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1. PRESENTACION

1.1.- Los estudios bibliométricos en el ambito de la Biomedicina y las Ciencias
de la Salud.

Los indicadores de produccion bibliométrica reflejan fundamentalmente la actividad
cientifica del entorno académico. A su vez estos indicadores tienen valores distintos
segun los campos de la ciencia que se estudien. En el caso de la Biomedicina y las
Ciencias de la Salud, la publicacién de originales de investigacion y de otro tipo de
documentos en revistas de difusion internacional (que admiten las propuestas de
publicacion tras un proceso de “peer review”) constituye un primer punto de
referencia. El seguimiento de la evolucion e impacto de las publicaciones nos informa
de la actividad y difusiéon de una determinada actividad cientifica sea cuéal sea la
demarcacion que se estudie.

La publicacion cientifica es una etapa clave de todo proyecto de investigacion, una
etapa en la que los resultados se someten al escrutinio publico. El valor de la
publicacion no es el mismo segun el caracter de la investigacion, pudiendo ser un
producto meramente primario en la aportacién de conocimiento o un producto con
interés potencial por sus aplicaciones mas o menos inmediatas. En Biomedicina y
Ciencias de la Salud la produccion cientifica también tiene otras vertientes
(determinado tipo de libros, memorias técnicas, patentes, etc.) que no quedan
recogidas en las bases de datos de los estudios bibliométricos como el que se presenta
en este informe. Y no todo es produccién cientifica, también existen otros indicadores
tanto o mas valiosos en cuanto a los resultados, productos y los procesos resultantes
de la actividad cientifica. Cada indicador indica pues una faceta de la realidad y lo ideal
es considerarlos siempre en su conjunto.

Tanto en la Unién Europea como en los Estados Unidos de Norteamérica, existen
organismos con responsabilidades en el sistema ciencia-tecnologia que publican
informes con cierta regularidad, informes acerca de la evoluciéon de indicadores
bibliométricos comparando la actividad y difusién de la actividad cientifica entre paises.
En cuanto a datos recientes acerca de la evolucién de las publicaciones en los paises
de la Unién Europea, puede examinarse el informe “Towards a European Research
Area, Science, Technology and Innovation, Key Figures 2000” *. En la misma linea, la
National Science Foundation Norteamericana publica regularmente un informe de
indicadores cientificos mundial, en el que los indicadores bibliométricos ocupan un
lugar destacado. El ultimo publicado se denomina “Science and Engineering Indicators
20027 2.



1.2.- Antecedentes en Espafna de este tipo de estudios.

En Espafia existe tradicion en estudios bibliométricos sectoriales sobre la produccion
cientifica, destacando la labor del Centro de Informacién y Documentaciéon Cientifica
(CINDOC) del Consejo Superior de Investigaciones Cientificas (CSIC) En el campo de la
Biomedicina y las Ciencias de la Salud cabe resaltar los encargos y ayudas del Fondo
de Investigacion Sanitaria que han recibido conjuntamente este equipo de trabajo
(IMIM, Barcelona) junto con el del CINDOC de Madrid. En este sentido se han
divulgado diversos informes y publicaciones correspondientes a la produccion cientifica
espafiola en Ciencias de la Salud durante los cuatrienios 1986-89 y 1990-93°% que son
los antecedentes directos del presente trabajo. Recientemente ambos equipos
finalizaron un nuevo estudio correspondiente al periodo 1994-99, financiado por el FIS.
Estos estudios conjuntos IMIM-CINDOC se han basado en el analisis de los datos
procedentes del SCI y SSCI, a partir de los CD-ROM que edita el propio ISI.

En este informe, encargado expresamente por el Instituto de Salud Carlos Il — Fondo
de Investigacibn Sanitaria, se presenta un analisis descriptivo de la producciéon
cientifica realizada en Espafa en el &mbito de la Biomedicina y las Ciencias de la Salud.
El periodo intensivo de andlisis comprende los afios 1994 a 2000, si bien algunos datos
han sido estudiados a partir de 1981. A diferencia de los analisis anteriores, la fuente
de datos primaria del ISI que se ha utilizado en este informe es el denominado
“National Citation Reports” o NCR que incluye aproximadamente un 20% mas de
documentos, en gran medida publicaciones procedentes de revistas espafolas. Los
autores ya tienen experiencia en el uso del NCR, precisamente el equipo del IMIM
efectud recientemente un extenso analisis de la produccidn cientifica en todas las areas
de la ciencia, aunque circunscrito a la CA de Catalufia y durante el periodo 1981-
1998°. Con posterioridad se ha efectuado un estudio monografico de la produccién
cientifica de las universidades en Catalufia, gracias a una ayuda del Ministerio de
Educacion, Cultura y Deporte®.

1.3.- Particularidades de la informacién que se recoge en las bases de datos
del ISI.

La mayoria de estudios bibliométricos analizan la informacién de las distintas bases de
datos que se elaboran en la empresa norteamericana ISl (Institute for Scientific
Information) de Filadelfia. Las bases de datos del ISl se caracterizan por registrar
todas las direcciones de los autores firmantes asi como las citas que reciben estos
trabajos posteriormente. Estos contenidos son los que distinguen y hacen udnicos los
datos del ISI en comparacidon con la de otras bases aun mas concurridas, tal seria el
caso del prestigioso MEDLINE (National Library of Medicine, NIH, EEUU) Con la
informacion procedente de las bases de datos del ISI pueden efectuarse andlisis de
citas como principal indicador de difusidon, asi como analisis de colaboracion entre
grupos, sectores institucionales o centros al disponerse del registro de las direcciones



de todos los autores. Sin embargo, la presencia de revistas de Biomedicina y Ciencias
de la Salud en los productos del ISI es menor que en el MEDLINE' por su diferente
orientacion. En efecto, con un numero total de revistas similar, la base de datos
MEDLINE se orienta tematicamente a Biomedicina y Ciencias de la Salud, cubre ya a
45 revistas editadas en Espafia y, en general, representa a un mayor niamero de
especialidades médicas; en cambio el ISl enfoca sus productos a todas las areas del
conocimiento.

El ISI dispone de una base de datos fuente (depdsito principal que no esta disponible
al publico) a partir de la que comercializa multiples productos, algunos de ellos
personalizados segun el cliente. Tras su adquisicidon por la Thompson Corporation ha
ampliado sustancialmente el tipo de productos que se ofrecen’?. En los afios setenta, el
ISI cubria unas 5.200 revistas de 31 idiomas distintos. Los productos mas conocidos
del ISI como el Science Citation Index (SCI), el Social Science Citation Index (SSCI) y
el Arts & Humanities Citation Index (A&HCI) se producen a partir de unas 5.700
revistas “fuente” (véase su significado en el apartado 1.4) Y es a partir de estas bases
de datos que se confecciona el “Journal Citation Reports”, anuario donde se publica el
popular “Factor de Impacto” de las revistas, entre otros indicadores bibliométricos. En
la actualidad, el ISI informa que ya cubre unos 8.500 titulos o0 mas que se publican en
35 idiomas distintos®?.

1.4.- En relacién con la cobertura de las bases de datos del 1SI.

Las bases de datos del ISI registran principalmente revistas en inglés, de forma que
excluyen la mayoria de titulos que se publican en el idioma espafiol. En el ISI
actualmente se recoge informaciéon de mas de 200 revistas que publican en espaiol,
pero soOlo un numero reducido de ellas constituyen revistas “fuente” para la
computacion de indicadores bibliométricos (“Source journals™) El que una revista
concreta sea considerada como revista “fuente” significa que todos los articulos
publicados en ella, las referencias bibliograficas que aparecen en estos asi como las
citas que reciben estos articulos se utilizan para el computo de los indicadores
bibliométricos. Este sesgo idiomatico de las bases de datos del ISI tiene una
importancia distinta segin el ambito de la ciencia que se estudie. En el caso de la
Biomedicina y Ciencias de la Salud, el inglés es el idioma vehicular mas importante
para los trabajos que aportan nuevo conocimiento cientifico. Como se constatara mas
adelante, comparando los trabajos publicados en espafol con los publicados en inglés
por los propios autores espafioles, la proporciéon de documentos nunca citados es
superior y la media de citas por documento que se reciben muy inferior (Vé3se apartado 3.4)
Estas notables diferencias se explican por diversos factores que actlan
simultaneamente (tanto relativos a la calidad de los trabajos como a su
reconocimiento) unos factores que no son objeto de analisis en el presente informe.



La producciéon cientifica como tal es el producto primario y probablemente el mas
importante para la evaluacibn de la actividad y la difusion de las Ciencias
Experimentales y Naturales. Con la informacion que se recoge en las bases de datos
del ISl pueden elaborarse valiosos indicadores bibliométricos y efectuar inferencias
sobre la actividad e influencia de las disciplinas de estos ambitos de la ciencia. En
cambio no puede afirmarse lo mismo en relacién con la mayoria de disciplinas del
ambito de las Ciencias Sociales asi como para las Humanidades y las Artes. Incluso en
el ambito de las Ingenierias y las Ciencias Tecnolégicas, la informacion bibliométrica
explica s6lo de forma parcial su actividad cientifica, puesto que el principal producto
primario en estos ambitos es distinto de la publicacion cientifica en revistas de
circulaciéon internacional. Estas tradiciones y comportamientos distintos de los
productos primarios de la actividad cientifica en los distintos ambitos de la ciencia,
explican la distribucién de documentos que se recoge en la fuente de datos utilizada
para este estudio. Como se observa en la Figura 1, el registro de publicaciones de
ambitos distintos a la Biomedicina o las Ciencias es mucho menor en documentos y
alun mas en cuanto a citas acumuladas, tanto en términos absolutos como relativos.

Biomedicina 1
51,3

Ciencias
Ingenieria ODocs
C. Sociales ECitas

Humanidades

Multidisciplinar

60

Figura 1. Distribucion de las publicaciones segun grandes ambitos cientificos (todo
tipo de documentos, 1994-2000)

Obsérvese que la mayor produccidon se registra en Biomedicina y Ciencias por este
orden. Es importante resaltar el elevado cociente citas/documentos del ambito
denominado de Ciencias Multidisciplinares, ambito que afecta a todas las areas
cientificas puesto que es donde el ISI agrupa a las revistas de mayor prestigio en
ciencias experimentales, revistas con elevado factor de impacto (Nature, Science,
PNAS, etc.) Los cocientes citas / documentos mas bajos registrados en las areas de
Ciencias Sociales y Humanidades ya nos apuntan hacia un comportamiento distinto de



las citas en este tipo de documentos; ademas, su escaso nimero en comparacion con
los ambitos de Biomedicina y Ciencias nos indica que estos ambitos cientificos no
tienen aun la publicaciéon en revistas como instrumento principal de su produccion y
expresion cientifica. Lo mismo es aplicable en el ambito de Ingenieria y Tecnologia,
donde son muy importantes y frecuentes los informes técnicos, informes que no
siempre terminan transformados en publicaciones para revistas cientificas. Todo ello
confirma que el manejo de la informacién procedente de las bases de datos del ISl se
limita fundamentalmente a los trabajos publicados en revistas internacionales de tipo
experimental o clinico, quedando mal resuelta a través de este sistema la valoraciéon
de la investigacion en los campos de las Humanidades y Ciencias Sociales, asi como la
de los ambitos tecnolégicos. Se trata de una realidad que hay que tener muy presente
cuando se trata de hacer inferencias o para emplear esta informacién con finalidades
de evaluacién general. Una de las razones por las cuales la investigacién tecnoldgica
estd mal representada en estas bases de datos es que no incluye informacion sobre
patentes (y citas que éstas reciben) asi como tampoco incluyen informes técnicos. Mas
complejas son las razones por las que las disciplinas no experimentales estan tan mal
representadas. En Espafia algunas disciplinas de Ciencias Sociales crecen en cuanto a
publicaciones internacionales y poco a poco consiguen un comportamiento similar,
aunque no comparable, al de las ciencias experimentales, tal seria el caso de las
Ciencias EconOmicas o la Psicologia; en cambio la investigacion en Derecho esta muy
mal representada o es muy escasa. En relacién con las Humanidades hay que tener en
cuenta, ademas, que la mayoria de sus productos de investigacion no se publican en
inglés. En este sentido la Fundacion Europea de la Ciencia (ESF) esta impulsando un
grupo de trabajo dirigido a confeccionar un indice bibliografico alternativo en
Humanidades, indice que contenga las publicaciones en francés, aleman, italiano,
espafiol, etc. asi como referencias de libros, una iniciativa que responde a la
consideracion del A&HCI del ISI como un producto deficiente y nada representativo de
este &mbito del conocimiento.

1.5.- En relacién con el procesado de los datos en origen.

Los datos bibliograficos originales que contienen las bases de datos del ISl tienen
problemas de calidad. Existen diversos tipos de errores, algunos debidos a la forma de
procesar la informacioén y otros cuyo origen es conceptual. AUn cuando los autores del
presente analisis han efectuado una extensa y profunda depuracion y correccion de los
datos originales, algunos errores de origen son imposibles de corregir. Existe un grupo
de errores que conducen a una pérdida neta de las citas reales. En general se sabe
que, en el momento de referenciar los trabajos que citan los propios autores se
equivocan (y los editores de las revistas tampoco lo corrigen), de forma que a veces se
contabilizan menos citas de las reales debido a estos fallos'®. Por otra parte se sabe
que el ISI no es consistente en la forma de contabilizar las citas de articulos firmados
con un nombre colectivo, por lo tanto estamos ante otra fuente de pérdidas'*. En
nuestro caso son mucho mas importantes los errores de confeccién de las bases de



datos que, al parecer, se producen en el caso de revistas cuyo idioma no es el inglés, y
en revistas que publican voliumenes combinados. En conjunto, se ha estimado que los
autores espafoles pueden perder por todos estos conceptos entre un 7 y un 20% de
las citas reales que realmente han recibido o que les corresponden?®®.

Existen otros errores en origen que dificultan la correcta atribuciéon de las
publicaciones, cuando se trata de analisis comparativos entre personas, centros e
instituciones. Precisamente la depuracién que ha efectuado este equipo de trabajo ha
intentado minimizar la importancia de estos. En efecto, existen errores en la
adjudicacion de direcciones y centros, ya sea por que varios nombres indican un
mismo centro o al revés. Estos errores perjudican las comparaciones interregionales e
internacionales y no permiten distinguir entre trabajos realizados conjuntamente por
dos 0 mas grupos y trabajos realizados por un mismo grupo, cuyos autores tiene una
filiacion institucional multidependiente. Por si no fuera suficiente, todo ello queda
agravado por los conflictos derivados del nombre de los autores. En efecto, un mismo
autor puede aparecer con varios nombres bibliograficos y, al revés, un mismo nombre
bibliografico puede corresponder a varias personas distintas, un problema
particularmente frecuente en el caso de los apellidos espafioles®.



2. MATERIAL Y METODOS

2.1.- El NCR Espaha.

El “National Citation Reports” (NCR), base del presente informe, es un producto
distinto de los productos mas populares del ISI. El NCR provee informacién de las
publicaciones de un determinado pais (en este caso Espafia) e incluye las revistas del
“SCIl expanded” (que contienen mas titulos que el propio SCI), del SSCI, del A&HCI asi
como algunas revistas mas de la coleccion del “Current Contents”. Por ello se trata de
una fuente de informacibn mas extensa en la que se incluye, para el caso de la
Biomedicina y las Ciencias de la Salud, aproximadamente un 20% de documentos mas
de los que pueden obtenerse a partir de los CD-ROM del SCI, SSCI y del A&HCI.

El presente informe proviene de la depuracién y andlisis del NCR Espafia. Los datos
primarios fueron adquiridos por el Departamento de Universidades, Investigacion y
Sociedad de la Informacion de la Generalitat de Catalufia, datos que fueron cedidos
para su explotacion al presente equipo de trabajo del IMIM. Incluyen informacion
comparable que se remonta hacia el afio 1981 y la fecha de recepcion de estos datos
fue durante el primer trimestre del afio 2001. Por lo tanto se dispone de informacion
del afilo 2000, aunque incompleta, sobre todo en relacién con las citas recibidas por los
documentos, debido a que en el ISI el proceso de almacenamiento de informacién
siempre va con retraso. Los datos fueron adquiridos al ISI con el compromiso de no
ofrecer ni divulgar informacion individual sino explotaciones de datos agregados.

En la Figura 2 se presenta la evolucion del nimero de documentos registrados en la
base de datos NCR Espafia tras su depuracion. Obsérvese que el registro acumulado de
citas que han recibido los trabajos declina con los afios, debido a la falta de tiempo de
citacion de los trabajos publicados en los ultimos afos de la serie. En este sentido se
carece de informacion definitiva sobre citas por lo que respecta a los articulos
publicados con posterioridad a la segunda mitad de los afios noventa. Debido a que
existe un progresivo retraso en el registro de las citas, para efectuar comparaciones
homogéneas durante el periodo 1994-98, las citas acumuladas por los documentos
publicados durante estos afios se presentan restringidas a una ventana de tres afios.
En la Figura 2 se incluye una simulacion del numero de citas dentro de los tres o cinco
afos posteriores a la publicacion del documento, esquema que justifica la adopcion de
la ventana de tres afos en los analisis efectuados durante el periodo 1994-1998, con
el fin de poder comparar los resultados obtenidos.
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Figura 2. Evoluciéon del numero de documentos y citas registradas a marzo de 2001
(Biomedicina y Ciencias de la Salud, Espafia 1981-2000)

2.2.- Tratamiento general de los datos y depuracion.

La base de datos del NCR suministra la informacién bibliografica basica de cada
documento. Incluye el nombre de todos los autores y la posicion de firma, el nombre
de las instituciones de los autores, el pais de las instituciones, el titulo, el nombre de la
revista con indicacion del volumen, la pagina inicial y el afio de publicacién, el tipo de
documento, la disciplina de clasificacion y el recuento de citas recibidas.

La informacion del NCR fue descargada a una base de datos relacional Oracle 9i, con
un esquema relacional disefiado ad hoc por nosotros mismos para este tipo de
estudios. Un disefio que prevé facilitar la necesaria depuracion a la que debe
someterse todo producto procedente del ISI. El proceso de depuracion vy
homogeneizacién efectuado en esta base de datos ha abarcado, hasta el momento
presente, el nombre de las instituciones firmantes asi como la reclasificacion de
diversos tipos de documentos. La depuracién y homogeneizaciéon del nombre de las
instituciones ha comportado, en paralelo, la comprobacion de la clasificacion de los
centros en sus respectivos sectores institucionales (Vé3se e apartado 2.4) | 5 racasificacion de
documentos ha implicado los tres tipos de cambios siguientes. En primer lugar la



reubicacion de aquellos documentos que aparecen en un apartado denominado “No
category”, es decir documentos de revistas que no estan asignadas en ninguna area
tematica de la base de datos, ya sea porque han cambiado de nombre o han dejado de
publicarse. La reasignacion de todos los documentos acumulados en “No category” se
ha efectuado de forma manual y con el apoyo de un panel de expertos. En segundo
lugar y, a los efectos de ulteriores comparaciones, todos los documentos del NCR
correspondientes a Biomedicina y Ciencias de la Salud han sido reasignados a las
disciplinas tradicionales del ISl (las del JCR), en un maximo de tres, mediante la
referencia de sus revistas de publicacion (Véase elapartado 2.3) F tercer Jugar y, con el fin de
reforzar la realidad de las especialidades de los distintos ambitos de la biomedicina, se
ha procedido a la reclasificacion (adicional) de forma manual y también con la ayuda
de un panel de expertos, de todos aquellos documentos de revistas clasificadas
Unicamente en las disciplinas “Medicina General e Interna” y “Ciencias
Multidisciplinares” Esta tercera reasignacion de documentos ha abarcado el periodo
1994-1999. Todos los procesos de reclasificacion manual se han efectuado con el
apoyo de algoritmos para la depuracién previa, algoritmos elaborados por nosotros
mismos.

2.3.- Clasificacion tematica por disciplinas.

El ISI no clasifica las publicaciones segln su contenido tematico, sino que Unicamente
clasifica las revistas donde se han publicado estos trabajos. En funciéon del producto
que comercializa, el ISl utiliza distintas clasificaciones tematicas, que responden a
diferentes agrupaciones de las revistas por disciplinas o areas tematicas.

No existe una homogeneidad en la ubicacion de las revistas en disciplinas o areas
tematicas ya que, segun el producto del ISI que se trate, una misma revista puede
estar clasificada en areas tematicas bien diferentes. Por ejemplo, la revista “American
Journal of Public Health” estd clasificada en el area temética “Public Health & Health
Care Science” relativa a la edicion del “Social and Behavioral Sciences” del “Current
Contents”. En cambio, en la edicion “Clinical Medicine” del “Current Contents” esta
misma revista se clasifica en el area tematica “Environmental Medicine & Public Health”
y en la edicidon “Life Sciences” del Current Contents se clasifica en el area tematica
“Medical Research, General Topics”. En relacion con el producto “Science Citation Index
expanded”, el criterio de clasificacién de las revistas en areas tematicas o disciplinas es
mas dificil de comprender, pudiéndose una misma revista encontrar clasificada en
hasta seis areas temaéaticas diferentes (observacién basada en la relacion de revistas
del afio 2000) Por lo tanto y, a pesar que los analisis y comparaciones por areas
tematicas o disciplinas comportan grandes imprecisiones, se han respetado las
agrupaciones originales para poder hacer luego las correspondientes comparaciones.



El propio NCR se comercializa con una clasificacion de los documentos predeterminada,
que comporta la disposicion de 106 areas tematicas que abarcan todos los ambitos de
la ciencia. En este caso una revista puede aparecer clasificada hasta en tres disciplinas
diferentes (“categories”) excepto en el caso de las revistas Nature, Science vy
Proceedings of the National Academy of Sciences of the United States of America
(PNAS) Para estas revistas se introduce un algoritmo que reasigna los documentos a
las disciplinas mas frecuentes en las referencias de cada documento, de forma que un
mismo documento puede estar asignado simultaneamente entre 15 y 20 disciplinas
distintas. Para este informe se ha descartado el uso de esta clasificacion original. A los
efectos de realizar comparaciones con otros trabajos y con resultados bibliométricos
internacionales, para el caso de la Biomedicina y en este informe se ha optado por
utilizar la clasificacién de las revistas por disciplinas del JCR del afio 1996 (Véase la Tabla 1)

Ello ha comportado reclasificar todos los documentos que, en origen, venian asignados
a las 106 areas tematicas del NCR, una reasignacion de documentos (a partir de sus
revistas de publicacion) que no hubiera sido posible sin la colaboracién prestada por el
equipo del CINDOC-CSIC a través de sus propios ficheros maestros. En esta
clasificacion aqui utilizada, una determinada revista (y por lo tanto todos sus
documentos en ella publicados) puede estar clasificada hasta en cinco disciplinas
diferentes. El presente equipo de trabajo maneja un total de 235 disciplinas que
abarcan todos los campos de la ciencia, de las que 205 corresponden a las del SCI
Expanded y al SSCI. En cuanto a la seleccién de los documentos relativos al ambito de
la Biomedicina y Ciencias de la Salud, para el presente informe se han seleccionado un
total de 70 disciplinas distintas. Estas 70 disciplinas se agrupan en tres subambitos de
clasificacién general que denominaremos Medicina Clinica (37 disciplinas), Ciencias de
la Vida (22 disciplinas) y Ciencias Sociales, Enfermeria y Psicologia (11 disciplinas)
segun el detalle que se expone a continuacion.




Tabla 1.- Relacion de disciplinas utilizadas para el analisis del ambito Biomedicina y
Ciencias de la Salud (Agrupacion de revistas segun el JCR, 1996)

Medicina Clinica

Alergia Neurologia Clinica

Andrologia Nutricion y Dietética

Anestesiologia Obstetricia y Ginecologia

Ciencias del Deporte Odontologia y Estomatologia

Cirugia y Trasplantes Oftalmologia

Dermatologia y Enfermedades Venéreas Oncologia

Drogodependencias Otorrinolaringologia

Enfermedad Vascular Periférica Pediatria

Enfermedades Infecciosas Psiquiatria

Gastroenterologia y Hepatologia Radiologia, Medicina Nuclear e Imagen Médica
Geriatria y Gerontologia Reumatologia

Hematologia Salud Publica, Medioambiental y Laboral
Informética Médica Sistema Cardiovascular

Ingenieria Biomédica Sistema Respiratorio

Laboratorios Clinicos Toxicologia

Medicina Forense Trasplantes

Medicina General e Interna Traumatologia y Ortopedia

Medicina Intensiva y de Urgencias Urologia y Nefrologia

Medicina Tropical

Ciencias de la Vida

Anatomia Patolégica Fisiologia

Anatomia y Morfologia Genética

Biofisica Inmunologia

Biologia Celular Medicina Experimental
Biologia de la Reproduccion Microbiologia

Biologia del Desarrollo Microscopia
Bioquimica y Biologia Molecular Neurociencias
Ciencias del Comportamiento Parasitologia
Cromatografia — Bioanalisis Quimica Médica
Endocrinologia y Metabolismo Virologia

Farmacologia

Ciencias Sociales, Enfermeria y Psicologia

Ciencias Sociales, Biomedicina
Enfermeria

Psicologia

Psicologia Bioldgica

Psicologia Clinica

Psicologia del Desarrollo
Psicologia Experimental
Psicologia Social

Psicologia, Psicoandlisis
Rehabilitacion

Servicios y Politicas Sanitarias



Como ya se ha informado la asignacién original de las revistas en cada una de estas
disciplinas es discutible, pero se ha respetado con el fin de poder comparar los
resultados. La traduccion de algunos titulos de estas disciplinas (“categories”) ha sido
adaptada a lo que nosotros consideramos una expresion mas fiel de su contenido,
sobre la base de las revistas asignadas a estas disciplinas. Por ejemplo, la disciplina
con el nombre original “Cirugia” pasa a denominarse “Cirugia y Trasplantes” por las
revistas que realmente contiene y tal como se explica exhaustivamente en el apartado
3.9.2. En otros casos se ha decidido nombrar la disciplina con un titulo mas
apropiado, como es el caso de “Tecnologia de Laboratorios Médicos” que pasa a
denominarse “Laboratorios Clinicos” o “Métodos Bioquimicos de Investigacion” que
pasa a denominarse “Cromatografia — Bioanalisis” precisamente porque, en este ultimo
caso, la préactica mayoria de revistas clasificadas en esta disciplina son revistas de
cromatografia.

Por otra parte, y tal como se ha detallado en el apartado 2.2, con el fin de perfeccionar
la expresion real de las distintas disciplinas se ha procedido a dos reasignaciones
adicionales. En primer lugar todos los documentos de especialidad publicados en
revistas clasificadas Unicamente en el area de Medicina General e Interna han sido
reubicados a otras disciplinas segun su contenido (aunque también se ha respetado la
asignacion original en esta disciplina) El motivo de esta reasignacion complementaria
de los documentos del area de Medicina General e Interna, es que ahi se incluyen
revistas como New England Journal of Medicine, The Lancet, Annals of Internal
Medicine, JAMA, etc., revistas donde se publican trabajos de gran calidad y que son
propios de especialidades médicas como la cardiologia, neumologia, hematologia,
oncologia, etc. La mejor ciencia en estas especialidades no quedaria bien reflejada sin
estos documentos seleccionados que, originalmente, sé6lo van a parar a la disciplina
JCR denominada Medicina General e Interna. En segundo lugar también se han
rescatado los documentos publicados en revistas clasificadas originalmente en el area
de “Ciencias Multidisciplinares”, habiéndose reasignado cada uno de los documentos,
siempre que se consideraba procedente sobre la base de su contenido, en una o mas
de las 70 disciplinas escogidas para el estudio de Biomedicina y Ciencias de la Salud.
Precisamente dentro del area “Ciencias Multidisciplinares” se clasifican revistas como
Science, Nature, PNAS, etc., revistas donde se publican los mejores trabajos de
Ciencias de la Vida (biologia molecular, celular y del desarrollo, genética, inmunologia,
etc.) Esta reasighacion ya habia sido ensayada por nosotros mismos en estudios
anteriores®”?, un proceso que junto con la reasignacion de los documentos pendientes
de clasificar en “No category”, nos ofrece una aproximacién mas realista a la
importancia e impacto de las distintas disciplinas que son objeto de estudio por
separado.



2.4.- Adscripciodn institucional de los documentos.

La adscripcidén institucional de los documentos se ha basado en el criterio del recuento
total, es decir, cada documento ha sido asignado simultdneamente a todas y cada una
de las instituciones firmantes del mismo. Aunque existen otras opciones (como el
recuento fraccionado o el recuento por el primer autor) se ha optado por esta
asignacion que permite cuantificar separadamente la participaciéon de las distintas
instituciones. Este sistema tiene el inconveniente que duplica o triplica los documentos
en los recuentos, de forma que la suma en estudios agregados (por sectores
institucionales o por centros) siempre es superior al total real de documentos. Para el
caso del ambito de la Biomedicina y Ciencias de la Salud este sistema de recuento total
tiende a favorecer la asignaciéon de documentos en el sector universitario, debido a la
frecuencia de autores con doble dependencia institucional, concretamente la de los
facultativos de instituciones sanitarias con la universidad.

En las bases de datos procedentes del ISI tampoco esta normalizada la informacién
referente a los centros e instituciones de los autores que firman un documento.
Aunque la informaciéon que se suministra incluye los campos “departamento, seccion y
laboratorio”, existe cierto desorden en la informacién de origen. Por ejemplo en el
campo “laboratorio” se encuentran nombres de departamentos y, en el campo
“seccion” se pueden encontrar facilmente direcciones postales. En el campo donde se
registra el nombre de la ciudad, ademas de esta informacion se pueden encontrar
coédigos postales lo que también dificulta una automatizacion de la informacion. Por lo
tanto, para recuperar lo mejor posible los datos de las instituciones de los autores
relacionados en la firma de los documentos, debe buscarse toda la informaciéon que se
encuentra dispersa en los diferentes campos de la base de datos de forma simultanea.
Ello obliga a un ingente proceso de depuracion que no escapa del analisis manual. Por
otra parte no solamente una misma institucion aparece registrada con varias
denominaciones, como ya es conocido en este tipo de estudios®, sino que la
depuracion del apartado institucional se hace mas compleja al existir bastantes
documentos cuyos autores refieren su mdltiple dependencia institucional (nos
referimos al caso antes citado de los autores procedentes de hospitales universitarios)
Para ordenar en lo posible los centros y asignarlos a sus correspondientes sectores
institucionales, ha sido inevitable proceder a una exhaustiva depuracién manual, sobre
la base de los criterios siguientes.

Se han considerado cinco sectores institucionales distintos. En primer lugar el de las
Universidades (o también Sector Universitario), cuyos datos agregados se presentan
sin detallar las diferentes unidades que la componen. En el sector universitario la
investigacion de su profesorado se organiza oficialmente a través de los
Departamentos o Institutos universitarios. El desglose de la investigacion universitaria
por las unidades que la componen es muy dificil de depurar por los dos motivos
siguientes. De una parte porque los autores universitarios a veces utilizan el nombre
de la Facultad o Centro de estudios en lugar del nombre del Departamento o Instituto
al que estan adscritos. Por otra parte, los Departamentos o Institutos son



demarcaciones que ultrapasan las de los estudios o disciplinas clasicas. Los recuentos
que se presentan no distinguen pues las distintas unidades que lo componen, de forma
que las grandes instituciones universitarias se comportan como los centros
I6gicamente mé&s productivos. En los ficheros donde se presentan detallados los
centros mas productivos, independientemente del sector institucional, se ha respetado
la presentacidon de algunos institutos universitarios consolidados, mientras que se ha
descartado la presentacion por Facultades al no ser los ambitos de organizacion de la
investigacion del profesorado sino de la docencia que proveen.

En segundo lugar se ha establecido el sector Hospitales (o también C Sanitarios),
sector que agrupa todo tipo de centro sanitario. Se mantiene con este nombre porque
este sector queda significado por los establecimientos hospitalarios, siendo simbélica la
aportacion cientifica proveniente de los Centros de Asistencia Primaria. Sean
establecimientos sanitarios publicos o privados, en el caso de fusiones o
reorganizaciones (recientes en los dltimos afos), se ha utilizado el nombre mas
moderno o el resultante de la fusion de los centros. Los Hospitales mas activos son
todos ellos también universitarios y como se comprobara, en algunos casos, superan la
actividad de muchas universidades espafiolas. Para la denominacién de los Centros
Sanitarios se ha utilizado la nomenclatura del Catalogo Nacional de Hospitales del
Ministerio de Sanidad y Consumo del afio 2000.

En tercer lugar se ha distinguido la actividad cientifica correspondiente a los
Organismos Publicos de Investigacion, entre los que destacan el CSIC y el ISCIII en
cuanto a Biomedicina y Ciencias de la Salud se refiere. Para el caso del CSIC, en la
relacion desglosada de centros se presenta la actividad e impacto de sus institutos
separadamente, dado su tamafo y caracterizaciéon. En la relaciobn de centros maéas
productivos del CSIC se incluyen aquellos institutos mixtos con la universidad,
asignandose entonces a ambos sectores institucionales aquellos documentos
procedentes de tales centros. En cuanto al ISCIII, al estar ubicado Unicamente en
Madrid y dada su actividad cientifica no comparable con la del CSIC en su conjunto, se
presenta de forma agrupada en las listas antes mencionadas de centros (aun asi se
puede examinar el detalle de la actividad de sus propios centros en otros archivos
especificos) También en el caso del ISCIII se han tenido en cuenta anteriores
reorganizaciones, de forma que la informacion histérica se ha acumulado en el centro
con la dltima denominacién. En cuarto lugar se ha previsto el sector Empresas, sector
que incluye tanto empresas publicas como privadas y donde sobresalen las compaiiias
farmacéuticas. Finalmente y, en quinto lugar, se ha establecido el sector
Administracion y ONG, en el que se incluyen centros propios de la administracion
autondmica y local, sociedades cientificas y otro tipo de organizaciones no
gubernamentales con actividad cientifica en Biomedicina y Ciencias de la Salud.



2.5.- Criterios para el estudio de la colaboracién cientifica.

El concepto de colaboracion que se analiza en este informe se refiere a la colaboracion
entre instituciones espafiolas entre si y a la colaboracién de éstas con instituciones de
otros paises. En efecto, el estudio de la colaboracion cientifica se ha basado en la
informacion relativa a la filiacion institucional de los autores firmantes de los
documentos. Como se ha mencionado en el apartado 1.3, la informacién primaria que
se dispone contiene el registro de todas direcciones de los autores firmantes. La
principal limitacion es que se desconoce a qué institucidon concreta pertenece cada uno
de los autores, ya que esta relacion no viene registrada originalmente por las bases de
datos del ISI.

Cualquier estudio de colaboracidon exige una depuracidon previa para identificar los
centros firmantes de los documentos. Esta informaciéon se ubica en el campo “address”
de los registros de la base de datos original. Para cada documento se dispone de al
menos una informacion de filiacién institucional (que en adelante se denominara
'direccion’ de los autores) informacion que no puede ser equiparada sistematicamente
al concepto de ‘'centro’, al existir diversas posibilidades. Un caso frecuente es que
existan dos —0 mas- ‘centros' distintos vinculados a una Unica 'direccion'. En el
ejemplo real que se expone, el lector observara esta situacién para el caso de la
Universidad de Barcelona y el Hospital Clinic, ambos con una Unica direccién postal.

Follo A et al. Renal impairment after spontaneous bacterial peritonitis in cirrhosis — incidence, clinical course,
predictive factors and prognosis. Hepatology, 1994, 20:1495-1501
Univ Barcelona, Hosp Clin & Provincial, Liver Unit, E 08036 Barcelona, Hosp. Univ Germans Trias &
Pujol Dep Gastroenterol, E-08916 Badalona

Otro caso habitual es que existan dos —o mas- 'direcciones' que en realidad se refieren
a un mismo centro. Véase en este sentido el ejemplo del caso siguiente, publicacién en
la que firman dos servicios distintos de un mismo centro del ISCIII.

Vallejo A et al. Human T-Cell leukemia virus-1/li infection in Equatorial-Guinea. AIDS 1994, 8:15011-3
Malabo Hosp., Agencia Espafiola Cooperac Int, Malabo
Inst Salud Carlos 3, Ctr Nacl Biol Celular & Retrovirus, Serv Diagnost&Reference, Madrid
Inst Salud Carlos 3, Ctr Nacl Biol Celular & Retrovirus, Ser Parasitol, Madrid

Debido a la variada casuistica en la denominacién de los centros a lo largo del tiempo y
las diferentes posibilidades en cuanto a su relacién con las direcciones, en este informe
se ha decidido basar los analisis de la colaboracién a partir de la informacién sobre los
‘centros’ y no sobre la de las 'direcciones’. Para esta finalidad se ha distinguido entre
cuatro perspectivas distintas: trabajos realizados en un Unico centro, en dos o mas
centros de una misma comunidad autébnoma, en dos o mas centros radicados en dos o
mas comunidades auténomas y trabajos realizados por al menos un centro espafiol y
al menos un centro internacional.



a) En primer lugar se han identificado los documentos realizados en solitario,
entendiéndose como aquellos documentos realizados en un Unico centro (si bien
pueden haber sido realizados por varios grupos de un mismo centro)

b) En segundo lugar se han seleccionado aquellos documentos firmados por dos o
mas centros dentro de una misma Comunidad Auténoma (CCAA), colaboracion
propiamente extramural en cuanto a los centros (aunque no se ha podido
distinguir la multidependencia institucional de algunos autores) e intraregional
en cuanto a la distribucion geografica de la produccion cientifica.

¢) En tercer lugar se ha examinado la colaboracién de centros entre dos o mas
CCAA, denominada aqui colaboracién interregional.

d) Finalmente se ha estudiado la colaboracién internacional. Dentro de ella se ha
distinguido cuando existia colaboracién internacional e interregional
simultdneamente. Por otra parte se han examinado los principales paises de
colaboracion internacional.

Independientemente del tipo de colaboracion, también se han analizado las tendencias
de colaboracion a lo largo del tiempo, las relaciones de colaboracién entre CCAA, entre
sectores institucionales y entres sectores dentro de una misma CCAA asi como
aquellos centros mas destacados por su tipo de colaboracion.

2.6.- Indicadores bibliométricos.

Toda la informacion descriptiva que se ha obtenido en este estudio se presenta de
forma desagregada para cada uno de los 7 afios de estudio (de 1994 a 2000, ambos
inclusive) y agregada durante dos periodos 1994-1998 y 1994-2000. En todos los
casos se presenta la informacién bibliométrica basica siguiente:

1994-2000

Documentos
[
56872 (40.9%) «T crebles
c/b= % 296199 (50.7%) +— Citas

0oCS o
. 521 124+ 1. %Citas
% Documentos _ | | 3505 9 % Docs

NO citados

Figura 3.- Interpretacion de las cifras que se presentan en cada agregado informativo



En cuanto a las citas recibidas por los documentos hay que reiterar que solamente se
contabilizan las citas realizadas en revistas consideradas por el ISI como revistas
fuente (Véase el apartado 1.9) g particularidad es que la fuente de datos primaria no
distingue entre citas externas y autocitas. En todas las tablas y figuras asi como en los
ficheros de informacién anexos, las citas recibidas por los documentos se presentan
agregadas en el afio de la publicacién del documento. Aunque se dispone del nimero
total de citas recibidas por cada documento desde el momento de su publicacién hasta
el fin del periodo de estudio, se trata de una informacién que es sensible a la fecha de
actualizacion de la informacion (Véase el apartado 2.1) " pqr este motivo, en el agregado 1994-
98 y en cada uno de estos afios separadamente s6lo se incluyen las citas recibidas
durante una ventana de los tres primeros afios. En la columna de informacion
agregada 1994-2000 y en la de los afios 1999 y 2000 se incluye el total de citas
registradas por estos documentos a lo largo de cada periodo de estudio.

El hecho de recibir citas es un fenémeno, en primer lugar, muy dependiente del tipo de
documento y del tipo de investigacion y area tematica o disciplina que se estudie. Se
sabe que en funcion del tipo de documento (sea un original o sea una revisién) o en
funcion del caréacter de la investigacion (sea una actividad béasica o clinica) existen
diferentes comportamientos en cuanto a la recepcion de citas***®'’. Aun teniendo en
cuenta estos puntos de referencia, el analisis del nimero de citas que reciben los
articulos sigue constituyendo un indicador indirecto de calidad. El hecho de recibir citas
como minimo indica la visibilidad o la difusion que ha logrado una determinada
investigacion, siempre en el marco de una comunidad cientifica marcadamente
dominada por los anglosajones. Por extension se considera que el mero hecho de
recibir citas es un indicador indirecto de calidad puesto que, si un determinado trabajo
no ha sido nunca citado posteriormente por nadie, incluso ni por el propio autor,
entonces es poco probable que estemos ante una contribucibn muy relevante o
trascendente (con excepcion del comportamiento de este indicador en Ciencias
Sociales y en Humanidades) Como variables derivadas, el cociente citas / documentos
(C/D) junto con el indicador “% de no citacion” nos ofrecen una primera impresion del
impacto inmediato o difusién del conjunto de documentos considerado.

Como se comprobara ante los resultados obtenidos, el cociente C/D es un buen
indicador indirecto del caracter de la investigacion y sirve para comparar el
comportamiento de centros o disciplinas entre si. Otro indicador idéntico en origen al
anterior C/D, pero mas expresivo del reparto de citas dentro de un conjunto
determinado es el aqui denominado “indice de citacion” o indice de reparto de citas
(IC) Aungque ambos indicadores provienen de la misma informacién permiten hacer
valoraciones segun dos puntos de vista de distintos: una cosa es que se publique en la
misma (0 mas o menos) proporcidon con la que se reciben citas, dato que nos viene
indicado por el IC, otra cosa es la media de citas que se reciben por documento, dato
que nos viene informado por el cociente C/D. El indice de citacion (IC) se calcula
dividiendo el % de citas del total considerado con el % de documentos en este mismo
conjunto. Cuando el IC es superior a 1 implica que la recepcion de citas es superior a
la media de documentos publicados.



3. RESULTADOS Y DISCUSION

3.1.- Tipo de documentos y citas recibidas: el subconjunto de “documentos
citables”

La base de datos primaria utilizada en este estudio contiene un total de 283.657
documentos publicados desde Espafia y relativos a todos los ambitos de la ciencia,
correspondientes al periodo comprendido entre el afio 1981 y el 2000. Estos
documentos, en el primer trimestre de 2001, habian acumulado un total de 1.555.589
citas. En cuanto al periodo intensivo de estudio, entre el afio 1994 y el 2000, el
niamero de documentos registrados en todos los ambitos de la ciencia ha sido de
160.842, documentos que han acumulado un total de 599.971 citas.

El subconjunto objeto de este informe es Biomedicina y Ciencias de la Salud, un
subconjunto basado en aquellos documentos clasificados en unas disciplinas escogidas
especificamente, tal como se ha presentado en el apartado 2.3. Durante el periodo
1981-2000, los documentos correspondientes a Biomedicina y Ciencias de la Salud han
sido 130.117 (el 45,9% de la base de datos primaria) y las citas acumuladas por estos
documentos 731.597. En cuanto al periodo intensivo de estudio, entre el afio 1994 y el
2000, el numero total de documentos registrados en Biomedicina y Ciencias de la
Salud ha sido de 75.706 (el 47,1% del total en este periodo), una cifra de documentos
que, hasta la fecha de adquisicién de la informacion, habia acumulado un total de
307.848 citas (el 51,3% del total en este periodo)

En la Tabla 2 se presentan los diferentes tipos de documentos registrados en el &mbito
de Biomedicina, durante el periodo 1994-2000 y con indicacidn de su frecuencia en
tantos por ciento. Obsérvese que existe una gran variedad de documentos, unos 15,
aunque los mas importantes por su frecuencia son los articulos y por la recepcion de
citas, las revisiones. Cabe destacar que, hasta el afio 1996, el ISl distinguia la
existencia del documento “Nota”, un material que a lo largo de los afios posteriores
desaparece y pasa a engrosar el apartado de “articulos”.



Tabla 2. Tipo de documentos (segun la clasificacion del 1S1) y frecuencia. Biomedicina,
1994-2000.

Articulo 64,6% Correccion, Addenda 0,1%
Comunicacién a Congreso 13,5% Critica de Libro 0,1%
Carta 9,1% Debate 0,1%
Articulo (Proceedings) 5,0% Bibliografia 0,1%
Revision 2,9% Noticia <0,1%
Nota 2,7% Reediciéon <0,1%
Editorial 1,9% Revision de Software <0,1%
Biografia 0,1%

Existe un subconjunto de documentos que agrupa a la mayoria de citas. Se trata del
formado por los articulos, los “proceeding papers”, las notas (hasta el 1996) y las
revisiones. Este subconjunto de documentos, considerados por el ISI como los
documentos “fuente”, es el que se utiliza en el denominador de la férmula para el
célculo del Factor de Impacto de las revistas en el JCR (Journal Citation Reports) En
Biomedicina y, entre 1994 y 2000, este subconjunto de documentos, aqui denominado
“documentos citables”, sumoé un total de 56.872 publicaciones que acumularon un total
296.199 citas. Aunque se trata del 75,1% del total, este subconjunto de documentos
citables acumulé el 96,2% de todas las citas.

Por esta razén, todos los andlisis descriptivos que se presentan a continuacién se

refieren _exclusivamente al subconjunto de documentos citables. (Para mas informacion acuda a
http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

3.2.- Resultado de la reubicacion de documentos clasificados en areas
generalistas

En la Tabla 3 se presenta el resultado de la reasignacion manual de parte de los
documentos de la disciplina de Medicina General e Interna. Sobre un total de 3570
documentos citables, se reasignaron un total de 1955 documentos, de ellos 1502
procedentes de la revista Medicina Clinica y 92 procedentes de la revista The Lancet.
La reasignhacion se hizo hasta un maximo de tres disciplinas adicionales a la original.
En la Tabla 3 se advierte que Enfermedades Infeccionas es la principal disciplina de
reasignacion, seguida de Salud Publica, Farmacologia, Cardiovascular, etc., un perfil de
reasignacion similar al que ya habiamos observado en trabajos anteriores, en parte
debido a que domina el niUmero de documentos procedentes de la revista Medicina
Clinica® .



Tabla 3. Reasignacion de los documentos de Medicina General e Interna a otras
disciplinas de especialidad (s6lo se incluyen las disciplinas con 25 o mas documentos
reasignados)

Disciplina 1S1 Total reasignados‘ Med Clin Lancet

Enfermedades Infecciosas 356 277 13
Salud Publica, Medioambiental y Laboral 334 288 8
Farmacologia 237 155 25
Sistema Cardiovascular 179 140 4
Oncologia 178 151

Endocrinologia y Metabolismo 149 106

Gastroenterologia y Hepatologia 148 101 10
Servicios y Politicas Sanitarias 136 126

Sistema Respiratorio 123 94

Hematologia 115 93 10
Neurologia Clinica 97 67 5
Genética 87 70 9
Bioquimica y Biologia Molecular 82 56 3
Medicina Experimental 68 34 4
Trasplantes 59 45 7
Obstetricia y Ginecologia 49 39 3
Reumatologia 48 38 1
Urologia y Nefrologia 48 31 4
Radiologia, Med. Nuclear e Imagen Méd. 45 38

Cirugia y Trasplantes 44 32 5
Psiquiatria 42 23 5
Nutriciéon y Dietética 40 36 1
Inmunologia 39 23 1
Enfermedad Vascular Periférica 38 30 1
Drogodependencias 35 26

Geriatria y Gerontologia 29 19

Pediatria 28 25

Dermatologia y Enfermedades Venéreas 25 21 4
TOTAL 1955 1502 92




Por otra parte, en la Tabla 4 se presenta el resultado de la reasignacion manual de los
documentos agrupados en “Ciencias Multidisciplinares”. Sobre un total de 1182
documentos citables, se reasignaron un total de 353 documentos con contenidos de
Biomedicina y Ciencias de la Salud, de ellos 154 procedentes de la revista PNAS, 30 de
Nature y 24 de Science. La reasignacidon se hizo hasta un maximo de tres disciplinas
adicionales a la original. En la Tabla 4 se advierte que estas publicaciones en revistas
tan prestigiosas corresponden a investigaciones de las disciplinas de Bioquimica y
Biologia Molecular y Biologia Celular en primer lugar, seguido de publicaciones en las
disciplinas de Genética, Fisiologia y Neurociencias.

Tabla 4. Reasignacion de los documentos de Ciencias Multidisciplinares a otras
disciplinas de especialidad (so6lo se incluyen las disciplinas con 5 o0 mas documentos
reasignados)

Disciplina 1S1 Total reasignados PNAS Nature Science
Bioquimica y Biologia Molecular 153 67 13 6
Biologia Celular 103 48 7 8
Genética 54 28 10 4
Fisiologia 43 13 5
Neurociencias 33 11 5
Inmunologia 16 7 1 -
Virologia 10 8 - 1
Farmacologia 9 - - -

Microbiologia 9 6 1
Biologia del Desarrollo 6 4 - -

Oncologia 5 - - 2
TOTAL 353 154 30 24

3.3.- Produccioén cientifica por ambitos

En la Tabla 5 se presenta la proporcion de documentos citables analizada en este
informe. Incluye el detalle correspondiente al ambito de la Biomedicina y Ciencias de la
Salud en comparacion con el resto de grandes ambitos teniendo en cuenta el periodo
intensivo de estudio, desde el afio 1994 hasta el 2000. Es decir que, del total de
documentos citables en este periodo (138.966 documentos que han acumulado
583.814 citas) el 40,9% de los documentos y el 50,7% de las citas corresponden a
Biomedicina y Ciencias de la Salud. Obsérvese que, en comparaciéon con el gran ambito
de Ciencias, Biomedicina y Ciencias de la Salud incluye un ndmero menor de
documentos, presenta un tanto por ciento algo mayor de documentos no citados,
aunque recoge un mayor nimero de citas en proporcion.




Tabla 5. Produccidon cientifica espafola segun grandes ambitos del conocimiento
(1994-2000, documentos citables)

Biomedicina y Ciencias de la Salud 40,9 1,24 36,1
Ciencias 51,8 0,96 35,7
Ingenieria, Computacion y Tecnologia 14,8 0,50 51,3
C Sociales y C de la Conducta 3,2 0,40 59,5
Humanidades y Artes 2,1 0,05 90,4

% indica el tanto por ciento de documentos citables sobre el total de la base de datos
IC o indice de citacién indica el cociente entre el % de citas acumuladas y el % de documentos
% NC indica el tanto por ciento de documentos no citados

En la Tabla 6 se presenta informacidon similar a la de la Tabla 5 anterior, pero en
relacion con una seleccibn de ambitos mas especificos basados en conjuntos de
disciplinas afines. Obsérvese que los dos subambitos con un indice de citacibn mas
elevado son el de Ciencias de la Vida seguido a cierta distancia por el de Fisica y
Ciencias del Espacio. En cambio, el subambito con el % mas bajo de no citacion es
Quimica en contraste con el de Medicina Clinica, que sigue siendo el ambito especifico
de ciencias experimentales con el % de no citacion mas elevado. Un tema aparte es el
comportamiento de disciplinas aqui seleccionadas de los ambitos tecnolégicos
(Informética) o de las Ciencias Sociales (como la Psicologia o las Ciencias Econémicas),
unas disciplinas que, comparativamente, se caracterizan por presentar tasas de
citacion bajas y elevados tantos por cientos de documentos no citados, como ya es
conocido en este tipo de disciplinas cientificas.

Tabla 6. Produccion cientifica espafola en ambitos cientificos seleccionados (1994-
2000, documentos citables)

Area especifica

Ciencias de la Vida 24,4 1,44 30,5
Medicina Clinica 19,9 1,01 41,5
Quimica 17,2 1,10 29,1
Fisica y Ciencias del Espacio 17,2 1,16 34,3
Agricultura, Biologia y Medio Ambiente 16,2 0,74 39,2
Matematicas 4,3 0,33 54,9
Informéatica 2,5 0,31 64,6
Psicologia 1,2 0,42 59,9
Ciencias Econdmicas 0,6 0,39 61,2

% indica el tanto por ciento de documentos citables sobre el total de la base de datos
IC o indice de citacién indica el cociente entre el % de citas acumuladas y el % de documentos
% NC indica el tanto por ciento de documentos no citados




En la Figura 4 se presenta un desglose de los documentos citables del ambito de
Biomedicina y Ciencias de la Salud segun los subambitos Medicina Clinica, Ciencias de
la Vida o Ciencias Sociales, Enfermeria y Psicologia, tantos por ciento que se refieren al
conjunto de Biomedicina y Ciencias de la Salud en tanto que explica el 40,9% del total
de la base de datos (Tabla 5). Tomando Biomedicina y Ciencias de la Salud como base
100, un 59,5% de documentos corresponden a Ciencias de la Vida y un 48,7% a
Medicina Clinica, siendo los primeros unos documentos que acumulan una mayor
proporcién comparativa de citas (69,3% vs. 39,9%). Esta diferencia, alun tratandose
en ambos casos del subconjunto de documentos citables, expresa el caracter mas
basico de la investigacion de las disciplinas de Ciencias de la Vida (un tipo de
investigacion que en bibliometria se sabe que recibe siempre una media de citas mas
elevada) Los documentos agrupados en las disciplinas de Ciencias Sociales, Enfermeria
y Psicologia son mucho mas escasos que los de los dos grupos antes mencionados;

también reciben en proporcién menos citas asi como presentan un mayor tanto por
ciento de documentos no citados (Para méas informacién acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

C. Sociales, 0,7

Enf. y Psic. 1,5
L 20,2
M. Clinica 19.9
. 35,2
C. Vida 24.4
T T 1 o
0] 10 20 30 40 Yo

ODocs ECitas

Figura 4. Distribucidn porcentual de documentos y citas segun grandes agrupaciones
disciplinares (Biomedicina y Ciencias de la Salud 1994-2000, documentos citables)

3.4.- Tipo de documentos e idioma de publicacion

Tal como ya es bien conocido en bibliometria’*'®'?, |a cantidad de citas que reciben las
publicaciones depende del tipo de documento que se trate. En efecto, en la Tabla 7 vy,
a través del cociente citas / documentos puede comprobarse que las revisiones son
documentos mucho mas citados que los articulos y, en cambio, tanto las cartas como
las comunicaciones a congresos reciben siempre muchas menos citas. Existe un
paralelismo en este comportamiento cuando se analiza el % de documentos no citados



segun el tipo de documento. En efecto, mientras el % de publicaciones no citadas en el
subconjunto “documentos citables” de Biomedicina es del 36,1% de media, obsérvese
que esta cifra se eleva al 67,9% y al 94,9% en el caso de las cartas y las
comunicaciones a congresos respectivamente.

Tabla 7. Frecuencia y caracteristicas de diferentes tipos de documentos, segun el
ambito cientifico (Bioemdicina y Ciencias de la Salud, 1994-2000)

‘ General Biomedicina Medicina Clinica
Tipo doc. %0 C/D | 2%NC % C/D 90NC %0 C/D 90NC
Articulo 75,0 4,21 38,9 64,6 5,21 35,5 54,7 4,24 41,6
Revision 2,1 8,95 38,0 2,9 8,47 40,3 2,8 6,58 46,2
Carta 4,8 1,55 64,5 9,1 1,14 67,9 14,3 0,98 68,9
C Congreso 6,6 0,09 95,0 13,5 0,09 94,9 16,7 0,11 94,3
Total docs. 3,73 45,3 4,07 47,7 3,00 55,1

% indica el tanto por ciento de este tipo de documentos sobre el total de la base de datos
C/D indica el cociente citas / documentos
%NC indica el tanto por ciento de documentos no citados

En consecuencia las citas se acumulan en un determinado subconjunto de documentos,
los denominados por el ISI “documentos citables”. Desde esta perspectiva, en
Biomedicina y Ciencias de la Salud el subconjunto de documentos citables corresponde
solamente al 75,1% de todos los documentos, si bien agrupa al 96,2% de las citas. Tal
como se observa en la Figura 5, este diferencial alin es mayor en las disciplinas de
Medicina Clinica donde las cartas y las comunicaciones a congresos son mucho mas
frecuentes, casi el doble en proporcién. Mientras en las disciplinas de Ciencias de la
Vida el 84,9% de los documentos relinen al 97,7% de las citas, en las de Medicina

Clinica, sélo el 65,7% de los documentos ya acumulan el 93,1% de las citas. a7 méas
informacion acuda a http://www.isciii.es/paginas/ fis/mapa/ index.htm)
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Figura 5. Frecuencia de documentos y citas en Biomedicina y Ciencias de la Salud y en sus
principales subambitos (1994-2000)



Como se vera a continuacion, el idioma de publicacidon es otro gran determinante de la
probabilidad de recibir citas, un factor que se suma al determinado por el tipo de
documento. En efecto, a lo largo del periodo 1994-2000, el 90,4 % de todos los
documentos citables fueron publicados en inglés, documentos que acumularon el
98,9% de todas las citas. Como se observa en la Figura 6, en Biomedicina y Ciencias
de la Salud existe una mayor proporcién de documentos registrados en idioma espafol
que en todos los dmbitos de la ciencia. Obsérvese que aunque los documentos
publicados en inglés son solamente el 87% del total, acumulan el 98,1 de las citas. El
subconjunto de documentos en espafiol (12,5 % sobre el total) s6lo acumula el 1,8%

de las citas y el tanto por ciento de estos documentos nunca citados se eleva al 68,1%
de media en todo el perl'odo (Para méas informacién acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/ index.htm)
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Figura 6.- Documentos y citas recibidas segun el idioma de publicacion (Espafia 1994-
2000, documentos citables)



Como se precisa en la Tabla 8, la mayor proporcion de documentos en espafol se
encuentra en las disciplinas de Medicina Clinica, subconjunto de documentos que
mantiene un bajo indice de citacién y un elevado tanto por ciento de documentos no
citados. Estos datos confirman que el idioma vehicular de la comunicacion cientifica
contemporanea es el inglés, por lo menos en cuanto al fenbmeno que supone el hecho
de recibir citas y, a sabiendas que las bases de datos del ISl son restrictivas para las
revistas que publican en espariol, en cuanto a su consideracibn como revistas fuente.
El hecho de que nuestra base de datos primaria contenga aproximadamente un 20%
mas de documentos -si se compara con la informaciéon obtenible de los CD-ROM del
SCI, SSCI y A&HCI- se debe fundamentalmente a documentos de revistas que publican
en espariol y que se han incorporado recientemente en el denominado “SCI expanded”.
Puede deducirse que este incremento del numero de documentos analizados
provenientes de revistas que publican en espafol no ha comportado un aumento

proporcional en el nimero de citas acumuladas, mas bien al contrario (Véase mas informacion
en el apartado 3.11)

Tabla 8. Frecuencia y caracteristicas de los documentos publicados en inglés o espafnol
en Ciencias de la Vida y en Medicina Clinica (1994-2000, documentos citables)

Idioma Ciencias de la Vida Medicina Clinica

% IC 9%NC % IC 9%NC
Inglés 93,6 1,06 28,0 80,9 1,19 36,0
Espanol 6,1 0,12 68,0 18,4 0,21 64,9

% indica el tanto por ciento de este tipo de documentos sobre el total en el subambito
IC o indice de citacion indica el cociente entre el % de citas acumuladas y el % de documentos
%NC indica el tanto por ciento de documentos no citados

3.5.- Evolucién temporal de la produccion cientifica

Segun datos del informe de indicadores de la Nacional Science Foundation?, desde un
punto de vista mundial, entre 1986 y 1999 ha habido un crecimiento del 14% en
cuanto a articulos cientificos, con una media de crecimiento anual del 1%. Los autores
del informe norteamericano consideran que la mayor parte del crecimiento se debe al
aumento (superior al 30%) de la produccién proveniente de los paises de Europa
Occidental, principalmente de paises miembros de la OECD. Concretamente el informe
de la NSF resalta los altos crecimientos observados en paises pequefios de la UE como
Austria, Bélgica, Finlandia, Grecia, Irlanda, Portugal y Espafia. En efecto, en Espafia el
crecimiento ha sido muchisimo mayor que la media mundial durante este periodo.
Sobre la base de nuestros datos, entre 1981 y 2000 se observdé una tasa de
crecimiento interanual del 11,2% (y del 17,4% en cuanto a citas registradas) teniendo
en cuenta solamente los documentos citables en todos los &mbitos de la ciencia.




En cuanto a Biomedicina y Ciencias de la Salud el crecimiento ha sido superior a esta
media en todos los ambitos, también sobre la base de nuestros datos. En efecto, a lo
largo de los dltimos veinte anos (desde el afo 1981 hasta el 2000) la produccion
biomédica espafiola ha crecido a un ritmo anual del 12%, habiéndose pasado de 1337
documentos citables en 1981 a 9252 en 1999 (un crecimiento global de casi el 600%).
En cuanto a citas acumuladas se refiere, el crecimiento interanual ha sido algo
superior, del 18,9%. Durante el periodo mas reciente de este estudio, entre 1994 y
1999, la tasa de crecimiento interanual ha descendido al 8,3% en cuanto a
documentos citables y al 12,8% en cuanto a citas acumuladas por estos documentos.
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Figura 7. Evolucion anual del numero de documentos publicados desde 1981 hasta
2000 (Biomedicina y Ciencias de la Salud, documentos citables)

En la Figura 7, el lector puede constatar como el registro de documentos del afio 2000
ya era incompleto, aun habiéndose adquirido la informacion a finales del primer
trimestre de 2001. Pero la disminucién en el nimero de documentos no debe atribuirse
a que la actividad cientifica hubiera disminuido durante el afio 2000 sino a que la base
de datos es incompleta. Cuando se analiza separadamente esta informacion por
subambitos se observan diferencias en ritmo de crecimiento entre el subconjunto de
disciplinas de Medicina Clinica en comparaciéon con el de Ciencias de la Vida. En efecto,
comparando el 1981 con el afio 2000 el crecimiento ha sido superior en Ciencias de la
Vida en comparacion con Medicina Clinica en cuanto a numero de documentos (14,2%
vs. 11%) pero no asi en cuanto al niamero de citas (18,7% vs. 20,7%) El mayor
crecimiento de Medicina Clinica (en términos relativos) con respecto Ciencias de la Vida
se consolida durante los ultimos afios (1994-99), tanto en cuanto se refiere al nimero
de documentos (9.3% vs. 8%) como al de citas (16,8% vs. 11,8%)



Este crecimiento algo superior de las disciplinas de Medicina Clinica con respecto la
media de Biomedicina y, en concreto, el hecho de que exista un mayor aumento de la
tasa de crecimiento interanual de citas en este subambito se explica, a lo largo de este
extenso periodo estudiado, al mayor crecimiento de la actividad cientifica en los
Hospitales. En efecto, entre 1994 y 1999, el sector hospitalario presentdé una tasa de
crecimiento interanual de documentos citables en biomedicina del 10,4% (y en citas
del 16,2%), un crecimiento superior a la media en este periodo que fue del 8,3% (y
del 12,8% en citas) Cabe resaltar que se han detectado crecimientos aun muy
superiores entre 1994 y 1999 en el sector empresas (21,6% en documentos citables y
29,1% en citas) asi como en centros de la administracion y ONG (18,0% en
documentos citables y 25,9% en citas), aunque son crecimientos en % sobre un
numero total de documentos mucho menor.

Con el tiempo la calidad de las publicaciones parece haber mejorado, tal como se
desprende de forma indirecta, examinando la evolucion del cociente citas/documentos
asi como la del tanto por ciento de documentos nunca citados. Véase en este sentido la
Figura 8 donde se aprecia una tendencia estable en el acumulo medio de citas por
documento pero con tendencia al crecimiento, tanto en las disciplinas de Ciencias de la
Vida como en las de Medicina Clinica (téngase en cuenta que el andlisis de citas se ha
restringido a una ventana de tres afios) Logicamente y, dado el caracter mas basico de
la investigacion, el cociente citas/documentos siempre es mas elevado en el
subconjunto de disciplinas de Ciencias de la Vida.
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Figura 8. Evolucion del cociente Citas/Documentos por subambitos (Biomedicina y
Ciencias de la Salud 1994-1998, documentos citables, citas restringidas a tres afos)



En la Figura 9 puede observarse una similar evolucién favorable del tanto por ciento de
documentos nunca citados a lo largo del periodo de estudio (el tanto por ciento se
refiere al subconjunto de documentos citables). En la misma linea que lo ya comentado
anteriormente, en cuanto a investigacion basica se refiere, la proporcion de
documentos no citados siempre es superior en las disciplinas de Medicina Clinica, en
comparacion con las de Ciencias de la Vida.
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Figura 9. Evolucién del tanto por ciento de no citaciobn de documentos segun
subambitos (Biomedicina y Ciencias de la Salud, 1994-1998, documentos citables)

3.6.- Distribucion de la produccion y la actividad cientifica por sectores
institucionales

En la Figura 10 y en la Tabla 9 se presenta un panorama general de la distribucién de
documentos por grandes sectores institucionales. Teniendo en cuenta todos los
ambitos de la ciencia, las Universidades firman un 72,5% de los documentos citables
(y recogen un 70,3% de las citas) mientras que los Centros Sanitarios y el CSIC
contribuyen respectivamente con un 19,4% de los documentos citables. Los
documentos de estos dos ultimos sectores recogen mucho mas citas en proporciéon que
las Universidades, aunque los documentos del CSIC son mas citados. En efecto la
proporcién de citas acumuladas por los Centros Sanitarios es el 21,9% del total
mientras que la de los documentos firmados por el CSIC en su conjunto es el 26,2%
del total. Cuando se examina el &mbito de la Biomedicina comparativamente con todos
los ambitos de la ciencia, entonces resalta la importancia de la aportacion documental
procedente de los Centros Sanitarios (en realidad son Hospitales), aportaciéon que
supone el 46,9% de todas las publicaciones citables (a comparar con el 19,4%
mencionado de este sector institucional cuando se examinan todos los ambitos de la
ciencia en su conjunto)
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Figura 10. Documentos y citas procedentes de los distintos sectores institucionales.
Comparacion entre todos los ambitos de la ciencia y el subconjunto de Biomedicina y
Ciencias de la Salud (Espafa 1994-2000, documentos citables)

En cuanto a Biomedicina se refiere adviértase en la Tabla 9 que las Universidades
firman un 62,1% de los documentos (con el 63,5% de las citas), los C Sanitarios el
46,9% ya mencionado (con el 43,0% de las citas), y el CSIC el 12,9% de los
documentos (que acumulan el 21,7% de las citas) El mayor indice de citacién del CSIC
refleja el caracter mas basico de la investigacibn en comparacién con la investigacion

clinica que se realiza en los Hospitales (Para mas informaciéon acuda a http://www.isciii.es/paginas/
fis/mapa/index.htm)



Tabla 9. Frecuencia y caracteristicas de los documentos publicados en todos los
ambitos de la ciencia y en el subconjunto de Biomedicina y Ciencias de la Salud, segun
los principales sectores institucionales (Espafa 1994-2000, documentos citables)

Sector General Biomedicina

%0 IC 20NC %0 IC %NC
Universidades 72,5 0,97 38,9 62,1 1,02 33,0
C. Sanitarios 19,4 1,13 40,7 46,9 0,92 40,7
CsSIC 19,4 1,35 30,6 12,9 1,68 22,0
Empresas 1,9 0,85 37,7 2,5 0,88 30,0

% indica el tanto por ciento de documentos sobre el total
IC o indice de citacién indica el cociente entre el % de citas acumuladas y el % de documentos
%NC indica el tanto por ciento de documentos no citados

Debido a la multiple asignaciéon institucional que se realiza en este informe, los
documentos con firma del Sector Universitario son la suma de aquellos realizados o
exclusivamente en los departamentos universitarios (generalmente de areas de
conocimiento  preclinicas) o bien aquellos realizados en colaboracién,
fundamentalmente en los hospitales universitarios o con el CSIC. Los Hospitales
universitarios son los Centros Sanitarios méas productivos y sus autores expresan su
multidependencia institucional en Ila firma de los documentos, lo que no
necesariamente indica que constituya una colaboracién propiamente dicha. Desde este
punto de vista aquellas cuantificaciones que se atribuyen a la Universidad deben tener
en cuenta esta particularidad. En efecto, como se advierte en el apartado 3.8.2, sélo
algo méas de la mitad (55,8%) de los documentos firmados por universidades carecen
de firmas de otros sectores (de Hospitales, por ejemplo), es decir, que estan realizados
solamente en el marco universitario; esta proporcién desciende al 35,5% en el caso de
los documentos firmados por la Universidad en el subconjunto de documentos
agrupados en las disciplinas de Medicina Clinica.

En la Figura 11 se presenta el desglose de publicaciones del ambito de Biomedicina y
Ciencias de la Salud, segun los conjuntos de disciplinas agrupadas en Medicina Clinica
o en Ciencias de la Vida, teniendo en cuenta los dos grandes sectores que firman los
documentos (Universidades u Hospitales) Légicamente los Centros Sanitarios publican
mayoritariamente documentos en revistas clasificadas en disciplinas de Medicina
Clinica cuando se compara con las Universidades (73,2% vs. 47,7%), un
comportamiento que se invierte cuando se examinan los documentos de disciplinas
agrupadas en Ciencias de la Vida. Como se comprobard en analisis posteriores
realizados desde otras perspectivas, esta distinta distribucion de las publicaciones por
disciplinas segun grandes sectores institucionales justifica el que, desde un punto de
vista global, la produccion cientifica de los Centros Sanitarios reciba de promedio
menos citas que la firmada por las Universidades (o en otros sectores con mayor




actividad en ciencia béasica, como el caso del CSIC) Esta conclusidn ya se deducia
también del examen de los datos presentados en la anterior Tabla 9.

Ciencias de la Vida
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Figura 11. Distribucion de documentos y citas de Biomedicina entre los ambitos de
Medicina Clinica y Ciencias de la Vida. Documentos con firma de Universidades y
Hospitales (1994-2000, documentos citables)

En efecto, en la Tabla 10 se corrobora el caracter distinto de las publicaciones
biomédicas segun el sector institucional de estudio. En relacion con los documentos de
las disciplinas agrupadas en Medicina Clinica obsérvese en la Tabla 10 que los C
Sanitarios firman el 73,2% de los documentos, las Universidades el 47,7% y el CSIC



s6lo el 4,0%. En cambio en Ciencias de la Vida el 70,7% de los documentos estan
firmados por la Universidad, el 19,4% por el CSIC y los Centros Sanitarios soélo
contribuyen con la firma del 31,0% de las publicaciones. Debido al caracter basico de
su investigacion el CSIC presenta los indices de citacion més elevados, en cambio, los
tantos por ciento mas elevados de no citacibn se presentan en los Hospitales, un
comportamiento propio de la investigacion clinica mayoritaria que se realiza en estos
centros (y al fendbmeno ya expuesto anteriormente en el apartado 3.4 de que la
publicaciones de las disciplinas de Medicina Clinica incluyen una mayor proporcién de
documentos en espariol) En cualquiera de los casos debe informarse que, la practica
totalidad de la producciéon reunida bajo el epigrafe “Centros Sanitarios”, proviene de la
firma de centros hospitalarios. Los documentos citables provenientes de centros de
asistencia primaria solo constituyen el 0,4% del total.

Tabla 10. Frecuencia y caracteristicas de los documentos publicados en disciplinas
agrupadas en Medicina Clinica o Ciencias de la Vida, segun los principales sectores
institucionales (1994-2000, documentos citables)

Ciencias de la Vida Medicina Clinica

Sector %0 IC 20NC %0 IC 20NC

Universidades 70,7 0,98 28,7 47,7 1,01 37,5
Hospitales 31,0 0,89 37,8 73,2 1,04 41,7
CsSiIC 19,4 1,51 20,3 4,0 1,45 31,6

% indica el tanto por ciento de documentos sobre el total
IC o indice de citacién indica el cociente entre el % de citas acumuladas y el % de documentos
%NC indica el tanto por ciento de documentos no citados

3.7.- Distribucién geografica de la produccién y la actividad cientifica

En la Figura 12 se presenta la produccion total en Biomedicina y Ciencias de la Salud
desglosada por Comunidades Auténomas. Existe un comportamiento general, que sélo
varia cuando se analiza la distribucién segin disciplinas (Vé3se ¢ apartado 3.9) "o o] sentido
que la CA de Madrid y la de Catalufia conjuntamente agrupan mas del 50% de los
documentos y mas del 65% de las citas. A estas dos comunidades les sigue la CA de
Andalucia y la C. Valenciana (12,4 y 9,2% de los documentos respectivamente) y a
continuacién, con algo mas del 5% de los documentos, vienen las CA de Castilla-Le6n

y la de Galicia. El resto de comunidades aportan cada una menos del 5% de los
documentos citables (Para més informacién acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)
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Figura 12. Produccién cientifica en Biomedicina y Ciencias de la Salud, desglosada por
Comunidades Auténomas (1994-2000, documentos citables)

En la Tabla 11, se presenta la actividad cientifica general asi como la del subconjunto
de documentos de Biomedicina en las cuatro primeras Comunidades Auténomas.
Obsérvese que la actividad relativa en Biomedicina es algo superior en la C de Madrid y
en la CA de Catalufia. También ambas comunidades tienen elevados indices de
citacion, probablemente reflejo de una mayor actividad en investigaciéon basica asi
como de la notable colaboracién internacional en estas dos comunidades (Véase apartado 3.8)



Tabla 11. Frecuencia y caracteristicas de los documentos publicados en todos los
ambitos de la ciencia y en el subconjunto de Biomedicina y Ciencias de la Salud, segun
los cuatro primeras CCAA (1994-2000, documentos citables)

General Biomedicina

CCAA %0 IC 20NC %0 IC 20NC

CA de Madrid 29,8 1,14 38,5 31,2 1,18 33,4
CA de Catalufia 22,7 1,17 36,2 26,6 1,14 33,1
CA de Andalucia 13,9 0,83 40,1 12,4 0,85 37,1
C Valenciana 9,6 1,07 39,6 9,2 0,92 37,7

% indica el tanto por ciento de documentos sobre el total
IC o indice de citacién indica el cociente entre el % de citas acumuladas y el % de documentos
% NC indica el tanto por ciento de documentos no citados

En la préxima Tabla 12 se presentan las aportaciones en Biomedicina de las cuatro
primeras CCAA segun los tres principales sectores institucionales y donde ya destaca el
distinto perfil institucional de la produccién. La CA de Catalufia sobresale por su
investigacion biomédica proveniente de los Centros Sanitarios (Hospitales), actividad
con un elevado indice de citacion. La investigacion procedente de Centros Sanitarios
también tiene importancia en la CA de Madrid, aunque resalta en esta comunidad la
gran concentracion de centros del CSIC, concentracidon que se extrema mas cuando en
ella se comparan todos los ambitos de la ciencia con el de Biomedicina. En el otro
extremo estarian aquellas comunidades, como la CA de Andalucia y la C Valenciana,

donde el papel de las universidades siendo preponderante en cuanto a investigacion
biomédica se refiere (Para mas informacién acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



Tabla 12. Frecuencia y caracteristicas de las publicaciones en todos los ambitos de la
ciencia y en el subconjunto de Biomedicina y Ciencias de la Salud. Analisis de las
cuatro primeras CCAA seguln los principales sectores institucionales (1994-2000,
documentos citables)

General Biomedicina

CCAA % 1C %NC % IC 9%NC
UNIVERSIDADES
C de Madrid 23,1 1,09 38,3 25,5 1,16 30,5
CA de Catalufia 21,6 1,16 35,7 24,2 1,13 30,0
CA de Andalucia 14,6 0,82 39,8 13,5 0,85 34,5
C Valenciana 10,8 1,12 38,9 9,4 0,94 35,0
C SANITARIOS
C de Madrid 29,1 1,08 39,9 29,2 1,08 39,7
CA de Cataluia 34,0 1,28 34,5 33,9 1,28 34,4
CA de Andalucia 9,1 0,77 42,8 9,0 0,77 42,8
C Valenciana 8,5 0,91 43,2 8,4 0,90 43,3
CsIC
C de Madrid 49,3 1,03 30,7 61,3 1,10 20,3
CA de Catalufia 15,3 0,99 28,5 13,4 0,97 21,2
CA de Andalucia 13,7 0,80 33,0 10,7 0,83 24,9
C Valenciana 8,0 1,48 28,6 8,0 0,83 27,2

% indica el tanto por ciento de documentos sobre el total
IC o indice de citacion indica el cociente entre el % de citas acumuladas y el % de documentos
%NC indica el tanto por ciento de documentos no citados

Cuando se analiza la distribucion de los documentos citables atendiendo a su
procedencia segun sectores institucionales, se observa que las CCAA se agrupan segun
tres grandes perfiles, tal y como se presenta en las Figuras 13, 14 y 15. Existen dos
perfiles extremos, el representado por la CA de Catalufia en el que sobresale la
investigacion procedente de los Hospitales y el representado por la CA de Andalucia
donde la fuente principal de publicaciones son las universidades. Un caso aparte lo
constituye la CA de Madrid dada la importante concentracion de algunos Organismos
Publicos de Investigacion como el CSIC y el ISCIIl; en este sentido ninguna otra
Comunidad es comparable a ésta. Todas las CCAA se agrupan a uno otro de los dos
perfiles citados al principio. Entre las Comunidades con perfiles parecidos a la de
Catalufa, es decir, con un peso muy importante del Sector Sanitario, se cuentan la C
Foral de Navarra, Cantabria, llles Balears, Castilla-La Mancha y La Rioja. Entre las
CCAA con perfiles parecidos a la de Andalucia, es decir, con un peso muy importante
del Sector Universitario, se cuentan la C. Valenciana, Galicia, Castilla-Le6n, Canarias,

Asturias, Murcia y Extremadura. A medio camino entre estos dos perfiles se situarian
las CA del Pais Vasco y Aragc')n (Para méas informacién acuda a http://www.isciii.es/paginas/ fis/mapa/index.htm)
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3.8.- Anéalisis de la colaboracion cientifica

3.8.1.- Coautoria cientifica

En Biomedicina y Ciencias de la Salud la norma es la coautoria en las publicaciones.
Sélo un 3,9% de los documentos citables estan firmados por un solo autor, un
comportamiento que también se advierte en las publicaciones del ambito de las
Ciencias (6,2% de los documentos citables con una uUnica firma) Sin embargo la
coautoria es menos frecuente en Ciencias Sociales y Ciencias de la Conducta, donde el
23,7% de los documentos van firmados por un Gnico autor o en Humanidades y Artes,
donde la firma de un Unico autor aparece en el 87% de los documentos citables de la
base de datos primaria. En Biomedicina y Ciencias de la Salud la moda se sitia en
cuatro autores y existen documentos con mas de uno o dos centenares de autores,
fendmeno propio de algunos trabajos multicéntricos, comportamiento que cada vez es
mas frecuente también en publicaciones del ambito de Ciencias de la Vida. En la Figura
16 se presenta el perfil de la coautoria de los trabajos en Biomedicina y Ciencias de la
Salud a lo largo del periodo intensivo de estudio.

Figura 16.- Distribucion de las publicaciones segun el niUmero de autores —hasta 10-
(Biomedicina y Ciencias de la Salud, 1994-2000, documentos citables)



Como se vera a continuacion, la practica mayoria de publicaciones citables, un 90,9%,
contiene una o mas firmas de centros pertenecientes a una unica CCAA, por lo tanto,
la colaboraciéon interregional entre CCAA se circunscribe al 9,1% de documentos
citables entre el afio 1994 y el 2000. En cuanto a las publicaciones firmadas por
centros de una misma CCAA, casi el 60% (un 54,2% sobre el total) parece haber sido
realizado en solitario dentro de un mismo centro mientras que el 40% restante (un
36,6% sobre el total) serian trabajos en colaboracién dentro de una misma CCAA, si
bien en este caso la metodologia no permite distinguir la multidependencia
institucional de facultativos de instituciones sanitarias Yy universitarias.
Independientemente de que haya habido o no colaboracion interregional, el 23,4% de
los documentos incluian firmas de colaboraciéon internacional. A continuacidn se
examina con detalle la colaboracién entre sectores institucionales, entre CCAA asi
como la colaboracion internacional.

3.8.2.- Colaboraciéon entre sectores institucionales

El andlisis de la colaboracion entre sectores institucionales revela la importancia de la
colaboracion entre instituciones que como se ha reiterado, en algunos casos, viene
confundida por la multidependencia institucional de los autores. En este sentido, del
62,1% de los documentos citables firmados por la Universidad en Biomedicina y
Ciencias de la Salud, so6lo el 55,8% de ellos (algo mas de la mitad) esta firmado en
exclusiva por el sector universitario, una proporcion que se reduce al 35,5% en el caso
de los documentos agrupados en las disciplinas de Medicina Clinica (V¢2se 'a Figura 17)
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Figura 17.- Proporcion de documentos firmados exclusivamente por el propio sector
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En realidad se ha calculado que aproximadamente el 40% de las publicaciones de
Biomedicina y Ciencias de la Salud viene firmado como minimo por dos sectores
institucionales, por ejemplo universidades y centros sanitarios. Esta proporcion se
eleva a mas del 50% en el caso de los documentos firmados por centros de la
administracion y ONG. Tal como se advierte en la Tabla 13, la presencia de dos o mas
sectores institucionales es muy frecuente en este sector (Administracion y ONG),
alcanzando el 74% de todos los documentos citables. Le sigue luego (por este orden)
el sector Empresas, los OPI, los Centros Sanitarios y el Sector Universitario. Ello quiere
decir que la mayoria de documentos firmados por la Administracién o por las Empresas
contienen dos, tres o0 mas firmas de otros ambitos (dos o mas), comportamiento que
se observa con menor frecuencia en los documentos firmados por OPIS, Centros
Sanitarios y Centros Universitarios por este orden.

Tabla 13.- Participacion de dos o0 mas sectores institucionales en una misma
publicacion (Biomedicina y Ciencias de la Salud, 1994-2000, documentos citables)

Documentos firmados por: Unicamente Con otro Con dos Con tres

por el propio sector sectores sectores

| sector B ~ mas = mas |

Universidades 55,8% 39,4% 4,6% 0,2%
Hospitales 50,5% 43,2% 5,9% 0,3%
OPI 41,6% 49,7% 8,0% 0,7%
Empresas 39,5% 40,2% 18,5% 1,8%
Varios Admon. y ONG 26,0% 50,8% 21,8% 1,5%

No todos los sectores institucionales colaboran con la misma frecuencia entre si. Como
se detalla en la Figura 18 las Universidades colaboran principalmente con los
Hospitales. Las Universidades también colaboran, en segundo lugar, con los OPIS y con
una intensidad mucho mayor como lo hacen los Centros Sanitarios. Aproximadamente
un tercio de los documentos firmados por Empresas incluye la firma de centros
universitarios o sanitarios, y lo mismo sucede con los documentos firmados por centros
de la Administracion y ONG, mas de la mitad de los cuales incluyen la firma de
Hospitales.
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publicacion (Biomedicina y Ciencias de la Salud, 1994-2000, documentos citables)
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3.8.3.- Colaboracién interregional entre CCAA

En este informe el concepto de colaboraciéon interregional se refiere al analisis y
cuantificacion de aquellos documentos citables firmados por uno o mas centros de dos
0 mas CCAA distintas. No distingue si se trata de uno o varios centros de una misma
CCAA, aungue si se distingue cuando en el mismo documento aparecen direcciones
correspondientes a dos o mas CCAA. En este sentido, la colaboracion interregional en
Biomedicina sélo alcanza al 9,12% de los documentos citables (de ellos, el 21,4%
también son en colaboracidon internacional) Estas publicaciones en colaboracion
interregional acumulan un numero algo mayor de citas en %, y consisten en un
subconjunto de documentos con un % algo menor de publicaciones no citadas sobre la
media.

Tal como se observa en la Figura 19, existe una tendencia segun la cual a menor
numero de documentos citables publicados mayor seria la colaboracion interregional.
Algunas CCAA se apartan de esta tendencia, la CA de Cataluiia es la que presenta un
menor indice de colaboracién interregional mientras que las del Pais Vasco y Castilla y
Ledn estarian por encima de la media.
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Figura 19. Relacion entre el tanto por ciento de colaboraciéon interregional entre CCAA
y su numero de publicaciones (Biomedicina y Ciencias de la Salud, 1994-2000,
documentos citables)



Del 9,12% global de colaboracion interregional, la mayoria (un 86,4%) se circunscribe
exclusivamente entre dos CCAA. Pero es importante hacer constar que todas las CCAA
tienen documentos de colaboracidon con cualquier otra de ellas, en mayor o menor
proporcién. En la Tabla 14, para cada una de las CCAA se presentan aquellas otras en
las que se da una mayor frecuencia de colaboracién. Para la apreciacion de la
importancia de esta colaboracion téngase en cuenta que, en bastantes casos, los
tantos por ciento se expresan sobre un nimero reducido de documentos. Por ello sélo
se muestran aquellas colaboraciones que superan el 4% de los documentos citables,
excepto para el caso de las cuatro primeras CCAA en actividad. En general priman las
relaciones de continuidad geografica, destacando el elevado 22,7% de publicaciones en
colaboracion de la CA de les | Balears con la de Catalufia y el 33,5% de las
publicaciones en colaboracién de la CA de Castilla-La Mancha con la de Madrid. Por
otra parte y desde un punto de vista global, también se ha observado que el CSIC
tiene una tasa de colaboracion interregional algo superior a la del sector universitario y
al hospitalario.

Tabla 14. Colaboracion entre Comunidades Auténomas igual o superior al 4% de las
publicaciones, excepto para las cuatro primeras (Biomedicina y Ciencias de la salud,
1994-2000, documentos citables)

Principales CCAA Colaboradoras

C Madrid CAT (4,8) |AND (3,1) C LEON (2,8) |VAL (2,3) PV (1,6)

CA Catalufia MAD (5,6) |VAL (2,6) AND (2,2)

CA Andalucia MAD (7,9) |CAT (4,7) VAL (2,8) PV (1,9)

C Valenciana MAD (7,8) |CAT (7,4) AND (3,8) PV (1,9)

CA Galicia MAD (9,9) |CAT (5,3)

CA Cast.-Le6n MAD (17,1) |CAT (4,6) AND (4,1)

CA Pais Vasco MAD (13,0) |CAT (8,9) AND (6,3) VAL (4,7) NAV (4,0)

CA Aragén CAT (10,0) |MAD (9,8) AND (5,9) NAV (5,6) VAL (4,3) PV (4,0)

CA Canarias MAD (13,0) |CAT (7,1) AND (6,6) VAL (5,1)

CA P. Asturias MAD (10,0) |CAT (5,1) AND (4,6) C LEON (4,3)

CA R. Murcia MAD (6,7) |VAL (5,8) AND (5,6) CAT (4,8)

C Foral Navarra MAD (7,9) |CAT (6,5) PV (5,8) ARAG (5,2)

CA Cantabria MAD (10,9) |CAT (8,0) AND (4,9) PV (4,1)

(o= e 0 Ye (V12 Wl MAD (14,9) |C LEON (5,9) |CAT (4,7)

CA | Balears CAT (22,7) |MAD (11,9) |VAL (5,6) AND (5,2) PV (4,3)

(o7 NN VEYate (LR \AD (33,5) |CAT (6,2) MUR (8,0) C LEON (5,2) |AND (5,0) AST (4,1)

CA La Rioja MAD (25,8) |ARAG (19,6) |NAV (13,4) |CAT (10,3) |CLEON (9,3) |PV (7.2) |AST (4,1)|GAL (4,1)




3.8.4.- Colaboracién internacional

A diferencia de la colaboracién interregional entre CCAA, en Biomedicina y Ciencias de
la Salud la colaboracion internacional alcanza globalmente al 23,4% de todos los
documentos citables. Como se observa en la Figura 20, lo mas destacable es que este
subconjunto de documentos en colaboraciéon internacional acumulan el 44,4% de todas
las citas registradas a lo largo del periodo 1994-2000 y, ademas, la tasa de no citacién

de estos documentos (23,6%) es extraordinariamente inferior a la de la media de
documentos citables (36 2%) (Para méas informacién acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

No. Docs No. Citas

23,4 44,4

C/D % NC

Docs. en colaboraciéon internacional 9,9 23,6
Docs. sin colaboracién internacional 3,8 39,9
Media general en Biomedicina 52 36,1

Figura 20. Importancia de las citas que reciben los documentos en colaboracién
internacional (Biomedicina y Ciencias de la Salud, 1994-2000, documentos citables)

Como se advierte en la Figura 21 la mayor proporciéon de documentos citables en
colaboracion internacional es en el CSIC (33,8% de documentos con un 45,1% de las
citas) seguida de la Universidad (24,2% de documentos con un 39,8% de las citas) En
cambio la proporcién de trabajos en colaboracién internacional en los que intervienen
autores con firmas de centros hospitalarios es inferior. Concretamente es del 15,1%,
algo menos de la mitad que el tanto por ciento observado en el CSIC, si bien esta
minoria de publicaciones firmadas desde el sector hospitalario acumulan el 40,0% de

las citas (Para mas informacién acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)
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Figura 21. Importancia de las citas que reciben las publicaciones en colaboraciéon
internacional. Analisis segun grandes sectores institucionales (Biomedicina y Ciencias
de la Salud, 1994-2000, documentos citables)

De forma inversa a la tendencia observada para el caso de la colaboracion
interregional, cuando se compara la colaboracion internacional entre CCAA se observa
la tendencia siguiente: la colaboracion internacional es mayor conforme se publican
mas documentos citables (V¢3¢ laFiaura22) | 5 CA de Catalufia es la comunidad con mayor
colaboracién internacional en Biomedicina, por encima de la media tanto en
documentos (25,8%) como en citas acumuladas (45,4%) A destacar también el caso
de la CA de Castilla y Ledn en la que, a pesar de que los documentos en colaboracién
internacional son el 19,2% del total, estas publicaciones acumularon el 49,4% de

todas las citas registradas en esta comunidad durante el periodo de estudio (1994-
2000) (Para més informacién acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)
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Figura 22. Relacion entre el tanto por ciento de colaboracidon internacional y el numero
de publicaciones de las CCAA (Biomedicina y Ciencias de la Salud, 1994-2000,
documentos citables)



A lo largo del periodo 1994-2000, el 23,6% mencionado de publicaciones en
colaboracion internacional comporté la relacion con un total de 128 paises distintos. En
la Tabla 15 se presentan los principales paises se colaboracion internacional en el
ambito de Biomedicina (seleccidn de aquellos paises que reunen el 5% o mas del
subconjunto de documentos citables en colaboracién internacional) Los EEUU siguen
encabezando los paises con los que Esparfia colabora, con el doble de documentos que
Francia e Inglaterra, ambos paises en segunda posicién. Sin embargo, desde una
perspectiva continental (Véas¢ 12 Tabla 16) Eqgnafia colabora méas con Europa en su conjunto
(y con el subconjunto de paises de la Unién Europea) que con los EEUU y Canada
(América del Norte) La escasa colaboracion con paises de América del Sur se suma a
un perfil (en cuanto a C/D y % de documentos no citados) que se aleja de la media de
excelencia con la que se caracterizan globalmente los documentos que, en Espafia, se

publican en colaboracién internacional (Para mas informacion acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/
mapa/index.htm)

Tabla 15. Principales paises de colaboracion internacional (Biomedicina y Ciencias de
la Salud, 1994-2000, documentos citables)

% Total

Col. Intern. c/D %6 NC
Estados Unidos 32,2 13,3 20,9
Francia 17,5 13,5 21,0
Inglaterra 16,8 14,1 21,2
Alemania 13,3 15,6 21,1
Italia 12,0 14,9 22,6
Holanda 7,9 15,3 19,6
Bélgica 6,2 16,3 24,9
Suecia 5,6 13,6 20,5
Suiza 5,2 15,9 22,1
Media gral. col. internacional 9,9 23,6

Tabla 16. Una perspectiva continental de la colaboracidon internacional (Biomedicina y
Ciencias de la Salud, 1994-2000, documentos citables)

% Docs C/D % NC
Europa 66,4 10,3 23,1
Unidn Europea 49,3 10,8 22,7
América del Norte 35,9 12,5 21,8
América del Sur 6,8 8,4 30,4
Asia 6,1 16,7 22,0
Media gral. col. internacional 9,9 23,6




La comparacion simultdnea de los graficos de tendencias entre CCAA en cuanto a
colaboraciéon interregional e internacional podria tener una determinada ldgica. El
comportamiento de Espafia dentro de la comunidad cientifica internacional podria
equipararse a lo observado en este estudio, a nivel interno, en cuanto a colaboracién
interregional se refiere. En efecto, la publicacion cientifica en colaboracion
internacional ha seguido durante muchos afios la tendencia inversa al grado de
desarrollo cientifico del pais de estudio. Es decir, los paises menos desarrollados en
actividad cientifica eran los que, proporcionalmente, presentaban mayores indices de
publicaciones en colaboraciéon internacional (aunque debe tenerse en cuenta que estas
observaciones sobre proporciones se efectlan en paises con poca actividad cientifica y
sobre un ndmero reducido de documentos) Lo relevante es que esta tendencia esta
cambiando, de forma que la colaboracion internacional estaria creciendo en todo el
mundo y, en particular, en los paises mas avanzados como en los EEUU. En efecto,
entre 1986 y 1999 el numero total de articulos en el mundo en colaboracién
internacional ha pasado del 7 al 17%? Se aducen varias razones a este cambio de
tendencia, donde habria tenido bastante importancia el avance en las tecnologias de la
informacion, concretamente el uso intensivo del correo electrénico dentro de la
comunidad cientifica. Pero también parece que han intervenido otras razones de
caracter econdmico, los propios cambios de escala y complejidad que presentan
determinado tipo de investigaciones (como por ejemplo la secuenciacién de genomas,
el estudio de las pautas y los cambios en el medio ambiente, o la propia construcciéon
de la estacién espacial internacional), el fin de la guerra fria y la cada vez mayor
movilidad de cientificos entre paises. En este sentido la colaboracion internacional en
los EEUU, en todos los campos, ha pasado del 10,4% en 1988, al 15,9% en 1994 vy al
21,6% en 1999. También destaca en los EEUU que en Medicina Clinica se ha pasado
del 8,3% en 1988 al 13,1 en 1994 y al 18,2% en 1999. En esta misma linea, en
Ciencias Biomédicas los EEUU han pasado del 12,3% en 1988 al 17,8% en 1994 y al
23,5% en 1999°% Aunque son datos calculados mediante metodologias distintas,
resulta interesante calcular estas proporciones con el la del 23,4% observada en
Biomedicina en Espafa.

3.9.- Andlisis por disciplinas cientificas

A continuacioén se analiza la produccioén cientifica segun disciplinas, teniendo en cuenta
su agrupacion en Ciencias de la Vida o en Medicina Clinica (tratandolas separadamente
segun tengan mas o menos de 1000 documentos)



3.9.1.- Disciplinas de Medicina Clinica con mas de 1000 documentos

Como se observa en la Tabla 17 destacan los cocientes C/D del area de Hematologia.
Le sigue Oncologia que, junto con Hematologia presentan los % mas bajos de no
citacion. A continuaciéon destaca Enfermedades Infecciosas, Neurologia Clinica y
Gastroenterologia y Hepatologia. Después Salud Publica, con un C/D de 4,8, la
disciplina con mayor colaboracién internacional (29,4) junto con Oncologia. En cuanto
a actividad resaltan los ambitos de Trasplantes y los de Cirugia. Denominamos a ésta
como “Cirugia y Trasplantes” debido a que el ISI incluye las tres revistas siguientes:
“Transplant International”, “Transplantation” y “Transplantation Proceedings”. En estas
tres revistas se han publicado 632 documentos citables durante el periodo de estudio.

Tabla 17. Disciplinas de Medicina Clinica con méas de 1000 documentos (Espafia 1994-
2000, documentos citables)

‘ Ne % Colab.

Docs C/D % NC Internacional
Cirugia y Trasplantes 2.422 3,3 51,2 7,6
Gastroenterologia y Hepatologia 2.149 51 44,3 10,9
Oncologia 2.057 7,3 29,6 28,2
Sistema Cardiovascular 1.910 3,7 50,1 11,6
Urologia y Nefrologia 1.716 3,0 45,4 8,0
Hematologia 1.561 8,4 29,2 22,2
Enfermedades Infecciosas 1.535 6,1 30,8 18,4
Sistema Respiratorio 1.496 3,7 48,8 11,6
Neurologia Clinica 1.484 5,4 32,4 25,2
Salud Publica, Medioambiental y Laboral 1.263 4,8 32,8 29,4
Trasplantes 1.776 3,4 40,4 9,3
Radiologia, Medicina Nuclear e Imagen Médica 1.144 2,6 45,1 14,7
Toxicologia 1.104 4,0 29,1 22,5
Dermatologia 1.070 2,4 39,5 9,7
Nutricion y Dietética 1.031 2,8 41,3 15,3

En las disciplinas con menos de 1000 documentos destaca Enfermedad Vascular
Periférica (relacionada con Neurologia Clinica) y Medicina Intensiva y de Urgencias
(relacionada con Sistema Respiratorio) con elevados cociente C/D y baja no citacion de
documentos. A distancia destacan Medicina Tropical, Psiquiatria y Medicina Forense,
también con tantos por ciento bajos de no citacién. Medicina Tropical con mas del 50%

de documentos en colaboracién internacional y Medicina Forense con el 37,6% (V¢
Tabla 18)



Tabla 18. Disciplinas de Medicina Clinica con menos de 1000 documentos (Espafia
1994-2000, documentos citables)

N°e Docs C/D % NC %b Col. Int.
Alergia 859 3,2 35,7 8,0
Pediatria 839 3,1 38,7 14,0
Psiquiatria 757 4,2 45,7 29,1
Enfermedad Vascular Periférica 748 8,9 25,5 27,7
Obstetricia y Ginecologia 594 3,4 37,2 15,5
Oftalmologia 499 3,2 41,3 15,0
Reumatologia 491 51 30,8 17,1
Laboratorios Clinicos 475 3,2 40,2 16,8
Ingenieria Biomédica 460 2,1 52,8 22,2
Traumatologia y Ortopedia 424 1,2 63,0 11,6
Odontologia y Estomatologia 339 1,7 52,5 15,9
Medicina Intensiva y de Urgencias 331 8,7 28,1 22,7
Servicios y Politicas Sanitarias 295 2,3 54,2 13,6
Otorrinolaringologia 232 2,0 50,4 10,3
Informatica Médica 225 0,9 70,2 16,0
Drogodependencias 219 3,3 31,5 17,4
Geriatria y Gerontologia 216 3,2 37,5 18,5
Anestesiologia 198 3,1 38,9 11,1
Medicina Forense 189 4,0 37,6 37,6
Ciencias del Deporte 187 2,4 47,1 23,5
Medicina Tropical 131 4,7 29,8 50,4
Rehabilitacion 125 0,8 70,4 14,4

3.9.2.- Analisis geografico y por sectores de las disciplinas agrupadas en Medicina
Clinica

Madrid o Catalufa son las primeras comunidades autbnomas en numero de
documentos y citas acumuladas en practicamente la mayoria de disciplinas estudiadas.
Mientras la CA de Madrid destaca principalmente en disciplinas de Ciencias de la Vida,
Cataluia destaca en aquellas que se agrupan bajo el epigrafe de Medicina Clinica. Tras
Madrid o Catalufia se reproduce una pauta en la que siguen generalmente la CA de
Andalucia y la Valenciana por este orden, si bien hay excepciones en algunas
disciplinas concretas que se precisan mas adelante. A continuacion se describen las
posiciones por disciplinas, considerandose que dos Comunidades van a la par en las



primeras posiciones si, entre ellas, no hay una diferencia superior al 5% en el nUmero

de documentos citables acumulados durante el periodo 1994-2000. (ara un examen de la
actividad de las distintas disciplinas segin CCAA acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Tabla 19. Disciplinas de Medicina Clinica con mas de 1000 documentos y CCCA mas
productivas (Espafa 1994-2000, documentos citables)

Disciplinas de Medicina Clinica con N°e 12 9%

mas de 1000 documentos docs CCAA docs

Medicina General e Interna 3.570 | Cataluina 34,1 Madrid 31,1
Cirugia y Trasplantes 2.422 | Madrid 29,9 Catalufia 28,5
Gastroenterologia y Hepatologia 2.149 | Cataluiia 34,7

Oncologia 2.057 | Cataluiia 38,9 Madrid 34,8
Sistema Cardiovascular 1.910 | Madrid 30,9 Catalufia 30,1
Trasplantes 1.776 | Catalufa 38,6 Madrid 31,0
Urologia y Nefrologia 1.716 | Madrid 35,5

Hematologia 1.561 | Catalufia | 44,3

Enfermedades Infecciosas 1.535 | Madrid 36,7 Catalufia 32,2
Sistema Respiratorio 1.496 | Cataluna 41,1

Neurologia Clinica 1.484 | Cataluia 37,5

Salud Publica, Medioambiental y L 1.263 | Catalufa 42,8

Radiologia y Medicina Nuclear 1.144 | Cataluia 32,1 Madrid 28,5
Toxicologia 1.104 | Catalufa 29,7 Madrid 23,0
Dermatologia 1.070 | Madrid 28,2 Catalufia 25,5
Nutricién y Dietética 1.031 | Madrid 30,1 Andalucia 20,1

En relacibn con las disciplinas que, durante el periodo de estudio 1994-2000
acumularon mas de 1000 documentos (é@se 12 Tabla 19) |5 CA de Catalufia destaca
claramente como la mas activa en Gastroenterologia y Hepatologia con el 34,7% de los
documentos (y el 56,8% de las citas), Hematologia con el 44,3% de los documentos,
Sistema Respiratorio con el 41,1% de los documentos (y el 71,6% de las citas),
Neurologia Clinica con el 37,5% de los documentos (y el 42,6% de las citas), Salud
Publica, Medioambiental y Laboral con el 42,8% de los documentos (y el 52,3% de las
citas) En disciplinas con menos de 1000 documentos (Vé@s¢ 1aTabla 20) 15 CA de Catalufia
destaca en Enfermedad Vascular Periférica con el 38% de los documentos (y el 43,9%
de las citas), en Obstetricia Ginecologia con el 41,1% de los documentos, en
Reumatologia con el 41,8% de los documentos, en Laboratorios Clinicos con el 34,1%
de los documentos (y el 39,3% de las citas), en Medicina Intensiva y de Urgencias con
el 53,2% de los documentos y el 74,4% de las citas, en Servicios y Politicas Sanitarias
con el 40,3% de los documentos y el 66,5% de las citas, en Informatica Médica con el
30,2% de los documentos (y el 45,5% de las citas), en Drogodependencias con el 37%




de los documentos, en Anestesiologia con el 36,4% de los documentos y en Ciencias
del Deporte con el 31,6% de los documentos. En la CA de Catalufia sobresalen pues
los casos de Gastroenterologia y Hepatologia, Salud Publica y Servicios y Politicas
Sanitarias, disciplinas que acumulan més de la mitad de todas las citas registradas en
toda Espafia. Los casos mas relevantes son la disciplina del Sistema Respiratorio con
mas del 70% de las citas y la de Medicina Intensiva y de Urgencias con mas del 74%
de las citas.

En cuanto a la Comunidad de Madrid y, en relacidon con disciplinas de mas de 1000
documentos (Véas¢ 1a Tabla 19) = qastaca claramente como la mas activa en Urologia y
Nefrologia con el 35,5% de los documentos (y el 46,5% de las citas) y Nutricion y
Dietética con el 30,1% de los documentos. En disciplinas con menos de 1000
documentos (Véase1aTabla20) 15 CA de Madrid también destaca en Alergia con el 36,3% de
los documentos (y el 44,1% de citas), en Pediatria con el 38,4% de los documentos (y
el 44,1% de las citas), en Oftalmologia (con el 28,5% de los documentos y a la par con
la C Valenciana), en Ingenieria Biomédica con el 35,4% de los documentos (y el 45,9%
de las citas), en Traumatologia y Ortopedia con el 33% de los documentos (y el 47,7%
de las citas), en Odontologia y Estomatologia con el 22,1% de los documentos, en ORL
con el 30,2% de los documentos (y el 35% de las citas), y en Geriatria y Gerontologia
con el 43,5% de los documentos.

En cuanto a disciplinas con méas de 1000 documentos (V¢#s¢1aTabla19) a5 CA de Madrid y
Catalufa van a la par en Medicina General e Interna (Catalufia con el 54,8% de las
citas), Cirugia y Trasplantes (aunque Madrid acumula el 43,2% de las citas), Oncologia
(aunque Catalufia acumula el 41,8% de las citas), Sistema Cardiovascular (aunque
Madrid acumula el 47,4% de las citas), Enfermedades Infecciosas (donde ambas
comunidades acumulan respectivamente mas del 42% de las citas), Trasplantes
(donde Catalufia acumula el 48,5% de citas), Radiologia, Medicina Nuclear e Imagen
Médica, Toxicologia (aunque Catalufia acumula el 35,6% de las citas) y en
Dermatologia.

En disciplinas con menos de 1000 documentos (V¢3¢ la Tabla 20) |55 CA de Madrid y
Catalufia van a la par en Psiquiatria (aunque Catalufia acumula el 38,1% de las citas),
en Medicina Tropical (aunque Catalufia acumula el 49,4% de las citas) y en
Rehabilitacion.

Por otra parte, contrariamente a la tendencia general, la CA de Andalucia ocupa el
segundo lugar en Nutricion y Dietética (20,1% de los documentos), en Alergia (junto
con el Pais Vasco y con el 12% de documentos), y en Medicina Forense; luego va a la
par con Madrid en Odontologia y Estomatologia (21,8% de los documentos) En este
mismo sentido, la C Valenciana va a la par con Madrid en primer lugar en Oftalmologia
(con el 28,5% de los documentos) y ocupa el segundo lugar en Obstetricia y
Ginecologia (18,7% de los documentos), y en Oftalmologia (28,5% de los documentos)
Una excepcién a todos los comportamientos anteriores es la disciplina de Medicina
Forense, en cuyo primer lugar esta la CA de Galicia con el 30,2% de los documentos y



el 42,0% de las citas. Le sigue la CA de Andalucia. Las disciplinas de Andrologia y

Enfermeria no han sido valoradas debido al escaso numero de documentos a lo largo
del estudio (Para un examen de la actividad de las distintas disciplinas segian CCAA acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Tabla 20. Disciplinas de Medicina Clinica con menos de 1000 documentos y CCCA mas
productivas (Espafa 1994-2000, documentos citables)

B o e o™ 7 Nedocs (0, 96 docs
Alergia 859 Madrid 36,3
Pediatria 839 Madrid 38,4
Psiquiatria 757 | Cataluiia 28,0 Madrid 25,5
Enfermedad Vascular Periférica 748 | Catalufia 38,0
Obstetricia y Ginecologia 594 | Catalufia 41,1 | Cvalenciana 18,7
Oftalmologia 499 Madrid 28,5 | Cvalenciana 28,5
Reumatologia 491 | Catalufia 41,8
Laboratorios Clinicos 475 | Catalufia 34,1
Ingenieria Biomédica 460 | Madrid 35,4
Traumatologia y Ortopedia 424 Madrid 33,0
Odontologia y Estomatologia 339 Madrid 22,1 Andalucia 21,8
Medicina Intensiva y de Urgencias 331 | Cataluiia 53,2
Servicios y Politicas Sanitarias 295 | Catalufa 40,3
Otorrinolaringologia 232 Madrid 30,2
Informatica Médica 225 | Catalufia 30,2
Drogodependencias 219 | Catalufa 37,0
Geriatria y Gerontologia 216 | Madrid 43,5
Anestesiologia 198 | Cataluia 36,4
Medicina Forense 189 Galicia 30,2 Andalucia 28,0
C. del Deporte 187 | Catalufia 31,6
Medicina Tropical 131 Madrid 31,3 Cataluna 29,0
Rehabilitacion 125 | Catalufia 24,0 Madrid 20,8

Se supone que los documentos citables de las disciplinas agrupadas en Medicina
Clinica, dado el caracter de la investigacién, son el resultado de investigaciones
realizadas en Centros Sanitarios. Sin embargo, en algunas disciplinas, existe una
mayor proporcion de documentos provenientes de Centros Universitarios que de
Centros Sanitarios. Este es el caso de los documentos de Odontologia y Estomatologia,
Ingenieria Biomédica, Geriatria y Gerontologia, Medicina Forense, Informatica Médica,



Nutricién y Dietética, Ciencias del Deporte y Drogodependencias. También ocurre en el
caso de la Toxicologia donde destaca en este caso la participacion del CSIC. A la par
entre Universidades y Centros Sanitarios estan las disciplinas de Oftalmologia, ORL,
Psiquiatria y Medicina Tropical. Lo mismo cabe destacar de la Salud Publica,
Medioambiental y Laboral (asi como también de la disciplina Servicios y Politicas
Sanitarias) en la que ademas de los C Universitarios y Sanitarios también participan
como productores activos varios centros de la administracion asi como el ISCIII. Estas
supuestas disparidades, a nuestro modo de entender, mas bien son el reflejo de un
inadecuado reparto de disciplinas en los subambitos por parte del ISI, imprecisién que
se suma a la peculiar adscripciéon de las revistas en sus disciplinas. (Para un examen de la

actividad de las distintas disciplinas segun Sectores institucionales acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

3.9.3.- Centros mas productivos en las disciplinas de Medicina Clinica (mas de 1000
documentos citables)

Cirugia y Trasplantes

N© Docs

Citas

C/D

% NC

% Col. Int.

2.422

7.874

3,3

51,2

7,6

Denominamos asi esta disciplina debido a que el ISl incluye las tres revistas
siguientes:  “Transplant International”, “Transplantation” y “Transplantation
Proceedings”. En estas tres revistas se han publicado 632 documentos citables durante
el periodo de estudio. Las CCAA de Madrid y Catalufia registran casi el 30% de
documentos respectivamente aunque la de Madrid registra globalmente el 43,2% de
las citas. Como centros mas productivos destacan en primer lugar el H Clinic de
Barcelona seguido del H 12 de Octubre de Madrid. Luego siguen diversos hospitales de
Barcelona y Madrid, aunque por su impacto relativo destaca la produccion de los

Hospitales Clinico San Carlos y Gregorio Marafiéon de Madrid. También luego la del
Hospital La Fe de Valencia (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/ index.htm)

Gastroenterologia y Hepatologia

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.
2.149 11.010 51 44,3 10,9

Destaca la CA de Catalufia con el 34,7% de los documentos y el 56,8% de las citas. El
centro mas productivo de Espafia es el H Clinic de Barcelona con un elevado C/D y
bajo % de documentos no citados. Le sigue el H Vall d’'Hebron de Barcelona y el H
Ramén y Cajal de Madrid, también las universidades Auténoma de Barcelona,
Autébnoma de Madrid y Complutense de Madrid. Se trata de una disciplina con



documentos repartidos en muchos centros. A continuacién con menos documentos
pero con cocientes C/D superiores a la media y %NC bajos destacan el H Germans
Trias i Pujol de Badalona, el H de Sant Pau de Barcelona, la Clinica Universitaria de

Navarra y la CNS de la Concepcién de Madrid (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta
disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
2.057 15.026 7,3 29,6 28,2

En ndmero de documentos las CCAA de Catalufia y Madrid van a la par con mas del
35% de documentos, aunque la de Catalufia acumula el 41,8% de las citas. Los
centros mas productivos, por este orden, son el H Clinico-UB de Barcelona, la U
Autonoma de Madrid, el H de Sant Pau de Barcelona, la U Autbnoma de Barcelona, el H
Vall d’Hebron de Barcelona, la Universidad Complutense y el H Clinico San Carlos de
Madrid, luego el H Germans Trias i Pujol de Badalona y el H 12 de Octubre de Madrid.
Con impactos relativos altos, aunque con un numero mucho menor de documentos
destacan el IRO y el IMIM-Hospital del Mar de Barcelona, el Instituto de

Investigaciones Biomédicas del CSIC-UAM de Madrid y el H Clinico de Valencia. a2 un
examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

\ Sistema Cardiovascular

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
1.910 7.068 3,7 50,1 11,6

En ndmero de documentos las CCAA de Madrid y Catalufia van a la par con algo mas
del 30% de los documentos, aunque la de Madrid acumula el 47,4% de las citas. En
este sentido, por niumero de documentos los mas productivos son el H Clinic y el H Vall
d’Hebron de Barcelona (con notables cocientes C/D) Destacna luego por su impacto

relativo y alta productividad los Hospitales Clinico San Carlos y Gregorio Marafién de
Madrid (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Urologia y Nefrologia

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.
1.716 5.132 3,0 45,4 8,0

La C de Madrid destaca en su conjunto como la mas activa en Urologia y Nefrologia
con el 35,5% de los documentos y el 46,5% de las citas. Los centros méas productivos



de Esparfia son el H Clinic y la Universidad de Barcelona, el H Ramoén y Cajal y la CNS
Concepcion de Madrid por este orden. Luego también destacan por sus impactos
relativos el H 12 de Octubre y la Universidad Atbnoma de Madrid, el Hospital Principe

de Asturias de Alcala de Henares y el H La Paz de Madrid. (Para un examen detallado de los centros
mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Hematologia
N° Docs Citas C/D % NC %o Col. Int.
1.561 13.071 8,4 29,2 22,2

La CA de Catalufia es la mas activa con el 44,3% de los documentos. En primer lugar
destacan por su actividad el H Clinic-UB seguido del H Sant Pau ambos de Barcelona.
Por su impacto relativo destacan luego con menor actividad el HU de Salamanca y la U

de Salamanca, el H La Princesa y el H Clinico San Carlos de Madrid y el H Marqués de
Valdecilla de Santander (Para un examen detallado de los centros méas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Enfermedades Infecciosas

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

1.535 9.385 6,1 30,8 18,4

Las CCAA de Madrid y Catalufia van a la par en niUmero de documentos (mas del 30%o)
asi como acumulan mas del 42% de las citas respectivamente. El centro mas
productivo es el H Clinic de Barcelona seguido del H Germans Trias i Pujol de Badalona
y el CN de Microbiologia del ISCIII en Madrid. También destacan por su impacto
relativo el H Ramoén y Cajal de Madrid, el H Vall d’'Hebron de Barcelona, el H de

Bellvitge de Hospitalet de LLobregat y la U de Valencia. (a2 un examen detallado de los centros mas
activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Sistema Respiratorio

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.

1.496 5.521 3,7 48,8 11,6

Disciplina en la que destaca la CA de Catalufia con el 41,1% de los documentos y el
71,6% de las citas de toda Espafa. El centro mas productivo es el H Clinic de
Barcelona (y UB) aunque destacan luego por su impacto relativo el IMIM-H del Mar y el

H Sant Pau de Barcelona, el H Germans Trias i Pujol de Badalona y el CH Parc Tauli de
Sabadell (Para un examen detallado de los  centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



Neurologia Clinica

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
1.484 8.060 5,4 32,4 25,2

Disciplina en la que destaca la CA de Catalufia con el 37,5% de los documentos y el
42,6% de las citas. Aunque el H Clinic de Barcelona (UB) es el mas productivo, destaca
inmediatamente por su impacto relativo el H Vall d’Hebron de Barcelona, el H de
Bellvitge de Hospitalet de Llobregat y el H Sant Pau de Barcelona. Luego también son
destacables las actividades de la U Complutense y el H Ramén y Cajal de Madrid, la U
de Navarra (y Clinica Universitaria), el H Santiago de Compostela y la U de Valencia.

(Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Salud Publica, Medioambiental y Laboral

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
1.263 6.029 4,8 32,8 29,4

Disciplina en la que destaca la CA de Catalufia con el 42,8% de los documentos y el
52,3% de las citas. El centro més productivo y con mayor impacto es el IMIM-H del
Mar de Barcelona. Le sigue entonces el H Clinic de Barcelona (y UB), la U Autébnoma de
Barcelona y centros varios de la administracion autonémica y central entre los que se
incluye el ISCIII. Por impacto relativo, aunque con pocos documentos, resalta luego la
U de Granada, también el H Vall d’Hebrén de Barcelona. En la Tabla 19 se presenta un
detalle de los centros mas activos en esta disciplina, con indicaciobn de las

caracteristicas basicas de sus documentos (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta
disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



Tabla 21.- Centros méas productivos en Salud Publica, Medioambiental y Laboral
(Espafia 1994-2000, documentos citables)

%b Colab.
Centro
IMIM-Hospital del Mar, Barcelona 11,8 20,2 8,18 | 1,71 26,85 47,7
Universidad de Barcelona 8,6 72| 4,02| 0,84| 29,63 26,9
H Clinic i Provincial de Barcelona 6,4 73| 547 | 1,15| 24,69 30,9
Universidad Auténoma de Barcelona 6,2 10,3 7,94 1,66 19,23 32,1
Departamento de Sanidad, Barcelona 5,6 51 4,34 | 0,91 28,17 23,9
Universidad de Valencia 5,2 42| 3,88| 081 37,88 27,3
Ministerio de Sanidad y Consumo 5,0 76| 7,30| 1,53| 20,63 31,7
Universidad Complutense de Madrid 4,2 30| 3,36| 0,70| 41,51 16,9
Ctr. Nac. Epidemiologia, I1SCIII, Madrid 4,0 30| 3,60| 0,75| 28,00 30,0
TOTAL 4,77 | 1,00 | 32,78 29,4

Trasplantes

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

1.776 3.998 3,4 40,4 9,3

Las CCAA de Catalufia (con el 38,6% de los documentos) y de Madrid (con el 31,0%
de los documentos) van a la par en produccion global aunque la de Catalufia acumula
el 48,5% de citas. Los primeros centros mas activos son, por este orden, el H Clinic de
Barcelona (y UB), el H de Bellvitge de Hospitalet de Llobregat y el H 12 de Octubre de
Madrid. Por sus impactos relativos destacan luego el H Sant Pau y el H Vall d’Hebron

de Barcelona asi como el H La Princesa y el H Puerta de Hierro de Madrid. (Far@ un examen
detallado de los centros més activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Radiologia, Medicina Nuclear e Imagen Médica

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.

1.144 2.964 2,6 45,1 14,7

Las CCAA de Catalufia y Madrid van a la par con el 32,1 y el 28,5% de los documentos
respectivamente. Destacan en primer lugar las publicaciones del H Clinic-UB de

Barcelona, Ciemat de Madrid, H Sant Pau de Barcelona, U Autbnoma de Barcelona y U
Complutense (Para un examen detallado de los centros méas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)




Toxicologia

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
1.104 4.423 4,0 29,1 22,5

Las CCAA de Catalufia y Madrid van a la par (29,7 y 23,0% de documentos
respectivamente), aunque en la de Catalufia se acumula el 35,6% de las citas. Una
disciplina dispersa en la que ocupan los primeros puestos la U de Barcelona, la U
Complutense de Madrid, la U de Valencia y la U Autébnoma de Barcelona. Sin embargo
destacan luego por sus impactos relativos el Centro de Investigacion y Desarrollo del
CSIC en Barcelona y la U Rovira i Virgili de Tarragona. (Fara un examen detallado de los centros més

activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Dermatologia
N° Docs Citas C/D % NC %o Col. Int.
1.070 2.563 2,4 39,5 9,7

La C de Madrid acumula un 37,1% de los documentos, le sigue luego la de Catalufa
con el 25,5% de todos los documentos. El centro mas productivo es la U Auténoma de
Madrid seguida del H Sant Pau de Barcelona, la CNS La Concepcion de Madrid y el H

Clinic de Barcelona por este orden (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda
bl -
a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Nutricién y Dietética

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.

1.031 2.867 2,8 41,3 15,3

La C de Madrid es la méas productiva con el 30,1% de los documentos siguiéndole en
segundo lugar la CA de Andalucia con el 20,1% de los documentos. Aunque el primer
centro es la U Complutense, destacan luego la U de Granada, la U de Barcelona, la U
de Valencia y el Instituto de la Grasa del CSIC en Sevilla. Aunque con menos
documentos destacan también las U de Sevilla, Zaragoza y Rovira i Virgili de

Tarragona, Alcald y Ledn asi como el Instituto Agroquimico de Tecnologia Alimentos de
Valencia (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



3.9.4.- Centros mas productivos en las disciplinas de Medicina Clinica (menos de 1000
documentos citables)

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
859 2.776 3,2 35,7 8,0

La C de Madrid destaca con el 36,3% de los documentos (y el 44,1% de citas), le sigue
luego la CA de Andalucia y la del Pais Vasco con el 12% de los documentos. En cuanto
a los centros mas productivos, por este orden, figuran el H La Paz, el H Ramén y Cajal
y la CNS Concepcién de Madrid. Destacan aparte por su impacto relativo el H Santiago
Apostol de Vitoria y el H Gran Canaria Dr. Negrin de las Palmas. (Para un examen detallado de los

centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
839 2.619 3,1 38,7 14,0

La C de Madrid destaca en primer lugar con el 38,4% de los documentos y el 44,1% de
las citas. El centro mas activo es el H La Paz de Madrid. En cuanto a centros
hospitalarios destacan después por su actividad el H Vall d’Hebron de Barcelona, el H
Infantil Nifio Jests de Madrid y el H Cruces de Baracaldo. (@ un examen detaliado de los centros

mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Psiquiatria

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
757 3.208 4,2 45,7 29,1

Las CCAA de Madrid y Cataluiia van a la par en actividad (28,0 y 25,5% de
documentos respectivamente) aunque en Catalufia se acumula el 38,1% de las citas.
Aunque en los primeros puestos estan diversos centros universitarios como la U de
Barcelona, Complutense de Madrid y Auténoma de Barcelona, y el H Clinic de
Barcelona, por actividad e impacto relativo destaca particularmente el H Virgen del
Camino de Pamplona, el H de Sant Pau de Barcelona y el H Clinico de Zaragoza. & "

examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



N© Docs

Enfermedad Vascular Periférica

Citas

C/D

% NC

% Col. Int.

6.634

8,9

25,5

27,7

La CA de Catalufia destaca con el 38% de los documentos y el 43,9% de las citas.
Destacan en los primeros puestos de centros més productivos el H Clinic (y UB)) y el H
Sant Pau de Barcelona, y la U Complutense y Auténoma de Madrid, por este orden.
Destacan aparte por su impacto relativo acumulado la CNS de la Concepciéon y el H
Clinico San Carlos de Madrid, la Clinica Universitaria de Navarra y el H Dr. Trueta de

Girona (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Obstetricia y Ginecologia
Ne Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

594 2.019 3,4 37,2 15,5

La CA de Catalufia ocupa el primer lugar en actividad con el 41,1% de los documentos,
seguida de la C Valenciana con el 18,7% de los documentos. El centro mas activo es el
H Clinic de Barcelona (y la UB), aunque le siguen con menos documentos aunque con
impactos relativos elevados la U de Valencia y el Instituto Valenciano de Fertilidad, la U

Auténoma de Barcelona y el H Sant Pau de Barcelona. (@ un examen detallado de los centros més
activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Oftalmologia

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

499 1.602 3,2 41,3 15,0

La C de Madrid y la C Valenciana van a la par en actividad con el 28,5% de los
documentos respectivamente. En este sentido destaca en primer lugar la U de Alicante.

A distancia y con impactos relativos destacan el H La Fe de Valencia y el H Ramén y
Cajal de Madrid (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Reumatologia

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

491 2.513 5,1 30,8 17,1




La CA mas activa es la CA de Catalufa con el 41,8% de los documentos. En cuanto a
centros destaca en primer lugar el H Clinic de Barcelona (con la UB), luego a distancia
el H de Bellvitge de Hospitalet de Llobregat y el H La Paz de Madrid. A continuacidon con
impactos relativos destaca el H Xeral-Calde de Lugo, el H 12 de Octubre de Madrid asi

como el H Carlos Haya de Malaga, el IMIM-Hospital del Mar de Barcelona y el H de la
Princesa de Madrid (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Laboratorios Clinicos

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

475 1.495 3,2 40,2 16,8

La CA de Catalufia es la méas activa con el 34,1% de los documentos y el 39,3% de las
citas. Una disciplina dispersa en la que ocupan los primeros lugares la Universidad
Auténoma de Barcelona, el H Sant Pau i el H Vall d’Hebron de Barcelona, el H Bellvitge
de Hospitalet de Llobregat y el H Clinic de Barcelona (con la UB) (Para un examen detallado de los

centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Ingenieria Biomédica

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

460 969 2,1 52,8 22,2

Destaca en primer lugar la C de Madrid con el 35,4% de los documentos y el 45,9% de
las citas sobre el total. El centro mas productivo es la U Politécnica de Catalufia
seguida de la U Complutense. Destacan luego con pocos documentos pero de impacto

relativo la U Alcala de Henares y el H Clinico de Barcelona. (Para un examen detallado de los centros
mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Traumatologia y Ortopedia

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.
424 518 1,2 63,0 11,6

Destaca en primer lugar la C de Madrid con el 33% de los documentos y el 47,7% de

las citas. Una disciplina con actividad dispersa en la que ocupa el primer puesto el H La
Paz de Madrid (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



N© Docs

Odontologia y Estomatologia

Citas

C/D

% NC

% Col. Int.

576

1,7

52,5

15,9

Las CCAA de Madrid y Andalucia van en primer lugar y a la par en con el 22,1% vy el
21,8 de los documentos respectivamente. Ocupan los primeros puestos en actividad

las U de Valencia, Complutense de Madrid, Granada, Barcelona y Sevilla.: (Fara un examen
detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Medicina Intensiva y de Urgencias
N° Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

331 2.867 8,7 28,1 22,7

Destaca la CA de Catalufia no sé6lo con el 53,2% de los documentos sino también con
el acumulo del 74,4% de las citas de toda Espafia. En los primeros puestos por
actividad estan el H Clinic-UB de Barcelona, el CH Parc Tauli de Sabadell, el H Vall
d’Hebron y el IMIM-Hospital del Mar de Barcelona, por este orden. También destacan

luego centros hospitalarios catalanes como el H Sant Pau de Barcelona y el H Germans
Trias i PUjOl de Badalona.: (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Servicios y Politicas Sanitarias

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.

295 686 2,3 54,2 13,6

Destaca en esta disciplina la CA de Catalufia con el 40,3% de los documentos y el
66,5% de las citas. En cuanto a centros, pero con pocos documentos, destacan en
primer lugar la U de Barcelona y el IMIM-Hospital del Mar de Barcelona. También luego
el IVESP de Valencia y la U Auténoma de Barcelona. (ara un examen detallado de los centros més

activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Otorrinolaringologia
N° Docs Citas C/D % NC %o Col. Int.

232 454 2,0 50,4 10,3

Destaca la C de Madrid con el 30,2% de los documentos y el 35% de las citas. Los
centros mas activos son la U Autébnoma de Madrid, el H Central de Asturias, la U de

Oviedo y eI H La Paz de Madrid pOF este orden (Para un examen detallado de los centros mas activos en
esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



Informatica Médica

N© Docs

Citas

C/D

% NC

% Col. Int.

225

211

0,9

70,2

16,0

Destaca en primer lugar la CA de Catalufia con el 30,2% de los documentos y el 45,5%
de las citas. Disciplina con centros (universidades politécnicas incluidas) que publican

pocos documentos como para poder concluir algo (Para un examen detallado de los centros mas activos
en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Drogodependencias

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.

219 712 3,3 31,5 17,4

Destaca en primer lugar la CA de Catalufia con el 37% de los documentos. Entre los
centros mas activos sefialar a la U de Barcelona, el H Clinic de Barcelona y la
Universidad Auténoma de Barcelona. Por su impacto relativo el IMIM-Hospital del Mar y
el H de Sant Pau de Barcelona, el Instituto de Investigaciones Citolégicas de Valencia y

el Instituto Municipal de la Salud de Barcelona (Para un examen detallado de los centros mas activos en
esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Geriatria y Gerontologia

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
216 700 3,2 37,5 18,5

Destaca en primer lugar la C de Madrid con el 43,5% de los documentos y la U

Complutense como el centro mas activo.- (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta
disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Anestesiologia

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.

198 603 3,1 38,9 11,1

Destaca la CA de Catalufia con el 36,4% de los documentos. En cuanto a centros
activos la U de Barcelona, el H Clinic, la Universidad Autbnoma y el IMIM-Hospital del

Mar de Barcelona. También por su impacto relativo el H Germans Trias i Pujol de
Badalona (Para un examen detallado de los centros méas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



N© Docs

Citas

Medicina Forense

C/D

% NC

% Col. Int.

189

747

4,0

37,6

37,6

Destaca excepcionalmente la CA de Galicia con el 30,2% de los documentos y el
42,0% de las citas, le sigue después la CA de Andalucia con el 28,0% de los
documentos. En cuanto a centros mas activos la U de Santiago de Compostela seguida
de la U de Granada. A continuacién vendrian los distintos centros del Instituto Nacional

de Toxicologia (Ministerio de Justicia) y destacando por su impacto relativo la
Universidad de Barcelona (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Ciencias del Deporte
N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

187 441 2,4 47,1 23,5

Destaca la CA de Catalufia con el 31,6% de los documentos y como centro mas activo

y con impacto relativo excepcional la U de Barcelona. (Para un examen detallado de los centros mas
activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Medicina Tropical
Ne Docs Citas C/D %0 NC %o Col. Int.
131 613 4,7 29,8 50,4

Las CCAA de Madrid y Catalufia van a la par con el 31,3 y el 29,0% de los documentos
respectivamente, aunque Catalufia acumula el 49,4% de las citas. En cuanto a centros
mas activos destaca el H Clinic de Barcelona seguido luego del CN de Microbiologia del

ISCIII (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Rehabilitacion
N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.
125 101 0,8 70,4 14,4

Las CCAA de Catalufia y Madrid van a la par con el 24,0 y el 20,8% de los documentos

respectivamente. Disciplina con escasos documentos encabezada por la U de Valencia
y la Autdnoma de Barcelona. (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



3.9.5.- Disciplinas de Ciencias de la Vida

En Ciencias de la Vida destaca por su gran actividad el area de Bioquimica y Biologia
Molecular. Después les siguen Neurociencias, Farmacologia y Microbiologia, aunque
con cocientes C/D poco sobresalientes. Algunas especialidades sobresalen por su
impacto relativo, baja no citacién y elevada colaboracion internacional. Aunque con
menos documentos destaca extraordinariamente Biologia del Desarrollo, Biologia
Celular, Virologia y Genética (Vease la Tabla 22)

Tabla 22. Disciplinas de Ciencias de la Vida (Espafia 1994-2000, documentos citables)

% Colab.
N° Docs C/D % NC Internacional
Bioquimica y Biologia Molecular 8.063 8,0 22,7 36,5
Neurociencias 5.343 5,2 40,2 25,5
Farmacologia 4.428 4,7 33,0 21,4
Microbiologia 3.390 5,7 26,0 26,9
Inmunologia 3.351 6,1 29,8 23,6
Genética 2.520 7,9 24,2 37,5
Biologia Celular 2.321 9,4 23,7 33,8
Endocrinologia y Metabolismo 1.810 6,3 25,7 26,3
Cromatografia - Bioandlisis 1.642 4,9 27,8 18,9
Biofisica 1.635 6,3 22,8 33,1
Medicina Experimental 1.267 5,0 52,6 19,3
Fisiologia 1.212 4,2 38,0 25,4
Anatomia Patoldgica 1.032 5,3 29,6 28,3
Virologia 660 8,7 20,2 38,3
Quimica Médica 634 3,3 29,2 33,9
Parasitologia 501 2,7 37,3 31,3
Biologia de la Reproduccién 490 5,0 30,8 25,1
Anatomia y Morfologia 470 3,8 32,6 27,0
Biologia del Desarrollo 418 12,3 20,3 43,3
Ciencias del Comportamiento 367 4,6 31,1 35,4
Microscopia 175 3,0 31,4 28,6



3.9.6.- Andlisis geografico y por sectores de las disciplinas agrupadas en Ciencias de la
Vida

La Comunidad de Madrid destaca claramente como la mas activa en la practica
mayoria de disciplinas que se agrupan en “Ciencias de la Vida” (V¢ase 12 Tabla 23). gg trata,
en general, de disciplinas de caracter mas basico. Como también se describira a
continuacién se trata de producciéon cientifica procedente en buena parte de centros
del CSIC, con la gran excepcién de la Inmunologia, la mayoria de cuyos documentos
citables proceden del sector sanitario. En efecto, la C de Madrid destaca en Bioquimica
y Biologia Molecular con el 34,8% de los documentos citables (y el 42,9% de las citas),
en Neurociencias con el 32,2% de los documentos (y el 34,6% de las citas), en
Microbiologia con el 32,7% de los documentos (y el 40,9% de las citas), en
Inmunologia con el 43,2% de los documentos (y el 58,4% de las citas), en Biologia
Celular con el 40,7% de los documentos (y el 53,0% de las citas), en Biofisica con el
32,4% de las citas (y el 34,8% de las citas), en Virologia con el 72,7% de los
documentos (80,4% de las citas), en Quimica Médica con el 28,5% de los documentos
(y el 35,4% de las citas), en Parasitologia con el 28,9% de los documentos (y el
37,3% de las citas) y en Biologia del Desarrollo con el 37,6% de los documentos (y el
45,2% de las citas) Cabe destacar pues como sobresalientes en cuanto a actividad en
la C de Madrid las disciplinas de Inmunologia, Biologia Celular y Medicina Experimental
que acumulan mas del 50% del total de las citas registradas. También cabe mencionar
el caso de Biologia del Desarrollo, una disciplina que en la C de Madrid acumula algo
mas del 45% de las citas. El caso mas espectacular es el de la Virologia donde la C de
Madrid registra mas del 70% de los documentos y méas del 80% de todas las citas.

La CA de Catalufia destaca en Cromatografia-Bioanalisis con el 28,3% de los
documentos (y el 37,3% de las citas), Anatomia Patoldégica con el 33,1% de los
documentos (y el 42,1% de las citas). Las CA de Madrid y Cataluiia van a la par en
Farmacologia (aunque en Madrid se acumula el 39,7% de las citas), en Genética,
también en Endocrinologia Metabolismo con un 30% de documentos y citas
respectivamente, en Medicina Experimental (aunque como se ha mencionado la CA de
Madrid registra el 62,7% de las citas) y en Fisiologia. Un caso particular es el de las
Ciencias del Comportamiento, donde las Comunidades de Madrid, Catalufia y Andalucia
producen respectivamente mas del 20% de los documentos (si bien la C de Madrid
registra el 29,6% de las citas) A su vez la CA de Catalufia y la C Valenciana van a la
par en cuanto a actividad en Biologia de la Reproduccidon (aunque esta uUltima acumula
el 31,6% de las citas). A su vez la C de Madrid tiene una actividad similar a la CA de
Andalucia en Anatomia y Morfologia, si bien esta ultima registra el 26,1% de las citas.

(Para un examen de la actividad de las distintas disciplinas segin CCAA acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



Tabla 23. Disciplinas de Ciencias de la Vida y CCCA mas productivas (Espafia 1994-

2000, documentos citables)

Disciplinas de Ciencias
de la Vida

Bioquimica y Biol. Molecular
Neurociencias

Farmacologia

Microbiologia

Inmunologia

Genética

Biologia Celular
Endocrinologia y Metabolismo
Cromatografia — Bioanalisis
Biofisica

Medicina Experimental
Fisiologia

Anatomia Patologica
Virologia

Quimica Médica
Parasitologia

Biol. de la Reproduccién
Anatomia y Morfologia
Biologia del Desarrollo

C. del Comportamiento

Microscopia

NO
docs

8.063
5.343
4.428
3.390
3.351
2.520
2.321
1.810
1.642
1.635
1.267
1.212
1.032
660
634
501
490
470
418
367
175

1a
CCAA

Madrid
Madrid
Madrid
Madrid
Madrid
Madrid
Madrid
Madrid
Catalufia
Madrid
Madrid
Catalufia
Catalufia
Madrid
Madrid
Madrid
Catalufia
Madrid
Madrid
Madrid
Madrid

%0
docs

34,8
32,2
30,6
32,7
43,3
33,3
40,7
31,2
28,3
32,4
31,8
26,4
33,1
72,7
28,5
28,9
32,0
21,3
37,6
26,4
39,4

23
CCAA

Catalufa

Catalufia

Cataluia

Cataluna

Madrid

C Valenciana

Andalucia

Catalufia

%
docs

25,2

30,6

28,9

26,9
23,8

23,5
18,9

22,3

Se supone que los documentos citables de las disciplinas agrupadas en Ciencias de la
Vida, dado el caracter de la investigacion, son el resultado de investigaciones
realizadas principalmente en Universidades y CSIC. En efecto ello es asi con la
excepcion de Inmunologia, Anatomia Patolégica y Endocrinologia Metabolismo de
forma decreciente (como ya se ha valorado estas disparidades podrian reflejar la
las disciplinas por parte del
predominante en el resto de disciplinas. También es sobresaliente la actividad del CSIC
en alguna de ellas, en especial en las disciplinas de Bioquimica y Biologia Molecular
(donde acumula el 40,8% de las citas), Biofisica, Biologia Celular (donde acumula el
47,9% de las citas), Biologia del Desarrollo (donde acumula el 52,7% de las citas),
Cromatografia - Bioanalisis, Medicina Experimental (en donde acumula el 25,4% de las
citas con una actividad de sélo el 9,7% de los documentos) También el CSIC tiene
participacion importante en Microbiologia, Microscopia y Neurociencias. El caso mas

inadecuada clasificacion de

ISI) La Universidad es




espectacular es el de Virologia con casi la mitad de documentos y mas de la mitad de
citas. Desde esta perspectiva de sector institucional, el ISCIII, dentro de las disciplinas
de Ciencias de la Vida, destaca en Microbiologia, Parasitologia y Virologia. (3@ un examen

de la actividad de las distintas disciplinas segliin Sectores institucionales acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

3.9.7.- Centros mas productivos en las disciplinas de Ciencias de la Vida

Bioquimica y Biologia Molecular

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.

8.063 64.547 8,0 22,7 36,5

La C de Madrid destaca en con el 34,8% de los documentos citables y el 42,9% de las
citas. Un disciplina con una gran cantidad de documento citables, en la que los centros
mas activos son por este orden y, en primer lugar, las universidades Auténoma de
Madrid, de Barcelona, Complutense de Madrid, Centro de Biologia Molecular del CSIC
(Madrid), la Universidad Auténoma de Barcelona y la U de Valencia. Luego le siguen en
orden y con impactos relativos altos el Centro de Investigaciones Bioldgicas, el Centro
Nacional de Biotecnologia y el Inst. de Investigaciones Biomédicas todos ellos del CSIC
en Madrid y el Centro de Investigacion y Desarrollo del CSIC en Barcelona. Luego

destaca también con un menor nidmero de documentos pero con un impacto relativo
alto la U de Oviedo (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Neurociencias

N©° Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.

5.343 27.663 52 40,2 25,5

La C de Madrid destaca con el 32,2% de los documentos y el 34,6% de las citas. Con
mas del 5% de los documentos respectivamente estan por este orden las
universidades Complutense de Madrid, Barcelona, Auténoma de Madrid y el Inst.
Ramon y Cajal del CSIC en Madrid. Este ultimo centro sobresale por su elevado
impacto relativo. También destacan luego aunque con menor nidmero de documentos
el H Bellvitge de Hospitalet de Llobregat y las universidades de Murcia y Miguel
Hernandez de Alicante. En la Tabla 20 se presenta un detalle de los centros mas
activos en esta disciplina, con indicaciobn de las caracteristicas basicas de sus

documentos (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



Tabla 24.- Centros mas productivos en Neurociencias (Espafa 1994-2000, documentos
citables)

Centro

Universidad Complutense, Madrid 9,0 9,8 5,6 1,1 25,9 31,9
Universidad de Barcelona 8,0 11,9 7,7 1,5 27,1 26,2
Universidad Auténoma de Madrid 6,9 7,6 5,7 1,1 25,4 26,2
Inst. Neurob. Ramén y Cajal, CSIC, Madrid 5, 1] 11,2 | 11,4 2,3 15,4 35,2
Universidad Auténoma de Barcelona 4,5 4,9 5,7 1,1 26,1 29,8
Universidad de Sevilla 4,0 4,4 5,8 1,2 28,6 23,5
Universidad de Salamanca 3,4 4,5 6,8 1,4 24,9 38,1
Universidad de Valencia 3,2 4.5 7,2 1,0 43,9 11,4
Hospital de Bellvitge, Hosp. de Llobregat 3,1 5,3 8,8 1,8 22,8 35,1
Universidad Santiago de Compostela 3,1 2,6 4.3 0,8 29,9 12,0
TOTAL 5,02 1,00 40,35 | 25,53

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
4.428 20.794 4,7 33,0 21,4

Las CCAA de Madrid y Catalufia van a la par con el 30,6 y el 25,2% de los documentos
respectivamente, si bien en la C de Madrid se acumula el 39,7% de las citas. Los
centros mas activos (con mas del 5% de los documentos respectivamente) son las
universidades Complutense de Madrid, Valencia, Barcelona, Sevilla y Auténoma de
Barcelona, por este orden. Sin embargo lo que destaca son, con menos documentos e
impacto relativo alto, el H Clinic de Barcelona, el H Ramoén y Cajal de Madrid, el H Vall
d’Hebron de Barcelona y sobre todo al U de Extremadura. (Fara un examen detallado de los centros

mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Microbiologia

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

3.390 19.375 57 26,0 26,9

La C de Madrid destaca con el 32,7% de los documentos y el 40,9% de las citas. Por
orden de actividad se presentan las universidades de Barcelona, Complutense vy
Autonoma de Madrid, Autbnoma de Barcelona, Sevilla y Valencia. Entre otros centros
con menor nimero de documentos (3% o mas sobre el total) destacan algunos centros
de Madrid por su impacto relativo elevado como el Inst. de Investigaciones Bioldgicas
del CSIC, el Centro Nac. de Microbiologia del ISCIII y el H Ramoén y Cajal. (Fara un examen

detallado de los centros més activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)




Inmunologia

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

3.351 20.278 6,1 29,8 23,6

La C de Madrid destaca de forma sobresaliente con el 43,3% de los documentos y el
58,4% de las citas. En esta disciplina destaca de forma sobresaliente la investigacion
del H La Princesa; con un 3.8% de los documentos presenta un cociente C/D de 21,75
y solamente un 8,5% de documentos no citados. Los centros mas activos, con mas del
5% de documentos respectivamente son las universidades Complutense y Auténoma
de Madrid, la U de Barcelona y el H Clinic de Barcelona. Destacan luego con impactos

relativos altos los Centros de Biologia Molecular y Nacional de Biotecnologia del CSIC
en Madrid (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

N© Docs

Citas

C/D

% NC

% Col. Int.

2.520

19.780

7,9

24,2

37,5

Las CCAA de Madrid y Catalufia van a la par con el 33,3 y el 30,7% de los documentos
citables respectivamente. En los primeros puestos por actividad estan las
universidades Auténoma y Complutense de Madrid y de Barcelona y Auténoma de
Barcelona. A continuaciéon y con impactos relativos muy destacables le siguen el
Institut de Recerca Oncologica (IRO) de Barcelona, la Universidad de Valencia, el
Centro de Biologia Molecular del CSIC en Madrid, el H Clinic de Barcelona y después

otros centros como la CNS de la Concepcion de Madrid, el H Sant Pau de Barcelona y el
H La Fe de Valencia (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Biologia Celular

N© Docs Citas C/D % NC %b Col. Int.

2.321 21.799 9,4 23,7 33,8

La C de Madrid destaca de forma sobresaliente con el 40,7% de los documentos y el
53,0% de las citas. Con méas del 5% de los documentos destacan por su actividad y
con este orden, las universidades Autbnoma y Complutense de Madrid, la universidad
de Barcelona, el Centro de Biologia Molecular del CSIC y el Centro de Investigaciones
Biologicas del CSIC ambos en Madrid y la U de Salamanca. Luego con un impacto
relativo muy alto destaca el Centro Nacional de Biotecnologia del CSIC en Madrid,

después con menos documentos las Universidades de Sevilla y Valencia. (2@ un examen
detallado de los centros més activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



N© Docs

Endocrinologia y Metabolismo

Citas

C/D

% NC

% Col. Int.

1.810

11.306

6,3

25,7

26,3

Las CCAA de Madrid y Catalufia van a la par con aproximadamente un 30% de
documentos y citas respectivamente. En primer lugar se sitdan las universidades de
Barcelona, Auténoma y Complutense de Madrid como las més activas. Destacan luego
con menos documentos aunque con impactos relativos elevados la U de Santiago de
Compostela (y su Complejo Hospitalario), el Instituto de Investigaciones Biomédicas

del CSIC y la CNS de la Concepcién en Madrid y la U de Sevilla. (a2 un examen detallado de los
centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Cromatografia - Bioanalisis
N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

1.642 8.000 4,9 27,8 18,9

La CA de Catalufia destaca en esta disciplina con el 28,3% de los documentos y el
37,3% de las citas. Con mas del 5% de los documentos respectivamente estan las
Universidades de Barcelona y Valencia, el Centro de Investigacién y Desarrollo (CID)
del CSIC en Barcelona y la U Santiago de Compostela. Destacan por su impacto
relativo el antes mencionado CID-CSIC de Barcelona y luego, con menor nimero de

documentos. la U Rovira i VirgiIi de Tarragona (Para un examen detallado de los centros mas activos en
esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
1.635 10.310 6,3 22,8 33,1

La C de Madrid destaca con el 32,4% de las citas y el 34,8% de las citas. Los centros
mas activos son las universidades Auténoma de Madrid, de Barcelona, Complutense de
Madrid, Auténoma de Barcelona y Murcia, el Centro de Biologia Molecular del CSIC en
Madrid y la U de Sevilla por este orden (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta

disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Medicina Experimental
N° Docs Citas C/D % NC %o Col. Int.

1.267 6.334 5,0 52,6 19,3




Se trata de una disciplina en la que el ISl clasifica revistas de medicina experimental
junto con alguna de ciencias de laboratorio y la conocida “Life Sciences”. En esta
curiosa mezcla las CCAA de Madrid y Catalufia van a la par con el 31,8 y el 26,9% de
los documentos citables respectivamente. Sin embargo, la C de Madrid sobresale ya
que registra el 62,7% de las citas. Los centros mas activos con mas del 5% de los
documentos respectivamente son, por este orden, las universidades de Barcelona,

Complutense y Auténoma de Madrid y el H Clinic de Barcelona. (2@ un examen detallado de los
centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
1.212 5.053 4,2 38,0 25,4

Las CCAA de Madrid y Catalufia van a la par con el 31,8 y el 26,9% de de los
documentos citables respectivamente. Los centros mas activos en cuanto a niamero de
documentos son las universidades de Barcelona, Complutense de Madrid, Autbnoma de
Barcelona y Auténoma de Madrid. No obstante con menos documentos y por su
impacto relativo alto destacan las universidades de Sevilla, Salamanca, Valladolid y

Oviedo (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Anatomia Patoldgica
N° Docs Citas C/D % NC %o Col. Int.
1.032 5.427 5,3 29,6 28,3

La CA de Catalufia destaca en esta disciplina, con el 33,1% de los documentos y el
42,1% de las citas. En los primeros puestos por actividad estan las universidades de
Barcelona, Autbnoma de Barcelona, el H Clinic de Barcelona (con un impacto relativo
elevado) y el H Sant Pau de Barcelona. Luego también destaca por su elevado impacto
relativo el H Bellvitge de Hospitalet de Llobregat y, aunque con muy pocos
documentos, la CNS la Concepcién de Madrid y el Complejo Hospitalario de Toledo.

un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.
660 5.737 8,7 20,2 38,3




La C de Madrid destaca de forma sobresaliente con el 72,7% de los documentos y el
80,4% de las citas. Diversos centros de Madrid se encuentran entre los mas activos;
en los primeros puestos destacan la Universidad Auténoma de Madrid, los Centros de

Biologia Molecular y Nacional de Biotecnologia ambos del CSIC, el INIA y el Centro
Nac. de Microbiologia del ISCIII (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Quimica Médica

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.
634 2.092 3,3 29,2 33,9

La C de Madrid destaca en con el 28,5% de los documentos y el 35,4% de las citas.
Disciplina dispersa que viene encabezada por la U de Valencia en cuanto a actividad.

Destacan luego, aunque con pocos documentos, la empresa Pharma Mar con sede en
Madrid (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Parasitologia
N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.
501 1.364 2,7 37,3 31,3

La C de Madrid destaca en con el 28,9% de los documentos y el 37,3% de las citas.
Disciplina dispersa, no existiendo centros que destaquen de una forma sobresaliente
(exceptuando alguno con muy pocos documentos) En los primeros puestos por su
actividad estan las universidades Complutense de Madrid, Barcelona, Valencia,
Santiago de Compostela y Granada. (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina

acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Biologia de la Reproduccién
Ne Docs Citas C/D % NC %o Col. Int.
490 2.427 5,0 30,8 25,1

Las CCAA de Catalufia y Valenciana van a la par en cuanto a actividad con el 32,1 y el
23,5% de los documentos citables respectivamente. Sin embargo la C Valenciana
acumula el 31,6% de las citas. En efecto, en cuanto a los centros mas activos, en
primer lugar se sitian, de una parte la U de Valencia y el Instituto Valenciano de
Infertilidad y, por otra, el H Clinic y la U de Barcelona. Luego le siguen las



universidades Auténoma de Barcelona y Complutense de Madrid ambas con el 8-9%

del total de documentos respectivamente (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta
disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Anatomia y Morfologia

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.
470 1.792 3,8 32,6 27,0

Las CCAA de Madrid y Andalucia van a la par con un 21,3 y un 18,9% de los
documentos citables respectivamente, aunque la CA de Andalucia registra el 26,1% de
las citas. En cuanto a centros mas activos destacan la U Complutense de Madrid, la de
Murcia, la de Oviedo, la de Cantabria y la de Granada por este orden. Sobresalen por

sus impactos relativos las universidades de Oviedo y Cantabria. (Fara un examen detallado de los
centros mas activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Biologia del Desarrollo

N© Docs Citas C/D 9% NC % Col. Int.
418 5.160 12,3 20,3 43,3

La C de Madrid destaca con el 37,6% de los documentos y el 45,2% de las citas. En
cuanto a centros mas activos destacan en primer lugar la U Auténoma y el centro de
Biologia Molecular de CSIC en Madrid seguidos por las universidades de Murcia,
Cantabria y Barcelona por este orden. Con menos documentos pero con impactos
relativos altos destacan luego el Instituto Ramén y Cajal del CSIC en Madrid y las

universidades de Valladolid, Extremadura y Granada. (ara un examen detallado de los centros mas
activos en esta disciplina acuda a http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

Ciencias del Comportamiento
N° Docs Citas C/D % NC %o Col. Int.
367 1.675 4,6 31,1 35,4

Como caso excepcional a la tendencia general, en este caso, las CCAA de Madrid,
Cataluna y Andalucia van a la par respectivamente con mas del 20% de los
documentos (si bien la C de Madrid registra el 29,6% de las citas) Entre los centros
mas activos, por este orden, destacan el Museo Nac. Ciencias Naturales CSIC Madrid, y

las universidades de Barcelona, Complutense de Madrid Granada y Auténoma de
Barcelona (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a

http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)



Microscopia

N© Docs Citas C/D % NC % Col. Int.

175 526 3,0 31,4 28,6

La CA de Madrid destaca en esta disciplina con el 39,4% de documentos y citas
respectivamente. Una disciplina con pocos documentos y dispersa; entre los tres
primeros centros por actividad estan las universidades Auténoma y Complutense de
Madrid y el IMIM-Hospital del Mar de Barcelona. Luego también destaca por su impacto

relativo elevado la U de Cantabria (Para un examen detallado de los centros mas activos en esta disciplina acuda a
http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm)

3.10.- Analisis de los centros mas productivos

3.10.1.- Centros mas productivos

En la Tabla 25 se presentan los quince centros sanitarios mas productivos de Espafa.
Es una relaciéon de los centros hospitalarios con mas de 600 documentos citables entre
1994 y 2000, pero en este caso se han considerado las publicaciones citables de todos
los ambitos de la ciencia, no solamente Biomedicina y Ciencias de la Salud. Estos 15
centros (siete de la CA de Madrid, seis de la CA de Catalufia, uno de la C Valenciana y
otro de la CA de Cantabria) ya son conocidos como los mas productivos de hace unos
15 afios. Podemos afirmar que existen solamente ligeras variaciones en comparacion
con estudios realizados por nosotros mismos en afios anteriores®*®’  Resulta
interesante comparar el valor de algunas variables bibliométricas entre los distintos
centros hospitalarios y, en este sentido, cabe destacar los indices de crecimiento
interanual de los Hospitales Germans Trias i Pujol de Badalona y La Princesa de
Madrid, crecimientos que han situado a estos dos hospitales en la escena de los
primeros centros sanitarios, como se comentara mas adelante. Pero también hay que
reconocer el crecimiento en la actividad cientifica del H Vall d’Hebron, progresion que
se ha producido fundamentalmente en los Ultimos siete afios. En cuanto a % de
colaboracion internacional sobresale el IMIM-Hospital del Mar de Barcelona y, en
cuanto a cociente C/D el del Hospital de La Princesa (fendbmeno que se analizara en
detalle en este mismo apartado) ademas del de los Hospitales Germans Trias i Pujol de
Badalona, Clinic de Barcelona y Clinico San Carlos de Madrid.



Tabla 25. Hospitales mas productivos en todos
documentos- (Espafia 1994-2000, documentos citables)

Centro

Docs.

C/D

los ambitos

%
NC

% A
Interanual

-con mas de 600

%b Col
Internac.

1. H Clinic de Barcelona 2.940 7,3] 311 7,1 (12,8)] 23,2 (42,5)
2. H Vall d’Hebron, Barcelona 1.453 5,7] 35,7 15,8 (42,5)] 18,3 (43,8)
3. H Sta. Cruz S. Pablo, Barcelona 1.324 53| 34,4 7,3 (29,6)| 17,8 (43,1)
4. H Ramoén y Cajal, Madrid 1.304 5,5] 35,5 5,0 (7,7)] 13,7 (28,6)
5. HU La Paz, Madrid 1.257 3,5] 43,0 6,7 (33,5)] 11,2 (26,0)
6. H 12 de Octubre, Madrid 1.176 5,4] 39,0 12,1 (35,5)] 15,7 (46,8)
7. H Bellvitge, Hospitalet de Llobregat 1.061 6,1] 33,2 10,6 (35,6)] 14,3 (28,3)
8. CNS de la Concepcién, Madrid 894 6,1] 29,9 7,4 (9,4)] 19,0 (24,9)
9. IMIM-Hospital del Mar, Barcelona 881 6,2] 31,7 11,0 (19,2)] 27,7 (45,1)
10. H Clinico San Carlos, Madrid 881 7,11 40,8 -2,2 (2,6)| 14,4 (55,0)
11. H La Fe de Valencia 856 5,2] 39,8 13,4 (15,9)] 15,4 (41,8)
12. H Gregorio Marafién, Madrid 761 6,8] 46,1 15,6 (2,0)|] 10,1 (56,7)
13. HU Germans Trias i Pujol, Badalona 707 7,8] 35,5] 19,0 (36,4)| 19,1 (42,4)
14. H de la Princesa, Madrid 649 9,71 27,9] 18,1 (19,2)| 19,1 (46,0)
15. H Marqués Valdecilla, Santander 640 4,2| 40,3] 14,3 (33,6)] 9,8 (25,3)
Total Sector 26.950 4,8| 40,7 10,4 (16,3)|15,2 (40,1)

En las columnas del % de crecimiento interanual y del % de colaboracién internacional se
indican los valores correspondientes al numero de documentos y, entre paréntesis, los
correspondientes al nUmero de citas

Como se afirmaba en el parrafo anterior, el nlcleo de centros hospitalarios mas activos
cientificamente es practicamente el mismo desde hace unos 15 afios, s6lo con ligeras
variaciones entre ellos. En la Tabla 26 comparamos la actividad de los centros
hospitalarios mas productivos de Espafa, a partir de los datos de investigaciones
realizadas por nosotros mismos, las del cuatrienio 1986-89%“ (s6lo incluye SCI) con las
del cuatrienio 1990-93°%’ (incluye SCI y SSCI) y las del presente informe (con mas
documentos del ISI que los estudios anteriores) Aunque la seleccién de documentos no
sea estrictamente comparable entre si, consideramos que la comparacion global es
aceptable, al manejarse grandes cifras. En efecto, puede constatarse que la relacién de
centros es practicamente la misma, existen algunos cambios en la posicion ordinal,
pero estos cambios deben ser considerados de menor importancia ante tales
magnitudes procedentes de analisis agregados. Los mas destacable es la aparicion del
Hospital Germans Trias i Pujol de Badalona y la del Hospital La Princesa de Madrid en
la “escena” de los quince primeros hospitales de Espafia, en cuanto a produccion
cientifica se refiere. También hay que resaltar la subida de posiciones de algunos



centros de menor tamafo (pero en realidad muy activos) cuando se relativiza la
produccién cientifica, por ejemplo, con el nUmero de facultativos a jornada completa.
Ello se reproduce con los datos del periodo 1994-2000 y ya fue detectado en nuestro
estudio anterior relativo al cuatrienio 1990-93%’. Independientemente del tamafio del
centro, también observamos que, en estudios con datos relativos, los puestos segundo
y tercero siempre estan ocupados por el Hospital de San Pablo de Barcelona y la
Clinica NS de la Concepciéon de Madrid. Quien ocupa siempre la primera posicion (sea
en posicién absoluta o relativa) y a una notable distancia con respecto el resto de
centros hospitalarios, es el Hospital Clinic de Barcelona con casi 3000 documentos
citables en el periodo 1994-2000.



Tabla 26. Examen de la relacion de Hospitales mas productivos en tres estudios
bibliométricos distintos, correspondientes a los periodos 1986-89%% 1990-93°% y el
presente informe (1994-2000, documentos citables)

1986-1989 1990-1993 1994-2000
Centro Docs. Centro Docs. Centro
Il. H Clinic de Barcelona 515 | 1. H Clinic de Barcelona 1.057 | 1. H Clinic de Barcelona
2. H Ramon y Cajal, Madrid 391 | 2. H Ramoén y Cajal, Madrid 595 | 2. H Vall d’Hebron, Barcelona
3. H Sta. Cruz S. Pablo, BCN 316 | 3. H Sta. Cruz S. Pablo, Barcelona 491 | 3. H Sta. Cruz S. Pablo, Barcelo
4. H Vall d’Hebron, Barcelona 249 | 4. H Vall d’'Hebron, Barcelona 435 | 4. H Ramoén y Cajal, Madrid
5. CNS de la Concepcién, Madrid 248 | 5. HU La Paz, Madrid 432 | 5. HU La Paz, Madrid
6. HU La Paz, Madrid 225 | 6. H Bellvitge, H de Llobregat 371 ]| 6. H 12 de Octubre, Madrid
7. H Bellvitge, H de Llobregat 198 | 7. H 12 de Octubre, Madrid 343 | 7. H Bellvitge, H de Llobregat
8. H 12 de Octubre, Madrid 182 | 8. CNS de la Concepcién, Madrid 315 | 8. CNS de la Concepcion, Madri
9. H Clinico San Carlos, Madrid 164 | 9. H Clinico San Carlos, Madrid 312 | 9. IMIM-Hospital del Mar, Barce
10. H La Fe de Valencia 161 10. HU Germans Trias i Pujol, 274 | 10. H Clinico San Carlos, Madrid
Badalona

11. IMIM-Hospital del Mar, Barcelona 153 | 11. H La Fe de Valencia 255 | 11. H La Fe de Valencia
12. C Puerta de Hierro, Madrid 151 | 12. IMIM-Hospital del Mar, Barcelona 254 | 12. H Gregorio Marafién, Madrid
13. HC Salamanca 117 | 13. H Marqués Valdecilla, Santander 228 | 13. HU Germans Trias i Pujol, Ba
14. H Marqués Valdecilla, Santander 116 | 14. C Puerta de Hierro, Madrid 222 | 14. H de la Princesa, Madrid
15. H Gregorio Marafion 110 | 15. H de la Princesa, Madrid 172 | 15. H Marqués Valdecilla, Santan
16. CU Navarra 94
17. HU Germans Trias i Pujol, Badalona 86

H de la Princesa, Madrid 65

18.




El Hospital Clinic de Barcelona es el principal centro sanitario de Espafa en actividad
cientifica, sigue manteniendo una elevada productividad y, en el ambito de la
Biomedicina y las Ciencias de la Salud, se coloca detrds de las tres principales
universidades espafiolas. En efecto, en la Tabla 27 se presentan la relacion de centros
mas productivos (Universidades, Hospitales, OPIs), una relacién que, en este caso, se
ha confeccionado Unicamente con las publicaciones del subconjunto Biomedicina y
Ciencias de la Salud. En este informe, al no haberse procedido al desglose de la
actividad cientifica de las universidades, l6gicamente la mayoria de los primeros
puestos estan ocupados por universidades, dado su tamarfo. En este contexto tiene
mucho valor la aparicion de 12 Hospitales dentro de los 31 primeros puestos. El resto
son 16 Universidades, el ISCIIl y dos centros del CSIC, el Centro de Biologia Molecular
en quinceava posicion y el Centro de Investigaciones Biolégicas en posicién vigésimo
octava. Estos centros del CSIC destacan por su notable cociente C/D y su bajo % de
no citacion, indicador indirecto de su actividad cientifica concentrada en ciencias
basicas.



Tabla 27. Centros mas productivos en Biomedicina y Ciencias de la Salud (1994-2000,
documentos citables)

Centro Docs. \ C/D % NC
1. Universidad de Barcelona 5.049 6,7 28,6
2. Universidad Complutense de Madrid 3.924 5,3 32,4
3. Universidad Auténoma de Madrid 3.612 8,0 25,2
4. H Clinic de Barcelona 2.928 7,3 31,1
5. Universidad Autbnoma de Barcelona 2.668 5,4 29,7
6. Universidad de Valencia 2.351 5,0 34,2
7. Universidad de Santiago de Compostela 1.590 4,1 35,4
8. Universidad de Granada 1.551 4,7 35,9
9. H Vall d’Hebron, Barcelona 1.443 5,7 35,7
10. Universidad de Sevilla 1.395 5,3 30,8
11. H Sta. Cruz S. Pablo, Barcelona 1.316 5,3 34,4
12. H Ramdn y Cajal, Madrid 1.290 5,5 35,4
13. HU La Paz, Madrid 1.247 3,5 42,7
14. Universidad de Alcala 1.238 4,3 32,4
15. Ctr. Biol. Mol. Severo Ochoa, CSIC-UAM 1.212 11,7 16,9
16. Universidad de Oviedo 1.193 5,5 36,0
17. H 12 de Octubre, Madrid 1.167 5,4 38,9
18. Universidad de Murcia 1.147 5,5 33,9
19. Universidad del Pais Vasco 1.142 4,3 34,2
20. Universidad de Salamanca 1.077 5,4 31,4
21. H Bellvitge, Hospitalet de Llobregat 1.050 6,2 33,1
22. Instituto de Salud Carlos 11l 926 6,0 33,3
23. CNS de la Concepciéon, Madrid 893 6,1 29,9
24. H Clinico San Carlos, Madrid 881 7,1 40,8
25. Universidad de Navarra 881 4,1 39,3
26. IMIM-Hospital del Mar, Barcelona 861 6,3 31,4
27. H La Fe de Valencia 833 51 40,2
28. Universidad de Cérdoba 816 5,2 26,8
29. Ctr. Inv. Bioldgicas, CSIC, Madrid 795 8,9 18,6
30. Universidad de Zaragoza 786 4,6 36,6
31. H Gregorio Marafién, Madrid 757 6,8 45,8




Hasta el momento presente, los indices de actividad cientifica (expresados en tantos
por ciento de documentos sobre el total o tantos por ciento de citas acumuladas) han
permitido destacar las comunidades y/o los sectores institucionales mas productivos.
En estos examenes se entrevé que existen algunos centros muy activos, si bien en
informes agregados de esta naturaleza los centros (o grupos) de excelencia pasan
desapercibidos, sobre todo si no se encuentran entre las dos primeras CCAA. Un
examen critico de los centros mas productivos, pero también de aquellos que, en
determinadas disciplinas, presentan un cociente C/D elevado y un % de no citacion de
documentos bajo, permite proponer algunos centros concretos como candidatos a
albergar grupos de investigaciéon de excelencia. Existe un informe sobre grupos de
investigacién gue no se incluye en esta presentacién. No obstante pueden extraerse
algunas presunciones del analisis de los centros mas productivos en cada una de las
CCAA. En la pagina web http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm se presenta
la relacion de centros mas productivos, ordenados por actividad (documentos citables)

(Para un examen completo de todos los centros ordenados por actividad o por orden alfabético, deben examinarse las

Tablas en la pagina web)

3.10.2.- Andlisis de centros segun sus principales disciplinas de publicacion

A continuacion se presentan dos ejemplos de Centros segun el desglose de sus
principales disciplinas de publicacion. En primer lugar el Hospital de La Princesa de
Madrid, un centro conocido por sus grupos de excelencia en el campo de la
Inmunologia. Puede advertirse cuan importante es la Inmunologia en este centro a la
vista de su actividad, el cociente C/D y % de documentos no citados,
extraordinariamente sobresalientes en comparacion con la media. También es cierto
que la disciplina de Inmunologia en este hospital tiene un elevado % de documentos
en colaboracién internacional (38,0) que acumulan el 68,2% de las citas.



Tabla 28. Principales disciplinas de publicacion del Hospital de La Princesa de Madrid
(Biomedicina y Ciencias de la Salud, 1994-2000, documentos citables)

Disciplina i %o Col. Int.

Inmunologia 129 19,9 | 2806 44,8 | 21,8 2,25 8,5] 38,0 (68,2
Gastroenterol. y Hepatologia 75 11,6 405 6,5 5,4 0,56 24,0 18,7 (29,9)
Hematologia 74 11,4 711 11,3 9,6 1,00 16,2 | 13,5 (20,1)
Oncologia 52 8,0 562 9,0 10,8 1,12 11,5| 15,4 (16,9)
Dermatologia y E. Venéreas 50 7,7 144 2,3 2,9 0,30 42,0 6,0 (5,6)
Farmacologia 42 6,5 172 2,7 4,1 0,42 31,0 | 14,3 (8,1)
Trasplantes 41 6,3 365 5,8 8,9 0,92 17,1 7,3  (32,1)
Bioquimica y Biol. Molecular 40 6,2 418 6,7 10,5 1,08 17,5 17,5 (23,7)
TOTAL 649 100,0 | 6266 100,0 9,7 1,00]| 27,9| 19,1 (46,0)

En las columnas del % de colaboracién internacional se indican los valores correspondientes al niumero de
documentos y, entre paréntesis, los correspondientes al nimero de citas

A continuacién se presenta el desglose por disciplinas del Instituto de Salud Carlos 111
en su conjunto. El ISCIIlI sobresale por la investigacion de su Centro Nacional de
Microbiologia (con sus anteriores denominaciones), centro que destaca en las
disciplinas de Microbiologia, Enfermedades Infecciosas, Medicina Tropical y Virologia.
También destaca el ISCIII en la disciplina de Salud Pudblica, Medioambiental y Laboral.

Tabla 29. Principales disciplinas de publicacién del Instituto de Salud Carlos 111
(Biomedicina y Ciencias de la Salud, 1994-2000, documentos citables)

Disciplina % C/D

Enfermedades 177 19,1 | 1412 254| 80| 1,33| 26,5| 333 (618)
Infecciosas

Microbiologia 145 15,7 1262 22,7 8,7| 1,45 26,9 26,9 (29,2)
Inmunologia 133 14,4 1191 21,4 9,0 1,49 18,1 41,4 (60,5)
Medicina Gral. e 125 13,5 470 8,4 3,8| 0,63 43,2 16,0 (53,2)
Interna

S. Publica,

Medioamb. y Laboral 114 12,3 457 8,2 4,0 0,67 27,2 39,5 (44,0)
Virologia 91 9,8 869 15,6 9,6 | 1,59 17,6 41,8 (33,0)
Farmacologia 72 7,8 471 8,5 6,5] 1,09 33,3 25,0 (22,5
TOTAL 926 100,0| 5563 100,0 6,0] 1,00 30,6 | 23,0 (46,3)

En las columnas del % de colaboracién internacional se indican los valores correspondientes al niumero de
documentos y, entre paréntesis, los correspondientes al nimero de citas



3.11.- Revistas utilizadas y trabajos mas citados

De los aproximadamente 8.500 titulos distintos que contiene la base de datos
primaria, en cuanto a Biomedicina y Ciencias de la Salud se refiere los autores
espafoles han publicado en 2.767 revistas distintas, la mayoria (2.697) en inglés y 36
en espariol, aparte de otros idiomas. Estos datos se refieren al periodo 1981-2000 para
todo tipo de documentos. Los datos correspondientes al periodo 1994-2000 no varian
sustancialmente, por las razones que se expondran a continuacién relativas a las
peculiaridades de la base de datos primaria. En este ultimo periodo intensivo de
estudio 1994-2000, el numero total de revistas distintas utilizadas por los autores
espafoles para todo tipo de documentos fue de 2.637, de las que 2590 fueron revistas
con documentos en inglés, 52 en francés, 30 en espafiol y 29 en aleméan, por ejemplo.
De la mayoria de titulos hay escasos documentos y, ademas, existe una dominancia de
la revista Medicina Clinica, revista que tiene registrados entre 500 y 600 documentos
anuales en la base de datos. Medicina Clinica fue reconocida oficialmente como revista
“fuente” en el afio 1992, sin embargo la base de datos primaria ya tiene recogidos sus
documentos a partir de 1981 (una media de 570 documentos desde 1983) Otra revista
“fuente” de la que se tienen registrados sus documentos desde 1981 es Revista Clinica
Espafiola, segunda en niumero de documentos totales registrados en la base de datos.
También hay un buen nimero de documentos de Nefrologia desde 1983. Existen todo
tipo de casos como Psicothema cuyos documentos aparecen registrados por primera
vez en 1993 tras su inclusion en el SSCI, o muchas revistas espafolas de
especialidades médicas que se suman al SCI expanded desde hace pocos afios. Tras el
registro sistematico de documentos de la Revista Espafiola de Enfermedades
Digestivas a partir de 1990, Archivos de Neurobiologia desde 1992 o Folia
Neuropsiquiatria y Actas Luso-Espafiolas de Neurologia, Psiquiatria y Ciencias Afines
desde 1993, deben resaltarse las recientes inclusiones de la Revista de Neurologia y de
la Revista Espafiola de Cardiologia, ambas ya en el SCI expanded desde 1997. Desde
1999 se incluyen también los documentos de las Actas Esparfiolas de Psiquiatria. En la
Figura 23 puede observarse la evolucion temporal del nimero de documentos en
espafol registrados en la base de datos primaria. Los picos de crecimiento (en
documentos citables) entre los afnos 1991-1994 y a partir de 1997 responden a la
adicién de nuevas revistas en bloque, tal como se ha comentado.

En espera de una segunda parte de este estudio que propondra los grupos de
investigacion biomédica en Espafia, remitimos al lector a la pagina web
http://www.isciii.es/paginas/fis/mapa/index.htm para un examen de los trabajos mas
citados, segun disciplinas, a lo largo del periodo de estudio.
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Figura 23.- Curso temporal del niumero de documentos publicados en espafiol y
registrados en la base de datos primaria

3.12.- Comparacion internacional

Los datos de comparacion internacional por disciplinas seran incluidos en breve en este
informe. Los comentarios que vienen a continuacion proceden de informacion obtenida
de informes internacionales. Segun datos del SCI Expanded (SCI Search) elaborados
por el CINDOC y que se encuentran en las estadisticas de la web del Ministerio de
Ciencia y Tecnologia®®, la participacion mundial de Espafia en nimero de documentos a
pasado del 1,68 en 1991 al 2,02 en 1994 y al 2,57 en 1999. Tanto 0 mas importante
que la produccién son las citas recibidas por los documentos publicados en Espafia. La
recepcion de citas en la comunidad cientifica internacional esta dominada por los
principales paises productores, es decir los EEUU, algunos paises europeos y asiaticos.
Tal como se reconoce en el informe de indicadores del afio 2002 de la Nacional Science
Foundation?, Espafia es uno de los paises que ha destacado en el incremento de
recepcion de citas a lo largo de los ultimos afios, si bien sigue aun recibiendo menos
citas que trabajos produce en proporcion. Ello se visualiza bien cuando se analiza el
tanto por ciento citas recibidas en comparacion con el tanto por ciento de documentos
aportados dentro del contexto mundial.

En efecto, Espafia ha pasado de obtener el 0,69% de citas de todo el mundo en el afio
1990, al 1,04 en el afio 1994 y al 1,62 en el afio 1999°. Es decir, en el afio 1999
estamos pues aun a una cifra inferior al 2,57 que supone la aportacién mundial en



nimero de documentos®® (téngase en cuenta, no obstante, que ambas informaciones
no son estrictamente comparables entre si ya que proceden de subconjuntos distintos)
Otro indicador de nuestra visibilidad internacional es el indice relativo de citacion o IC,
indicador que evalla la prominencia de un pais determinado sobre el conjunto y que
resulta de dividir la literatura citada con respecto la publicada (% de citas acumuladas
dividido por el % de documentos publicados) Un indice mayor (o menor) de 1 indica
que el pais analizado es citado relativamente mas (0o menos) que lo que indica su
aportacion en publicaciones cientificas. Segun datos de la NSF Espafia ha pasado del
0,62 en 1990 al 0,70 en 1994 y al 0,79 en 1999. Seguimos presentando unos IC
menores de 1 en comparacion con otros paises como Suiza, EEUU, Holanda, Suecia,
Dinamarca, UK, Finlandia o Alemania que estan por encima de 1°. El andlisis por
ambitos del conocimiento nos demuestra que tampoco destacamos en ninguna
especialidad. Resaltar solamente los IC alcanzados en 1999 para los ambitos de
Quimica (1,05), Ingenieria/Tecnologia (1,06), Ciencias Sociales (1,01) o Fisica (0,95)
Sin embargo en Biologia hemos pasado del 0,71 en 1990 al 0,92 en 1999. En Ciencias
Biomédicas hemos pasado del 0,42 en 1990, al 0,50 en 1994 y al 0,55 en 1999. Y en
Medicina Clinica se ha pasado del 0,63 en 1990, al 0,69 en 1994 y al 0,74 en 1999. Es
dificil alcanzar indices de 1 en ambitos tan productivos por parte de EEUU o paises
europeos como los mencionados anteriormente.
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5. CONCLUSIONES

5.1.- Sobre los documentos analizados

5.1.1.- Durante el periodo 1981-2000, los documentos cientificos correspondientes a
Biomedicina y Ciencias de la Salud fueron 130.117 (el 45,9% de la base de
datos primaria) y las citas acumuladas por estos documentos 731.597.

5.1.2.- Existe un subconjunto de documentos que agrupa a la mayoria de citas. Se
trata del formado por los articulos, los “proceeding papers”, las notas (hasta
el 1996) y las revisiones. Este subconjunto aqui denominado “documentos
citables”, es solamente el 75,1% del total pero acumulé el 96,2% de todas las
citas. Por esta razon, la mayoria de analisis descriptivos que se presentan en
el informe se refieren exclusivamente a los documentos citables.

5.1.3.- Del total de documentos citables de Espafia en todos los ambitos de la
ciencia, durante el periodo 1994-2000, el 40,9% de las publicaciones y el
50,7% de las citas corresponden a Biomedicina y Ciencias de la Salud.

5.1.4.- Los documentos citables del &mbito de Biomedicina y Ciencias de la Salud se
han analizado segun disciplinas o especialidades y segin un desglose por
agrupaciones de disciplinas en tres subambitos: Medicina Clinica, Ciencias de
la Vida o Ciencias Sociales, Enfermeria y Psicologia. En comparacion Medicina
Clinica, existe una mayor proporcion de documentos en Ciencias de la Vida
(59,5% vs. 48,7%), publicaciones que acumulan una mayor proporciéon de
citas (69,3% vs. 39,9%), diferencia que, en bibliometria, expresa el caracter
mas basico de la investigaciéon de las disciplinas de Ciencias de la Vida.

5.2.- Revistas utilizadas e idioma de publicaciéon

5.2.1.- A lo largo del periodo 1994-2000, de los aproximadamente 8.500 titulos
distintos que contiene la base de datos primaria, el nUmero total de revistas
distintas utilizadas por los autores espafioles para todo tipo de documentos
fue de 2.637, de las que 2590 fueron revistas con documentos en inglés, 52
en francés, 30 en espafiol y 29 en aleman, entre otros idiomas.

5.2.2.- ElI 87% de todos los documentos citables fueron publicados en inglés,
documentos que acumularon el 98,1% de todas las citas. Las publicaciones en
espafol (12,5% sobre el total) s6lo acumularon el 1,8% de las citas y el tanto
por ciento de estos documentos nunca citados se elevé al 68,1% de media.



5.3.- Evolucién temporal de la produccion cientifica

5.3.1.- Segun datos de la Nacional Science Foundation norteamericana, entre 1986 y
1999 la producciéon cientifica mundial creci6 un 14%, con una media de
crecimiento anual del 1%. Segun nuestros datos, a lo largo de los ultimos
veinte afios (desde el afio 1981 hasta el 2000) la produccion cientifica
espafnola en Biomedicina y Ciencias de la Salud ha crecido a un ritmo medio
anual del 12%, (y del 18,9% en cuanto a citas registradas) Se ha pasado de
1337 documentos citables en 1981 a 9252 en 1999 (un crecimiento global de
casi el 600%) Durante el periodo mas reciente de este estudio, entre 1994 y
1999, la tasa de crecimiento interanual ha descendido al 8,3% en cuanto a
documentos citables y al 12,8% en cuanto a citas acumuladas por estos
documentos.

5.3.2.- También comparando el afio 1981 con el 2000, el crecimiento ha sido superior
en Ciencias de la Vida en comparacion con Medicina Clinica en cuanto a
nimero de documentos (14,2% vs. 11%) pero no asi en cuanto al nimero de
citas (18,7% vs. 20,7%) El mayor crecimiento de Medicina Clinica (en
términos relativos) con respecto Ciencias de la Vida se ha consolidado durante
los ultimos afios (1994-99), tanto en cuanto se refiere al nidmero de
documentos (9.4% vs. 8%) como al de citas (16,7% vs. 11,8%)

5.3.3.- El hecho de que exista un mayor aumento de la tasa de crecimiento
interanual de citas en el subambito de Medicina Clinica se explica por el
mayor crecimiento de la actividad cientifica en los Hospitales. En efecto, entre
1994 y 1999, el sector hospitalario presentdé una tasa de crecimiento
interanual de documentos citables en biomedicina del 10,5% (y en citas del
15,6%), un crecimiento superior a la media en este periodo que fue del 8,3%
(y del 12,8% en citas) También se han detectado crecimientos superiores en
el sector empresas (21,4% en documentos citables y 28,2% en citas) asi
como en centros de la administracion y ONG (17,9% en documentos citables
y 25,4% en citas), aunque son incrementos en tantos por ciento sobre un
numero total de documentos mucho menor.

5.3.4.- Con el tiempo la calidad de las publicaciones parece haber mejorado, tal como
se desprende de forma indirecta, al examinar la evolucién del cociente
citas/documentos asi como la del tanto por ciento de documentos nunca
citados. Existe una tendencia a recibir cada vez mas citas mientras que,
simultaneamente, decrece el tanto por ciento de documentos nunca citados.
La proporcidon de documentos no citados siempre es superior en las disciplinas
de Medicina Clinica en comparacion con las de Ciencias de la Vida.



5.4.- Distribucidon de la produccion y la actividad cientifica por sectores
institucionales

5.4.1.- Teniendo en cuenta todos los ambitos de la ciencia, las Universidades firman
un 72,5% de los documentos citables (y recogen un 70,3% de las citas)
mientras que los Centros Sanitarios y el CSIC contribuyen respectivamente
con un 19,4% de los documentos citables. Sin embargo, cuando se examina
el ambito de la Biomedicina y las Ciencias de la Salud, entonces resalta la
importancia de la aportacién documental procedente de los Centros Sanitarios
(en realidad de los Hospitales), una aportacion que supone el 46,9% de todas
las publicaciones biomédicas citables.

5.4.2.- En cuanto a Biomedicina y Ciencias de la Salud se refiere, las Universidades
firman un 62,1% de los documentos (con el 63,5% de las citas), los C
Sanitarios el 46,9% ya mencionado (con el 43,0% de las citas), y el CSIC el
12,9% de los documentos (que acumulan el 21,7% de las citas) El mayor
indice de citacion del CSIC refleja el caracter mas bésico de la investigacion
en comparacion con la investigacion clinica que se realiza en los Hospitales.

5.4.3.- En relacion con los documentos de las disciplinas agrupadas en Medicina
Clinica los Centros Sanitarios firman el 73,2% de los documentos, las
Universidades el 47,7% y el CSIC el 4,0%. En cambio en Ciencias de la Vida
el 70,7% de los documentos estan firmados por la Universidad, el 19,4% por
el CSIC y los Centros Sanitarios firman el 31,0% de las publicaciones.

5.4.4.- La practica totalidad de la producciéon reunida bajo el epigrafe “Centros
Sanitarios”, proviene de la firma de centros hospitalarios. Los documentos
citables provenientes de centros de asistencia primaria soélo constituyen el
0,4% del total de este sector institucional.



5.5.- Distribucion geografica de la producciéon y la actividad cientifica

5.5.1.- Las CA de Madrid y de Catalufia, conjuntamente, agrupan mas del 50% de los
documentos y més del 60% de las citas. A estas dos comunidades les sigue la
CA de Andalucia y la C Valenciana (con el 12,4 y el 9,2% de los documentos
respectivamente) y a continuacion, con algo mas del 5% de los documentos,
vienen las CA de Castilla-Le6n y la de Galicia. El resto de comunidades
aportan cada una menos del 5% de los documentos citables.

5.5.2.- La actividad relativa en Biomedicina es algo superior en la C de Madrid que en
la CA de Catalufia. Ambas comunidades tienen elevados indices de citacion,
probablemente reflejo de una mayor actividad en investigacién basica y/o de
su notable colaboracion internacional.

5.5.3.- La CA de Catalufia sobresale por su investigacion biomédica proveniente de
los Centros Sanitarios (Hospitales), actividad con un elevado indice de
citacion. La investigaciéon procedente de Centros Sanitarios también tiene
importancia en la CA de Madrid, aunque resalta en esta comunidad la
extraordinaria concentracion de centros del CSIC. En el otro extremo estarian
aquellas comunidades, como la CA de Andalucia y la C Valenciana, donde el
papel de las universidades sigue siendo preponderante en cuanto a
investigacion biomédica se refiere.

5.5.4.- Desde este punto de vista, las CCAA se agrupan segun tres grandes perfiles.
Un primer perfil estaria representado por la CA de Andalucia donde la fuente
principal de publicaciones son las universidades. Con un peso muy importante
del Sector Universitario también se presentan las Comunidades Valenciana,
Galicia, Castilla-Le6n, Canarias, Asturias, Murcia y Extremadura.

5.5.5.- El segundo perfil estaria representado por la CA de Catalufia, en el que
sobresale la investigacion procedente de los Hospitales. Las CCAA con perfiles
parecidos a la de Catalufia serian la C Foral de Navarra, Cantabria, llles
Balears, Castilla-La Mancha y La Rioja. A medio camino entre estos dos
perfiles se situarian las CA del Pais Vasco y Aragoén.

5.5.6.- Un tercer perfil, como caso aislado, lo constituye la CA de Madrid dada la
importante concentraciéon de algunos Organismos Publicos de Investigacion,
fundamentalmente el CSIC.



5.6.- Andlisis de la colaboracién cientifica

En cuanto a Coautoria se refiere

5.6.1.- En Biomedicina y Ciencias de la Salud la norma es la coautoria en las
publicaciones. S6lo un 3,9% de los documentos citables estan firmados por un
solo autor, la moda se sitlla en cuatro autores y cada vez es mas frecuente la
existencia de documentos con mas de uno o dos centenares de autores.

5.6.2.- Un 54,2% son investigaciones realizadas dentro de un mismo centro. Los
documentos con firma de dos o méas centros de una misma Comunidad
Autéonoma (aproximadamente el 40% restante) incluyen la colaboracion
intraregional asi como aquellos casos de multidependencia institucional de los
autores (Vease la conclusidon 5.7.5) En cualesquiera de los casos el 23,4% de
los documentos con firmas de una uUnica Comunidad Auténoma son en
colaboracion internacional.

Colaboracién entres sectores institucionales

5.6.3.- Aproximadamente el 40% de las publicaciones de Biomedicina y Ciencias de la
Salud viene firmado como minimo por dos sectores institucionales, por
ejemplo universidades y centros sanitarios. Esta proporcidon se eleva a mas
del 50% en el caso de los documentos firmados por centros de la
administracion y ONG.

5.6.4.- Las Universidades colaboran principalmente con los Hospitales. Las
Universidades también colaboran, en segundo lugar, con los OPIS y con una
intensidad mucho mayor como lo hacen los Centros Sanitarios.
Aproximadamente un tercio de los documentos firmados por Empresas incluye
la firma de centros universitarios o sanitarios, y lo mismo sucede con los
documentos firmados por centros de la Administracion y ONG, mas de la
mitad de los cuales incluyen la firma de Hospitales

5.6.5.- Debido a la mdltiple asignacién institucional que se realiza en este informe,
los documentos con firma del Sector Universitario son la suma de aquellos
realizados o0 exclusivamente en los departamentos universitarios
(generalmente de areas de conocimiento preclinicas) o bien aquellos
realizados en colaboracién, fundamentalmente en los hospitales universitarios
0 con el CSIC. Los Hospitales universitarios son los Centros Sanitarios mas
productivos y sus autores expresan su multidependencia institucional en la
firma de los documentos, lo que no necesariamente indica que constituya una
colaboracion propiamente dicha. Desde este punto de vista aquellas
cuantificaciones que se atribuyen a la Universidad deben tener en cuenta esta
particularidad. En efecto, un 62,1% de todos los documentos citables del
ambito biomédico vienen firmados por la Universidad, sin embargo, sélo el



55,8% de ellos esta firmado en exclusiva por el sector universitario. Esta
proporcién desciende al 35,5% en el caso de los documentos firmados por la
Universidad en el subconjunto de documentos agrupados en las disciplinas de
Medicina Clinica.

Colaboracién entre Comunidades Auténomas

5.6.6.- La colaboraciéon interregional entre CCAA se circunscribe al 9,1% de
publicaciones. Estas publicaciones en colaboracion interregional acumulan un
niamero algo mayor de citas en %, y consisten en un subconjunto de
documentos con un % algo menor de publicaciones no citadas sobre la media.

5.6.7.- Existe una tendencia segun la cual a menor nimero de documentos citables
publicados mayor seria la colaboracién interregional. Algunas CCAA se
apartan de esta tendencia, la CA de Catalufia es la que presenta un menor
indice de colaboracion interregional mientras que las del Pais Vasco y Castilla
y Ledn estarian por encima de la media.

5.6.8.- Todas las CCAA tienen documentos de colaboracidon con cualquier otra de
ellas, en mayor o menor proporcion. En general priman las relaciones de
continuidad geografica. Sin embargo, algo mas del 86% de los documentos en
colaboracion interregional se circunscribe exclusivamente entre dos CCAA.

Colaboracién internacional

5.6.9.- A diferencia de la colaboraciéon interregional, la colaboracion internacional
alcanza globalmente al 23,4% de todos los documentos citables, un
subconjunto de documentos que acumula el 44,4% de todas las citas
registradas a lo largo del periodo de estudio.

5.6.10.- Los documentos en colaboracién internacional, no solamente son mas citados
sino que su tasa de no citaciéon es muy inferior a la de la media.

5.6.11.- La mayor proporcion de documentos citables en colaboracion internacional se
produce en el CSIC (33,8%) sequido por la Universidad (24,2% de
documentos con un 39,8% de las citas) Aunque la proporcién de trabajos en
colaboracion internacional en centros hospitalarios es inferior a la media
(15,1%) estas publicaciones acumulan el 40,0% de todas las citas de los
centros sanitarios.

5.6.12.- De forma inversa a la tendencia observada para el caso de la colaboraciéon
interregional, cuando se compara la colaboracion internacional entre CCAA se
observa que es mayor conforme se publican mas documentos citables.



5.6.13.- La CA de Catalufia es la comunidad con mayor colaboracién internacional en
Biomedicina, por encima de la media tanto en documentos (25,8%) como en
citas acumuladas (45,4%) Destaca también el caso de la CA de Castilla y Ledn
con 19,2% de los documentos en colaboracion internacional que acumularon
el 49,4% de todas las citas en esta comunidad.

5.6.14.- A lo largo del periodo 1994-2000, el 23,6% mencionado de publicaciones en
colaboracion internacional comporté la relacién con un total de 128 paises
distintos. Los EEUU siguen encabezando los paises con los que Espafia
colabora, con el doble de documentos que Francia e Inglaterra, ambos paises
en segunda posicion.

5.6.15.- Sin embargo, desde una perspectiva continental, Espafia colabora mas con
Europa en su conjunto (y con el subconjunto de paises de la Unién Europea)
que con los EEUU y Canada (América del Norte) La escasa colaboracion con
paises de América del Sur se suma a un perfil de estos documentos
caracterizado por un impacto relativo por debajo de la media que presentan
las publicaciones en colaboracién internacional.

5.7.- Andlisis por disciplinas cientificas (desde un punto de vista agregado
para toda Espafa)

Medicina Clinica

5.7.1.- Entre las disciplinas de Medicina Clinica con mas de 1000 documentos
destacan, en primer lugar, las investigaciones en Hematologia, seguidas por
las de Oncologia, tanto por su elevada produccibn como por sus impactos
relativos y bajos tantos por ciento de no citacion.

5.7.2.- A continuacibn también resalta la actividad cientifica en Enfermedades
Infecciosas, Neurologia Clinica y Gastroenterologia y Hepatologia. Le sigue
Salud Publica, Medioambiental y Laboral, la disciplina con mayor colaboracién
internacional junto con Oncologia.

5.7.3.- Con menos documentos resaltan las publicaciones en Enfermedad Vascular
Periférica (relacionada con Neurologia Clinica) y Medicina Intensiva y de
Urgencias (relacionada con Sistema Respiratorio) por su impacto relativo y
baja no citacién de sus documentos. A destacar también Medicina Tropical y
Medicina Forense por su elevada colaboraciéon internacional.



Ciencias de la Vida

5.7.4.- En Ciencias de la Vida destacan por su gran actividad el area de Bioquimica y
Biologia Molecular. Después les siguen Neurociencias, Farmacologia vy
Microbiologia, aunque con impactos relativos globales poco sobresalientes.

5.7.5.- En cambio, aunque con menos documentos, destaca extraordinariamente la
actividad cientifica en Biologia del Desarrollo, Biologia Celular, Virologia y
Genética, tanto por su impacto relativo como por su baja no citacion y
elevada colaboracién internacional.

5.8.- Analisis por disciplinas cientificas (desde un punto de vista de su
distribucidon geografica)

Medicina Clinica

5.8.1.- Como se ha afirmado desde un punto de vista global, las C de Madrid y de
Catalufna son las primeras comunidades auténomas en numero de
documentos y citas acumuladas en préacticamente la mayoria de disciplinas
estudiadas. Mientras la CA de Madrid destaca principalmente en disciplinas de
Ciencias de la Vida, Catalufia destaca en aquellas que se agrupan bajo el
epigrafe de Medicina Clinica.

5.8.2.- Tras Madrid o Cataluiia se reproduce una pauta en la que siguen
generalmente la CA de Andalucia y la Valenciana por este orden, si bien hay
excepciones en algunas disciplinas concretas.

5.8.3.- En la CA de Catalufia sobresalen los casos de Gastroenterologia vy
Hepatologia, Salud Publica y Servicios y Politicas Sanitarias, disciplinas que
acumulan mas de la mitad de todas las citas registradas en toda Espafia. Los
casos mas relevantes son la disciplina del Sistema Respiratorio con mas del
70% de las citas de toda Espafia y la de Medicina Intensiva y de Urgencias
con mas del 74% de las citas.

5.8.4.- En efecto, la CA de Catalufia destaca claramente como la mas activa en
Gastroenterologia y Hepatologia con el 34,7% de los documentos (y el 56,8%
de las citas), Hematologia con el 44,3% de los documentos, Sistema
Respiratorio con el 41,1% de los documentos (y el 71,6% de las citas),
Neurologia Clinica con el 37,5% de los documentos (y el 42,6% de las citas),
Salud Publica, Medioambiental y Laboral con el 42,8% de los documentos (y
el 52,3% de las citas)



5.8.5.- En disciplinas con menos de 1000 documentos la CA de Catalufia destaca en
Enfermedad Vascular Periférica con el 38% de los documentos (y el 43,9% de
las citas), en Obstetricia y Ginecologia con el 41,1% de los documentos, en
Reumatologia con el 41,8% de los documentos, en Laboratorios Clinicos con
el 34,1% de los documentos (y el 39,3% de las citas), en Medicina Intensiva
y de Urgencias con el 53,2% de los documentos y el 74,4% de las citas, en
Servicios y Politicas Sanitarias con el 40,3% de los documentos y el 66,5% de
las citas, en Informatica Médica con el 30,2% de los documentos (y el 45,5%
de las citas), en Drogodependencias con el 37% de los documentos, en
Anestesiologia con el 36,4% de los documentos y en Ciencias del Deporte con
el 31,6% de los documentos.

5.8.6.- La Comunidad de Madrid destaca como la mas activa en Urologia y Nefrologia
con el 35,5% de los documentos (y el 46,5% de las citas) y Nutricion y
Dietética con el 30,1% de los documentos. Aunque con un menor nimero de
documentos global, también resalta por su actividad en las disciplinas en
Alergia con el 36,3% de los documentos (y el 44,1% de citas), en Pediatria
con el 38,4% de los documentos (y el 44,1% de las citas), en Oftalmologia
(con el 28,5% de los documentos y a la par con la C Valenciana), en
Ingenieria Biomédica con el 35,4% de los documentos (y el 45,9% de las
citas), en Traumatologia y Ortopedia con el 33% de los documentos (y el
47,7% de las citas), en Odontologia y Estomatologia con el 22,1% de los
documentos, en ORL con el 30,2% de los documentos (y el 35% de las citas),
y en Geriatria y Gerontologia con el 43,5% de los documentos.

5.8.7.- Las CA de Madrid y Catalufia van a la par en Medicina General e Interna
(Cataluna con el 54,8% de las citas), Cirugia y Trasplantes (aunque Madrid
acumula el 43,2% de las citas), Oncologia (aunque Catalufia acumula el
41,8% de las citas), Sistema Cardiovascular (aunque Madrid acumula el
47,4% de las citas), Enfermedades Infecciosas (donde ambas comunidades
acumulan respectivamente mas del 42% de las citas), Trasplantes (donde
Catalufia acumula el 48,5% de citas), Radiologia, Medicina Nuclear e Imagen
Médica, Toxicologia (aunque Catalufia acumula el 35,6% de las citas) y en
Dermatologia. Aunque con menor nimero de documentos, también van a la
par en Psiquiatria (aunque Catalufia acumula el 38,1% de las citas), en
Medicina Tropical (aunque Catalufia acumula el 49,4% de las citas) y en
Rehabilitacion.

5.8.8.- Por otra parte la CA de Andalucia ocupa el segundo lugar en Nutrici6on y
Dietética (20,1% de los documentos), en Alergia (junto con el Pais Vasco y
con el 12% de documentos), y en Medicina Forense; luego va a la par con
Madrid en Odontologia y Estomatologia (21,8% de los documentos)



5.8.9.- En este mismo sentido, la C Valenciana va a la par con Madrid en primer lugar
en Oftalmologia (con el 28,5% de los documentos) y ocupa el segundo lugar
en Obstetricia y Ginecologia (18,7% de los documentos), y en Oftalmologia
(28,5% de los documentos)

5.8.10.- Una excepcion a todos los comportamientos anteriores es la disciplina de
Medicina Forense, en cuyo primer lugar esta la CA de Galicia con el 30,2% de
los documentos y el 42,0% de las citas. Le sigue la CA de Andalucia.

5.8.11.- Las disciplinas de Andrologia y Enfermeria no han sido valoradas debido al
escaso numero de documentos a lo largo del estudio.

Ciencias de la Vida

5.8.12.- La Comunidad de Madrid destaca claramente como la méas activa en la
practica mayoria de disciplinas que se agrupan en Ciencias de la Vida. Se
trata de una actividad cientifica de caracter mas basico, cuya elevada
produccion en la C de Madrid se explica en buena parte por la extraordinaria
contribuciéon procedente de centros del CSIC.

5.8.13.- La C de Madrid es sobresaliente por su actividad cientifica en las disciplinas de
Inmunologia, Biologia Celular y Medicina Experimental que acumulan més del
50% del total de las citas registradas. También cabe mencionar el caso de
Biologia del Desarrollo, una disciplina que en la C de Madrid acumula algo mas
del 45% de todas las citas. El caso mas espectacular es el de la Virologia,
donde la C de Madrid registra méas del 70% de los documentos y méas del 80%
de todas las citas de Espafia. También el caso de la Inmunologia, en tanto en
cuanto la mayoria de sus documentos citables proceden del sector sanitario.

5.8.14.- En efecto, la C de Madrid es primera en Bioquimica y Biologia Molecular con el
34,8% de los documentos citables (y el 42,9% de las citas), en Neurociencias
con el 32,2% de los documentos (y el 34,6% de las citas), en Microbiologia
con el 32,7% de los documentos (y el 40,9% de las citas), en Inmunologia
con el 43,2% de los documentos (y el 58,4% de las citas), en Biologia Celular
con el 40,7% de los documentos (y el 53,0% de las citas), en Biofisica con el
32,4% de las citas (y el 34,8% de las citas), en Virologia con el 72,7% de los
documentos (80,4% de las citas), en Quimica Médica con el 28,5% de los
documentos (y el 35,4% de las citas), en Parasitologia con el 28,9% de los
documentos (y el 37,3% de las citas) en Biologia del Desarrollo con el 37,6%
de los documentos (y el 45,2% de las citas) y en Microscopia con el 39,4%
de documentos y citas respectivamente.



5.8.15.- La CA de Cataluia destaca en Cromatografia - Bioanalisis con el 28,3% de los
documentos (y el 37,3% de las citas) y en Anatomia Patoldgica con el 33,1%
de los documentos (y el 42,1% de las citas)

5.8.16.- Las CA de Madrid y Catalufia van a la par en Farmacologia (aunque en Madrid
se acumula el 39,7% de las citas), en Genética, también en Endocrinologia y
Metabolismo con un 30% de documentos y citas respectivamente, en
Medicina Experimental (con el 62,7% de las citas) y en Fisiologia.

5.8.17.- Un caso particular es el de las Ciencias del Comportamiento, donde las
Comunidades de Madrid, Catalufia y Andalucia producen respectivamente mas
del 20% de los documentos (si bien la C de Madrid registra el 29,6% de las
citas)

5.8.18.- Por otra parte la CA de Catalufia y la C Valenciana van a la par en cuanto a
actividad en Biologia de la Reproduccion (aunque esta uUltima acumula el
31,6% de las citas) y la C de Madrid tiene una actividad similar a la CA de
Andalucia en Anatomia y Morfologia, si bien esta ultima registra el 26,1% de
las citas.

5.9.- Analisis de los centros mas productivos

5.9.1.- Entre los 30 primeros puestos por actividad cientifica en Biomedicina y
Ciencias de la Salud, existen 16 Universidades espariolas, 12 Hospitales y dos
centros del CSIC. Al no haberse procedido al desglose de la actividad cientifica
de las universidades, l6gicamente la mayoria de los primeros puestos estan
ocupados por universidades, dado su tamarfio en nUmero de investigadores.

5.9.2.- Las Universidades de Barcelona, Complutense y Auténoma de Madrid ocupan
los tres primeros puestos, por este orden. En cuarto lugar se situa el H Clinic
de Barcelona seguido de las Universidades Auténoma de Barcelona, Valencia,
Santiago de Compostela y Granada. A partir de este punto aparecen con
asiduidad centros hospitalarios. En cuanto a centros del CSIC, el Centro de
Biologia Molecular ocupa la quinceava posicidon y el Centro de Investigaciones
Biol6gicas la posicion vigésimo octava.

5.9.3.- Entre los quince centros hospitalarios mas productivos de Espafia se cuentan
siete de la CA de Madrid, seis de la CA de Catalufia, uno de la C Valenciana y
otro de la CA de Cantabria. Estos hospitales ya son conocidos como los mas
productivos de hace unos 15 afios, con un orden de actividad que presenta
ligeras variaciones cuando se compara con el obtenido en estudios realizados
por nosotros mismos en afos anteriores.



5.9.4.- El Hospital Clinic de Barcelona con casi 3000 documentos citables en el
periodo 1994-2000 es el principal centro sanitario de Espafia en actividad
cientifica. Sigue manteniendo una elevada productividad y, en el &mbito de la
Biomedicina y las Ciencias de la Salud, se coloca detras de las tres principales
universidades esparfiolas.

5.9.5.- En cuanto a tanto por ciento de colaboraciéon internacional sobresale el IMIM-
Hospital del Mar de Barcelona y, en cuanto a cociente citas/documentos el del
Hospital de La Princesa, ademas del de los Hospitales Germans Trias i Pujol de
Badalona, Clinic de Barcelona y Clinico San Carlos de Madrid.

5.9.6.- Los indices de crecimiento interanual de los Hospitales Germans Trias i Pujol
de Badalona y La Princesa de Madrid han situado a estos dos hospitales en la
escena de los primeros 15 centros sanitarios a lo largo de los 10 afios
anteriores. También cabe destacar el crecimiento registrado en la actividad
cientifica del H Vall d’Hebron, fundamentalmente en los dltimos siete afios.

5.9.7.- Cuando se relativiza la produccion cientifica de los hospitales, por ejemplo,
con el numero de facultativos a jornada completa, resalta la subida en
posiciones de algunos centros de menor tamafio como el IMIM-Hospital del
Mar o el H Germans Trias i Pujol de Badalona. EI H Clinic de Barcelona
siempre ocupa la primera posicion (sea en posicion absoluta o relativa) y a
una notable distancia con respecto al resto de centros hospitalarios. En
estudios con datos relativos, los puestos segundo y tercero siempre estan
ocupados por el Hospital de San Pablo de Barcelona y la Clinica NS de la
Concepcion de Madrid.

5.9.8.- Hasta el momento presente, los indices de actividad cientifica (expresados en
tantos por ciento de documentos sobre el total o tantos por ciento de citas
acumuladas) han permitido destacar las comunidades y/o los sectores
institucionales mas productivos. En estos examenes se entrevé que existen
algunos centros muy activos, si bien en informes agregados de esta
naturaleza los centros (o grupos) de excelencia pasan desapercibidos, sobre
todo si no se encuentran entre las dos primeras CCAA. Un examen critico de
los centros mas productivos, pero también de aquellos que, en determinadas
disciplinas, presentan un cociente citas/documentos elevado y un bajo tanto
por ciento de no citaciéon de documentos, permite proponer algunos centros
concretos como candidatos a albergar grupos de investigacion de excelencia.
Un ejemplo indiscutible seria la Biologia Molecular de la Universidad de
Oviedo.

En espera de una segunda parte de este estudio que propondra los grupos de
investigacion biomédica en Espafia, remitimos al lector a aquellos apartados del
informe referentes a los centros mas destacados segun disciplinas o al examen de los
trabajos mas citados a lo largo del periodo de estudio.



