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Resumen En la evolucién anual de la produccion cientifica espa-
flola se observa un incremento progresivo del nimero de

OBJETIVOS. ldentificar las publicaciones de los aneste- publicaciones, de los FIE y de los FIR.

sidlogos espafioles en las revistas incluidas enJeurnal ConcLusioNEs. La investigacion anestesiolégica espa-

Citation Reporten el periodo 1991-1996; precisar la can- fiola se encuentra focalizada en unos pocos hospitales.

tidad de citas recibidas y compararlas con el factor de Aunque la evolucion cuantitativa de sus publicaciones es

impacto (FI) de las revistas en las que fueron publicadas. positiva, su repercusion internacional aun no alcanza el
MATERIAL Y METODOS . Se buscaron en las bases de da-nivel deseable.

tos MEDLINE, Science Citation Index y EMBASE los Palabras clave:

aruc_ul_os en los que_el primer autor fuese m|¢mbro de’ UN' publicaciones, Factor de impacto.

servicio de anestesia de Espafa. Se seleccionaron Unica-

mente los publicados en revistas con FI conocido. Se

contabilizaron las citas recibidas por cada articulo en los .

2 afios siguientes al de publicacion, registrando su proce- Expected versus real impact factors

dencia (revista y pais de origen del autor). of publications from Spanish departments
Se calculo el Fl real (FIR) de cada articulo, el FIR glo- of anesthesiology (1991-1996)

bal de todos los articulos, y el FIR promedio de los arti-

culos. Asimismo, se calculé el FI esperado (FIE) de cada

articulo, correspondiente al FI de las revistas donde fue-

ron publicados, el FIE global y el FIE promedio.
ResuLTADOS. Se publicaron 172 articulos, de los que

49 fueron cartas al director. El 72,7% de las publicacio-

nes se realizd en revistas de anestesiologia. Recibiero

un total de 186 citas. Los autores americanos superaron

en las citas a los propios espafioles. El 19,9% de las cita

(n = 37) procedieron de los mismos autores del trabajo. X :
Un total de 92 articulos (53,5%) no fueron citados. author was a member of a_Spamsh anesth_esmlogy de-
Excluyendo las cartas al director, el FIR global fue de partment were searched for in MEDLINE, Science Cita-

85,48 y el FIE global de 213,28; el FIE promedio fue de :ir?n Illgdex aknd EMBASE: Olnlg/ gl;blicatiolns.forv\\;vhit%h
1,734 y el FIR promedio de 0,695; por tanto, los espafio- € I was known were included lor analysis. VVe then

les reciben sélo el 40% de las citas en comparacion Concounted the number of citations each article received

el conjunto de autores de todos los paises. over the two years following publication, recording the
Los articulos procedian mayoritariamente de hospita- source Jourr)ql in Wh'Ch. _the citation appeared and
les de Barcelona, Madrid, La Corufia, Valencia, Canta- country of origin of each citing author. .
bria y Murcia. El Hospital Germans Trias i Pujol (Bada- We then calculated the reaI_ IF (RIF) of each article,
lona) ostent6 la mayor cantidad de publicaciones (19, sin the RIF of all the Spanish ar_tlcles, and the mean RIF.
cartas al director) y el mayor FIE global (39,41), y el Also calculated for each article was the expected IF
Hospital del Mar (Barcelona) el mayor FIR promedio (EIF), based on the IF of the source journal, the overall

EIF and the mean EIF.
(1,59) y el mayor FIR global. ResuLTs. One hundred seventy-two articles were pu-

N ) blished; 49 of them were letters to the editors. Specialist
*Facultativo Especialista de Area. **Jefe de Servicio. anesthesiology journals published 72.7%. A total of 186
ggrdrelsgo?dencliai Dra_E- _Fi%uere%&c Aduadulce. 04720 Almert citations were received. American authors cited the arti-
Cbrrgo eallergt?g?n’co’: eedlulglr?jof%?Jneredd@%L(jJ?m:ilc.ibm mena cles mor_e c.)ften than did other Spanl_sh .aUthorS.' Thirty-

seven citations (19.9%) were self-citations. Ninety-two
Aceptado para su publicacién en noviembre del 2000. articles (53.5%) were never cited.

Summary

OBJECTIVE . To identify publications by Spanish anest-
hesiologists in journals indexed bylournal Citation Re-
jport from 1991 through 1996; to count the number of ci-
tations received and compare the results with the impact
gactor (IF) of the journals in which they were published.

MATERIAL AND METHODS . Articles for which the first
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With letters to the editor excluded, the RIF was 85.48 Material y métodos
and the global EIF was 213.28; the mean EIF was 1.734
and the RIF was 0.695. Therefore, the rate of citation of - . . -

. ; N Estrategia de busqueda de los articulos publicados
the Spanish authors in the period studied was only 40% g _ q - P )
of the citation rate of the entire population of authors Para una mejor comprension del texto, en el presente estudio he-
from all countries. mos 'traduc!’do Iq expresion inglegaurnal ?rtlglescomq .artlcu”-

The authors of the published articles worked mainly los citables”, olleflnlendo clomo tale; IosI artlcullos %nglnalgs ,dlas
. . . . ~ - “revisiones” y las “notas clinicas”. Se utilizaron las bases de datos
'g hct)sglt.als '%Bﬁrce.lonﬁ" Ma.?r;déLa Coruq_a_, Va.l?an(_:'al’ ME.DLIN'E, Science Citation Inde>§ y EMBASE, mediante las que

antabria and Murcia. Rospital Germans Iras 1 FUjol s jdentificaron los articulos publicados entre enero de 1991 vy di-
(Badalona, Barcelona) had the largest number of publi- ciembre de 1996 en los que el primer autor fuese miembro de un
cations and the highest EIF (39.41). Hospital del Mar servicio de anestesia en Espafia.

(Barcelona) had the highest mean RIF and the highest Para MEDLINE (National Library of Medicine, Bethesda,
global RIF. EE.UU.) se utilizd la version e!ect_rc'mica (http://w_ww.ncbi.nih.gov/

A gradual increase in the annual productivity of Spa- PubMed), empleandose las siguientes estrategias de blsglieda:
nish scientists can be discerned in a progressive increase ir‘ﬁ"i‘ra '03 eswd'%s. eg |d|oma|s distintos del elspbanol Te realizaron
the number of publications as well as their EIF and RIF. tsquedas combinadas con |as siguientes pajabras clave: "anest

ConcLusions. Research by Spanish anesthesiologists jgO_anaest (lugar de trabajo) +"Spain” 0 "Espagne” (lugar de tra-

; . bajo” + “1991”, “1992", “1993", “1994", “1995" 0 “1996" (fecha
concentrated in only a few hospitals. Although the num- e obiicacion)b) para los articulos en idioma espafiol, se utilizé

ber of publications is increasing, their international re- |3 misma estrategia, pero excluyendo las palabras Spain/Espagne

percussion has still not reached the desired level. en el rubro “lugar de trabajo” e indicando en “titulo de la revista”
el nombre de las revistas espafiolas incluidas en el JCR.

Key words: Para la busqueda en EMBASE (Excerpta Medica, Elsevier

Publications. Impact factor. Science B.V., Amsterdam, Holanda) se utiliz6 la versién en CD-

ROM correspondiente al apartado de anestesiologia (EMBASE
CD: Anesthesiology, SilverPlatter Information Inc., Norwood,
Introduccién MA, EE.UU.). En esta base de datos todos los documentos, inclui-
) das las cartas, llevan la direccién del primer autor, con lo que fue
Una de las formas de evaluar la trascendencia de 10s asisible ampliar la busqueda anterior. La estrategia fue semejante a
culos cientificos es mediante el recuento de las ocasionegseeémpleada en MEDLINE y se buscaron, ademas, los articulos se-
gue son citados en los articulos que se publican posterigin el idioma de publicacion.
mente. Elinstitute for Scientific Informationle Filadelfia En el Science Citation Index/Scisearch, la estrategia de seleccion
(ISI) elabora anualmente diversos indices bibliométricos, & documentos fue similar, pero debido a que el apartadad
los que el factor de impacto (Fl) es el mas conocido. Eﬁgdresél no adlrmte alstgrlscols para“trunctar\]r Ia_ls"pa!:abrasthbus_c?dgs,
P mplearon las palabras claves: “anesthesia” y “anesthesiol”. De
Ipdlce se calcula Cpntando .Ias Veces que caNda uno c}e Iosscg'% :Erticulo se o%tuvo la siguiente informacia'))i/apellido(s) e
ticulos de una revista es citado, en los 2 afios siguienteg dl

S ; al(es) del nombre de cada uno de los autdrgstulo del ar-
de su publicacion en las revistas-fuente de su base de dgiQfo; c) hospital al que pertenecia el primer authrprovincia;
Science Citation Index (SCI), dividido por el nimero de ag) revista donde fue publicado,fytipo de articulo, diferenciando
ticulos potencialmente citables de esa revista en el misiticamente dos categorias: “articulos citables” y “cartas al direc-
periodo bianual Con los valores de Fl obtenidos para cadar”. Hemos combinado los registros obtenidos de cada una de las
una de las revistas incluidas en el SCI, se elabora una cl&gses de datos con los que se confeccion6 un listado tnico, del que
ficacion que es publicada en &burnal Citation Reports S€ excluyeron los articulos en los que el primer autor no pertene-
(JCR). Publicar en una revista con un Fl elevado sigraficat'®S€ & un departamento de anestesiologia en Espafia. Se excluye

priori que el articulo deberia recibir tantas citas como K] dé la busqueda los resimenes de reuniones o simposios. De lo:
iculos asi obtenidos se seleccionaron Unicamente aquellos que

promedio fje art|CUIO$ de dicha rev'.Sta' S_'n embargo, el 5 ieran sido publicados en revistas con un FI conocido (incluidas
de los articulos publicados en revistas indexadas en el Lale| 5cR).

no recibe ninguna cita en los 5 afios siguientes al de su pu-
blicacior?, y el FI de las revistas esta determinado por
gran cantidad de citas que reciben unos pocos arficul
Existe evidencia de que los articulos publicados por los inCon los apellidos e iniciales de los primeros autores de los ar-
vestigadores hispanos tienen un menor indice de citas ¢igglos se confeccion6 un listado ordenado alfabéticamente, que se
los de sus colegas anglosajdifes subdividio segun el afio de publicacion del documento. Para conta-

Hemos realizado este estudio para comprobar si tambf@p\zar las citas (con validez para el calculo del FI) que recibieron
articulos en las revistas-fuente del SCI, se realizé una busqueda

es aplicable al camp9 de la anesteSIOngla la_hipotesis rﬁ%wual individualizada de cada uno en los 2 afios siguientes al de
que los autores espafioles son menos citadas que el restg gf-acisn de los articulos. Los pasos sucesivos de la busqueda er
sus colegds Se identificaron los articulos publicados pog| sci fueron los siguientes: en la ventaeatér/modify queryse

los anestesidlogos espafioles en las revistas incluidas egeglcciono tited author/referencedel meni desplegabldield”

JCR durante el periodo 1991-1996; se determinaron la can-pulsé“dictionary” y se buscaron las citas recibidas por cada
tidad de citas recibidas por cada uno de ellos y se compand® de los autores-articulo mediante la ortieave to”. Asimis-

con el FI de las revistas en que fueron publicados. mo, se registré la procedencia del articulo en el que se realiz6 la

ecuento e identificacion de citas
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referencia:a) pais de origen del autor del articulob)revista en
la que se efectud la referencia.

TABLA |

Revistas incluidas en el Science Citation Index
en las que fueron publicados mas de cinco articulos de los
anestesiologos espaioles en el periodo 1991-1996

Célculo del factor de impacto real de un articulo,
del factor de impacto real global de todos los articulos
y del factor de impacto real promedio

de los articulos espafioles

El nUmero de citas obtenidas por cada articulo en los 2 afios p
teriores al de publicacién dividido por 2 constituye el “Fl real

(FIR) de dicho articulo. La suma de los FIR de todos los articulpd ransplant Proc

constituye el factor de impacto real global (FIR global), y el valg

del FIR global dividido por el nimero de articulos es lo que denp

minamos “FIR promedio” de los articulos de los anestesiologos €S-,y j Anaesthesiol
pafioles. Esta férmula es equivalente a la que emplea el ISI pamed Clin (Barc)

calcular el FlI de las revistas.

Célculo del factor de impacto esperado de un articulo,
del factor de impacto esperado global de todos los
articulos y del factor de impacto esperado promedio
de los articulos espafioles

. Cantidad tota] Articulos citables Cart
Revista (n=172) (n=123) | (n=49
Reg Anesth 21 12 9
Anesth Analg 18 11 7

OAnaesthesia 17 9 8

" Anesthesiology 16 7 9

16 16 0

BrJ Anaesth 14 10 4

Acta Anaesthesiol Scand 11 8 3

Can J Anaesth 9 4 5

7 7 0

6 6 0

Pain 5 4 1
Otras revistas con menos

de 5 articulos 32 29 3
TABLA I

) ) _ Revistas-fuente en las que se citaron los articulos
Se buscaron los valores de Fl de las revistas (en las respectivas edile los anestesiélogos espaioles de los aiios 1991-1996

ciones del JCR) en las que fueron publicados cada uno de los al
los, correspondientes a los 2 afios posteriores al de su publicag
Asi, para cada articulo se obtuvieron dos FI que fueron promediad

o=

dando como resultado un valor que denominamos “FI esperafloanesth Analg
(FIE) de dicho articulo. La suma de los FIE de todos los articulos\nesthesiology
constituye el factor de impacto esperado global (FIE global), y est®r J Anaesth
valor dividido por el nimero total de articulos es lo que denominaCan J Anaesth

mos “FIE promedio” de los articulos de los anestesiélogos espafio e€

Andlisis comparativo

Se compararon las citas que recibié, en promedio, el conjunto
los articulos de los anestesidlogos espafioles en los 2 afios p

riores al de publicacion (FIR promedio) con la cantidad de cita

que recibieron, en promedio, todos los articulos de cada una de
respectivas revistas en el mismo periodo (FIE promedio).
Los datos obtenidos se ordenaron siguiendo distintos criteri

(provincia, hospital de procedencia del autor-articulo y afio de pu-
blicacién), con la finalidad de identificar factores que pudiesen ser
determinantes de la distribucién de las publicaciones y de las citas.

AP i Cantidad Porcentaje
'gge"'Sta (n = 186) del total
27 14,5
18 9,68
17 9,14
11 5,91
cta Anaesthesiol Scand 9 4,84
eptides 7 3,76
Anaesthesia 6 3,23
Anaesthesist 6 3,23
Br J Pharmacol 6 3,23
dé&Pharmacol 5 2,69
sfwo J Resp Crit Care 5 2,69
SOtras revistas 69 37,1
las
oS
TABLA I

Pais de origen del primer autor de los articulos
en que se citan publicaciones con factor de impacto
conocido pertenecientes a anestesiologos espanoles

de los anos 1991-1996

Resultados
En el periodo 1991-1996 los anestesidlogos espafioles

blicaron 172 documentos en revistas incluidas en el JCR;
ellos, 123 fueron clasificados como “articulos citables”

los 49 restantes fueron cartas al director. En la tabla I|s

muestra un listado de las revistas en las que se publica
mayor cantidad de articulos, puntualizando en la misma

que correspondieron a “articulos citables”. El 72,7% de |
publicaciones se realizaron en revistas que se incluyen d
tro de la categoria de Anestesiologia del JCR, y el resto

reparte principalmente entre las categorias de Farmacol

y Farmacia, Cirugia, Inmunologia y Neurociencias.
Los 172 articulos recibieron en los 2 afios posteriores a

. Cantidad Porcentaje
Pais n =186 del total
L=

destados Unidos 59 31,72
y Espafia 45 24,19
Reino Unido 18 9,67
lemania 9 4,84
rdinancia 7 3,76
Oﬁustralia 6 3,23
ustria 6 3,23
A% iza 6 3,23
ERNueva Zelanda 5 2,69
deanada 4 2,15
g%{ros 21 11,29
Su

publicacién un total de 186 citas procedentes de diversas de-manifiesto que la cantidad de citas de los autores ameri-

canos supera a las citas de los propios espafioles. El 19,9%
En la tabla Ill se muestra el pais de origen de los automss las citas (n = 37) procedié de autores que habian firmado

que han citado a los anestesiologos espafioles, poniéndeseabajo y que posteriormente lo citaron (autocitas), algu-

vistas incluidas en el JCR (tabla II).
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TABLA IV
Relacion del nimero de articulos citables y del total de articulos con factor de impacto, publicados por los anestesidlogos
espaioles en el periodo 1991-1996, en relacion con la provincia donde se originaron. Nimero de citas, en revistas del SCI,
recibidas por dichos articulos en los 2 aios posteriores; factor de impacto real (FIR) promedio y global, y factor de impacto
esperado (FIE) promedio y global de esos articulos (s6lo se incluyen las provincias en las que se han publicado
mas de 5 articulos)

Articulos citables Total de articulos
(articulos originales, revisiones y notas clinicas) (articulos citables mas cartas al director)
Citas FIR FIR FIE FIE Citas FIR FIR FIE FIE
Provincia| Articulo§ en2afios  promedjo promedio Articulos| en 2 afios promedig promedio
posteriores por articu Oglobal poLartiCLIcQIObal posteriofes  por artl’:lﬁ!)Obal por art ng%bal
n n X X n n X
Barcelona 63 99 0,78 49,5 1,85 116,55 83 101 0,80 50,5 1,95 161,85
Madrid 17 12 0,35 6 2,06 35,02 24 16 0,47 8 2,25 54
La Corufia 7 9 0,64 4,5 1,76 12,32 16 12 0,85 6 1,78 28148
Valencia 7 8 0,57 4 1,29 9,03 13 10 0,71 5 1,76 22,88
Cantabria 6 11 0,92 55 1,46 8,76 6 11 0,92 55 1,46 8,76
Murcia 5 6 0,6 3 1,52 7,6 6 6 0,6 3 1,64 9,84
Navarra 2 11 2,75 55 2,54 5,08 6 15 3,75 7,5 2,47 14{62
Total 123 171 0,695 85,48 1,734 213,28 172 186 0,756 93
TABLA V

Numero de “articulos citables” de revistas con factor de impacto conocido publicados por los anestesidlogos espanoles
en el periodo 1991-1996, en relacion con el hospital donde se originaron. Nimero de citas, en revistas del SCI, que
recibieron esos articulos en los 2 afos posteriores a su publicacion; factor de impacto real (FIR) promedio y global,

y factor de impacto esperado (FIE) promedio y global de esos articulos

. A P . Citas en los 2 afios FIR promed|o FIE promedio
Hospital (provincia) Articulos citable posteriores por articulo FIR global por articulo FIE global
n n X X

Germans Trias i Pujol (Barcelona) 19 21 0,55 10,5 2,07 39,41
Clinic i Provincial (Barcelona) 14 31 1,11 15,5 1,98 27,73
Del Mar (Barcelona) 11 35 1,59 17,5 2,38 26,19
General de Galicia (La Corufia) 7 9 0,64 4,5 1,76 12,33
Marqués de Valdecilla (Cantabria) 6 11 0,91 55 1,46 8,77
General de Valencia (Valencia) 6 8 0,67 4 1,43 8,63
Bellvitge (Barcelona) 5 3 0,3 1,5 0,86 4,31
La Paz (Madrid) 5 2 0,2 1 2,37 11,85
Gregorio Marafion (Madrid) 4 7 0,87 3,5 3,13 12,55
Santa Creu i Sant Pau (Barcelona) 4 3 0,37 15 1,43 5,75

nos de ellos son extranjeros que habian sido coautores(1#91-1996) fue de 1.734. Este valor corresponde al prome-
los trabajos referidos. dio de los FI de los 2 afios siguientes al de cada publicacion;

Los 123 “articulos citables” recibieron un total de 171 ciel valor de FIE promedio del primer afio fue de 1,709 y el
tas en los 2 afios posteriores al de la respectiva publicacitah segundo 1,758.

(FIR promedio = 0,695). Sin embargo la distribucién anual La distribucién de los articulos publicados de acuerdo con
no fue homogénea, puesto que el 38% de las citas (n = Bbprovincia de procedencia del primer autor (tabla 1V) nos
se recibié en el afio inmediato posterior al de publicacigrermite observar qu&) el mayor nimero de articulos pro-
del articulo, mientras que en el segundo afio se recibiécelde de hospitales de Barcelobptanto el mayor FIE pro-
62% (n = 106). medio por articulo como el mayor FIR promedio por articu-

El 44,7% de los “articulos citables” (n = 55) no recibido corresponden a Navarre) los articulos procedentes de
ninguna cita durante los respectivos periodos bianuales, Madrid, a pesar de haberse publicado en revistas de eleva-
articulos (23,6%) recibieron una sola cita (FIR = 0,5), miemto FI, no han sido citados en la medida que cabria prever, y
tras que, en el otro extremo de la distribucién, sélo dos al}-en general se observa que las cartas al director se publica-
tore$’ recibieron 10 o mas citas (FIR = 5-6). ron en revistas de mayor Fl que los originales.

Las 49 cartas al director recibieron un total de 15 citas.En la tabla V se exponen las publicaciones internaciona-
Tres de las cartas publicadas recibieron 2 citas, 9 cartas rézs-de los servicios de anestesia de los hospitales con mayol
bieron s6lo una cita y las 37 restantes (75,5%) no fueron produccion cientifica de Espafia. El Hospital Germans Trias
tadas en los respectivos periodos bianuales. i Pujol (Badalona, Barcelona) ostenta la mayor cantidad de

El FIE promedio de las revistas en las que publicaron Ipsiblicaciones internacionales durante este periodo. El Hos-
anestesidlogos espafioles durante el periodo complettal del Mar (Barcelona) es el que ha recibido mayor canti-
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TABLA VI
Evolucién anual del nimero de articulos citables con factor de impacto publicados por los anestesiélogos espafoles en el
periodo 1991-1996. Numero de citas recibidas por esos articulos en los 2 anos posteriores (en revistas incluidas en el SCI);
factor de impacto real (FIR) promedio y global, y factor de impacto esperado (FIE) promedio y global de esos articulos

Afo Articulos Citas en 2 afos posteriores FIR promedio por artiqulo FIR glrbal FIE promedio por grticulo FIE global
n n X X
1991 14 10 0,357 5 1,440 20,164
1992 10 6 0,3 3 1,408 14,083
1993 21 17 0,404 8,5 0,930 19,533
1994 16 36 1,125 18 2,263 36,218
1995 23 28 0,608 14 1,851 42,582
1996 39 74 0,948 37 2,069 80,696
Total 123 171 0,695 85,5 1,733 213,276

dad de citas por documento (FIR promedio = 1,59), y suss citan (tabla Ill). Las referencias de los autores espafioles
articulos fueron publicados en revistas de mayor FlI (Fiigoporcionan un 24% del total de citas recibidas, muchas de
promedio = 2,38). En ninguno de los hospitales el FIR das cuales son autocitas. Creemos que esta circunstancia e
sus articulos supera al FIE. muy positiva y se deberia interpretar como consecuencia de

La evolucién anual de la produccién cientifica (tabla VIyna continuidad en las lineas de investigacion especificas
permite observar que en los Ultimos afios del periodo estue desarrollan ciertos grupos de trabajo. Los médicos espa-
diado, ademas del aumento numérico de las publicaciorigdes deberiamos tomar conciencia de la conveniencia de
internacionales, se ha producido un incremento tanto de ar siempre que sea adecuado a las revistas del propio
FIE como de los FIR. pais, para aumentar su factor de impacto y, por ende, su
prestigio y el de la investigacion nacional.

Era previsible que la cantidad de citas recibidas el primer
afio posterior a la publicacion fuera menor que en el si-

Al observar el listado de revistas en las que los autores gaiente; esta diferencia entre ambos afios es habitual en to-
pafioles publican sus articulos (tabla 1), se puede apredas las revistas y se debe a los retrasos editoriales, que ha
gue estan incluidas las principales revistas internacionale=n que resulte mas dificil citar articulos de reciente
de anestesia. Dos de los cinco primeros puestos son ocugricion, puesto que en el momento en que éstos se publi-
dos por revistas con una tematica especifica (anestesiacan los articulos que los pudieron haber citado ya estan “en
gional y trasplantes), lo que nos induce a pensar que égiemnsa”. Esto determina que el pico de citas se traslade al
son dos lineas de investigacién importantes dentro deskgundo afio posterior a su publicacién.
anestesiologia espafiola. Es l6gico que, si Espafia es el ptra circunstancia que se debe tener en cuenta es que el
mer pais del mundo en numero de trasplantes en relac@ste estudio, ajustandonos a la férmula del FI, hemos revisa-
con su poblacion, esta prevalencia también sobresalga eddainicamente las citas recibidas en los 2 afios posteriores a
investigacién de los anestesidlogos espafioles. Es interessmpublicacion, por lo que algunos de los articulos pudieron
te constatar que la décima posicion es ocupaddlpdici- haber sido citados con mas frecuencia en los afios posterio-
na Clinica,una revista de medicina interna escrita en espeges o incluso en el mismo afio de publicacion (indice de in-
fiol; sin lugar a dudas la ventaja de poder escribir en rakediatez). Hechas estas salvedades, podemos observar qu
propio idioma es un factor que invita a publicar en revista&t porcentaje de nuestros articulos que no recibieron ningu-
incluidas en el JCR aunque no sean de la propia especia-cita alcanzé el 44,7%, cifra que no deberia preocuparnos
lidad. si la comparamos con el 46% observado en los articulos de

Al revisar el listado de las revistas en que se citaron loardiologia (durante un periodo de 6 affas)con el 55%
articulos de los anestesiélogos espafioles (tabla Il), vueham articulos no citados para la totalidad de las categorias del
a aparecer las principales revistas de anestesia publicadaS€H.
inglés, pero llama la atencién ver que no estaRegional La relacion entre las citas que han recibido los articulos
Anesthesiai Transplant Proceedingslos de las revistas en publicados por los anestesilogos espafioles y las que cabirie
las que los autores espafioles publican mas; la explicac&sperar de acuerdo con el FI de las revistas en las que fue:
radica en qudRegional Anesthesiao es revista-fuente del ron publicados (FIR/FIE) es de 0,40. Este indice es inferior
SCI, y en el caso dé&ransplant Proceedingfuna revista al que dltimamente han conseguido los investigadores espa-
con un perfil distinto al de las demas revistas incluidas enfales en las demas categorias del SCI; asi, en Farmacologic
JCRY, al bajo numero de referencias que tienen sus artiguFarmacia se ha evidenciado una relacion FIR/FIE de 0,73:
los, por lo que sélo tres de sus referencias fueron para publeurociencias, 0,70; Medicina Interna, 0,79, y Salud Publi-
caciones de anestesiélogos esparioles. ca, que incluye la subcategoria de Anestesiologias. 61

La elevada proporcién de revistas norteamericanas en lego indice de citas que reciben los autores espafioles parec
bases de datos del SCI y la mayor produccion cientifica gler una constante, y sélo Medicina General invierte ligera-
sus autores explican el hecho de que sean éstos quienesmete esta relaciéon (1,02). No resulta sencillo encontrar ar-
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gumentos para explicar esta situacion. Probablemente intér-de esta revista imaginaria, en la que se hubieran publica-
vengan varios factores, entre los cuales, aparte de la posiearticulos de anestesiélogos espafioles, seria de 0,756 (ta
menor calidad cientifica de los trabajos, la inferioridad dala IV; [186/2])/123). Este valor la ubicaria en el decimo-
recursos dialécticos en una lengua que no es la propia cangnto puesto entre las revistas de anestesiologia, de
tituye una dificultad afiadida. acuerdo con la lista del JCR de 1998
El filtro que deben soslayar los manuscritos antes de siCuando comparamos la produccién cientifica en funcion
aceptacion, superando la revision de dos o mas experis,la cantidad de articulos citables en revistas incluidas en
hace presumir que todos los articulos cumplen con los B-SCI en relacion con la provincia en la que se originaron,
quisitos minimos de calidad para ser publicid&n em- observamos que Barcelona (tabla 1V) estd muy por delante
bargo, entre los manuscritos aceptados, y por distintas @el resto de las provincias. Esto se evidencia también en los
cunstancias no siempre claras, no todos tendran la mispaametros que miden la relevancia de la investigacion de
repercusion. El proceso por el que un autor decide citar @m colectivo (servicio, hospital, provincia), como son el FIE
sus referencias a determinado articulo y no a otro semejagi@bal y el FIR global. El parametro bibliométrico que re-
es muy complejo, y en ocasiones se fundamenta no sélopeesenta en forma mas fidedigna la influencia real que ejer-
la influencia que el articulo citado pudo ejercer sobre el deen las publicaciones de un determinado colectivo en la co-
sarrollo de su propia investigacion, sino que se ve influidounidad cientifica internacional es el FIR global pero, al ser
por factores socioldgicos o psicolégicos como que el autéste un parametro que requiere una busqueda y calculo indi-
citado sea de prestigio, pertenezca a una institucién de viglualizados, no resulta tan practico como el FIE global,
nombre o haya publicado su articulo en una revista de elgtie es sencillo de obtener a partir de los valores de FI que
vado FI; incluso se emplea como arma de persuasion hasggpublican cada afio en el JCR.
los revisores 0 como reconocimiento hacia los amigos oDebemos tener presente que, si los anestesiol6gos espafic
compatriota®*3 les reciben sélo el 40% de las citas que recibe el conjunto de
Un comentario aparte merecen las denominadas “citas welegas de todos los paises (tabla IV), y a este dato global
gativas”, por las que algunos articulos reciben citas en &%adimos las diferencias individuales en la cantidad de citas
gue se hace mencion a la controversia que han originadque recibe cada publicacion, es facil predecir lo desacertado
directamente a sus erroted.a existencia de estos y otrosque puede resultar un juicio de calidad sobre un curriculo
sesgos hace que la cantidad de citas recibidas por un detesandose en el FIE de sus publicacitiigs
minado articulo no siempre sea un testimonio inequivoco deSi se analizan los parametros bibliométricos de este estu-
su importanciad!®® Mas aun, los mismos argumentos selio en atencion a los hospitales donde se originaron las
han esgrimido para restar fortaleza al valor del FI como epublicaciones, vuelve a destacar la preponderancia de los
ponente de la calidad de las revistés hospitales de Barcelona, con cinco centros entre los 10 pri-
Debemos alertar de que la interpretacion de este estudieros puestos. Los tres primeros puestos son para los Hos:
se debe realizar tomando en consideracion algunas limipitales Germans Trias i Pujol, Clinic i Provincial y del Mar,
ciones inherentes al concepto de Fl. En primer lugar, tak tres de Barcelona, que destacan respecto al resto de hos
como ha sefalado Ségtenel mayor inconveniente en la pitales.
comparacion de los Fl surge de las diferencias entre la carbe la observacion de las tablas IV y V se deduce que la
tidad de citas recibidas por revistas pertenecientes a disiimsestigacion anestesioldégica espafiola estd focalizada en
tas categorias del SCI. En nuestro estudio, este hecho bémspitales de unas pocas provincias. Varias comunidades
ficia a los trabajos publicados en el area de Farmacologiaytbnomas apenas tienen produccion investigadora de rele-
Farmacia, donde el promedio de referencias por articulo yMancia internacional. Sobrepasa los fines de este estudio
cantidad de revistas-fuente incluidas en el SCI es superiolaahlizar las causas de las carencias, pero creemos conve
de anestesiologia, dando como resultado un mayor Fl parante que los responsables de esos colectivos establezca
las revistas de esta categdti®or otra parte, los dos traba-planes de investigacion, que necesariamente tendran que
jos que recibieron mas citas no son propiamente de anest@atemplar la formacion de investigadores, la creaciéon de
sia, sino que uno es de reanimatigrel otro sobre trata- lineas de investigacion, los medios de financiacion de la in-
miento del dolor cronicoy tienen en comun el hecho devestigacion y, por ultimo, la perfecta elaboracién del pro-
estar realizados en colaboracion con autores de otras eshgsto final de la investigacion, es decir, la publicacion; en
cialidades con gran experiencia en publicaciones internaceste punto, hoy por hoy, es fundamental la correcta escritura
nales. No cabe duda de que integrarse en equipos de inveldl-manuscrito en inglés cientifico. Estos objetivos son pri-
gaciéon ya consolidados es una buena estrategia parardiales, pues la investigacion no solo es una tarea necesa
asegurar el éxito de las publicaciones. ria para elevar el prestigio de una institucion, servicio, hos-
Si nos permitimos un ejercicio de imaginacion y considgital o especialidad, sino que es imprescindible para
rasemos que los 172 articulos incluidos en este estudionsgntener y mejorar el nivel de calidad asistencial por la ac-
publicaran en una “revista ficticia” de anestesiologiditud que comporta de afan de superacion.
podriamos estimar su #lLa férmula del Fl incluye en su  Eugene Garfield, fundador del ISI, manifestd (di&RC,
numerador las citas recibidas por todos los articulos, incldi9 de octubre de 1993fjue aunque la produccién cientifica
das las 49 cartas, aunque ellas no entren en el recuentoetievante de los médicos espafioles tuviese un progresivo au:
los 123 “articulos citables” del denominaippor tanto, el mento, su repercusion, medida por las citas ocasionadas, dis
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inuia. Sin embar n r rel | neseViralles-Pardo F. El 150 anivgrsario, la tesis, la investigacion y los
minuia. Sin emba 9o, esto no parece ser el caso delaa e§tel\h/I/IIR. Rev Esp Anestesiol Reanim 1997; 44: 255-256.

siologia eSpaﬁ()la-_Mien_tfaS que ocupamos el puesto decim@-Garfield E. How can impact factors be improved? BMJ 1996; 313:
noveno de la clasificacion mundial por nUmero de publica- 411-413.

CioneS’ ascendemos al puesto decimosexto cuando 1@eDe Jong JW, Schaper W. The international rank order of clinical car-

. . diology. Eur Heart J 1996; 17: 35-42.
considera la suma de los FiFLa evolucion anual de nues- 11. Canet J. Impacto de la anestesiologia espafiola. Rev Esp Anestesiol

tra produccion cientifiédy los parametros analizados en la  Reanim 1999: 46: 373-377.
tabla VI del presente estudio, referentes al analisis del FIR3/ Liu M. A study of citing motivation of chinese scientists. J Inf Science
FIE, también ponen de manifiesto una tendencia favorab) 1993; 19: 13-23.

. . . - -13. Brooks TA. Private acts and public objects: an investigation of citer
Del mismo modo, un informe reciente del Consejo Superior motivations. JASIS 1985; 36: 223-229.

de Investigaciones Cientificas (CS1Qkvela que en el peri- 14. Opthof T. Sense and nonsense about the impact factor. Cardiovasc Res
odo 1993-1997 anestesia y cuidados intensivos son las %i_wg?; 33: 1-7.

T ~ . Gonzélez de Dios J, Moya M. Indicadores bibliométricos: caracteristi-
cas especialidades espafiolas que han superado el FI medigss y limitaciones en el analisis de la actividad cientifica. An Esp Pe-

de la Comunidad Europea. Todo ello nos induce a predecir, diatr 1997; 47: 235-244.
sin temor a equivocarnos, que la trascendencia de nuesti®gMacRoberts MH, MacRoberts BR. Problems of citation analysis: a cri-

. p L tical review. J Am Soc Information Sci 1989; 40: 342-349.
articulos alcanzara en el futuro el reconocimiento que se Me: Smith G. Impact factors in anaesthesia journals. Br J Anaesth 1996;
rece.

76: 753-754.
18. Séglen PO. Citation frequency and journal impact: valid indicators of
scientific quality? J Intern Med 1991; 229: 109-111.
19. Séglen PO. The skewness of science: JASIS 1992; 43: 628-629.
) ) L y 20. Bordons M, Zulueta MA, Barrigon S. Actividad cientifica de los gru-
A Daniela Figueredo por su inestimable ayuda en la recoleccion de datos. pos espafioles mas productivos en farmacologia y farmacia durante el
periodo 1986-1993 a través del Science Citation Index (SCI). Med
Clin (Barc) 1998; 111: 489-495.
21. Campanario JM, Cabos W, Hidalgo MA. El impacto de la produccién
cientifica de la Universidad de Alcala de Henares. Rev Esp Doc Cient
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