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INTRODUCCION

La medicina es un campo de la ciencia y la tecnologia gque
progresa con gran rapidez., Diariamente se producen nuevos
conocimientos y técnicas para curar las enfermedades més diversas
de los seres humanos. Asimismo, se descubren nuevas enfermedades
sobre = las cuales trabaja una gran cantidad de médicos

investigadores intentando su curacidn.

Como resultado de lo anterior, hoy en dia se publica en el
mundo entero una importante cantidad de informacién sobre el tema:
de la salud. Por ello mismo, en la actualidad resulta imposible gue
un médico se mantenga actualizado sin el apoyo de los profesionales

de la informacién.

La bisqueda del conocimiento es tan antigua como la humanidad.
La investigacién es una actividad con enormes posibilidades de
desarrollo profesional, aungue no econémico; en todos sus aspectos
se ha desarrollado a lo largo del proceso histérico de las naciones
hasta convertirse en una actividad constante, organizada 'y’

sistem&tica.

México no es ajeno a este proceso, la investigacién cientifica
es la expresién joven de la cultura y a la vez antigua, sin

embargo, ahora ya tiene una personalidad reconocida y un carécter
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institucional que ha pasado, por diversas fases de diferenciacién

y desarrollo.

La economia mundial de la informacién tiene, en el sector
salud, a un consumidor destacado. En efecto, del total de la
informacién cientifica generada en el‘mundo, el 42% corresponde a
temas de salud; es decir, cada afio se publican mundialmente més de
un millén de articulos en m&s de 10 mil revistas relacionadas con

la salud.

Por otra parte, la industria, el comercio y los servicios de
informacién médica los realizan basicamente las empresas de
cardcter privado y en un porcentaje menor las -instituciones de
cardcter pGblico. Algunas de estas instituciones reciben apoyo del
gobierno para brindar servicios de informacién a las perscnas que
lo requieren. Para atender las necesidades de informacién de los

investigadores, existen los centros de informacién y documentacién.

En México, de los 6 mil 233 investigadores del pais, el 27% se
dedica a las ciencias médicas y de la salud. Adem&s, hay 150 mil
médicos en ejercicio profesional, 100 mil enfermeras y 60 mil
estudiantes de medicina. Asimismo, existen aproximadamente 300
centros de informacién y bibliotecas, y se publican cerca de 135

revistas en el &rea mé&dico-biol6gica.
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-La problemitica real estriba en la fusién de' tres.grandes
unidades, el sector editorial, el sector de investigacién 'y la

demanda de informacién del sector salud.,

También existe otro gran problema, el que no necesariamente
lo que existe en las bases de datos es de utilidad, por lo cual-se
requiere de la evaluacién de las referencias bibliograficas. con el
objeto de esgtablecer la verdadera utilidad de estos auxiliares
A bibliogrdficos. Para evaluar la produccién cientifica de los
investigadores que la producen se utilizan los indices de citas
publicados por el Institute for Scientific Information (ISI) el
cual esta integrado por bases de datos tales como: SCIENCE CITATION.
INDEX (SCI), SOCIAL SCIENCE CITATION INDEX (SSCI),: ARTS - &
HUMANITIES CITATION INDEX (A&HCI). Desafortunadamente, indices de

este tipo no existen a nivel regional.

En México, las intituciones que investigan los :problemas. de
desarrollo del pais son las de educacién superior, tales como:
Universidad Nacional Auténoma de México (UNAM), : .Universidad
Metropolitana (UAM), Instituto Politécnico Nacional (IPN), Centro
de Investigacién de Estudios Avanzados (CINVESTAV), Institutos

Nacionaldes de Salud (INS), entre otros.

Las instituciones que se encargan de evaluar retrospectiva y
prospectiva del pais son, por mencionar algunas, el Consejo

Nacional de Ciencia y Tecnologia (CONACYT) y -Sistema Nacionsl de
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Investigadores, ademas de las propias instituciones del sector
salud; éstas a su vez proporcionan ayuda monetaria para apoyar los
proyectos que tienen los investigadores pertenecientes a los
institutos o centros para tal efecto. Por 1lo tanto, los
investigadores hacen un esfuerzo por publicar los resultados de sus
investigaciones en revistas no solamente nacionales sino también
extranjeras, ademis de dar a conocerlos por medio de conferencias,

reuniones y congresos.

El Instituto Nacional de la Nutricién "Salvador Zubirén" es
uno de los Institutos Nacionales de Salud que contribuye con una
buena parte de la produccién cientifica que se genera en el pais.
Ademéds, lleva a cabo labores de formaci6n de recursos humanos para
la atencioén de la salud. Por lo mismo, este trabajo tuvo como
finalidad analizar la repercusién gque tiene la investigacién
producida por los investigadores y publicada en revistas nacionales
y extranjeras. Para esto, se utilizaron variables como: edad, sexo,
edad profesional, nivel de estudios, posgrado, nivel y categoria
del inveatigador, su participacién como primer. autor y coautor,
produccioén (cientifica o de divulgacién) y citas acumuladas -(como
primer autor y coautor). Se utilizaron para tal -efecto  los

curriculum vitarum de cada uno de los investigadores.

El objetivo principal de este trabajo fue determinar la
repercusién de la investigaci6én realizada por los investigadores

tanto a nivel de institucién como departamental e individual.
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Asimismo, identificar las principales areas en las que se generan

el mayor nimero de documentos.

Se intenta contribuir de alguna manera al apoyo gque se les .de
a los investigadores para futuras investigaciones, ya que. este
estudio puede servir de ayuda a las personas gque tienen a su -cargo
el establecer las politicas de investigacién para que en un momento
dado se aumente el presupuesto que se le asigna a la investigacién

en el Instituto.

Se escogié para este andlisis el periodo 1981-1987,
considerando gque siete afios son representativos. Asimismo. se
buscaron las citas recibidas por los documentos publicados.en, un

periodo de diez afios.

En la parte inicial del trabajo se presenta el papel que juega
el Instituto Nacional de la Nutricién en cuanto a la repercusién de

la investigacién de los investigadores.

A continuacién se menciona la importancia que tiene la
evaluacién de la produccién cientifica y de los auxiliares para la
realizacién de los estudios biBliométricos.

En el andlisis de citas de los trabajos publicados por los
investigadores del Instituto, se mencionan los resultados obtenidos

por cada una de las variables que se utilizaron. Asi tenemos que
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del total de articulos generados por el INNSZ (N=638),
repercutieron (fueron citados por otros investigadores) 315, es
decir, menos del 50% del total, lo cual se debid probablemente a
que el area de investigacién no correspondié a los interes de la
comunidad cientifica. Ahora bien, el articulo que predominé fue el

articulo cientifico.

Por otro lado, los resultados de acuerdo a publicacién y
repercusién por departamento muestran que el total de publicaciones
fue de 877 articulos tomando en cuenta a cada uno de los autores
participantes en los articulos asi como también la coautoria entre
departamentos. Aqui se observa gue se citaron solamente 336

articulos, mismos que acumularon un total de 5892 citas.

Es importante destacar, gque los departamentos gque mds
sobresalieron tanto en produccién cientifica como en la repercusién
de la misma fueron 3: Inmunologia y Reumatologia; Biologia de la
Reproduccisén e Infectologia, ya que juntos publicaron 454 articulos

y recibieron 4564 citas o sea el 77.46% del total.

De lo anterior se desprenden las areas de mayor generacién del
conocimiento humano: area de Inmunologia y reumatologla, &rea de
enfermedades infecciosas, y &rea de las hormonas (biologia de la

reproduccién).
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Cabe sefialar que de las revistas latinoamericanas en que
publicaron los . investigadores del Instituto, .la Revista de
Investigaci6n Clinica (6rganc de difusién del Instituto) acaparé la
mayor parte de los artfculos publicados al ‘igual "que el mayor
némero de articulos citados mas no asi el nimerd de’ ¢itas

obtenidas.
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CAPITULO I

LA INVESTIGACION EN SALUD EN MEXICO

Los servicios médicos se han orientado principalmente a . la
atencién de primer nivel, atencién médica especializada y a la
asistencia social de poblaciones en desventaja social, econémica o
fisica. Por todo esto se hacia cada vez mas necesario conformar un
Sistema Nacional de Salud en la década de los 80. En 1981 se
estableci6 la Coordinacién de Servicios de Salud de la Presidencia
de la Repdblica con la misién de "Determinar los elementos
normativos, administrativos, financieros y técnicos necesarios para
la integracién de los servicios piblicos de Salud en un sistema
nacional, gue de cobertura a toda la poblacién" (1). Con esto, se
puede decir que sin excepcisén alguna, toda la poblacién mexicana
tiene (en este entonces y formalmente) derecho a hacer uso de los

‘servicios de salud en general.

Consejo de Salubridad General

Por decreto presidencial del 14 de Enero de 1983 publicado en
el diario oficial del 17 de Enero del mismo afio, se crea el Consejo
de Salubridad General. Dicho Consejo vio fortalecido su papel como
cuerpo colegiado dependiente de la Presidencia de la Repablica, al
ser dotado con facultades en el campo de la salud ptblica el cual
coadyuvaria la consolidacién y financiamiento del Sistema Nacional

de Salud. Con el fin de poner en funcionamiento las tareas que se
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le encbmendaron, se crearon los Comités Internos de Accién
Legislativa, "Enseflanza e Investigaci6én Biomédica, Etica de la

Investigacioén Biomé&dica, Bioseguridad y Ecologia.

La necesidad de experimentacién en seres humanos para el
avance de las ciencias médicas ha conferido especial interés a los
aspectos éticos con objeto de proteger la integridad fisica y moral
de los individuos sometidos a estos procedimientos. Al respecto, el
Consejo de Salubridad General promovié la creacién de Comisiones_de
Etica en las instituciones del sector a fin de elaborar los
protocolos correspondientes ajustados a los lineamientos bésicos

expedidos por el Consejo.

En lo relativo a la bioseguridad, las instituciones éué
realizan investigaciones biomédicas que involucran radiaciones
ionizantes y electromagnéticas, isétopos radioactivos, biosintesis
Yy manejo de moléculas de &cido nucléico recombinante o materiales
patégenos, cuentan con una Comisién de Bioseguridad que regula 1la
aplicacién de procedimientos y medidas de seguridad; para ello el
Consejo elaboré los anteproyectos de reglamento de su Comité

Interno y de las Comisiones Institucionales correspondientes.

El avance de las ciencias biomédicas y de la medicina en
general asi como -la incorporacién de nuevas tecnologias y el
conocimiento de la patologia prevaleciente en nuestro pais,

hicieron necesario que el Sistema Nacional de Salud contara con
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apoyo cientifico y técnico del mas alto nivel, gque consolidara la
investigacién bédsica y clinica, la ensefianza y la atencién médica
de excelencia. Todas estas consideraciones 1llevaron a la
integracién de los Institutos Nacionales de Salud como un subsector
del Sector Salud en el cual se agrupan las instituciones para la
prestacién de servicios asistenciales de alto nivel a la poblacién
no derechohabiente en las instituciones de salud del pais, para el
desgarrollo de la investigacién biomédica, clinica, sociomé&dica y de
desarrollo tecnolégico, asi como para la formacién de recursos

humanos para la salud.

Los Institutos donstituyen el tercer nivel de atencién de la
Secretaria de Salud. El tercer nivel de atencién médica es aquél en
que se cuenta con la tecnologia més avanzada para el diagnéstico y
tratamiento de las enfermedades y donde se realiza el més elevado
desarrollec de la investigacién, tanto bésica como clinica. El
subgector estd integrado, a partir de 1983, por instituciones

-descentralizadas, con personalidad juridica y patrimonio propio,
creadas por decreto o por ley (2,3). Estas instituciones por orden

de creacién son:

1943 Hospital Infantil de México "Federico Gémez"
1944 Instituto Nacional de Cardiologifa "Ignacio Ché&vez"
1946 . Instituto Nacional de Cancerologia

- 1946 Instituto Nacional de la Nutricién "Salvador

Zubiran".
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1952 Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia
1959 Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias.
1970 Instituto Nacional de Pediatria.

1977 Instituto Nacional de Perinatologia.

1979 Instituto Mexicano de Psiquiatria.
1987 Instituto Nacional de Salud Pdblica.

Entre sus funciones, la Comisién Coordinadora de. los
Institutos Nacionales de Salud también promueve la realizacién de
programas de investigacién cientifica y tecnolégica, de atencién
médica especializada y la formacién de recursos humanos, de .acuerdo
con las estrategias, objetivos y prioridades establecidos. en el

Programa Nacional de Salud.

INVESTIGACION Y ENSESANZA EN MATERIA DE SALUD

Los Institutos Nacionales de Salud (INS) tienen una tradicién
en investigacién biomédica, clinica y sociomédica que ha dado lugar
a la formacién de investigadores que producen trabajos. de alta
calidad y trascendencia. En este sgentido Pérez—-Palacios (4)

menciona:

"...Los institutos desarrollan proyectos de investigacién
cientifica en el 4rea de la biologia, particularmente.en las
ciencias biomédicas. En este - contexto los Institutos

Nacionales de Salud llevan a cabo programas de investigacién
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que - casi siempre conducen a proyectos de investigacién
clinica, que a su vez generan y/o estimulan programas de salud

piblica, asi como investigaciones en epidemiologia clinica".
El mismo autor menciona también que:

",.. El efecto primario de la investigacién cientifica en
estas instituciones ha sido el de mejorar la calidad de la
atencién médica tanto en términos de procedimientos
‘diagnésticos como de estrategias teraééuticas, acordes y en
paralelo al desarrollo cientifico y tecnolégico nacional e

internacional®.

Se ha indicado anteriormente que la investigacién que generan
los Institutos Nacionales de Salud es importante y considerable ya
que en buena parte ayuda a la solucién de problemas de salud en
bien de la poblacién mexicana; esto se debe a que la investigacién
se lleva a cabo bajo ciertas norﬁas tomadas por las- diferentes
Comisiones y/o Consejos del Sector Salud. Sin embargo, existen
otras formas ‘de evaluacién de los trabajos de investigacion
por ejemplo, el que se publiquen en revistas de circulacién
nacional asi como internacional, y mediante la publicacién de
éstos, se puede observar posteriormente la repercusién que tienen.
La investigacién en si es realizada por investigadores, los cuales
tienen una formacién profesional como tal; sin embargo, también se

puede dar el hecho de que los médicos realicen investigacién. En
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cuanto a la cantidad de investigadores y el producto de sus

investigaciones, Méndez (5) menciona al respecto:

"Hasta 1988 se contaba con 180 investigadores de tiempo
completo y exclusivo, de los cuales 60 pertenecen al Sistema
Nacional de Investigadores (SNI), en sus diversas categorias
y que los protocolos de investigacién han aumentado. tanto en
nimero como en calidad; en 1983 fueron 350 y para 1987 se ha
llegado a 1158 protocolos de investigacién en desarrollo; los
Comités de Investigacién, de Etica y de Bioseguridad son

responsables de la calidad y trascendencia de los mismos".

Y ademé&s menciona que:

"... las publicaciones de los investigadores difunden normas,
conceptos, criterios de diagnéstico Y estudios
epidemiolégicos. En 1983 se lograron 97 publicaciones en
revistas cientificas y en 1986 fueron un total de 820; 25% de
ellas aparecieron en las revistas de mayor prestigio

" internacional, lo que pone de manifiesto la calidad de los

estudios llevados a cabo en el subsector"

La investigacién gue desarrollan los Institutos es publicada
tanto en revistas nacionales (las cuales funcionan como 6rgano de
difusién de los Institutos antes mencionados) asi como en revistas

extranjeras. Las publicaciones periédicas que editan los institutos
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son:

Acta PediAtrica del Instituto Nacional de Pediatria
-Archivos del Instituto Nacional de Cardiologia.

Boletin del Hospital Infantil de México.

Revista de Investigacidén Clinica.

Revista de Perinatologia y Reproduccién Humana.

Revista del Instituto Nacional de Cancerologia.

Revista del Instituto Nacional de la Nutrieidn.

-Revista del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia.
Salud Mental del Instituto Mexicano de Psiquiatria.

Salud Pdblica de México.

- Gracias a la calidad de las investigaciones realizadas por los
Institutos, los investigadores cada vez reciben mds invitaciones

para participar en conferencias, congresos, etcétera.

A pesar de los problemas a los que se enfrentan dia con dia
los Institutos en sus recintos hospitalarios, por iniciativa
propia, se realizan acciones de investigacién extramuros, donde
grupos selectos de investigadores se dirigem a la comunidad,
procesc que engloba desde el diagnéstico de necesidades‘hasta la

busqueda y aplicacién de alternativas de solucién.
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Ahora bien, la docencia y la investigacién .no pueden ir
separadas, ya que una lleva a la otra y ambas se realizan dentro de
los Institutos en el campo de la investigacién biomédica, ademéds de
otras instituciones como son las universidades piblicas y privadas,
asi como los institutos de educaci6n superior y centros de
investigaci6én. De 1las universidades se puede mencionar a la
Universidad Nacional Auténoma de México, la Universidad-Aut6énoma
Metropolifana; de los Institutos tenemos por ejemplo al Instituto
Politécnico Nacional, al Centro de Investigaciones y de Estudios
Avanzados (CINVESTAV), también del Politécnico, etc. Se cuenta con
varias posibilidades para la formacién de médicos y especialistas
en las variadas A4reas que la medicina abarca desde el prégrado
hasta el doctorado. Al tratarse de &reas muy especializadas y de
reconocido prestigio, se reciben solicitudes de ingreso tanto
nacionales como extranjeras, y después de analizarlas, se acepta a
los 'geleccionados en calidad de residentes o investigadores,
quienes de regreso a su lugar de origen ocupan puestos destacados
en Centros hospitalarios y universitarios. Ademéds existen convenios
con diversas instituciones como la OMS, la OPS y gobiernos como el
de Francia y Espafia para la formacién e intercambio de recursos

humanos.

Las labores educativas se han basado siempre en las de la
investigacién, y con las mismas surge el compromiso de cubrir las
necesidades del servicio de salud a la poblacién en general, de lo

que se deriva ciertas tendencias a aceptar tales compromisos, los
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cuales enumera Laguna-Garcia (6):

ua)

b)

c).

d)

ey

Educar m&s, en materia de salud, a los individuos y a la
sociedad, y que acepten su gran responsabilidad en cuanto

al cuidado de su propia salud.

Fomentar las investigaciones multi e interdisciplinarias,
a fin de cubrir no s6lo los aspectos bioldgicos, sinc
también lo relativo a laos campos epidemiclégicos,

econémico, politico, social, conductual y administrativo.

Aportar su capacidad para diseflar, junto con. las

‘instituciones de salud, programas due incluyan el

conocimiento de las necesidades de la comunidad y de la
dindmica social, asi como el uso y la aplicacién de los
avances tecnolégicos o administrativos en la operacién. de

los servicios.

‘Reforzar la difusién de los conocimientos y hacer el

andlisies y la critica de los problemas y necesidades de

la comunidad.

Colaborar en actividades de investigacién participativa

~.. o de investigacién de servicios de salud".
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Asimismo, menciona que el campo-de la salud, la enséefianza y la
atenéién estan indisolublemente ligadas: la educacién es una
actividad real que ocurre en las unidades que prestan servicios de
salud, donde confluyen alrededor de los usuarios, estudiantes (de
medicina, enfermeria, odontologia, etc.) y el personal de  los
servicios en su doble funcién, de recurso humano para la salud y de

profesor en relacién con los alumnos.

Como apoyo a sus actividades de enseflanza, cada Instituto
cuenta con una biblioteca, dotada de titulos naciondles e
internacionales. Existe adem&s enlace con la Biblioteca Nacional de

Medicina de Estados Unidos en Washington, D.C.

Dentro de sus actividades, La Comisién Coordinadora de los
Institutos Nacionales de Salud, logré la homologacién &e'éﬁ;idoé
del cuerpo de investigadores con los dem&s organismos del sectof,
primero ‘con los de la Universidad Nacional Auténoma de México‘y
posteriormente con los del IMSS. Asi mismo se elaboré una propuesf&
para el registro y seguimiento de las investigaciones para su

integracién y promocién dentro de cada Instituto.
LA INVESTIGACION BIOMEDICA

Antes de 1970, La investigacién en las universidades de los Estados
era muy irregular, ya que la falta de apoyo financiero provocéba la

fuga de cerebros al extranjero. A finales de la década pasada y
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principios de la actual se dié un incremento en la inversién del
Gobierno Federal en ciencia y tecnologia. Entre 1971 y 1980, el
gasto federal pasé por ser el 29% del producto interno bruto, a
cerca de 40%, siendo con este hecho el Gobierno Federal el
principal promotor de la investigacién cientifica. El incremento
del gasto pGblico hizo qgue la inversién de ciencia y tecnologia
llegara a ser de 0.6% del producto nacional bruto con crecimiento
del 40% anual (7), y se lleg6 a expresar el prop6sito gubernamental
de que para 1982, la inversién en ciencia y tecnologia fuera de 1%
del producto interno bruto. Sin embargo, la crisis econémica vino
a afectar este hecho, sobre todo en la medicina, ya que los sismos

de 1985 afectaron la planta cientifica en el &rea hospitalaria.

La creacién del Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologla
(CONACYT) fue una decisi6én politica trascendente que lograria el
cambio, ya que, se creé para apoyar la investigacién al mismo
tiempo en que, el Departamento de Biologia de la Reproducci6n del
Instituto Nacional de la Nutricién, favoreceria la investigacién-en
provincia (ofrecid apoyo para la formacién de una red de
investigacién sobre "reproduccién humana®” en Durango, Leé6n, San
Luis Potosi, Mérida y Torreén)., Més tarde, la Direccién General de
Investigacién Cientifica y Superacién Académica, brindé apoyo a la
investigacién en las universidades estatales. Se han creado también
instrumentos de apoyo a la investigacién como los programas de

formacién de investigadores, sobre todo en las &reas b&sicas (8).
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También, se crea el Sistema Nacional de Investigadores (SNI),

el réﬁal ’éieﬁg entre algunos de sus objetivos el de dar
reconocimiento y estimulo a los investigadores de nuestro pais.
Este Sistema surge de un proyecto desarrollado por la Secretaria de
Educacién Piblica (SEP) y del CONACYT, por una convocatoria en la
que, el entonces Presidente Miguel de la Madrid, invitaba a la
Academia de la Investigacién Cientifica (AIC) en particular para
que presentaran un proyecto para establecer un mecanismo que
impulsara la profesidn de investigador y propiciara al mismo tiempo
la mayor eficacia de los investigadores y la m&s alta calidad de
sus investigaciones, asi como también, en cierta medida, evitar la
fuga de cerebros. Mediante este Sistema, el Estado otorgaria el
nombramiento de Investigador Nacional a los cientificos, tecnélogos
y estudiosos del pais en todas las &reas del conocimiento humano
que, ‘a juicio de sus colegas, tuviesen una investigacién de alta

calidad y produccién,

El SNI consideraria también a los jévenes recién graduados a
iniciar 1la carrera de inves£igaci6n, otorgé&ndoles cuando 1lo
mereciesen, el nombramiento de Candidato a Investigador Nacionmal.
El SNI abri6é su primera convocatoria en 1984 y otorgé los priﬁéros
nombramientos y becas, segiin lo menciona la AIC (9). Sin embargo,
para que los investigadores pasen a formar parte del S5SNI, tienen
que obedecer ciertas politicas, como por ejemplo, el que' un
investigador tenga un cierto ntmero de publicaciones (articulos

cientificos, capitulos de 1libros, libros etc.) y que dicha
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produccién cientffica sea a su vez citada por un grupo de colegas
(tanto a nivel nacional come internaciocnal), déndoles m&s peso a
las publicaciones citadas a nivel internacional. Una opinién al

respecto, es la de Ponce de Lebén (10) gquien dice:

"Este punto es una invitacién a no publicar en espafiol y

especialmente en México".

La investigacién en México, comparada con la de los paises
desarrollados, adn es muy incipiente, sin embargo, es uno de los
paises de América Latina con clerto grado de avance, ocupando junto

con Chile, Venezuela, y Brasil los primeros lugares.

Ahorsa bien, -decir investigacién en salud es una frase
ambiciosa, pues existe la investigacién de tipo epidemiolégico,
. investigaci6n en salud piblica, la investigacién biomédica, que a
su vez abarca la investigacién clinica y la bésica. En base a lo

‘anterior, Malacara (11) menciona:

"La-.investigacién en el 4rea biomédica ofrece gran variedad de
posibilidades. Se puede mencionar ‘4 &reas de accién: la
investigacién  bésica, la = investigacién clinica, -‘la
. ‘investigaci6én epidemiolégica y la ‘investigacién en salud

.ptblica".
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'8Sin embargo, se dice que algunos trabajos no pueden ser
encasillados en algin tipo de investigacién en tanto que contienen
elementos de dos o mas de ellos. Al respecto Pérez-Tamayo (12)

indica:

*... La investigacién biomédica parte de lo que se incluye en
el término "b&sica" y que puede ser realizada en  sujetos
humanos, por lo que también sefia "clinica"; por lo tanto, no
es investigacién por la simple razén de que no se hace para
regsolver un problema de conocimiento cientifico, sino para

resolver uno o mds problemas de salud".

Pérez-Tamayo (13) menciona que para gue sea investigacién debe

tener cdracter novedoso y ser original.

Otra opinién al respecto es la de Alarcén—Segovia (14) quien
dice " ... la ciencia clinica y biomédica, son dos &reas que no

pueden ir separadas".

Sin embargo, se tiene una opinién diferente a.las anteriores,
las cuales mencionan que tanto la ciencia clinica como la biomédica
pueden ir relacionadas en la investigacién dependiendo de lo que se
quiera investigar.  Esta opinién es la de Poncé-de tedn (15) quien

dice:
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.., la investigacién clinica y la investigacién biomédica no

. deben ger evaluadas con el mismo criterio, que son 4&reas

diferentes y que tanto una como otra pueden tener un valor

considerable",

Antes de definir los tipos de investigaci6én gque se dan en

biomedicina, el investigador debe tener presente algunos elementos

que son bédsicos para la investigacién. Segtn Laguna (16) hay 3

elementos importantes en cualquier investigacién. Estos elementos

son:

I|l'

El interés personal genuino: que el investigador

demuestre verdadera pasién por el problema que observa.

La conformacién de una linea de trabajo: loe resultados
de la investigacién deben contribuir al conocimiento de
un fenémeno de tal manera que el mismo investigador u
otfos investigadores se interesen en seguir adelante el

estudio del fenémeno.

La aplicabilidad: de manera circunstancial o por disefio
egspecifico, los resultados deben de facilitar el
desarrollo tecnolégico, la utilizacién efectiva y segura
de un nuevo procedimiento o la solucién de un problema

social".
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Con esto el 1nvest1gador debe, en la medida de lo posible,
expllcar el por qué de la investigacién que lleva a cabo.’ Y el

mismo autor menciona:

“Para que se puedan alcanzar los objetivos de ciertas
"investigaciones, es necesario conjuntar esfuerzos de todas las
: ramaé de la investigacién, la ciencia basica, 'la investigacién

clinica, y la investigacién en salud publica. Ya que hay casos

que requieren trabajos de investigacién b&sica en laboratorios
especializados para el estudio de virus, bacterias y par&sitos
intestinales; de investigacién clinica, a £in de contar -‘con
: los mejores recursos diagndsticos y terapéuticos -para: el
‘manejo de los pacientes; de investigaciones de tipo:-operativo’

relacionédas ~con la aceptaci6n :de los tratamientos "y

fin‘?almtlente' de metodologias sociomédicas y epidemiolégicas, con-

1as.'cu‘ales debera hacerse la. evaluacién del- impacto 'del

programa de investigacidén® (17).

Ahora bien, se puede notar o no la diferencia gue existe en
los tlpos de 1nvest1gac16n gue se presentan en :la meédicina en
general. Asl vemos que la investigacién bésica . usualments - se
identifica con el trabajo de laboratoxrio: ‘tubos de en‘saiyo-'o'
experimentos en animg;L.gs;_ gifl embargo su esencia radica eri-t"rébajar""
con problema‘é‘- conceptuales de biologia y medicina, por lo-tanto”si
campo de accién * en la’ rama biomédica se identifica con la’

f.iéiologia vy la biologia molecular, aunque se aplique a 'ct‘lalcjtiﬁiei:
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drea de la medicina. Como resultado 1l6gico de sus propios
planteamientos la investigacién bé&sica necesita trabajar con
fenémenos definidos y aislados de la mejor manera posible. Las
reacciones en un tubo, los estudios in vitro utilizando
homogenados, células dispersas, fragmentos de tejidos o bien el
animal de experimentacién, presentan menos limitacionés éticas y

permiten controlar mejor la variabilidad biolégica y el ambiente.

La investigacién b&sica es altamente gratificante para quien
se siente atrafido por los enigmas de la naturaleza, pero provoca
.tedio al médico que s6lo se motiva coﬂ la 1lucha contra 1la
enfermedad y la muerte. La investigacién bésica ofrece excelentes
perspectivas para la investigacién biomédica,.pero encuentra las
limitaciones de necesidad de adiestramiento técnico apropiado ¥y
facilidades de un laboratorio que proporcione equipo de alta
precisién para la estandarizacién de condiciones, el registro de
fenémenos y la cuantificacién e identificacién de productos

biolégicos.

La investigacién clinica se refiere a problemas directamente
relacionados con la atencién médica y puede abordar desde la
descripcién de un nueve padecimiento o la taxonomia y la definicién
de la historia natural de las enfermedades, hasta el andlisis de
procedimientos diagnésticos 6 terapéuticos. Generalmente, gquien
hace este tipo de investigacién es el médico y tiene perspectivas

de aplicacién inmediata. Sin embargo, se necesita el apoyo de un
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sistema de salud que cuente con recursos diagnésticos avanzados. En
este terreno es donde aparece la ética, pues se presentan clertas
restricciones a la experimentacién y, la variabilidad de los seres
humanos requiere de estrictos principios metodolégicos para evitar
desviaciones en el sequimiento de los resultados. En cuanto a la

investigacién clinica, Kumate (18) menciona:

".,.. La investigacién clinica se inicia al preguntarse los
cultores del arte médico acerca de la naturaleza de las
enfermedades, sobre su origen y sus causas, y cémo aliviar las

molestias o curar las enfermedades".

La epidemiologia ofrece un campo de accién intermedio entre la
clinica y la salud ptblica. Aunque con frecuencia el clinico la
confunde con ésta Gltima, la epidemiologia est& realmente mé&s cerca
de la clinica. El riesgo de enfermar sdlo puede investigarse
‘estudiande enfermos y la historia natural de las enfermedades, que
incluye una etapa preclinica y que antes no habia ‘interesado al
ptiblico. Rhora la medicina moderna le exige acciones preventivas en
‘vez de curativas, por esto, la epidemiologia presenta perspectivas

m&s amplias a los temas de investigacién clinica.

La investigacién en salud piblica se intere:a primordialmente
por la preservacién de la salud en los grupos humanos. ‘Dada su
naturaleza, la salud pilblica interacciona con la clihica'y la

epidemiologia, por una parte, y con disciplinas no médicas como la
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sociologia, la ingenieria sanitaria, la ecologia, la demografia,

etc., por la otra.

Tanto en la investigacién clinica como la epidemiolégica y en
la salud pGblica puede alcanzarse una etapa en la que la seleccién
del proyecto de investigacién se haga ante una lista de temas
propuestos. Se ha recomendado que dicha seleccidén se realice de
.manera objetiva mediante la aplicacién de ciertos criterios, entre

los que destacan:

1) La extensién del problema

2) Su seriedad, en términos de mortalidad o morbilidad
3) Su previsibilidad

4) Su evolucién en los afios recientes y

5) La preocupacién de la comunidad por ese problema

Los problemas de salud mds comunes, es decir, los que afectan
a un gran nimero de personas, tienen mayor relevancia segin este
criterio, asi, la gripe alcanzaria una de las méximas
calificaciones. Otro problema que a Gltimas fechas se ha hecho
notar entre 1la comunidad es el SIDA. Al respecto, podria
desarrollarse un proyecto de investigacién sobre el SIDA, debido al
nimero tan elevado de enfermos que se ha ido incrementando desde su
identificacién y para el cual no se ha encontrado un medicamento
eficaz para controlarlo, lo que preocupa no sélo a la comunidad

cientifica sino al pueblo en general.
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Cuando un problema es mé&s serio, en términos de mortalidad,
mdrbilidad o por su efecto sobre la calidad de vida de las
personas, adquiere relevancia de acuerdo con el segundo criterio,
por lo que una investigacién sobre €l tendria mas preferencia. Los
problemas de salud m&s- f4cilmente previsibles deben contar con
prioridad porgue sus resultados pueden brinda'r mayores beneficios
a la comunidad que aquellos productos de fenémenos de més dificil
prevencién. Con este criterio, las investigééiones sobre
inmunizaciones por lo general son preferidas a las investigacionés
sobre procedimientos curativos. Los problemas que en los Gltimos
tiempos tienden a incrementarse deben ser estudiados con més
acuciosidad que los gque permanecen estables o estén disminﬁyendo.
Esto explica las miltiples investigaciones sobre el SIDA, gue ha
mostrado un notable incremento en los Gltimos afios. También, debe
darse primacia a los problemas que m&s preocupan a la comunidad, se
hace necesario escucharla porqgue de manera directa o indirecta ella
gufraga el costo de la investigacidn, y pofque si adem&s siente que
sé atienden sus preocupéciones tendr& mayor disposicién para sequir

apoyando a la investigacion (19).
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CAPITULO II
EL INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION "SALVADOR ZUBIRAN"

El Instituto Nacional de la Nutricién (INN) forma parte de los
Institutos Nacionales de Salud (INS), los cuales son organismos
descentralizados y  con jurisdiccién propia, es decir, los
institutos tienen sus propios recursos para.la atenc'ién a enfermos,
la ensefianza, asi como la investigacién; la Secretaria de Salﬁd
asigna una minima parté de su presupuesto para las actividades que

desarrollan.
ANTECEDENTES

E1l INN nacié como una pegquefia unidad hospitalaria, adaptando
al pabellén 9 del Hospital General, en la calle de Dr. Jiménez de
la Colonia de los Doctores, la unidad piloto en la que se pusieron
en préctica las técnicas modernas de esa época, que se implantarian
en los nuevos hospitales cuya creacién se iniciaba, ya que los
hospitales de entonces adolecian de un atraso de m&s de medio
siglo. Se introdujeron los mejores recursos para la af.encién
médica, se iniciaron trabajos de investigacién cientifica y se

llevaron a cabo labores de ensefianza.

El hospital se denominé, en un principio, "Hospital de las

Enfermedades de la Nutricién" y se cred el 12 de Octubre de 1946
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(1) como un hospital destinado al estudio y atencién de las
enfermedades de la nutricién. Ya desde entonces, se le asignaron

las siguientes actividades:
1. Atencién médica adecuada y completa.

2. Investigacién cientifica para que asi contribuyera al progreso

de la ciencia en México.
3. Ensefianza y difusién sobre las ramas de la atencién médiéa‘(ﬁ);

Estas actividades se vienen dando desde el inicio del
Hospital, principalmente la investigacisdn. Pero es hasta el afio de’
1981, cuando pasa a formar parte de los institutOS'nécibnaies de:
salud, que se le da el nombre que utilizaba extfaoficialﬁéntef
"INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION, ademds de que se le'agregé el

nombre de su fundador "“SALVADOR ZUBIRAN" (3).

- En ios afios siquientes a la creacién del Hospital, el dobierno“
de la Repiiblica encomends a un grupo de trabajo la responsabilidad
de comprender dentro de sus actividades el problema de la nﬁtrisién
del pueblo, ¥y le hizo entrega del antiguo Instituto de Nutfiéldéig.
Es asi como se agrandan las acciones de la Institucién, déndole
alcance nacional a su labor y concediéndole el ‘gque tenga béjo'sﬁ
cargo el estudic de uno de los ma&s graves:'y signifidétivos

problemas de la Nacidén, que es el de la alimentscidn del'ﬁheblo v
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las graves repercusiones que sufre al ser é&sto insuficiente.

Desde 1956, ya no es un hospital en el que se cultivan las
especialidades clinicas y la ensefianza de las mismas, sino que se
configura de manera distinta, con un programa de actividades y

funciones m&s amplias.

Las actividades de investigaci6én gue se llevaban a cabo eran
de tipo clinico y las especialidades que se cultivaban eran la

gastroenterologia, la hematologia y la nutricién.

A la labor de asistencia mé&dica e investigacién clinica se
afiade, a partir de 1956, la del egtudio de las condiciones de
nutricién del pueblo, particularmente las zonas rurales, y que dié
principioc poco después de haber dado adiestramiento de alto nivel
en el pais y el extranjero a quienes habian de realizar tan valioso
trabajo y a quienes se dot6 de equipo té&cnico y personal apropiado.
Asi es <como se comenzaron las actividades de estudios
nutricionales. Se realizaron 32 encuestas nutricionales donde
participaron no solamente nutriélogos sino también antropsSlogos y
economistas; esta  acciodn fue patrocinada por ' organismos
internacionales como la UNICEF, la OMS y la FAO, lo mismo que las
autoridades de salud del pais. Asi es como se inicié el estudio de
la alimentacién del pueblo y sus repercusiones biolégicas, clinicas
y soclales. Este grupo de especialistas y técnicos, quienes al

terminar los trabajos de encuestas nutricionales realizaron
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eétudios dé probiemas espécificos de interés nacional, como el
crecimiento, maduracién 6sea, el metabolismo de las vitaminas, las
afecciones nutricionales como la pelagra, y la obesidad entre

otras, constituyen la divisién de nutricién del instituto.

Asi mismo, Campuzano (4) menciona que el Instituto
(anteriormente denominado Hospital de Enfermedades de la Nutricién)
fué fundado por el maestro Salvador Zubir&n, el tercero
cronoldgicamente después del Hospital Infantil de México  y del
Hospital de Cardiologia, hoy Instituto Nacional de Cardiologia

"Ignacio Chévez".

El Dr. Zubirdn como otros médicos mexicanos ilustres, dotado
de inteligencia singular, ambicién de progreso, capacidad congénita
de lider y sentido social como denominador comfin de todos sus
esfuerzos, tuvo ademds la oportunidad de estudiar en‘el Peter Bent
Brigham Hospital de la Universidad de Harvard. Tiempo después de su
regreso se enfrenté al problema de la desnutricién en México, por
acuerdo y con el apoyo del propio General CA&rdenas por primera vez
en la historia de nuestro pais; para ello habia que desarrollar la
ciencia de la nutricién propiamente dicha,'la gastroenterologla, la
hematologia y la endocrinélogia, especialidades relacionadas con
aparatos y sistemas cuyas enfermedades conducian a la desnutricion
secundaria, o en las duales la desnutricidn primaria provocaba sin
duda serias enfermedades. Esta concepcidén simplista hoy, al

principio de la década de los cuarenta no lo era. ‘Los ‘primeros
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cuadros .gue trabajarian con él1 en este esfuerzo, fueron
seleccionados cuidadosamente entre alumnos distinguidos que ya eran
adjuntos suyos en el pabellén 9 del Hospital General y ayudantes de
su cétedra. La mayor parte emigraron a los Estados Unidos a
enfrentarse a culturas diferentes, a recibir nuevas inquietudes, y
a establecer relaciones que andando el tiempo serian de importancia

extraordinaria para la marcha de la entonces naciente institucién.

El Dr. Zubirén, como lo menciona Campuzano, fue un hombre
decisivo que se preocupé por las enfermedades que provoca la
desnutricién del pueblo mexicano. Esta preocupacién lo llevéd a
crear un hospital en el que se trataran estas enfermedades para
ayudar a solucionar, si no todos por lo menos algunos de los
problemas  que genéra la desnutricién. También la de llevar a cabo
la investigacién asi como participar en la ensefianza para la
formacién de personal en salud (médicos, bi6logos, quimicos,

enfermeras, etc.) e investigadores en el &rea de la salud.
Al respecto el mismo Campuzano (5) menciona:

Que después de que se inauguré el Hospital de Enfermedades de
la: Nutricién, "... conté ya con personal notable en los puestos
principales, como Don Bernardo Sepilveda, Francisco G6émez Mont,
José Béez Villasefior, Roberto Llamas, Luis Sé&nchez Medal, Francisco
Bassols, Rafael Rodriguez, Eduardo Barroso, Isabel Escobar, Celia

GonzAlez Mufiiz, José Ruiloba, Antonio Gonzdlez de Cosio, Jorge
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Milldn, Hilario Pérez, Clemente Robles, Roberto Herndndez de la

Portilla, Angel Quevedo".

Un afio después de que fundé el Hospital, su director fue
elegido Rector por la Junta de Gobierno de la Universidad Nacicnal
Autdénoma de México; quien a su vez, cred la Divisién de Estudios de
Postgradc en Escuelas y  Facultades que significé un estimulo
extraordinario para el progreso de muchas de las disciplinas que en
ella se cultivaban, acercé las instituciones a la Universidad a
través de lazos funcionales y creé6 los primeros cursos de
especializacién y maestria: Gastroenterologia, Endocrinologia y
Hematologia los cuales se impartieron en la institucién. Entre los
profesores titulares en .ese entonces se encuentran: Bernardo
Seplilveda, Francisco Goémez Mont y Luis S&nchez Medal. Alfonso
Rivera y Juan Cruz organizaron posteriormente el de Medicina
Interna y le dié identidad con la residencia. José Luis Bravo
registré el primer curso de cirugia. Luis Domengue, de
Diabetologia; Carlos Gual, el de Biologia de la Reproduccién; Rubén
Lisker el de Genética; Guillermo Ruiz-Palacios el de Infectologia;
Federico Chavez Pe6n el de Transplante de 6rganos; Donato Alarcén
el de Inmunolegia y Reumatologia; Javier Elizondo el de Endoscopia;
Javier Ramirez Acosta, el de Medicina Critica y Anestesia; Jorge
Elfas y Fernando Gabilondo, el de Urologia; Arturc Fernéndez
Cerdefio, el de Medicina Psicol6gica; Ruy Pérez Tamayo el de
Patologia; Jorge Maisterrena, el de Tiroides y Medicina Nuclear;

Adolfo Chévez, el de Vigilancia EpidemieolSgica de la Nutricién,
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Estudios Experimentales ¥ Rurales 'y  BEducacién Nutricional; José
Carlos Pefia, el de Nefrologia; Héctor Burges, el de Fisiologia de
la Nutricién y Nutriologia Clinica; Ram6n De Lille, la Clinica del
Dolor; Maria Elena.Maza, la Escuela de Enfermeria; Alvar lLoris,
Control de Calidad de ex&menes de laboratorio; Carlos de la Rosa
desarrollé el laboratorio de Cirugfa experimental; Guillermo
Sobersn fundé Bioquimica y apoyé fuertemente todas las actividades
de investigacidén del Instituto, José Bfez Villasefior y Manuel
Campuzanco fueron los primeros jefes de las Divisiones de Medicina
y de Cirugfa respectivamente y contribuyeron a la organizacién y

proyeccién de las miamas a partir de su creacién en 1964,

Conforme pasa el tiempo, el Instituto ha ido cambiandc su

estructura. Hoy est& organizado en 4 divisiones, las cuales. son:

1. Divisién de Medicina y Cirugia.
2. Divisién de Ensefianza. .
_ 3. Divisién de Nutricién.

4. Divisién de Investigacién.

Poco después se convierten en Sub-Direcciones:

‘1. Sub—-Direccidén de Medicina interna.
2. Sub-Direccién de Cirugia. - Lo
3. Sub-Direccién de Ensefianza.

4.  Bub-Direccién de Nutricién experimental y Ciencia de los
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" Alimentos.
5. Sub-Direccién de Nutricién de Comunidad.

6. Sub-Direcci6én General de Investigacién.

Las dos primeras coordinan la atencién a enfermos, la tercera
coordina las actividades de enseflanza Yy labores académicas
relacionadas, la cuarta y la quinta tienen bajo su responéabilidad
el abordar los problemas nacionales de nutricién asi como sus
aspectos sociales y de salud p@iblica, y la Gltima coordina tanto
las investigaciones clinicas como las de las ciencias bé&sicas y las

de campo.

También, se han integrado departamentos que abarcan
disciplinas especializadas, en las que se suman funciones
fundamentales de atencién médica, investigacién b&sica, '‘ensefianza
y trabajos de campo. Los diferentes departamentos tienen dentro de

su actividad los cinco aspectos fundamentales siguientes (6):

1. Contribuir al progreso y estudio de una especialidad

determinada.

2. Dar atencién clinica y de laboratorio a los enfermos

asilados y a los que asisten a la Consulta Externa.

3, Llevar a cabo estudios avanzados en ciencias bé&sicas,

particularmente en la bioquimica, en la fisiologia y en
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la farmacologia gque puedan tener el dia de mafiana

aplicacién médica.

4. Abordar problemas nacionales que afectan a la poblacién
del pais, que tienen significacién biolégica y comprenden

al mismo tiempo aspectos sociales. y de salud ptblica.

5. Por altimo, el ser centro de ensefianza de la misma
disciplina y formar con su esfuerzo a los especialistas
que habré&n de servir al pais y al prbgreso de la
medicina, cuando al terminar sus estudios vayan a las
universidades de provincia o a los centros nosocomiales

de la Reptiblica (7).

Actualmente, el Instituto cuenta con los siguientes

departamentos:

Biologia de la reproduccién; bioquimica; ciencia y tecnologia
de los  alimentos; cirugla experimental; consulta externa;
control de calidad; diabetes; educacién nutricional;
endocrinologia; fisiologla de la nutricién; gastroenterologia;
ugenética; hematologia; infectologia; inmunologia Yy
reumatologfa; medicina nuclear; nefrologia; nutricidén animai;

patologia y vigilancia epidemiolégica, entre otros.
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A continuacién se mencionan las actividades que ‘efectfan

algunos de los departamentos antes mencionados.
Departamento de Bioquimica

Las actividades que realizan en este departamento estén
destinadas a 1la investigacién basica y a contribuir al mejor
conocimiento de la nutricién en sus aspectos biolégicos mnés
esenciales. Cuenta con equipo técnico moderno y de alto valor. Este
Departamento no aborda estudios clinicos ni efectia trabajos de

laboratorio de rutina con aplicacién al estudio de los enfermos.
Departamento de Consulta Externa

Es uno de los m&s importantes, y sus actividades son siempre
inguficientes para el nimero tan grande de enfermos gque solicitan
consulta; por esta razén, el servicio se encuentra con un exceso de
enfermos gque no pueden ser atendidos con premura, y algunas veces
se  rechazan por la limitada capacidad de atencién a’ pacientes
ambulatorios. En este servicio no se aceptan pacientes menores de
15 afios de edad, y los médicos definen quiénes deben ser tratados
en los servicios de hospitalizacién; por otro lado, el servicio de
urgencias s6lo se proporciona a los enfermos ya registrados en el

hospital (8).
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Departamento de Endocrinologia

Por su extensién ha sido dividido en subespecialidades; cuenta
con una clinica de endocrinologia general y con un laboratorio de
hormonas que, adem&s de realizar los andlisis necesarios para el
estudio de los enfermos, lleva a cabo investigaciones sobre

bioquimica y la fisiologia de las hormonas esteroides, entre-otras.

La clinica de tiroides revisa todos los enfermos que en nimero’
considerable sufren de éste 6rgano; establece los sistemas ‘de-
diagn6stico y de tratamiento y realiza todas las pruebas de
laboratorio que se utilizan para conocer el funcionamiento

tiroideo.
Departamento de Gastroenterologia

El Departamento de Gastroenterologia, al igual que los demé&s,
da . atencién especializada a 1los . enfermos, particularmente ‘a ’
aquéllos a - quienes afecta el funcionamiento - hepdtico o las
alteraciones electroliticas que en los padecimientos avanzados del
higado se presentan. Se debe hacer mencién especial de los estudios
gue se hacen sobre absorcién intestinal y sobre la fisiopatologia

de las ictericias.
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Departamento de Hematologia

Este departamento imparte atencién especializada en las salas
de internacién y en la consulta externa. En él se hacen todos los
andlisis de laboratorio que los servicios clinicos reclaman. Sus
labores de investigacién comprenden diversas &reas, unas de
investigacién basica, como son los estudios sobre la fisiologia de
lag plaquetas, de importancia fundamental por su relacién con los
problemas“ de hemorragia y, particularmente, con los de la trombosis
intravascular. La actividad del departamento se ha extendido hacia
las zonas rurales del pais, buscando la identificacién de las
caracteristicas genéticas de la sangre en poblaciones indigenas

puras y mestizas y la frecuencia y caracteristicas de la anemia.
Departamento de Medicina Nuclear

Los avances que la ciencia ha conquistado scbre la utilizacién
de energia nuclear en medicina hicieron necesario la creacién de un
Departamento de Medicina Nuclear. Este departamento cuenta con
recursos modernos de gran utilidad y lleva acabo los estudios
especializados que sirven tanto al estudio de los enfermos como a
las investigaciones que realiza el mismo departamento o en
colaboracién - con los de Hematologia, Gastroenterologia,

Endocrinologfa o los que efectda la Divisién de Nutricién.
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Departamento de Nutricién Animal

La investigacién en nutricién y alimentacién animal la-inicié
el Instituto en 1974, y para 1982 se credé el Departamento de
Nutricién Animal; es uno de los tres departamentos que componen ‘la:
Sub-Direccién de Nutricién Experimental y Ciencia de los Alimentos.
El Departamento esté respaldado por laboratorios generales y de
equipo de precisién destinados a las actividades de investigacién;
cuenta con lugares de trabajo para realizar evaluaciones biolégicas
en ratas, perros y pequefios rumiantes las cuales se desarrollaban
en el bioterio del Instituto. Este departamento tiene las

siguientes cinco lineas de investigacién (9):

1. Evaluacién de recursos alimentarios potenciales para la

alimentacién humana y animal.

2. Fisiologia animal experimental.

3. Tecnologia de alimentos aplicada a la nutricién animal.
4. Estandarizacién de metodologia analitica para alimentos.
5. Andlisis y desarrollo de programas para un- mejor

aprovechamiento de la produccién agropecuaria tradicional

en el pais.
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Entre sus actividades principales estén:

1. Investigacién en nutricién animal
2. Formacién de recursos humanos

© 3. Asesoria a nivel federal y privado.

- En los laboratorios se experimentan procedimientos -de
investigaci6én, diagnéstico y tratamiento, se disefian férmulas
bromatolégicas, se aislan y sintetizan productos, se fabrican

reactivos y se preparan vacunas (10). Los laboratorios con los que

cuenta son:

Quimica clinica; urgencias; - control de calidad;
gastroenterologia; diabetes y metabolismo de lipidos;
Hematblogia y bance de sangre; cirugia experimental;
transplantes; patologia; patologia experimental; fisiologia
clinica; biologia de la reproduccién; bioquimica; genética;
inmunologia y reumatologia; infectologia; medicina nuclear y
clinica de tiroides; fisiclogia de la nutricién; ciencia y

tecnologia de los alimentos; y nutricién animal.
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ENSERANZA

Durante el periodo 1981-1982, a nivel de la Universidad
Nacional Auténoma de México (UNAM) y la Secretaria de Salubridad y
Agistencia (SSA) se plantea un estudio sobre la interrelacién entre
163 sistemas de educacién superior, de salud, de ciencia Yy
tecnologia y s8e revisa la documentacién de instituciones
descentralizadas con capacidad para constituirse:en Institutos
Nacionales de -Salud. En el INN se escalonan las sesiones
departamentales de ensefianza, bimensuales por lo general, y durante
el transcurso del afio de 1981, la biblioteca logra su conexién con
una rama computarizada de la Biblioteca'Nacional de Medicina (NLM)
de Estados Unidos, lo que permite tener acceso a la informacién mé&s
actualizada de publicaciones, las cuales no se encuentran en el

pais (11).

Existen relaciones de pre y postgrado mediante la consecusién
de programas de ensefianza emitidos por las escuelas y facultades de
medicina de la UNAM, Instituto Politécnico - Nacional (IPN),
Universidad Auténoma Metropolitana (UAM) y varias universidades del

D.F. y de los estados del pais.

Se imparten cursos o especialidades asi como residencia en
medicina interna a quienes quieren ir m&s alld de la medicina
general. En este aspecto se obtiene ayuda de empresas privadas u

organismos internacionales, por ejemplo la Fundacién Rockefeller,
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lo . que concede la oportunidad de ‘ continuar preparando
profesionistas que al regresar a sus lugares de origen o a laborar
en otras instituciones, encabezan la realizacién de trabajos de
investigacién, otorgan su colaboracién en la ensefianza en las
instituciones correspondientes y son ejemplo en el ejercicio

profesional de la medicina.

Aparte, se lleva a cabo en el Instituto el internado (el cual
dura seis meses) para médicos de las diferentes universidades del
pais, tanto del D.¥. como de provincia. Después de terminar su
internado, algunos de ellos contindan en el Ingtituto sﬁ serﬁicio
social (éste tiene una duracidn de un afio) y el festd se;va a'étras
instituciones o bien a provincia. -

De los médicos que terminan la :gsidenciq‘médica é.alguna
especialidad, algunos se quedan en el Instituto a continuar con
alguna otra especialidad o residencia médica y‘otros,se van al

extranjero a continuar su preparacién académica.

Los cursos que se imparten son en colaboracién con la UNAM,
los cuales se iniciaron en 1949 (especializaciones). Al mismo
tiempo gue se imparten clases en colaboracién con la Facultad de
Medicina de la UNAM, en las cuales se utilizan material clinico,

equipo e instalaciones de la Institucién.
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Existen 14 residencias médicas asi como 9 cursos de postgrado

los cuales son (12):
Residencia Médica

1. Anatomia patolégica (3 afios) : . R
2. Cirugia General (3 afios)
3. Endocrinologia y Nutriologia (2 afios) -
4. Endoscopia gastrointestinal (i afio)
5. Gastroenterologfa (2 afios)
6. Hematologia (2 afios) '
-7, Infectologlia (2 afios)
8. Medicina Critica y Anestesiologia (2 afios)
9. Medicina Interna (3 afios)
10. Nefrologia (2 afios)
11. Radiodiagnéstico (3 afios)
12. Reumatologla (2 afios)
13. Transplantes (1 afio) . v

l4. Urologia (3 afios)
.. Cursos de. postgrado

1. Clinica del Dolor (1 ‘afio) - s e
2. Endocrinologia y Nutriologia (2' afios)
3. Endoscopia gastrointestinal (1 afio)

4. Gastroenterologia (2 afios)
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-~ 5, Genética médica (2 afios)
6. Infectologia (2 afios)
7. Medicina Critica y Anestesiologfa (2 afios)

8. Obesidad (1 afio)

9. Reumatologia (2 afios)

Las actividades académicas que se llevan a cabo en ‘el

Instituto son:

1. Sesiones anatomo-patolégicas (una vez a la semana).
2. Sesiones clinicas (una vez a la semana).

3. Sesiones médico-quirirgicas (una vez a la semana).
INVESTIGACION

Durante la celebracién del XXXV aniversario de la fundacién
del Instituto, el 10 de octubre de 1981, Carlos Gual (13) (director

del Instituto en. ese entoncee) hace notar lo siguiente:

~-"Se encuentran-registrados y en proceso de desarrollo, 80
proyectos de investigacién patrocinados por diferentes
instituciones nacionales e internacionales; de estos, el 40%
son subsidiados por el CONACYT, quien en los dltimos 5 afios ha
aumentado en forma considerable su participacién para el
impulso a las actividades de investigacién del pais y en

particular a las de este instituto. En el periodo comprendido
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entre el 1 de octubre de 1980 y el 30 de septiembre de 1981,
nuestros investigadores produjeron 318 publicaciones, de las
cuaies 152 se efectuaron en revistas especializadas en el
pais, 91 en revistas internacionales y 75 como capitulos de

ilibros o libros mismos".

En relaci6én a lo anterior se puede decir que, a partir de la
modificacién de la ley de creacién del Instituto se le da més
importancia a la investigacién que se genera en €l. Asi tenemos que
seé les otorga el cardcter de investigador a las personas que se
dedican a realizar investigacién dentro del Instituto; se lleva un
mejor control en el registro de la informacisén realizada. Cabe
decir que los investigadores del Instituto publican el resultado de
su investigacién en todo tipo de documentos (articulos cientificos,

articulos de divulgacién, capitulos de libros, libros, etc.)

Para llevar un mejor control de la investigacién que se
realiza sobre todo en humanos, el Diario Oficial de la Federacién
publica el 26 de enero de 1982 las "Normas para la investigacioén
biomédica en la Repiiblica Mexicana", donde.se afirma "es obligacién
de los directeres de los establecimientos -en donde se efectian
investigaciones biomédicas, constituir - una comision de
investigacién propia de los mismos, "de cuyas funciones debe ser

responsable el titular respectivo" (14).
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La investigacién médica, al involucrarse con sujetos humanos
tiene que sujetarse a principios éticos universalmente aceptados;
se espera que en el pais la investigacién se oriente hacia los

problemas nacionales de salud piblica.

Cada Comisién de investigacién institucional ha de estar
constituida al menos por tres cientificos,; de preferencia miembros
del personal del establecimiento correspondiente; en caso
justificado el director esté facultado para remover a guien o
quienes no cumplan con sus obligaciones. Donde la investigacidn se
realice en humanos, habrd una comisién de é&tica encabezada por el
director. Los integrantes de la comisién han de ser renovados a

intervalos no mayores de seis afios (15).

Desde el inicio de las labores del Instituto se hizo evidente
la necesidad de poder evaluar posteriormente los resultadés de
investigacién, y de establecer muchas constantes normales y/o
patolégicas, hasta entonces no precisadas en el pais., Por tal razén

se han precisado y publicado las constantes en:

a) Nutricién
~ Requerimiento y eliminaci6n de vitaminas

— Estudios sobre las cifras de proteinas sanguineas
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B)ﬁ. Endocrinoiogia » SR T
. - La potasemia normal
~ Eliminacién de 17 ketoesteroides
- Determinacién de los valores normales de excrecién de

hormonas

c) Gastroenterologia

~ Estudios sobre la secrecién pancreética

d) Hematologia
- - Establecimiento 'de 1los valores hemdticos .de la
altiplanicie mexicana,.
- Valores para las pruebas de tendencia hemorrégica
~ Valores hemdticos en el embarazo

- VolGmen sanguineo en la altiplanicie mexicana

_ Rhora bien, cabe mencionar que estas constantes fueron
implanﬁadas desde los primeros afios de funcionamiento del
Instituto; sin embargb, en la actualidad estas constantes. han
aumentado, ya que el Instituto realiza. actividades de investigacién
en el campo de la nutricién y especialidades relacionadas con la

misma.
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Implementacién de métodos y técnicas

Al iniciar sus investigaciones, el hospital implant6 en varias
ocasiones los métodos Yy técnicas m&s adelantados en. las distintas
ramas que se cultivaban en la Institucién. Posteriormente,
emprendié diversas investigaciones en bloquimica, nutricién y
metabolismo, endocrinologia y diabetes, gastroenterologia e higado,
hematologia, neurclogia, radiologia, anatomia patolégica y
dermatologia, entre otras. También, se llevaban a  cabo
investigaciones extramuros sobre el estado nutricional de
diferentes sectores de la poblacién. Algunos trabajos fueron hechos
por misiones cientificas en el Estado de Veracruz, por ejemplo;
otros han sido el producto de 1la estancia de miembros del

establecimiento en instituciones extranjeras.

En la actualidad, (16, 17) quien lleva a cabo investigaciones
extramuros es la Subdireccién de Nutricién de Comunidad, es decir,
realiza investigacién en centros fordneos de investigaciones
comunitarias, ubicados por ahora en los Altos, en la selva de
Chiapas, en la zona mazahua del Estado de México, en Maninalco,

Tezonteopan, Cuetzalan, Guelatao y Tenosique.

Dentro del Instituto, las personas que se dedican a la
investigacién son un total de 85 investigadores profesionales
(médicos cirujanos, Q.F.B., quimicos, biélogos, entre otros) y, en

menor o mayor proporcién, el personal médico gue realiza funciones
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asistenciales y que contribuye a la investigacién y a ld formacién

de recursos humanos.

Las categorias en las cuales se agrupan los investigadores son

las siguientes:

INVESTIGADOR ASOCIADQ "A"
INVESTIGADOR ASOCIADO "B"
INVESTIGADOR ASOCIADO "C*
INVESTIGADOR TITULAR "A" ‘ '
INVESTIGADOR TITULAR "B"

- INVESTIGADOR TITULAR “C*

Estas categorias corresponden al sistema adoptado por la
Comisién Coordinadora de los Institutos Nacionales de Salud, la
cual sirve para analizar a los candidatos a ingresar, asi como para
la promocién de candidatos a investigadores para llegar a ocupar

alguna de las categorias antes mencionadas.

Los investigadores se han formado en su mayor parte en los
distintos departamentos del Instituto, a "través de cursos de
especializacién, maestria y doctorado han adquirido ademés
conocimientos complementarios en el extranjero. Sin embargo, las
personas pueden ser o no aprobados por el Comité de Evaluacién
Interna del Instituto (18) para dedicarse a la investigaciénf ya

que piden una serie de regquisitos entre los que se encuentran:
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Ser investigador de carrera o tiempo exclusivo en &reas

biolégicas y/o sociales de la salud.

Los investigadores de carrera son los que de alguna forma
contribuyen a la formacién de recursos humanos de alto
nivel académico (por ejemplo, que el ‘investigador sea
profesor en alguna maestria o en el asesoramiento de

tesis a nivel posgrado).

Los investigadores de tiempo exclusivo, son los que se
van a dedicar solamente a la investigacién ya sea interna

o extramuros.

El Comité, una vez que ha evaluado a las personas para que se

dediquen a la investigacién, les otorga ciertos derechos asi como

-obligaciones, éstos son:

1‘

Loa),

b)

Daxechos

Los investigadores tienen derecho & recibir una
remuneracién por lo menos similar a la que se otorga a
los investigadores de las universidades ‘e instituciones

de enseflanza superior en el pais (UNAM, IPN, etc.)

Recibir de la Institucién los recursoe necesarios para el

Sptimo desarrollo de la investigacidn.
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c) Desempefiar otras actividades fuera de la Institucién,

siempre gue no pase un tiempo mayor de 10 horas.

2. Obligaciones

a) Fomentar la creacién de recursos humanos de diversos

niveles, con un alto grado de competencia.

b) Dedicar toda su capacidad de creatividad y de beneficio

en las actividades de su Area.

c) Estar acorde con los objetivos de la Institucién.

Publicaciones

El Instituto ha publicado el producto de sus investigaciones
en libros, capitulos de libros, publicaciones periédicas o revistas

nacionales asi como extranjeras, conferencias, congresos, etcétera.

L.a mayor parte han sido publicadas en revistas extranjeras,
sin embargo, los investigadores también  han publicado en la
"Revista de Investigaciémn Clinica" la cual eg 6rgano oficial del
Instituto. Esta revista surge casi al inicio de la fundacién del
Instituto, en el mes de octubre de 1948, con periodicidad
‘trimestral, la cual no ha dejado de publicarse. La mayoria de los

articulos incluidos en - esta revista han sido escritos,
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principalmente por los miembros del hospital.

Otra de las publicaciones del Instituto es la "Revista del
Instituto Nacional de la Nutricién Salvador Zubirén", la cual surge
en el afio de 1989, y en ella publican no sélo los investigadores
sino también los médicos del Instituto. En la presentacién de esta

revista el Dr. Salvador Zubirdan (19) menciona:

“La revista del Instituto Nacional de la Nutricién Salvador
Zubirén, que nace ahora, viene a llenar ampliamente una
necesidad que se hacia sentir desde hace mucho tiempo. Si bien
la Institucién cuenta con un 6érgano propio, La Revista de
Investigacién Clinica, en ella s6lo tienen cabida trabajos
originales de investigacién rigurosamente seleccionados por su
cuerpo editorial, incluyendo adem&s en esa seleccién casos
clinicos, revisiones de literatura gque se estiman como

complementarias".

En esta nueva publicacién aparecen distintos aspectos, ya que
comprende temas de medicina, ciencia, tecnologia y filosofla, e
incluye mGltiples aspectos de la vida de la Inetitucién que hasta
ahora no han encontrado instrumentoc para darse a conocer, lo que es
necesario hacer llegar a todos los profesionistas de la salud y
particularmente a los miembros presentes y egresados de la

institucidn.
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Se puede mencionar entonces que el Instituto cuenta con. .dos
revistas en las cuales se dan a conocer gran parte de lo que
publican tanto investigadores como el resto del personal de salud
(quimicos, bidlogos, quimico f&rmaco bislogo), es deéir, en una se
dan a conocer la investigacién propiamente dicha y en la otra se
divulgan las particiaciones que han tenido el personal de salud en

conferencias, congresos, seminarios, etcétera.
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CAPITULO III

BIBLIOMETRIA : ALGUNAS CONSIDERACIONES EN BIOMEbICIﬁA

GENERALIDADES

Los estudios bibliométricos se han llevado a cabo casi desde
las primeras décadas de este siglo (frecuencia de citas de
publicaciones periédicas, an&lisis de citas, co—citas, etc.), y
mediante éstos se ha intentado hacer una evaluacién de la ciencia,
dependiendo de lo que se desea valorar, ya que algqunos autores
mencionan la posibilidad de evaluar un grupo de revistas, un grupo
de investigadores o bien, a nivel individual, la produccién
cientifica de un departamento o institucidn.

- Al respecto, O'Connor (1) menciona que los patrones de
producﬁividad de un autor, proporcién del crecimiento de la
literatura y la distribucién estadistica pueden ser usados para
evaluar autores, disciplinas y manejo de colecciones. Asimismo,
Wallace (2) dice que los estudios bibliométricos pueden tomar
varias formas, incluyendo evaluaciones individuales de eruditos,
descripciones de las caracteristicas de colecciones de documentos
e investigaciones de fendmenos sociales.

Ademés se dice que la bibliometria ha llamado la atencién no
solamente de individuos que estadn relacionados con la informacién
sino también de aquellos que no pertenecen al &rea pero que de
alguna forma estdn ligados a la comunicacién del conocimiento.

DEFINICION Y ANTECEDENTES DE LA BIBLIOMETRIA

Comenzaremos por definir el término bibliometria y las
técnicas bibliométricas mas utilizadas (andlisis de citae,
frecuencia de citas, etc.). Tenemos asi que €l término bibliometria
etimolégicamente significa "medicién de 1libros" (del griego



Biblion, libro y metron, medida).

El término bibliometria fue instaurado en 1969 por Pritchard
(3) quien lo definié como “La aplicacién de métodos matemdticos y
estadisticos a libros y otros medios de comunicacién'.

El propésito de Pritchard de forjar el término bibliometria,
segﬁn O'Connor (4) fue'

1. Esclarecer el proceso de la comunicacién escrita del
curso y naturaleza del desarrollo de una d1301p11na (tal
como se despliega en la comunicacién escrita), por lo que
significa contar y analizar las diversas facetas de la
comunicacién escrita. -

2. Reunir e interpretar estadisticas relativo a libros y
publicaciones periédicas para demostrar movimientos
histéricos, para determinar investigacién nacional 6
universal de libros y revistas, y para determinar en
muchae situaciones locales el uso general de libros 'y
revistas.

Algunos autores mencionan que anterior a esto ya aplicaban los
métodos matemdticos para contar y evaluar colecciones sobre una
disciplina dada; asi en 1939 Paul Otlet utiliza el término en su
obra Taité de la documentg;ion Sin embargo, en los trabajos de
Wwitting (5) ¥ ‘Schrader (6) se dice que al emplearse tales métodos
se les denominaban con otros términos, tales como anélisis
estadistico (Cole and Eales [1917], Gosnell [1943, 1949]), o
bibliografia estadistica (Hulme [1922], para referirse a mediciones
que efectu6é el autor relacionadas con el crecimiento del
conocimiento y valoracién de documentos por recuento de citas, més
cominmente conocido éomo el método dé Gross y Gross [1927] (7).,
Henkle [1938], Fussler [1948,1943], Raising ([1962] y Barker
[1966]).
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Otros autores han usado la bibliometria como un conjunto de
métodos para hacer el andlisis cuantitativo y medir asi la conexién
que existe en la comunicacién del conocimiento cientifico contenido
en la literatura (8).

Este método ha sido de gran utilidad para los. investigadores
que se han interesado en analizar el desarrollo de la-ciencia, es
decir, es una "ciencia de la ciencia" (9). Lara (10) la define como
ciencia porque usa métodos cientificos; andlecgo a ésto, las
subdiciplinas de informacién y documentacién pueden ser definidas-
de acuerdo a sus métodos, y si son usadas las técnicas
bibliométricas, bibliometria".

Un término diferente es el utilizado por Quesada‘(ll) guien
apunta: "Los estudios cientométricos engloban los estudios:
bibliométricos, los que analizan patrones reales sobre -las’
caracteristicas que presentan los libros, revistas, temas, autores,
etc. La cientometria se extiende a indicadores m&s imprecisos, como
los indices de citas, de "impacto" (nGmero de citas/articulo t
[tiempo]), de "influencia", etc. y su correlacién con paré&metros
econémicos, poblacionales, educacionales y sociopoliticos". ' ‘

Uno de los indicadores bibliométricos que se han utilizado
para evaluar la actividad cientifica de un investigador o grupo de
investigadores es el an&lisis de citas.

-ANALISIS DE CITAS

El anflisis de citas implica la cuantificacién del namero de
citas, derivadas del Science Citation Index (SCI), a un documento
particular por un periodo de afios después de su publicacién (12).
El periodo exacto variard de campo a campo, ya gue el tiempo de
vigencia entre la publicacién y el nimero m&ximo de citas recibidas
en un afio difiere de una especialidad a otra, lo cual significa que
un documento generado por un investigador o un grupo de
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inveétigédofes puedé'o no ééf—diﬁédb inmediatamente después de su
publicacién. Algunas'vecés} tai’dé de dos a tres afios para que un
articulo sea citado puesto que, dependiendoc de varios factores, un
documento recibe o no una determinada cantidad de citas.

En cuanto a la frecuencia de citas, se dice que constituye una
medida de valor para observar la calidad que tiene en si la
investigacién publicada en revistas clentificas. Al respecto,
Oberhofer (13) menciona que: "... la  primera aplicacién del
an&lisis de citas fue hecha por Gross y Gross en 1927, basado en la
suposici6n de que la frecuencia de citas es una medida objetiva del.
valor de la literatura periédica".

El mismo autor menciona que los objetivos de los estudios de
citas son: "Generar una lista ordenada de revistas ma&s citadas, e
indicar la obsolescencia en una estructura de literatura citada en
un asunto o rea determinada'.

Es decir, mediante el andlisis de citas se puede observar la
repercusién que tiene la literatura en un campo dado. Este andlisis
puede llevarse a cabo utilizando las publicaciones de un grupoc de
investigadores para seleccicnar el conjunto de revistas méas
utilizadas. Generalmente, los estudios gue se basan en revistas
como herramienta principal van a servir para establecer la
coleccién de una biblioteca determinada. El grado de obsolescencia
de las publicaciones periddicas se puede determinar mediante el
andlisis de la frecuencia de citas. Si una publicacién de un érea
determinada no recibe una cierta cantidad de citas puede no
incluirse en la coleccién de una biblioteca, ya que se corre el
riesgo de que no sea utilizada o bien de gque se utilice en menor
proporcién por los usuarios, lo que implica un gasto-injustificado.

Ahora bien, los autores gue despiés de Gross 'y Gross
utilizaron el andlisis de citas como indicador de la productividad
cientifica fueron Eugene Garfield (1963) y de Sclla Price (1965),
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quienes. sugirieron que un gran nimero de citas a' un trabajo puede
indicar "impacto o "importancia" (14). Sin embargo, otros autores.
mencionan que también depende de factores tales como el tamafio,
tasa de crecimiento, madurez de un campo, la revista en que publica
y la reputacién del autor. Es decir, cuando un trabajo es citado,
lleva implicitos varios factores que se consideran de importancia.

para un autor, por ejemplo:

1.

El &rea en la cual se contempla el trabajo (ciencias
sociales, ciencias biomédicas, etc.), ya que en algunos
campos hay més produccién cientifica que en- otros.’
Depende también de la moda en otras palabras; los
descubrimientos o hallazgos que se van haciendo..-

La revista en que publica, sl es nacional -y/o
internacional. En el caso de América Latina, una buena
parte de su produccién cientifica aparece en revistas
extranjeras; sin embargo, m&s de la mitad de dicha
produccién la publican en sus propias revistas, por lo
gue la repercusién de la misma todavia es muy baja.

- La reputacién de un autor, es decir, cuando un autor es

muy conocido porgue produce una gran cantidad de
informacién y la publica en revistas de gran prestigio,
da conferencias, asiste a toda clase de eventos
relacionados con su &rea de trabajo, o bien escribe
cierto tipo de articulos como son: articulos originales,
articulos de revisién, cartas, comunicaciones cortas,
memorias, capitulos de 1libros, etc., seglin la
clasificacién que hace el Institute for Scientific
Information (ISI) (15).

En referencia al reconocimiento que se brinda a la medicién de

citas,

Luukkonen (16) opina gque: "Se da reconocimiento a la

medicién de citas de un trabajo presentado por la comunidad



66
cientifica internacional, sin embargo, las citas son influenciadas
por las estructiiras de publicacién, convenciones de citas y
relaciones sociales en la comunidad cientifica". ' i

Al respécto, puede mencionarse que en el Sistema Nacional de
Investigadores se otorga cierto reconocimiento a los investigadores
qué llegan a tener una cantidad determinada de citas, dependiendo
también del tipo de publicacién y del tipo de citas que reciban.

Es a partir de los afios 60 cuando surgen varios indices, entre
los que se encuentran: el Science Citation Index publicado por el
Ingtitute for Scientific Information (ISI) (17), y la base de datos
Computer Horizonts Inc. (CHI), los cuales cubrieron los datos
bibliométricos de las revistas cientificas disponibles (18), e
hicieron posible la realizacién de los estudios bibliométricos.

Actualmente, E1 SCI ha facilitado la realizacién de estudios
bibliométricos, ya que es el dnico indice que enlista las revistas
cientificas méas relevantes del mundo.

Mediante este iIndice se pueden obtener los datos necesarios
para apreciar la repercusién que ha tenido la ciencia durante un
periodo establecido de antemano., Ademds, se puede recuperar la
informacioén producida durante el periodo que se desee en el Area
biomédica. También, existen Indices que abarcan otras é4reas del
conocimiento, como son el Social Science Citation Index (SSCI),
Arts & Humanities Citation Index (A&HCI) (19-20). Estos indices
cuentan con cinco secciones:

1) subject index, 2) source index, 3) citation index, 4) corporate
index y 5) journal citation reports.

Las secciones cumplen con funciones diferentes entre si,
excepto la 1 y 2, las cuales se complementan. La seccién 3 es la
que se utiliza para el caso de las ‘citas ‘otorgadas ‘a los
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investigadores:mientras que, en la 4 se observan las-instituciones,
por dltimo, la seccién cinco muestra el listado de publicaciones
seriadas indizadas en el SCI asi como también el impacto de las
mismas. '

Ahora bien, al realizar la biisqueda de citas a los trabajos de
los investigadores debe hacerse teniendo el debido cuidado ya que
tanto ‘los Indices publicados por ISI asi como las bases de datos
tanto en linea como en Discc Compacto (CD-ROM) tienen algunas
limitaciones las cuales se mencionan a continuwacién.

Limitaciones de las bases de datos

Todas las bases de datos presentan una serie de deficlencias
como errores tipogréficos, cobertura inconsistente o incompleta de
la literatura, entre otras. Tales problemas son particularmente
serios ‘en el caso del SCI, yva que es la fuente primaria de todos
los estudios de citas. Al hacer una btisqueda de citas se deben
tomar en-cuenta Los siguientes factores: -

a) Un nGmero considerable de citas pueden perderse en una
-bisgueda automatizada del SCI debido a  homégrafos
(autores con el mismo nombre), irregularidad en el uso de
iniciales, en la ortografia de nombres que no estéan en
inglés y errores de citas.,

b) Cambios en el grupo de revistas cubiertas por el SCI,
’ dadec que son eliminadas mientras que otras son agregadas
por lo que no existe un grupo consistente. Adem&s, no
86lo 1incluye articulos de revista, sino también
conferencias, capitulos de libros, etcétera.

c) Las revistas que incluye el SCI son preferentemente de
Estados Unidos y en inglés, en contra de revistas de
otros paises.
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-Ahora bien, al hacerse un anédlisis de citas se hace la
.bﬁsquéda de las mismas por el primer .autor de una publicacién (un
articulo, revision, capitulo de libro, etc); sin embargo, é&sto
presenta varios problemas, entre los cuales tenemos:

1. Los homénimos. Cuando se omiten palabras o letras en los
apellidos del autor, pueden confundir con otro gue tenga
el mismo apellido y 1las citas se pueden atribuir
erréneamente a otroc autor o bien al autor sobre el cual
se investiga.

2. El SCI generalmente engloba las citas solamente por el
primer autor, lo que trae como consecuencia gque un
investigador que publigue como autor secundario, sea
privado del total de citas a su nombre (21).

Como puede observarse, al hacer un an&lisis de citas, se
presentan los problemas antes mencionados. Sin embargo, teniendo el
debido cuidado en algunos aspectos, como por ejemplo, contar con
las referencias necesarias (autor, titulo y revista) para detectar
la cantidad de citas atribuidas a un autor, se evitaria el aumento
innecesario o bien la falta de citas injustificadas. Dado que en el
SCI se da el autor y el tipo de publicaci6én que esté& siendo citado,
tomando en cuenta estos factores bien puede evaluarse en forma
efectiva la repercusién de la ciencia sobre la ciencia,

.Las bases de datos también presentan problemas en cuanto a la
cantidad de citas que recibe un autor, ya que ésta puede aumentar
mediante la co—citacién (citas obtenidas en coautoria) (22-23), lo
que significa que un articulo cita a varios documentos de los
cuales puede originarse un colegio .invisible; es decir, si un
documento cita a otro, es posible que el segundo reciba citas de
los documentos a los cuales esté citando.
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"' Otra forma de aumentar la cantidad de citas que: recibe un
investigador, es el de las autocitas. Garfield (24) al igual que
Fonseca da Motta (25) mencionan que las autocitas son una forma de
manipular la proporcién de las citas; los estudios revelan gque un
10-20% de todas las citas corresponde a autocitas; esto es, el
investigador cita uno o varios articulos de su grupo e institucién.

En relacién: a lo anterior, podemos decir que el hecho de
otorgar o recibir una cierta cantidad de citas de cualquier tipo
(citas, autocitas, co-citas, etc.) se debe a la forma ya sea
objetiva o subjetiva de los autores que dan o reciben, por lo gque
se mencionan a continuacién las razones de citar y no citar de los
investigadores en particular.

Razones para citar y no citar

El andlisis de citas supone que existe un eslabén intelectual.
entre la fuente que cita y el articulo citado, -pero el actode-
citar es esencialmente subjetivo y probablemente gobernado por una
serie de consideraciones normativas (normas universales) -asi como
consideraciones particulares (inconsistencia, personales).

El que un articulo determinado sea o no citado es meramente
subjetivo, es decir, cada autor cita un articulo ya sea por el &rea
en. la cual trabaja, por citar a un autor que es amigo suyo, etc.

Tambi€én un trabajo que es- incorrecto puede ser citado. Sin
embargo, se ha dicho que atdn los trabajos incorrectos son citados,
han tenido impacto o han estimulado esfuerzos adicionales de
investigacién, mientras que trabajos que son simplemente de mala
calidad normalmente son ignorados por la comunidad cientifica. Los
documentos de metodologifa son los m&s citados, lo cual refleja su
considerable "utilidad” a la ciencia, y las autocitas pueden
aumentar artificialmente el porcentaje de las citas (26).
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Un"alto porcentaje de c¢itas se 'ha relacionado con los
indicadores de alta calidad tales como reconocimientos honorificos,
incluyendo el Premio Nobel. Sin embargo, si un articulo es poco
citado, se volverd obsoleto m&s ré&pidamente que otro muy citado.
Ahora bien, los factores por los cuales no se puede citar un
trabajo son: '

1. El que un autor no perciba un trabajo relaciocnado con su
&rea.
2, Porque el idioma del trabajo es dificil de leer; esté en

un idioma ajeno a los que conoce.

3. Por la existencia de barreras politicas (27).

Asi, en la medida en que un articulo sea publicado en revistas
cientificas con alto impacto y en el idioma inglés, adem&s de
difundirlo en eventos como - conferencias, simposios, congresos,
etc., relacionados al Area de trabajo del autor, recibird o no una
determinada cantidad de citas; esto dependerd de que sea conocido
tanto en su palis como el extranjero y en cierta forma del equipo de
trabajo en el cual se desenvuelva.

En relacién a lo anterior, se puede decir que las formas de
publicacién marcan en cierta manera la obtencién de las citas, pues
de acuerdo a las investigaciones que han hecho algunos autores ya
mencionados en este trabajo, la forma mas usual que tienen los
investigadores para difundir los resultados de sus trabajos se da
principélmente en el articuloc cientifico, pues es el canal de
comunicacién  mas reconocido por la comunidad cientifica
internacional.
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' " FORMAS DE PUBLICACION

Existen varias formas o tipos de publicacién en los cuales
" puede darse a conocer la investigacidén que generan los
investigadores: articulos de revista (cientificos y de divulgacién,
capitulos de libros, libros, memorias, informes, restmenes, etc.,
sin embargo, el articulo de revista es uno de los mds aceptados por
la comunidad cientifica. La frecuencia de citas que presenta una
publicacién puede dar una idea del volumen total de Ié“prbduCcién
cientifica; pero no asi de la calidad del trabajo realizado. De
acuerdo .al estudio realizade por King (28), se presentan otras
objeciones:

1. Los medios formales e informales de comunlcac16n que no
sean revistas son ignorados..

2. Las pré&cticas de publicacién varian segin la diséipliné
de que se trate y las revistas. También, las presionéé
politicas y sociales sobre un grupo para publicar varian
de acuerdo al pais, a las préacticas de publicacién de la
institucién y al énfasis dado al nimero de publicaciones
para obtener promocién.

3. Frecuentemente, es muy dificil recuperar todos los

documentos para un campo en -particular y definir los

- limites del campo para hacer un juicio comparativo. Por

ejemplo, la eleccién de una base de datos apropiada es
probleméatica.

4. En los dltimos afios ha habido un incremento en el namero
de documentos con autoria miltiple. Aunque esto es en
gran medida debido a un mayor predominio de 1la
investigacién colectiva, el conferir una coautoria
gratuitamente no es algo raro. Otra tendencia reciente ha
sido el reducir la extensién de los documentos,
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resultando de ello la necesidad de la "unidad ‘de menor
publicacién”.

Si bien los estudios que se llevan a cabo de andlisis de citas
se abocan a las publicaciones de autores, instituciones vy
departamentos (articuvlos de revistas, libros, capitulos de libros,
etc.) para observar la productividad asi como la utilizacién de los
mismos; también se da para las publicaciones periédicas de un area
en particular con el fin de determinar la obsolecencia, es decir,
la demanda que tienen tales publicaciones frente a un grupo de
usuarios. Mientras los andlisis de citas tienen estas
particularidades; los estudios bibliométricos mas bien ' son
generales, es decir, engloban los diferentes tipos de estudios que
se hacen de la comunicacién escrita y que en cierta forma abarcan
también los andlisic de citas, las investigacicnes comparativas
entre paises, entre otros. Por esta razén, se mencionan enseguida
algunos estudios bibliométricos realizados en América Latina vy
principalmente en México.

El uso de los métodos bibliométricos ha ido incrementéndose
para hacer la evaluacién de la literatura que se esté& generando dia
a dia en el marco mundial, ya que se llevan a cabo estudios en
paises como Arabia, Israel, Estados Unidos, Inglaterra, América
Latina (principalmente en México, Venezuela, Brasil) entre otros.
Y no s6lo se realizan estudios en una 4rea determinada, sino que se
‘abarcan todas las &reas del conocimiento (ciencias  sociales,
ciencias exactas, ciencias puras, clencias aplicadas); se evalda la
literatura tomando en cuenta diversos factores como son los
econémicos, politicos, sociales, etc. Al hacerlo, ademds de
utilizar articulos de revistas para constatar  la calidad de los
mismos, se hacen estudios para evaluar tanto las revistas
cientificas existentes como la produccién cientifica de los
investigadores, al igual que las instituciones y especificamente
los departamentos donde se llevan a cabo la investigacién que es
aportada al mundo.
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Bhora. bien, se han realizado- evaluaciones a los estudios
elaborados en el campo de la investigacién . biomédica,
especificamente en el &rea de la medicina, para ver cual ha sido la
repercusién de los mismos y algunas veces ésto sirve para que se le
asigne un mayor presupuesto a la investigacién que se lleva a cabo.

En un estudio para medir la ciencia de los paises del tercer
mundo, uno de los cuales fué realizado por Garfield (29), gquien
observé -la produccién cientifica de los paises del tercer mundo. Y

en él menciona:

"... muchos de los cientificos desconocen la investigacién que
se hace en Perfi, Ghana, Singapur y otros paises llamados "El
Tercer Mundo" y ademds no conocen de la ciencia que es
-dominada. por uno o. dos paises del mismo grupe - India o©
Argentina".

Asimismo menciona que cuando un cientifico cita un articulo
determinado, indica gue el articulec fue relevante para la
realizacidén de la investigacion, es decir, al autor citante le
llama la atencidén alguna parte de informacién para incluir en el
artficulo - un método, una estadistica, un resultado, etc.,- ¥y
cuando un articulo es citado mucho tiempo se considera que tiene un
impacto significante en el comportamiento de la investigacién
cientifica.

Otro estudio bibliométrico fue realizado en 1973 por Krauskopf
(30) gquien, al igqual que Garfield, menciona que los- paises del
tercer mundo que mas aportaron a- la . clencia, -fueron. India vy
Argentina. Las publicaciones cientificas_que aporté .el tercer mundo
é,onstituyeron el 5% de todos los articulos registrados. por el.
Sgience Citation Index (SCI). Otra investigacién al respecto fue
hecha por Sandoval y colaboradores (31), qulenes .solo. abarcaron
América Latina.
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Aparte de los estudios bibliométricos gue se han efectuado en
paises desarrollados asi como subdesarrollados para medir la
cantidad o calidad de la investigacién cientifica, se encuentran
los estudios realizados para identificar a los autores més
“productivos" asi como las instituciones donde laboran, uno de los
cuales es el de Urbizagastegui (32) quien usé la bibliometria para
saber cémo se diseminaba la informacién generada por los autores.

Otro estudio del mismo tipo, es el de Ellwein (33) donde
evalGa las publicaciones producidas por los departamentos de una
Escuela de Medicina.

ANALISIS DE CITAS EN MEXICO

La investigacién en México, comparada con la de los paises
desarrollados, aln es muy incipiente; sin embargo, es uno de los
paises de América Latina con cierto grado de avance ocupando junto
con otros paises como Chile, Venezuela y Brasil 1los primeros
lugares (34).

Ahora bien, de todos es conocido el hecho de que la
investigacién, asi como la formacién profesional de la misma, se
lleva a cabo en institutos de educacién superior como las
universidades (UNAM, Universidad Autdénoma Metropolitana (UAM) y
otras), instituciones de salud, las cuales pertenecen al sector
gubernamental como el Instituo Mexicano del Seguro Social (IMSS),
el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales para los
trabajadores del Estado (ISSSTE), etc. Instituciones de salud
descentralizadas como los Institutos Nacionales de Salud (Instituto
Nacional de la Nutricién, Instituto Nacional de Neurologlia Yy
Neurocirugia, el Instituto Nacional de Cardiclogia, etc.) e
instituciones privadas (35,36). Asi, tenemos que de la
investigacién que aporta México al mundo de la ciencia, la mayor
parte se desarrolla en las instituciones antes mencionadas y se
dice que es centralizada puesto que la mayor parte se concentra en
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el Distrito Federal, ya gque la gqueé -aporta la provincia es minima y
se lleva a cabo en ciudades como Guadalajara, Monterrey, Puebla y
Morelos, que vienen siendo otro Distrito Federal.

Los primeros trabajos de evaluacién de la investigaciodn |
cientifica en México y que de alguna manera utilizaron el método
bibliométrico son los de Sandoval...[et al] (37) y los presentados
en el simposium aparecido en la Gaceta Médica de México en 1978 por
Martinez Palomo y Aréchiga (38) asi como el de Alarcén-Segovia (39)

Existen también otros estudios gque de alguna manera han
utilizado las diferentes técnicas bibliométricas; que han tratado
de evaluar la produccidén cientifica tanto de la investigacidn
biomédica comoc de la clinica. Asi, se tienen los trabajos
presentados en la obra La investigacién biomédjca en México!
Pasado, presente y _futuro, en la que participaron. varios
investigadores como son: Dies (40), quien examiné trabajos
publicados en 18 revistas y memorias de congresos desde 1960 hasta
1979 para evaluar la produccidén cientifica en el 4&rea de
Fisiologia <clinica; Lisker (41), quien examiné los trabajos
concernientes a Génetica; Valverde (42), quien analizé las
publicaciones gque se han generado en el 4drea de la
neurcendocrinologia, y descubri6é varias lineas de investigacién
utilizando el método bibliométrico; y Sénchez (43), que analizé
publicaciones de autores mexicanos en las principales revistas
internacionales en hematologia, a la vez que en revistas mexicanas.
Asimismo, se tomaron en cuenta no sélo articulos de revista sino
también las participaciones en los Congresos (conferencias vy
simposia) . - ‘

En la evaluacidén de la produccién cientifica mexicana, se ha
dicho que la investigacién que generan tanto las instituciones
mencionadas anteriormente como la provincia, generalmente es
publicada tanto en revistas nacionales como extranjeras. Sin
embargo, los investigadores mexicanos tienden a publicar mé&s en
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revistas extranjeras que en revistas nacionales; lo opuesto a los
paises desarrollados,pues ellos publican més en revistas nacionales
gue en revistas extranjeras. Este hecho se puede observar en un
estudio realizado por Juan Ramén de la Fuente ... [et al} (44).

Existen ademds otros estudios que se han hecho para "evaluar"
la calidad de la investigacién cientifica que han realizado 1los
institutos asi como las universidades y otros organismos; sin
embargo, son muy pocos. Se puede observar por ejemplo el estudio
hecho por Z&rate... [et al] (45) en el que hizo . una evaluacién
sobre la produccidn cientifica en la investigacién médica del IMSS
durante el periodo 1982-1986, abarcando articulos de revistas,
capitulos de libros y libros. En esta investigaci6én se destaca la
centralizacién de 1la productividad cientifica en el Distrito
Federal y el resto en dos ciudades: Guadalajara y Monterrey, en las
que existen centros médicos de alta especialidad y unidades de
investigaci6n médica. Este estudio y el anterior demuestran la
centralizaci6én de la investigacién, debido tal vez a factores como
la disponibilidad de los recursos tanto econémicos como humanos o
a la inexistencia de centros de investigacién en la RepGblica
Mexicana. ' '

Existe también un estudio elaborado por Garcia (46). Este
autor sitda la labor de la UNAM en dos trabajos:

1) Martinez-Palomo y Aréchiga, los cuales realizaron un estudio
sobre la investigaci6én biomédica en México en el periodo 1974-
1977. En esta investigacién, es notorio el ler., lugar que
ocupa la UNAM en la investigacién en México. La Universidad
tiende a publicar en revistas extranjeras y una minima parte
en revistas nacionales.

El siguiente trabajo que cita el autor es el de:
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El PUIC (Programa Universitario de Investigacién Clinica y la
CIC (Coordinacién de la Investigacién Cientifica) de la UNAM
recopilaron les 31 nimeros del boletin mensual "Biomedicina y
Salud", que reune las publicaciones del é&rea biomédica de
investigadores mexicanos captados por el banco de .datos
MEDLINE/INDEX MEDICUS durante el periodo 1984-1987.

_ Este. estudio fue una relacién de articulos producidos en

instituciones nacionales ubicadas en el D.F. y donde se nota que la
UNAM encabeza la investigacién en México, mientras que el segundo
lugar lo ocupan los institutos nacionales de salud (INS), y en el
estudio muestra que los INS aportan una buena cantidad de trabajos
a la investigaciodn; dentro de éstos es el Instituto Nacional de-la
Nutricién el que aporta mids a la investigacién tanto nacional como

internacional.

Otro estudio gue evalida la produccién cientifica mexicana -en

cuanto al tipo de investigacién y a las especialidades sobre las
qgue publican los investigadores mexicanos es el .de Alarcén-Segovia
(47), quien dice:

"La investigacién clinica tiene mayor productividad que 1la

biomédica bésica, particularmente la que . se publica en
revistas mexicanas".

Ademds menciona "... Las ramas de la investigacién biomédica
sobre las que mas publican los investigadores mexicanos en el
extranjero son las neurociencias, la genética, la
farmacologia, la reumatclogla y la inmunologia clinica, 1la
biclogfa de la reproduccién y la microbioclogia e infectologia.
Las especialidades médicas sobre las que més publican los
médicos mexicanos son la infectologia, la cardioclogia, -la
gastroenterologia y la reumatologia®,
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Otro investigador que evalfia la produccién cientifica y los
medios de publicacién de la misma en el subsistema de 1la
investigacién cientifica de la UNAM es Licea (48), quien abarcé 16
dependencias del subsistema. En dicho estudio menciona que el
ndimero de investigadoras [35] no es despreciable; seflala que el
articulo cientifico es el principal canal de comunicacién entre los
cientificos universitarios, y las dependencias gque obtuvieron un
mayor nimero de citas por sus investigadores son las que tienen
también el mayor niimero de ellos. -

Otro estudio de la misma autora menciona a las instituciones
de educacién superior y al mismo tiempo la centralizacién de 1la
investigaci6n. Tal es el caso de la UNAM y el Instituto Politécnico
Nacional, que son las instituciones de educacién superior gque més
aportan a la investigacién en ciencias de la salud, y ademés se
encuentran ubicadas en el Distrito Federal quien aporta el 75% del
total de la produccién cientifica analizada (49).

Ademés de los estudios anteriores, la autora ha participado en
otros estudios bibliométricos donde menciona la problem&tica que se
ha presentado en la investigacién, tanto en las diversas &4reas de
las ciencias de la salud como las instituciones que generan dicha
informacién., (50-52).
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CAPITUXLO IV

ANALISIS DE CITAS DE LOS ARTICULOS PUBLICADOS POR LOS
INVESTIGADORES DEL INNSZ

INTRODUCCION

La investigacién cientifica y técnica hoy en dia es tan
importante para la sociedad, que se le reconoce com6 un fecéor‘ﬁﬁé
influye en el desarrollo de un pais detérminado. Sin embargo, la
proliferacién de la informacién que se ha dado en el mundd a péftir
de 1a‘invenci6n de la imprenta, ha obligado en cierta formafél
buscar los mecanismos de medicién y evaluacién de la ciencia en
general, 'pues la competitividad que se da en 108 péises
desarrollados asi como en los paises dél tercer mundo en cuanto"é
publicaciones se refiere, es tan grahde que cada uno Jde los
investigadores tanto de unos éomo ‘de otros pubiicgn grahéés
cantidades de documentos (érticuloé de revistas, caﬁifulos‘ dé

libros, libros, memorias, resﬁmenes, entre otros).

En México, las‘instituciones que apoftan la mayor parﬁe de lé
investigacién que se genera son las de educacién superior y las que
estén relacionadas sobre todo a la alimentdcién/ salud y vivienda;
Para esto, las instituciones encomendadas por el gobierno, les
otorga el apoyo econémico necesarid, sin embargo, no sé"atiendeh
todas las dreas como es debido, ya que unas reciben mayor apoyo que

otras. Una de las instituciones que genera una buena parte de

investigacién dentro del Sector Salud, es el Instituto Nacional de
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la Nutricién, por lo mismo, se realizé un anédlisis de citas para
determinar la repercusién de l‘;-.\ investigacién relizada por los
investigadores tanto a nivel de institucién como departamental e
individual e identificar las principales Areas en las gque se

generan el mayor nimero de documentos.

MATERIALES Y METODOS

Para la realizacién de esta investigacién acerca de la
produccién cientifica del 1Instituto Nacional de la Nutricién
"Salvador Zubiré&n" se procedié, en primer lugar, a identificar a
los investigadores que laboraron en el Instituto, lo cual fue
posible gracias a la colaboracién del Departamento de Planeacién
quien proporcionsé un listado de investigadores y ayudantes de
investigador. De este listado se decidié que se tomarian para el
estudio dnicamente a aquellos con categoris de investigadores, los
cuales suman un total de 85, puesto gue son los que de manera
profesional contribuyen a la publicacién de las investigaciones
realizadas y publicadas en documentos tales como libros, capitulos
de 1libros,  conferencias, memorias, resimenes, articulos de
revistas, entre otros. Se determiné gue el estudio s6Slo abarcaria
articulos de revistas debido al papel que desempefia el articulo en
la comunidad cientifica., Asimismo, el periodo que abarcaria el

estudio se delimité a siete afios (1981-1987).

Después, se procedié a establecer el departamento en el cual

se encuentra cada uno de los investigadores, identificé&ndose asi 20°
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departamentos gue, adem&s de dedicarse a la atencién a enfermos, se

dedica también a generar investigacién.

Posteriormente, se envié un memorandum a cada uno de los
investigadores por parte de la Subdireccién de Investigacién, en el
cual se les pedia gque enviaran a la Subdireccién su curriculum
vitae actualizado que contuviera sus investigaciones publicadas

como articulos de revista, ya fueran nacionales o extranjeras.

Cabe decir que, unc de los trabajos mexicanos que ha evaluado
‘la -produccién cientifica de la Universidad Nacicnal Auténoma de
México (UNAM) se ha basado en las gurricula vitaptum de’ los
investigadores es el de Licea (1), Otro trabajo que ha utiliZado

los curricula vitarum es el de Valverde (2).

Un total de 74 investigadores enviaron sus curricula  vitarum
* faltando ‘los de cuatro investigadores quienes no lo -enviaron por
encontrarse fuera de la Institucién o del -pais. De los diirricula
enviados se seleccionaron agquellos -gque tuvieron los requisitos
antes sefialados, es decir, que tuvieran la ficha bibliogr&fica de
las publicaciones aparecidas en revistas. De esta manera, quedaron

excluidos 5 investigadores por no contar con articulos.

A continuacién, se procedié a elaborar una base de datos de
investigadores en la cual se anoté el departamento, nombre del

investigador y produccién total de articulos, es decir, se registré
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el total de articulos publicados como primer autor y como coautor.

Una vez terminada la base de datos, se inicié la bisqueda de
las citas recibidas por cada uno de los articulos publicados,
para lo cual se utilizaron los siguientes Indices de citas
publicados por el Institute for Scientific Information: Science
Citation Index (SCI) y Social Sciences citation Index (SSCI)
abarcando un periodo de doce afios (1981-1992), considerando qﬁe
dichos indices cubren la mayor parte de las revistas cientificas de
la vertiente internacional en el &rea biomédica y de las ciencias
sociales., La blsqueda de citas de cada uno de los articulos
producidos por los investigadores se hizo como primer autor y como

coautor, sequn fuera el caso.

Después de obtenidas las citas, se pidieron nuevamente al
departamentc de Planeacién los datos personales de cada uno de los
investigadores para formar una base de datos que permitiera la
captura de cada una de las variables relacionadas con el
investigador: edad cronoldgica, edad profesional, sexo, nivel de

estudios, postgrado.
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s . . .. RESULTADOS

El Instituto Nacional de la Nutricién “Salvador Zubirén", como
va mencioné con anterioridad, cuenta con 20 departamentos los
cuales, adem&s de atender a sus pacientes, se dedican a labores de
investigacién en el &rea biomédica y clinica. Los investigadores
pertenecientes a estos departamentos suman un total de 69, y han

publicado més de 1 articulo en revistas nacionales o extranjeras.

Por ello, y para determinar la repercusién que ha tenide la
institucién en el campo de la investigacién se analizé ésta,
tomando en cuenta la profesitdn, edad profesional, sexo, nivgl del
investigador y categoria de los investigadores; su‘participacién
como autor, coautor, produccién (cientifica o de divulgacién),

citas y autocitas (citas obtenidas en coautoria).

Se-puede ocbservar que las cantidades mostradas en las tablas
en cuanto a la publicacién de articulos del Instituto son
diferentes dado que la cuantificacién de los trabajos se realizé de

diferentes formas.

Los aspectos que se tomaron en cuenta para obtener estos

resultados fueron:
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Produccién total -~ se cuantificé el total de articulos
independientemente de la participacién como autor mencionado
en primer lugar o coautor consideréndose, para ello, la
produccién cientifica, la de divulgacién, asi como el origen

de la publicacién (nacional o extranjera).

Produccién individual ~ se cuantificé la producci6én total por

cada uno de los investigadores.

Produccién por departamento -~ a diferencia del punto 1
(produccién total) en este aspecto si se consideré la

publicacién como autor mencionado en primer lugar y coautor,

"pero en relacién al total de sus publicacicnes por
- departamento.
Tipo de publicaci6én - Para cuantificar los trabajos escritos

por tipo de publicacién, no se tomaron en cuenta la autoria

principal y coautoria,

Produccién total por departamento y afio de publicacién.

Produccién individual ©por departamento y tipo de
publicacién.

Produccidén de articulos segin el titulo de revista donde
publicaron — Se cuantificé el nfimero total de articules

publicados en el periodo establecido.
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En base a lo anterior, establecimos una relacién con respecto

a las'éiguientes variables: edad profesional y el nivel de estudios
de los investigadores en intervalos de 10 afios. Se encontré que €l
grupo de investigadores comprendido en dichos intervalos muestra
que la mayoria de ellos tienen una edad profesional de 1 a 10 afios
(52.17%) y que 'los investigadores' con especialidad (30.43%)

predominaron (tabla no. 1). : - - IR

Se observé que existe un mayor niimero de hombres gue mujeres .
dedicados a 1la investigacién y é&stos estdn concentrados en la
categoria de titular nivel A (20.28%), sequida del nivel C. Por lo
gue respecta a las investigadoras, el mayor ntmero se presenta en
la categoria Asociado nivel B (10.14%), y titular nivel A~ (10.14%)

(tabla no. 2).

En relacién a los estudios de los investigadores 'seglin su
sexo, se encontré que la mayor parte de los hombres cuenta con una
espéecialidad o maestria, ‘mientras que las mujeres poseen, en- su

mayoria s6lo estudios de licenciatura (tabla no.3)

Segﬁn la distribucién de los investigadores por carrera
profesional y sexo, la tabla no. 4 muestra que la mayor parte de
los investigadores  (52.17%) estdn ubicados dentro.del Area de
ciencias de la salud. Ademds, se observé que predomina el sexo
masculino con grado de maestria en ciencias.. La .carrera.

profesional de la mayoria de las mujeres fue la de quiniica (18.84%)
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La carrera profesional que se encontré fuera del &rea de
ciencias de la salud fue la de historia y sélo cuenta con 1

investigador (1.44%), el cual se ubicé en el rubro "OTROS".

La distribuci6n de los investigadores segilin su sexo y nimero
de afios de vida profesiocnal mostré que la mayor cantidad de hombres
se encuentran en el periodo de 6 a 10 afios, los cuales representan
el 23.18%; la mayor cantidad de mujeres guedaron comprendidas en el

periodo de 11 a 15 afios de vida profesional (11.59%).

Los periodos de edad profesional que refinen a una mayor
cantidad de investigadores, tanto a hombres como a mujeres
correspondi6é a los pericdos de 1 a 10 afios de experiencia

profesional (tabla no. 5).

La produccién de los investigadores que laboran en el INNSZ se
cuantific6 de diversas formas: por institucién, departanmento,
autor, tipo de publicacién, tipo de revista donde publicaron,
entre otras. De lo anterior, tenemos gque la produccién total del
Instituto en el periodo 1981-1987 fue de 638 articulos de los
cuales el afio mds productivo fué el de 1986 (15.74%) y el de menor
produccién el de 1982 (9.24%). Estos resultados se present.aron en
base al nimero total de articulos escritos por 168 ihvestigadores,
independientemente de su funcidén, ya sea como autor mencionado en
primer lugar o coautor, el tipo de publicacién, el origen de las

revistas y el departamento, entre otrosg. (tabla no. 6).
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La tabla no. 7 presenta el total de articulos producidos segin

el sexo de cada investigador. Los resultados se indican por rangos
de 10 articulos. Como puede observarse, en la categoria 0 a 10 la
produccién fue realizada por 23 mujeres (33.33% del total de
investigadores), mientras que en ese mismo rango se nota la

participacién de s6lo 17 hombres (24.63%).

El nimero de articulos publicados por los investigadores como
autor individual (8689) comparado con el de institucién (638) fue
mayor y, de acuerdo con esta cifra, (tabla no. 8) se dio una mayor
produccién por parte de los investigadores del sexo masculino, con
720 articulos (80.98%), de los cuales el 31.94% fugrqn publicados
por autores gque tenfan 6 a 10 aflos de edad profesional, mientxgs
que el mayor ntmero de articulos fueron elaborados por mujg;es'

(N=46) (5.17%) en un periodo de 1 a 5 afios de edad profesional.

Si bien en la tabla anterior se presentaron resultados sobre
la produceidn de articulos a nivel individual, (tabla no. 9) la
produccién cientifica por departamento y la cantidad de articulos,
tanto de origen nacional como extranjero, hizo evidente la
diferencia entre la publicacién en el extranjero (59.97%) y el pais
(40.02%). E1 departamento gque publicé la mayor cantidad de
articulos cientificos foréneos fué el de Inmunologia y Reumatologia
(18.12%) mientras que los que tuvieron menor publicacién ﬁueron; 1)
Vigilancia Epidemiolégica y 2) Control de.Calidad, con solamente 1

articulo cada uno. Por otro lado, el departamento que presenté la
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mayor actividad en revistas domésticas fue el de Infectologia y los
de menor publicacién fueron los de 1) Ciencia y Tecnologia de los

alimentos y 2) Nefrologfa.

El tipo de articulo que predominé fue el cientifico (N=687)
(tabla no. 10)

Se observ6é due el departamento que  obtuvo una mayor
publicacién de articules (Cientificos y de divulgacién) durante el
periodo 1981-1987 fue el Departamento de Inmunologla y Reumatologia
con 143 artficulos (20.48%), y el afio en que publicé el mayor nimero
de trabajos fue 1983 con 33 (4.72%). Sin embargo, al examinar el el
nuimero de articulos publicados por afio, independientemente del
departamento en gue se generaron, observamos que el afio de 1986 fue
el m&s productivo (N=157) y el menos productivo fue el de 1982

(N=60) (tabla no. 11)

El departamento que tuvo el mayor nidmero de publicaciones
cientificas fue el de Inmunologia y Reumatologia con 191 trabajos
Y el que presenté mids articulos de tipo divulgacidén fue el de

Estudios Experimentales y Rurales (tabla no. 12).

La Rev de Invest Clin (6rgano de difusidn del Instituto), fue

la que capté el mayor nimero de articulos (24.68%)) seguida de J
Rheumatol (3.72%) y Arch Latinoam Nutr (3.41%) (tabla no. 13). De

lo anterior se deduce gue un buen ndmero de articulos generado en
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el Instituto aparecen en las revistas mexicanas.

Se observé una relacién entre los resultados presentados en la
tabla anterior, ya que las revistas en las que aparecieron el mayor
nuamero de articulos, 5 fueron publicaciones mexicanas, y 5 revistas
extranjeras siendo, de estas Ultimas, una latinoamericana. Dichas
revistas publicaron 288 articulos en total, de los cudles 139 se
publicaron en revistas nacionales y 89 en revistas del extfaﬁjeraf

(tabla no. 14) S

Cabe destacar que, de las revistas mexicanas, la que capté el

mayor nimero de articulos fue el 6rgano de difusién del Instituto

(tabla no. 15).

En las tablas anteriores se mostré el total de articulos
producidos por la Institucién, departamento y autores. Al analizar
la repercusién del quehacer cientifico de la Institucién,-.se
encontré que de 644 articulos publicados/ 315 fueron citados en el
periodo 1981-1992 (tabla no. 16), es decir, cerca del 50% de los
articulos "murieron® lo cual posiblemente se debi6 a las siguientes

causas:

1. La mayor parte de los trabajos publicados por los

investigadores aparecieron en lengua espafiola.

2. Los objetos de estudio seleccionados por los

investigadores probablemente no corresponden a areas de



94

interés de sus pares.

3. La tendencia de los investigadores a publicar articulos

de divulgacién, los cuales son escasamente citados.

En la tabla no. 17 se advierte el total de articulos citados
a la vez gue el nGmero de citas por publicacién. Observamos gue la
Rev _de Invest Clin publicé el mayor nGmero de articulos citados,

pero no atrajo el mayor ntmero de citas. (tabla 18)

En relacién a las dos tablas anteriores, la tabla 19 nos
muestra que la revista que alcanzé el mayor numero de citas publicé

solamente seis articulos que fueron citados.

Al analizar el ntmerc de citas acumuladas por cada
departamento se encontré que aquéllos que reunieron el mayor nimero
de citas (N= 3757) fueron los siguientes: 1) Inmunologia ¥y
Reumatologla y 2) Biologia de la Reproduccién, los cuales
publicaron 88 y 75 articulos respectivamente, es decir, el 50.25 %
del total de articulos publicados por todos los investigadores del
Instituto (tabla 20 y 21). De los articulos citados, el
departamento de Inmunologia publicé en total 84 trabajos en el
extranjero (29.47% del total) y 4 articulos en el pais, mientras
que el departamento de Biologia de la reproduccién publicé 70
articulos fuera de México (24.56% del total) y 5 articulos

nacionales (9.40% del total).
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féf%hbla no. 22 muestra el total .de citas acumuladas por
depértamento y el origen de las citas (domésticas y foréneas); los
departamentos que obtuvieron un mayor porcentaje-de citas tanto de
origen doméstico como fordneo fueron: 1) Inmunologia y Reumatologia
con (0.35%) y (38.73%); 2) Biologia de la Reproduccién con (0.23%)

y (24.43%) respectivamente.

La tabla no. 23 nos ‘indica que -los departamentos - que
obtuvieron un nimero mayor de articulos publicados, articulos
citados asi como citas alcanzadas fueron: 1) Inmuncologia ¥y
Reumatologia, 2) Biologia de la Reproduccién y 3) Infectologia, los
cuales publicaron un total de 454 articulos, los cuales
recibieron, a su vez, un total de 4564 citas, o sea, el 77.46% del

total.

El sexo masculino predominé en ndmero {43), habiendo publicado

un total de articulos (720) (tabla 24).

La tabla no. 25 mostré que los investigadores sobresalieron en

los siguientes puntos:

a) En un periodo de 10 aflos- de edad profesional : se
lecalizaron un total de 26 investigadores (37.68%), y-en

el mismo lapso s6lo 10 investigadoras (14.49%).
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b) Los hombres publicaron un total de 720 articulos (80.98%)
y obtuvieron 5097 citas (86.50%), mientras gque las
mujeres publicaron solamente 169 articulos (19.01%) 'y

recibieron 795 citas (13.49%)

La tabla 26 (a=-d) nos muestra la cantidad de citas otorgadas
a los investigadores segfin el sexo. Un solo investigador del sexo

masculino se colocté en el rango de 1080-1100 citas.

De acuerdo con la edad profesional de los investigadores, en
el periodo de. 1 a 10 afios de vida profesional, los hombres
alcanzaron un total de 2582 citas las que representaron el 43.82%,
mientras que las mujeres obtuvieron 542 citas (9.19%). Por otro
lado, en el mismo lapso se dieron grandes diferencias con respecto

a los totales que lograron ambos sexos:

1) El personal del sexo masculino alcanzé 5097 citas (86.42%
del total) y 2) el del sexo femenino obtuvo 795 citas (13.49%)
(tabla no. 27)

La participacién que tuvo el sexo masculino en la publicacién
Yy repercusién de la investigacién fue mayor que la del sexo
femenino (tabla no. 28) donde se muestra un total de 58 autores de
los cuales el 55.07% fueron hombres y el 28.98% fueron mujeres.
Los autores no citados fueron un total de 11 (5 hombres (7.24%) Yy

6 mujeres (8.69%)).
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Los resultados de la produccién y:repercusiéﬁhéiéhtifica de la
Institucién segtn el departamento de adscripcién nos indica el
nimero de citas tanto de autor mencionado en primer Iugar como de

coautor (tabla no. 29).

Al analizar resultados observamos que de los 69 investigadores
incluidos en este trabajo, (84.05%) fueron citados, y de éstos, los

que tuvieron mds de 50 citas como autor mencionado en primer lugar,

fueron:
No. Citas %

l.Alcocer Varela J, 383 (18.35%)
2.Ruiz Palacios G, 259 (12.41%)
3.Garcia Tsao G, 229 (10.97%)
4.Alarcén Segovia D, 203 (9.72%)
5.Ulloa Aguirre A, 153 (7.33%)
6.Larrea Gallo F, 102 (4.88%)
7.Rosado Loria JL, 87 (4.16%)
8.Pérez Palacios G, 82 (3.92%)
9.Panduro Cerda A, 79 (3.78%)

10.Ponce de Leb6n Samuel, 51 (2.44%)

Para que un autor sea visible, el niUmero de citas gque necesita
recibir debe ser de 25 o m&s (Plomp R, '1990) ya que se toma como
indicador del impacto cientifico de un autor el gue un articulo

altamente citado reciba 25 citas o masl(é).'
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Ah&ra['tomando en cuenta el nlumero de citas obtenidas en
coautoria se observa en la misma tabla gue éstas representan el
64.57%, a diferencia de las citas como autor mencionado en primer
lugar (35.42%). Asi, los investigadores que consiguieron un alto

porcentaje de citas en coautoria fueron:

%
"1. Alarcoén Segovia D (23.12%)
2. Ullba Aguirre A (8.85%)
3. Ruiz Palacios G (6.88%)
4. Llorente L (5.78%)
5. Pérez Palacios G (5.41%)
6. Diaz Jouanen E (5.28%)
7. Alcocer Varela J (4.78%)
8. Larrea Gallo P (4.73%)
9., Granados Arreola J (3.41%)

10. Lisker R (2.52%)

En base a la tabla anterior y de acuerdo con la ptesénfacidn
de citas como autor y coautor, tenemos que, 10 fueron los
investigadores mds citados (el 14.49% del total de investigadores).
Se tom6 en cuenta la suma de citas como autor y coautor, (tabla mo.
30) observandose asi la eliminaci6én de 4 autores que obtuvieron un
mayor porcentaje en citas como primer autor pero no asi un alto
nimero de trabajos en coautoria; los 6 investigadores que

mantuvieron su participacién en citas como autor mencionado en
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primer lugar y coautor permanecieron en esta tabla y fueron: .

"i. Alarcén Segovia D.
2. Alcocer Varela J - -
3., Rulz Palacios G
4, Ulloa Aguirre A,

5. Pérez Palacios G.

6. Larrea Gallo F

Al analizar la distribucién de citas en coautoria (tabla'no.
31 (a=d)), encontramos que el mayor nimero de lnvestlgadores estuvo

situado en un rango de 0-5 citas recibidas. Un sélo 1nvestlgador

del sexo masculino acumulé la mayor cantidad de citas- (N-881 885)

En la tabla 32 observamos que en un rango de 0 a 5 éitas éomd
primer autor se ubicé el mayor naGmero de investigadores (38) de loé
cuales 20 (28.98%) correspondieron al sexo masculino Y 18 (éG.OB%’
al femenino. Por otro lado, se localizé a un solo inﬁeétigador
{1.44%) del género masculino en el rango m&s alto que va de 383 a

385 citas recibidas como autor mencionado en primer lugar.

Se ha analizado ya la produccién de la investigacién del
Instituto asi como de cada uno de los departamentos, rest&ndonos la
publicacién a nivel individual, en base a esto, la tabla no. 33 nos
muestra a cada uno de los investigadores del INNSZ vy, al mlsmo

tiempo la cantida de articulos publicados como autor mencionado en
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primer lugar y como coautor. Los totales presentados en esta tabla
corresponden a la suma de cada uno de los articulos producidos por
los autores, independientemente de pertenecer a la misma lfinea de
investigacién o departamento; de acuerdo con esto, el total de
articulos fué de 889 y al observar los resultados por autor y
co-autor, éstos fueron de 318 (35.77%) y 571 (64.22%)

respectivamente.

los investigadores que publicaron el mayor nimero de articulos

fueron:
%
1. Alarcén Segovia D (10.91%) _ : ERRT
2./ Pérez Palacios G . (5.96%)
3. Lisker R (4.38%)
4. Ponce de Leon Samuel (4.16%)
5. Ruiz Palacios G . (3.59%)
6. Alcocer Varela J (3.59%)
7. Ulloa Aguirre A (3.34%)

Los investigadores més productivos como primer autor fueron
los siguientes:

No. Articulos

1. Alarcén Segovia D (43)
2. Ponce de Le6n Samuel (15)
3. Lisker R (14)

4. Ulloa Aguirre A (13)
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5. Alcocer Varela J (11)

Mientras gue los autores. que publicaron un mayor nimeroc de

articulos como "coautor", fueron los que se indican a continuacién:

No.
1. Alarcén Segovia D - 54
2. P&érez Palacios G 46
3. Lisker R - 25
4. Ruiz Palacios G 23
5. Ponce de Le6n Samuel 522

-Al comparar a los autores que produjeron un nimero mayor de
articulos como autor y coautor, encontramos que los més

productivos fueron los siguientes:

Alarcén Segovia D.
Lisker R.

Ponce de Leén, Samuél.-
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TABLA No. 1

INVESTIGADORES POR NIVEL ACADEMICO Y EDAD PROFESIONAL

ESTUDIOS SIN :
/ EDAD 1-10 | 11-20 } 21-30 | 31-40 | 41-50 | IDENTIFICAR | TOTAL
PROFESIONAL
LICENCIATURA 5 P 4 2 1 2 18
ESPECTIALIDAD 10 2 5 - 21
MAESTRIA 12 5 1 - - - 18
DOCTORADO | 9 1 2 - - - 12

TOTAL 36 12 12 4 1 4 69




103

TABLA No. 2
DISTRIBUCION DE INVESTIGADORES SEGUN EL SEXO, CATEGORIA Y EL

NIVEL DE INVESTIGADOR.

CATEGORIA Y NIVEL SEXO TOTAL
' ASOCIADO M F
A 2 5
B 2 7 9
c .5 5 10
TITULAR
A 14 7 21
B 8 2 10
c 12 12
TOTAL 43 26 69




TABLA No. 3

INVESTIGADORES SEGUN SU SEXO Y NIVEL DE ESTUDIOS

ESTUDIOS / | DOCTORADO | MAESTRIA | ESPECTALIDAD | LICENCTATURA | TOTAL .

SEXO

MASCULINO 12 i5 7 43
FEMENINO 3 6 6 11 26
TOTAL 12 18 18 69

21

1lo4



DISTRIBUCION DE

TABLA No. 4

105

INVESTIGADORES POR SEXO Y CARRERA PROFESIONAL.

NUT

SEXO MC | QUIM MVZ | BIOL { OTROS TOTAL
MASCULINO 36 4 1 1 1 43
FEMENINO 3 13 4 1 1 26
TOTAL 39 17 2 2 69
Claves:

BIOL

Maestria en Ciencias

Quimico

Nutricionista

Medico Veterinario Zootecnista

Biélogo
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TABLA No. 5
DISTRIBUCION DE INVESTIGADORES SEGUN SEXO Y EDAD PROFESIONAL

EDAD |1~5 |6-10 |11-15 ]16-20 |21-25 [26-30 |31-35 | 36-40 | 46~50 | NO TOTAL
PROF/ IDENTIFL
SEXO CADA

M 10 | 16 2 2 2 1 1 4 43

F 6 4 8 26
ToraL | 16 | 20 10 2 3 1 1 4 69




TABLA No. 6

PRODUCCION DEL INNSZ SEGUN ARNO DE PUBLICACION;
. . . : SIN
AlO 1981 1982 | 1983 | 1984 | 1985 | 1986 | 1987 | IDENTIFICAR | TOTAL
PUBLICACION 79 59 88 71 91 - 126 122 2 638
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' ‘ TABLA No. 7 :
TOTAL DE ARTICULOS PUBLICADOS SEGUN EL SEXO DEL INVESTIGADOR

SEX0 CANTIDAD DE ARTICULOS
0-10 | 11-20 | 21-30 | 31-40 { 41-50 | 51-60 | 61-70 | 71-80 | 81-90 | 91-100
MASCULINO 17 13 6 5 - 1 - - - 1
FEMENINO 23 3 - - - 1 - - - -
TOTAL 40 16 6 5 - 1 - -~ - 1
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TABLA No. 8 .
ARTICULOS PRODUCIDOS POR LOS INVESTIGADORES SEGUN SU SEXO Y EDAD PROFESIONAL.

EDAD PROFESIONAL SIN :
/SEXO 15 6 11 |16 |21 |} 26— |31 |36 |46 | IDENTIFICAR | TOTAL
— -— - -— 30 — - -
10 15 |20 |25 35 |40 | 50
MASCULINO 76 | 284 |18 |54 |58 |120 |54 |20 6 30 720
FEMENINO 46 18 [ 62 |- 32 9 2 |- - - 169
TOTAL 122 | 302 |80 [54 |90 | 129 |56 |20 6 30 889
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TABLA No.

9

PRODUCCION CIENTIFICA SEGUN EL DEPARTAMENTO QUE LA GENERO Y

ORIGEN DE LA FUENTE DONDE APARECIO LA PUBLICACION

DEPARTAMENTO FORANEOS DOMESTICOS TOTAL
BIOL REPRODUCCION 141 28 169
BIOQUIMICA 10 3 13
CyT ALIMENT 0 1 1
CIR EXPERIMENTAL 8 6 14
CONSULTA EXTERNA 3 20 23
CONTROL DE CALIDAD 1 14 15
DIABETES 5 2 7
EDUC NUTRICIONAL 2 12 14
EST EXP Y RUR 0 12 12
FISIOL NUTR 30 9 39
GASTROENTEROLOGIA 18 28 46
GENETICA 38 23 61
HEMATOLOGIA 12 19 31
INFECTOLOGIA 39 58 97
INMUNOLOGIA 159 32 191
MEDICINA NUCLEAR 8 4 12
NEFROLOGIA 1o 1 11
NUT ANIMAL 31 40 71
PATOLOGIA 10 35 45
VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA 1 4 5
TOTAL 526 351 877
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TABLA No. 10

PUBLICACION DE ARTICULOS DEL INNSZ 1981-1987

POR DEPARTAMENTO

DEPARTAMENTO ARTICULOS ARTICULOS | TOTAL
’ CIENTIFICOS | DIVULGACION
BIOL REPRODUCCION 98 0 98 .-
BIOQUIMICA 13 0 13
C Y TECNOL ALIMEN 1 0 1
CIR EXPERIMENT 14 0 14
CONSULTA EXTERNA 23 0 23
CONTR DE CALIDAD 15 0 15
DIABETES 7 0 7
EDUC NUTRICIONAL 15 0 15
EST EXP RURAL 12 4 16
FISIOL NUTR 36 1 37.
GASTROENTEROLOGIA 42 0 42
GENETICA 50 0 50
HEMATOLOGIA 26 26
INFECTOLOGIA 73 0 73
INMUNOL Y REUM 141 2 143
MED NUCLEAR 11 0 11
NEFROLOGIA 9 0 9
NUT ANIMAL 58 4 62
PATOLOGIA 38 o 18
VIGILANCIA ‘
EPIDEMIOL 5 0 5-
687 11 698
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TABLA No. 11 TRABAJOS PUBLICADOS SEGUN DEPARTAMENTO DONDE SE
GENERARON Y ANO DE PUBLICACION.

DEPTO 1981 | 1982 | 1983 | 1984 | 1985 | 1986 | 1987 | sIN | TOTAL
afNo

BIOL
REPROD 14 4 14| 9 17 18| 20} 2 98
BIOQUIM 2 0 ol 3 0 4 4| - 13
CyT ALIM o{ o I 0 0 o] - 1
CIR EXP 0 3 1 1 2 2 5| - 14
CONS EXT 3 1 3| 3 2 8 3| - 23
CONTROL
CALIDAD 0 2 s} 2 3 2 2| - 15
DIABETES 0 1 o] =2 1 1 2| - 7
EDUC NUT 0 1 ol 1 2] 11 0| - 15
EST EXP Y
RURAL 1| 2 ol 1 3 9 o] - 16
FISIOL NUT 1 1 6| 5 9 51 w0 - 37
GASTROENT 6 2 2 3 7 11| 11 - 42
GENETICA 11 8 6| 5 5 9 6| - 50
HEMATOL 3 4 8| 2 4 2 3| - 26
INFECTOL 4 2 s} 7 6 31| 14| - 73
INMUNOL Y :
REUMATOL 28 | 18 33| 20 17| 13| s - 143
MED NUCL 0 0 0 1 2 2 6 - 11
NEFROLOGIA 0 1 1 1 1 2 3 - 9
NUT ANIMAL 8| 9 6| 6 7] 17 9 - 62
PATOLOGIA o| 1 4| 6 3 7| 17 - 38
VIGILANCIA
EPIDEMIOL 1 0 ol o 1 3 0 - 5
TOTAL 82 | 60 98 | 78 92 | 157 | 129 2 698




TABLA No., 12

PUBLICACION DE ARTICULOS POR DEPARTAMENTO Y TIPO DE

PUBLICACION,
DEPARTAMENTO ARTICULOS ARTICULOS | TOTAL
CIENTIFICOS | DIVULGACION

BIOL REPRODUCCION 169 0 169
BIOQUIMICA 13 0 13
CYyT ALIMENT 1 0 1
CIR EXPERIMENTAL 14 0 14
CONSULTA EXTERNA 23 0 23
CONTROL DE CALIDAD 15 0 is
DIABETES 7 0 7
EDUC NUTRICIONAL 13 2 15
EST EXP Y RUR 12 5 17
FISIOL NUTR 39 1 40
GASTROENTEROLOGIA 47 0 47
GENETICA 61 0 61
HEMATOLoéIA 31 0 31
INFECTOLOGIA 97 0 97
INMUNOLOGIA 191 2 193
MEDICINA NUCLEAR 12 0 12
NEFROLOGIA 11 0 11
NUT ANIMAL 71 2 73
PATOLOGIA 45 0 45
VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA 5 0 5
TOTAL 877 12 _ 889
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PUBLICACIONES PERIODICAS EN LAS CUALES PUBLICARON LOS
INVESTIGADORES DEL INNSZ.

TABLA No.

13

PUBLICACION

ARTICULOS

Adv
Adv

Anal

Ann

Appl

Acta Anthropogenet

Acta Endocrinol

Acta Entomol Mex

Acta Med Colomb

Acta Med Dominic

Acta Paediat Scand (Suppl)

Acta Pathol Microbiol Scand

Contracept Deliv

Microcire

Am J Clin Nutr

Am J Hematol

Am J Hum Genet

Am J Med

~Am J Med Genet

Am J Phys Anthropol

Am J Surg Pathol

Polit

Clin Biochem
Clin Res
Genet

Iint Med
N Y Acad Sci
Rev Physiol

Neurophysiol

3
12

T

[ R R R

[ N e

- N

[
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PUBLICACION ARTICULOS
“Arch Dermatol 1
Arch Inst Nal Cardiol Mex 1
_Arch Int Med 2
Arch Invest Med 3
Arch Latinoam Nutr 22
Arqg Bras Med Vet Zool 1
Arth Rheum 17
Aust & N Z J Med 1
Baroda J Nutr 1
Biochem 1
Biochem Soc Trans -1
Biol Reprod 2
Bioguimia 5
Bol Col Mex Urol 1
Bol Inf Desarrollo Cient 1
Bol Med Hosp Inf (Méx) 6
Bol Ofna Sanit Panam 2
Bull United Sclerod Found 2
Cajanus 1
Cancer 2
Cancer Gen Cytogen 1
Cell Immunol 1
Chile Pesquero 1
Ciencia y Deéarrollo CONACYT 2

115



PUBLICACION

ARTICULOS

Claustro

Clin Chem

Clin Endocrinol

Clin Exp Allergy
Clin Exp Immunol
Clin Exp Rheumatol
€lin Immunol Immunopathol
Clin Microbiol

Clin Res

Clin Rheum Dis

Clin Rheumatol

Clin Sci

Comp Biochem Physiol
Contracep Deliv Syst
Contraception

Crit Care Med

Dig Dis Sci

Dis Colon Rectum
Econ Nal

Endoc Rev

Endocrinol

Eur J Obst Gynec Reprod Biol

Eur J Pharmacol

w N

[

w]

[ = NS R Y. T S T O T )




PUBLICACION ARTICULOS
Exp Neurol 2
Experientia 1
Fert Steril 8

Folia Allergol Immunol Clin
Folia Entomol Mex
Food & Nutr Bull
Gac Med Mex

Gac. SAHR
Gastroenterol

Gen & Develop
Hematol Rev
Hepatol

Hum Genet

Hum Hered

Hum Immunol

Hum Pathol

Hyg Mediz
Immunogenet
Immunocl

. Immunol Lett

In Vitro Cell Develop Biol
Industria Aliment
Inf Cient y Tecnol
Infect Control

Infect Immun

L T O N S S T S S T - Y H N S~ N TR T- S X R SO Y
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PUBLICACION

ARTICULOS

Inmunol

Inmunol Clin

Int J Androl

Int J Biochen

Int J Fertil

Int J Leprosy
Invest Med iInt

Am Acad Derm

Am Coll Nutr

Am 0il Chem Soc
Am Surg Pathol
Biol Chem

Clin Endoc Metab
Clin Immunol
Clin Invest

Clin Lab Immunol
Clin Microbiol
Dairy Sci
Endocrinol
Endocrinol Invest
Food Prod Preserv
Food Sci

Hosp Infect

T T T N T T T T T TR T TR T

Immunol

th B P W O b H N R NN e

=

N - W o
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PUBLICACION

Obst Gynecol

ARTICULOS

J Infect Dis 3
J Lab Clin Immunol 1
J Rheumatol 24
J Steroid Biochem 15
J Urol 1
Kidney Int 1
‘Lancet 5
Latinoam Anal Testi Dibatti 1
Life Sci 3
Mayo Clin Proc 1
ME, Rev Inf Med Fam 1
Med Int 1
Med Int Mex 1,' .
Microbiol Rev 1,
Mut Rev 1
Mut Res . 1
‘Neumol Cir Té6rax (Méx) 1
fNeuro‘s-ci 1
New Eng J Med 1
‘Nut éep Int’ 1
Nut Res 1

2
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PUBLICACION

ARTICULOS

Orthop Rev

Pain (Suppl)

Pancreas

Paras Immunol

Patologia

Perit Dial Bull

Proc Nut Soc

Proc Soc Exp Biol Med

Prot Biol Fluids

Public Health Forum

‘Radiat phys Chem

'Radiol

‘Rev
Rev
Rev
Rev
Rev
Rev
Rev
Rev
Rev

Rev

Aliment (Méx)

Com Ext

Cuicuilco

Esp Reumatol
Gastroenterol Méx

Inst Nal Cancerol (Méx)
Iﬁvest Clin Esp

Invest Clin (Méx)

Med Hosp Gral (Méx)

Med IMSS (Méx)

I S I Y - T R i

= o= N

jry
e T S

159
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PUBLICACION ARTICULOS

Rev Mex Anest 1
Rev Mex Reuma{:ol . 1
Rev Nueva Antropol 1
Revue Du Rheumatisme 3
‘Rheumatol Int 8
Salud Mental 1
VSalud Piblica Mex 10
Sangre 3
.8cand J Immunol 1
Scand J Infect Dis 1
‘Sem Arth Rheum 1
‘Springer int 1
.Steroids 1
“Tecn Pec (Méx) 2
‘Tecnol Aliment (Méx) 16
Teratology | 1
Toxicocom Int 1
Transpl Proc 5
Vet Bras 1
Vet Mex 2
Vet-Zoot 3

TOTAL DE ARTICULOS 644
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TABLA No.
TITULOS DE REVISTAS QUE PUBLICARON MAS DE DIEZ ARTICULOS
GENERADOS POR LOS INVESTIGADORES DEL INNSZ.

14

TITULOS DE REVISTAS :

. PUBLICACION ARTICULOS

REV INV CLIN (MEX) 159
,& RHEUMATOL 24
ARCH LATINOAM NUTR 22
ARTH RHEUM 17
TECN PEC (MEX) 16
J STEROID BIOCHEM 14
REV GASTROENTEROL MEX 14
ACTA ENDOCRINOL 12
SALUD PUBLICA MEX 10
10 288
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TABLA No.

REVISTAS MEXICANAS QUE PUBLICARON MAS DE DIEZ ARTICULOS

15

POR GRUPO DE INVESTIGACION.

SALUD PUBLICA MEX

PUBLICACION ARTICULOS
REV INV CLIN (MEX) 159
TECN PEC (MEX) 16
REV GASTROENTEROL MEX 14

10
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TABLA No.

16

ARTICULOS CITADOS SEGUN ANO DE PUBLICACION.

124

Aoy
TOTAL 1981 1982 1983 1984 1985 1986 1987
315 49 23 49 41 51 47 55




TABLA No. 17

125

ARTICULOS CITADOS 1981-1992 SEGUN REVISTA DONDE SE PUBLICARON.

PUBLICACTON | ARTIGULOS | ARTIOULOS |  CITAS
PUBLICADOS CITADOS

‘Acta Endoc 12 10 78
Acta Paediat Scand 1 1 20
‘Acta Path Microbiol Scand 1 1 1
Adv Co'ntrat;ept delivery 1 1 g
Am J Clin Nut 1 1 26
Am J Hematol 1 1 6
-Am J Hum Genet 1 1 50
A.m 7' Med 2 2 114
Am J Med Genet 3 3 2
Am J 'Phys Anthrop 1 1 8 -
-Am J Surg Pathol 2 2 62
‘Ann Clin Res 2 1 2
Ann Intern Med 1 10 127
'Ann Ny Acad Sci 1 1 247
‘Ann Rev Physiol 1A 1 62
"Appl Neurophysiol 1 1 4
Arch Dermatol 1 1 6
JArch Int Med 2 2 8
’jArch Latinoam Nutr 22 4 6
Arq Bras Med Vet Zool 1’ 1 2
Arthr & Rhéum 17 12 124 -
Biochemistry 1 1 854 .
'Biol Reprod 2 2 54 zj
Bol Med Hosp Inf Mex 6 2 2 |
Bol Ofna San Panam 2 1 . 2




LZ0

PUBLICACION ART?%I:TLO S ARTtIggilLOS CITAS
PUBLICADOS CITADOS
Cancer 2 2 15
Cancer Genet Cytogen 1 1 16
Cell Immunol 1 1 )
Clin Chem 3 3 30
Clin Exp Immunol 8 7 218
Clin Exp Rheum 1 1 2
Clin Immunol Immunop 7 7 105
Clin Microbiol 1 1 136
Clin Res 1 1 10
Clin Rheum Dis 4 3 42
Clin Rheumatol 4 3 18
clin Sci 3 3 64
Comp Biochem Physiol 1 1 28
Contraception 8 8 32
Contraceptive Deliv 2 1 1
Syst.
Crit Care: 1 1 10
Dig Dis Seci 5 3 12
Endoc Rev 1 1 152
Endocrinology 4 4 58
Eur J Pharmacol 2 2 28
Experientia 1 1 3
Experimental Neurol 2 2 22
Fertil & Steril 8 8 113
Folia Allergol Imm Clin 1 1 4
Gastroenterology 6 6 140
) Génes & Dévelopm 1 1 70
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PUBLICACION ARTbIIEﬁLOS ARTI;SI.JLOS CITAS
; PUBLICADOS CITADOS

Hepatology 7 6 413
Hum Gen 6 5 24
Hum Hered 1 1 b2
Hum Immunol 1 1 30
Hyg Med 1 1 2
Immunogenetics 1 1 14
Immunol TLett 2 2 26
Immunology 4 4 36
Infect Control 3 3 7
Infect Immunol 2 2 26
Invest Med Int 2 1 2
In Vitro Cell & Develop :
Biol 1 1 28
Inmunol 3 2 . .2
int J Androl 7 5 14
J Am Acad Derm 2 1 .2
J' Am Coll Nutr 1 1 8
J Am Surg Pathol 1 1 62
JAOCS 2 2 ‘2
J Biol Chem 4 4. 138
J Clin Endoc Metab 10 8 118
J Clin Immunol 3 o1 15
J Clin Invest 1 T 204
J Clin Lab Immunol 2 2 24
J Clin Microbiol 5 5 137
J Dairy Sci 1 1 18
J Endocrinol 6 5. 3
J Endocrinol Inv.est':w . 3 2 . 1.22'%
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PUBLICACION ART?S&LOS ART?Z&LOS CITAS
PUBLICADOS CITADOS
J Food Sci 2 2 16
J Food Proc¢ & Preserv 1 1 2
J Hosp Infect 1 1 18
J Immunol 1 1 8
J Infect Dis 3 3 43
J Rheum 24 16 162
J Steroid Biochem ‘15 12 171
Lancet 5 5 309.
Life Sci 3 3 24
Microbiol Rev 1 170
Mutation Res 1 1 2
NEJM 1 1 74
Obstet Gynecol 2 1 6
P Nut Soc 2 2 4
Pain 1 1 4
Pancreas 1 1 10
Parasite Immunol 1 1 2
Perit Dial 1 1 1
Proc Soc Exp Biol Med: 1 1 1
Rad Phys Chem 1 1 2
Radiology 2 2 78
Rev Invest Clin (Méx) 159 35 92
Rev Salud Mental 1 1 1
Rev .Tecnol Alim (Méx) 16 2 50
Rheumatol Int 8 3 3
Salud Piblica Mex lo 3 10
Scand J Immunol 1 1 2
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PUBLICACION ART?S&LOS ART?gﬁLOS CITAS
PUBLICADOS CITADOS

Scand J Infect Dis 1 1 20
Sem Arthr Rheum 1 1 1
Steroids 1 1 7
Toxicocom Int J 1 1 i
Transplant Proc 5 2 13
TOTAL 520 315 4926




TABLA 18

' PITULOS DE REVISTAS QUE PUBLICARON EL MAYOR NUMERO DE ARTICULOS
CITADOS -
No. NO. NO. CITAS

ARTICULOS ARTICULOS

PUBLICACION PUBLICADOS CITADOS
REV INV CLIN (MEX) 159 35 92
J RHEUM 24 16 162
ARTH RHEUM 17 12 124
J STEROID BIOCH 15 12 171
ACTA ENDOC 12 8 71
CONTRACEPTION 8 8 32
FERT & STERIL 8 8 113
J CLIN ENDOC METAB 10 8 118
TOTAL 253 107 883
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. TABLA No. 19
PUBLICACIONES QUE ACUMULARON EL MAYOR No. DE CITAS

REVISTAS ARTICULOS ARTICULOS No. CITAS

. PUBLICADOS CITADOS: ACUMULADAS
Hepatology 7 6 413
I.;ancet 5 5 3¢9
J Clin Invest 1 1 204
Clin Exp Immunol 8 7 218
J Stercid Biochem 15 12 171

Microbiol Rev 1 1 170

J Rheum 24 16 -162
Endoc Rev 1 1 152
Gastroenterology 6 6 140
J Biol Chem 4 4 138
TOTAL 72 59 2077
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TABLA 20

132

ARTICULOS CITADOS POR ANO DE PUBLICACION (1981-1987) SEGUN EL
DEPARTAMENTO EN QUE SE GENERARON

DEPARTAMENTO | 1981 | 1982 | 1983 | 1984 | 1985 | 1986 | 1987 | ToTAL
BIOL REPROD 12 4 12 6] 14 12 | 152 | 75
BIOQUIMICA 2 o | o of o 1 3 6
CIR EXP 0 0 0 of 1 o | 2 3
CONSULTA

EXTERNA ‘0 0 1 o} o 3 0 4
CONTR

CALIDAD 0 2 1 1] o o | 0 4
DIABETES 0 0 0 0| 1 1 1 3
EDUC NUTR 0 0 0 o] 1 1 0 2
EST EXP RUR 0 0 0 ol 2 0 0 2
FISIOL NUTR 4 1 4 4l 4 3 6 | 26
GASTROENT 3 2 1 0| 4 3 6 | 19
GENETICA 8 2 3 sl & 6 1 28
HEMATOLOGIA 1 1 3 2| 2 0 0 9
INFECTOLOGIA | 1 0 8 5| 4 13 6 | 37
INMUNOL - ¥

REUM - 19 | 10 | 19 13 12 7 8 88
MED NUCLEAR 0 0 0 1] 2 1 4 8
NEFROLOGIA'. 0 1 1 1 1 1 0 5
NUT ANIMAL 2 0 2 1] o 1 o | 6
PATOLOGIA 0 0 0 21 o | "2 s | 10
VIGIL 0 0 0 o| o 1 0 1
EPIDEMIOL

TOTAL 52 23 55 40 | s2 56 | s8 | 336
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TABLA No. 21
CITAS RECIBIDAS SEGUN ORIGEN DE PUBLICACION Y DEPARTAMENTO DEL

INSTITUTO,
DEPARTAMENTO ARTICULOS | ARTICULOS TOTAL
FORANEOS DOMESTICOS .

BIOL REPRODUCCION 70 5 1454 i
BIOQUIMICA 6 0 44 '
CyT ALIMENT 0 0 0
CIR EXPERIMENTAL 3 0 10
CONSULTA EXTERNA 2 2 44
CONTROL DE CALIDAD 0 4 7
DIABETES 3 0 15
EDUC NUTRICIONAL 1 1 3
EST EXP Y RUR 1 1 2
FISIOL NUTR 22 4 ‘ 211
GASTROENTEROLOGIA 18 1 510
GENETICA 20 8 250
HEMATOLOGIA 3 6 27
INFECTOLOGIA 30 7 . 807
INMUNOLOGIA 84 4 2303,
MEDICINA NUCLEAR 6 2 26‘
NEFROLOGIA 5 0 68
NUT ANIMAL 4 2 21
PATOLOGIA 7 3 .. .88
VIGILANCIA : 0 1 R
EPIDEMIOLOGICA s o
TOTAL 285 51 5892




CITAS ACUMULADAS POR DEPARTAMENTO DE ACUERDO CON EL ORIGEN

TABLA No.

22

134

DEPARTAMENTO CITAS CITAS TOTAL DE
DOMESTICAS FORANEAS CITAS
BIOL REPRODUCCION 14 1440 1454
BIOQUIMICA 0 44 44
'CyT ALIMENT 0 0 0
CIR EXPERIMENTAL 0 10 10
CONSULTA EXTERNA 0 44 44
'CONTROL DE CALIDAD 7 0 2
DIABETES 0 15 15
EDUC NUTRICIONAL 0 3 '3
"EST EXP Y RUR 1 1 2
FISIOL NUTR 5 189 211
GASTROENTEROLOGIA 2 508 510
GENETICA 9 241 250
HEMATOLOGIA 5 22 27
INFECTOLOGIA 3 804 807
INMUNOLOGIA 21 2282 2303"
'MEDICINA NUCLEAR 0 26 26
NEFROLOGIA 0 68 68
'NUT ANIMAL 0 21 21
PATOLOGIA 0 88 88
VIGILANC EPIDEMIOL 0 2 2
TOTAL 67 5808 5892
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TABLA No. 23
DEPARTAMENTOS MAS PRODUCTIVOS 'Y CON MAYOR REPERCUSION

DEPARTAMENTO ARTICULOS | ARTICULOS CITAS PROMEDIO DE
PUBLICADOS CITADOS RECIBIDAS CITAS POR
- ARTICULO
INMUNOLOGIA 193 128 2303 11.93
BIOL DE LA
REPRODUCCION 164 125 1454 8.86
INFECTOLOGIA 97 50 807 8.31
TOTAL 454 303 4564 29.10




TABLA No. 24 _ _
PRODUCCION DEL INSTITUTO Y CITAS ACUMULADAS SEGUN EL SEXO. DE LOS
INVESTIGADORES.

SEXO AUTORES ARTICULOS CITAS
MASCULINO 43 720 5097
FEMENINO 26 169 795

TOTAL 69 889 5892
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TABLA No. 25

DISTRIBUCION DE ARTICULOS Y CITAS DE ACUERDO CON LA EDAD PROFESIONAL DE LOS

mvzsmcanonzs.

SEXO EDAD '_Pkoﬂ:_s'IbNAL ’ Total |[-Tota
. ) U de 1

N articulos de

MASCULINO | FEMENINO | 1-10 | 11-20 | 21-30 | 31-40 | 41-50 SE Cita
DESCONOCE s

X 26 4 5 3 1 4 720 5097

X 10 8 7 1 169 795

TOTAL 36 12 12 4 1 4 889 5892
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TABLA No. 26a

CANTIDAD DE CITAS OTORGADAS A LOS INVESTIGADORES SEGUN SU SEXO

138

SEXO | - No. DE CITAS
0 |6 {11 |16 |21 {26 |31 |36-]41 |46 |51}56 (61166 |71 |81
5 {10 ]15 |20 |25 {3035 |40 |45{50 {s55|60}|65]70 |80 |85
M 1] 2]4]1]3]1]loefloflz]oflolo]|3]2 0
F 102173 ¢l 1]1lololoejojrlol1]o 1
TABLA No. 26b
SEXO " No. DE CITAS
86 |91 {101 §{106.i111 [116 | 121 {126 {131 {136 |141 | 146 {151 } 156 | 161
90 | 100 {105 {110 {115 120|125 {130 | 135 | 140 | 145 | 150 | 155 [ 160 | 165
o | 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 0
0
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TABLA No. 26c
CANTIDAD DE CITAS OTORGADAS A LOS INVESTIGADORES SEGUN SU SEXO
SEXO No. DE CITAS
166 171 176 181 186 191 |} 196 201 206 | 211 | 216 | 221 } 226 | 231 236
170 175 180 185 190 195 | 200 205 210 | 215 | 220 | 225 | 230 | 235 240
0 0 0 0 0 0 l.o ] o 0 0 1 0 1 o |0
F 0 0 0 0 0 6| o o | o 0 0 0 0 0 0
TABLA No. 26d
SEX0 'No. DE CITAS
241 246 .'251 256 261 ) 266 | 271 | 276 | 281 286 306 486 521 561 }|1081
245 | 250 | 255 | 260 | 265 | 270 | 275 | 280 [ 285 | 290 | 310 | 490 | 525 | 565 | 1085
0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 1 1
F 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
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TABLA No. 27
TOTAL DE CITAS RECIBIDAS POR LOS INVESTIGADORES SEGUN SEXO Y EDAD
PROFESIONAL .
SEX0/ 1 6 11 16 21 26 31 36 | 41 | 46
EP - - - - - - - - - |- DESCONOCIDA | TOTAL
5 10 15 20 25 30 35 40 | 45 | 50
M 498 | 2084 44 | 635 | 303 | 1144 | 143 243 5097
F 508 34 | 204 0 28 21 0|0 0 795
TOTAL | 1006 | 2118 | 248 | 635 | 331 | 1165 | 143 | 2 0 1 243 5892




— TABLA No., 28
- AUTORES CITADOS Y NO CITADOS DE ACUERDO A SU SEXO

SEX0O' | AUTORES CITADOS { AUTORES NO CITADOS | TOTAL

M : 38 5 43

F 20 6 26

. TOTAL 58 11 69




TABLA No. 29

CITAS ACUMULADAS POR AUTOR: 1981-1992
INVESTIGADOR AUTOR COAUTOR | TOTAL
PRINCIPAL

ALARCON SEGOVIA D 203 880 1083
ALCOCER-VARELA J 383 182 565
ANGELES ANGELES A 1 61 62
BOBADILLA DEL VALLE MJ 0 16 16
BOURGES RH 2 59 61
CABRAL CJ 18 5 23
CALVA MERCADO J 3 24 28
CHAVEZ A 0 2 2
CHAVEZ CANO BA 14 82 96
CIFUENTES E 1 0 1
DIAZ JOUANEN E 29 201 230
DIAZ SANCHEZ V 5 61 66
FRANCO BOURLAND R 18 11 29
GALVAN GUERRA E 0 15 15
GARCIA TSAO G 229 77 306
GIL LOZADA S 0 19 19
GUTIERREZ ROBLEDO LM 0 13 13
GARZA FLORES J 19 57 76
GRANADOS ARREOLA J 11 130 141
HUBERMAN WAJSMAN A 15 0 15
IBARRA RUBIO ME 0 19 19
LARREA GALLO F 102 180 282
LARRIVA SAHD J 13 0 13
LISKER R 40 96 136
LLORENTE L 0 220 220
LOPEZ G 0 19 19
LOPEZ KARPOVITCH X 16 4 20
LOPEZ VIDAL Y 13 72 85




INVESTIGADOR AUTOR CO-AUTOR | TOTAL
PRINCIPAL
LORIA ACERETO A 6 1 7
MADRID MARINA V 37 4 41
MADRIGAL FH 0 2 2
MARTINEZ H 2 ) 2
MENDEZ JP 0 61 61
MORALES DE LEON J 1 1 2
MURPHY CA 0 1 1
MUTCHINICK VO 22 92 C1147
ODOR MORALES A 10 0 10
ORTEGA CERRILLA ME 6 9 15
PANDURO CERDA A 79 24 103
PEDRAZA CHAVERRI J 24 0 24
PEREZ GIL SE 0 1 1
PEREZ GIL ROMO F 1 1 2
PEREZ PALACIOS G 82 206 288
PIEDRAS ROSS J 6 1 7
PONCE DE LEON SERGIO 0 44 44
PONCE DE LEON SAMUEL 51 81 132
REYES GUTIERREZ E 0 13 13
ROSADO JL 87 0 87
RUIZ JUVERA A 2 4 6
RUIZ PALACIOS G 259 262 521
SANCHEZ CASTILLO C 40 23 63
SIERRA AMOR RI 0 25 25
STIFUENTES OSORNIO J 4 21 25
ULLOA AGUIRRE A 153 337 490
VALLES BOURGES V 0 15 15




. 144

INVESTIGADOR . AUTOR CO-AUTOR TOTAL
' PRINCIPAL ) :
VARGAS VORACKOVA F 45 9 54
VILCHIS F 33 62 95 .
YSUNZA OGAZON A 1 0 1
TOTAL 2087 3805 5892




' LOS 10 INVESTIGADORES MAS CITADOS

" TABLA No. 30

145

INVESTIGADOR DEPARTAMENTO ARTICULOS | CITAS RECIBIDAS
‘ CITADOS

ALARCON-SEGOVIA D | INMUNOLOGIA 57 1083
ALCOCER VARELA J | INMUNOLOGIA 22 565
RUIZ PALACIOS G | INFECTOLOGIA . 33 521
ULLOA AGUIRRE A .| BIOL REPROD :| a1 490
GARCIA TSAO G ' GASTROENTEROL 8. 306
PEREZ PALACIOS G |. BIOL REPROD 33 288
LARREA GALLO F ‘ BIPL REPROD ;.20 282
DIAZ JOUANEN E - | INMUNOLOGIA 11 230
LLORENTE PETERS L IN}mNOLOGIA 10 220
GRANADDS ARREOLA | INMUNOLOGIA by 141

TOTAL : : 224 - 4126

"POTAL
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TABLA No. 3la .
DISTRIBUCION DE CITAS RECIBIDAS POR TRABAJOS EN COAUTORIA SBGdN SEXO DEL INVESTIGADOR

SEX0 ' No. DE CITAS
0 {6 {11 {16 {21 |26{31 {36 |41]46 |51 |56]|61]66 |71 |82
5 10 J15 120 |25 |30 }35 |40 |45 |50 ]|55]60}65]70 |80 |85

191 0 2 0 3 0 0 0 1 0joj]2 4 0 0
F 12§ 2 3 4 2 0 0 0 0 0 010 0 0

TABLA No. 31b

SEXO ' No. DE CITAS

86 | 91 101 } 106 | 111 {116 | 121 {126 | 131 | 136 ;141 | 146 | 151 |156 161

.90 [ 100 {105 | 110 | 115 | 120 § 2125|130 | 135 | 140 | 145 {150 | 155 ] 160 | 165
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TABLA No. 3lc

SEXO . No. DE CITAS _ ;
1166 | 171 176 | 181 | 186 | 191 | 196 | 201 | 206|211 [216 | 221|226 | 231 | 236

170 | 175 {180 | 185 | 190 | 195 | 200 | 205 | 210 | 215 | 220 | 225 | 230 | 235 | 240
M o 0 1 1 ] 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0
F Lo 0 0 0 0 0 0 0 0 0y o0 ] ¢ 0 0

TABLA No, 31d

SEXO No. DE CITAS L
241 [ 246 (251 {256 {261 { 266 | 271 | 276 281 |y 336 {88l

245 | 250 | 255 | 260 | 265 | 270 275 | 280 | 285 | 340 | 885
0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1
F 0 0 0 0 0 0 (. 0 0 0 0 0
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TABLA No. 32a

DISTRIBUCION DE CITAS OTORGADAS SEGUN EL SEXO DE LOS INVESTIGADORES
. COMO PRIMER AUTOR

SEX0 No. DE CITAS
6 |11 )16 }21 J26131 |36 }41}46 {51156 61|66 |71 |81

10 115 J20 }J25 130 {35 J]40 |45 |50 |55 {60 |65 |70 |80 |85

M 20 ) 2 3 3 2 1 1 2 0 0 1 0 0 1 1 0
F 18 2 2 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0

TABLA No. 32b

SEX0 . No. DE CITAS

86 | 91 101 {106 {111 {116 {121 §1126 J131 {136 {141 ;146 {151 | 156 ;161

90 {100 {105 ; 110 | 115 | 120 §j125 [ 130 {135 {140 | 145 | 150 (155 | 160 | 165
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SEXO No. DE CITAS
166 | 171 {176 {181 | 186 | 191 | 196 {201 |206 | 211 | 216 | 221 {226 | 231 | 236
170 | 175 {180 {185 {190 | 195 | 200 | 205 | 210 {215 {220 {225 | 230 | 235 | 240

M 0 0 o | o 0 0o | o 1 0 0 0 0 o 0 0

F 0 0 0 0 0 0 0 0 0| .0 0 0 1 0 0

TABLA No. 32d
SEX0 No. DE CITAS
241 | 246 | 251 | 256.| 261 | 266 | 271 | 276 | 381
245 | 250 | 255 | 260°| 265 | 270 | 275 | 280 | 385
M 0 0 0] 1 0 0 0 0 1
F 0 0 o 0 0 0 0 0 0
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TABLA No. 33
PRODUCCION DE LOS INVESTIGADORES COMO AUTOR PRINCIPAL Y COAUTCR

INVESTIGADOR * AUTOR COAUTOR { TOTAL
PRINCIPAL
AGUILERA BARREIRO 1 2 3
AGUIRRE ARENAS J 1 2 3
ALARCON SEGOVIA D 43 54 97
ALCOCER-VARELA J 11 21 32
ANGELES ANGELES A 5 13 18
ARELLANO MARTINEZ LG 1 3 4
ARTEAGR PEREZ C 2 1 3
BOBADILLA DEL VALLE MJ 0 2 2
'BOURGES RH 3 20 23
CABRAL CJ 4 4 8
CALVA MERCADO J 1 10 11
CHAVEZ CANO BA 1 9 10
CHAVEZ VILLASANA A 10 10 20
CIFUENTES E 3 2 5
‘DEL VALLE MUNOZ A 0 1 1
DIAZ JOUANEN E 8 18 26
DIAZ SANCHEZ V 4 11 15
ESPINOZA CORTES LM 2 2 4
FLORES SANCHEZ JJ 0 2 2
FRANCO BOURLAND R 4 5 9
GALVAN GUERRA E 3 6 9
GARCIA TSAO G 5 5 10
GARZA FLORES J 6 12 18
GIL LOZADA S 1 3 4

GRANADOS ARRIOLA J

GUTIERREZ ROBLEDO LM

N o N
[N
[N

HERNANDEZ PANDO R
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.,PRODUCCION DE LOS INVESTIGADORES COMO AUTOR PRINCIPAL Y CO~AUTOR

INVESTIGADOR AUTOR COAUTOR TOTAL
PRINCIPAL

HERNANDEZ ZUNIGA M 2 0 2
HUBERMAN WAJSMAN A 4 0 4
IBARRA RUBIO ME 0 2 2
LARREA GALLO F 10 - 14 24
LARRIVA SHAD J 2 7 1. -3
LISKER R 14 25 39
LLORENTE L 0 14 14
LOPEZ CARRASCO G Y 7 7.
LOPEZ KARPOVITCH X 6 9 15
LOPEZ VIDAL Y 2 2 4
LORIA ACERETO A 10 5 15
MADRID MARINA V 2 3 -
MADRIGAL FH 2 3 5
MARTINEZ SALGADO LH 2 0 2
MENDEZ JP 1 10 11
MENDOZA MARTINEZ E 1 0 1
MOR.ALES DE LEON J 7 7 14
MUTCHINICK VO 6 16 22
ODOR MORALES A 6 8 14
ORTEGA fCERRILLA ME 6 3 9
PANDURd CERDA A 3 2 5
PEDRAZA CHAVERRI J 3 0 3
PEREZ GIL SE 2 4 6
PEREZ GIL ROMO F 8 12 20
PEREZ PALACIOS G 7 46 53
PIEDRAS ROSS J 11 5 16
PONCE DE LEON SERGIO 4 19 23
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PRQDUCCION DE LOS INVESTIGADORES COMO AUTOR PRINCIPAL Y CO-AUTOR.

INVESTIGADOR _ AUTOR COAUTOR | TOTAL
PRINCIPAL

PONCE DE LEON SAMUEL 15 22 37
REYES GUTIERREZ EF 5 16 21
RIOS ESPINOZA E 1 0 1
ROSADO JL 8 1 9
RUIZ JUVERA A 1 1 2
RUIZ PALACIOS G 9 23 32
SANCHEZ CASTILLO C 7 1 8
SANGINES GARCIA L 2 1 3
SIERRA BMOR RI 2 4 6
SIFUENTES OSORNIO J 2 9 11
ULLOA AGUIRRE A 13 18 31
VALLES SANCHEZ VE 0 7 7
VARGAS VORACKOVA F 2 15 17
VILCHIS F 2 5 7
YSUNZA OGAZON A 5 1 6

TOTAL 318 571 889
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DISCUSION

'Elldesarrollb cientifico de nuestro tiempo es el que marca la
diférencié entre la medicina antigua y la moderna. Hoy en dia, los
médicos tienen mayores conocimientos acerca del cuerpo humano y més
expectativas en el descubrimiento de nuevas enfermedades, tanto asi
qgue buscan mediante las tecnologias actuales resolver muchos de los

problemae de salud que aguejan a la poblacién en general.

En la bisqueda de una resolucién a los problemas de salud, se
crean programas de investigacién cientifica, mismos que llevan a
cabo los espécialistas en el drea médico-biolégica. Pero, para que
estos progfamas de investigacién se lleveh.é cabo, se necesita una
infraestructura econdmica suficiente, as! como los recursos humanos
que estén formados en el 4rea de salud vy hacia la investigacién

como tal.

Para esto se necesita que se haga conciencia de lo que el pais
requiere, de profesionales de amplia visidén cilentifica ¥y
tecndlégica,'pues los cambios importantes que se estén dando exigen
un mayor esfuerzo por'paffe de las autoridades gubernamentéles,
institucionales y educativas} 'ébn el fin de“bservir de manera

eficiente al pueblo mexicano.
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8i bien es cierto que los organismos auténomos o instituciones

de educacién superior asignan recursos a la capacitacién, educacién
continua e investigacién, el gobierno tiene el deber de
proporcionar un presupuesto acorde con los problemas de salud a
tratar (los cuales son muchos) y para la investigacién en otras

dreas.

El Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia (CONACYT) fué
creado en el afio de 1970 para apoyar los proyeétos de
investigacién. Asi, el CONACYT es el organismo que de alguna manera
autoriza la realizacién de proyectos de investigacién dando 1la
ayuda monetaria para gllo. El primer presupuesto para este aflo
otorgado a las instituciones de educqcidn superior tanto-paré la
docencia como para ia investigacién fue de N§ 70.1 millones para

llevar a cabo 345 proyectos.

El problema aquf radica en que, siende un total de £233
investigadores tanto en ciencia y tecnologia como en las areas
sociales de investigaéién en el pals, s6lo se autorice la
realizacisén de los pfoyecpos mencionados lo cual suena ilégico.
Ahora bien, ;q distribucifén de recursos para la salud es desigual,
pues la mayor parte‘de las instituciones de salud en México se
concentran en las poblaciones urbanas, sobre todo, en instituciones
de tercer nivel que ge encuentran en las zonas metropolitanas
(D.F., Monterrey o Guadalajara) las cuales también hacen

investigacién. Estas instituciones reciben apoyo de organismos
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nééiénﬁiés e iﬁternadionalesrpara llevar a cabo sus proyectbs, por
lo'tantd; es de suponerse gue cuentan con suficientes recursos para
la eiaboracién de ﬁroyectos de alto nivel, Estos proyectos son el
producto de la comunicacién escrita ya sea en articulos de revista,

capitulos de libros, libros, revisiones, cartas al editor, etc.

Ahora bien, generar investigacién por generar, es pérdida.de
tiempo, dinero f esfuerzo; deben conjuntarse las fuerzas humanas
para el mejdr aprovechaniento de los recursos econémicos
disponibles. Asimismo, las politicas de investigacién deben. ser
establecidas con la ayuda de los investigadores para Qué su
desenvolvimiento sea 6ptimo y en el mejor de los casos, preséntar
sus proyectos ante las autoridades correspondientes a otorgar el

financiamiento para llevarlos a cabo,

Se ha mencionado anteriormente que las instituciones de
educacién superior son las que llevan a cabo la mayor parté‘de»lé
investigacién cientifica y tecnolégica en todas las &reas. Las
instituciones pertenecientes al sector salud también aportan una
buena parte de la investigacién generada en esta &rea, entre las

cuales se encuentra el Instituto Nacional de la Nutricién.

El Instituto Nacional de la Nutricién es por excelencia una
institucién de tercer nivel de atencién médica diriéida. a la
poblacién no derechohabiente del sector salud. En cuanto a

investigacién se refiere, los resultados se publican en los canales
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de comunicacisén més - conocidos como el articule .cientifico,
capitulos de libros y libros; en menor proporcién se encuentran las
publicaciones no convencionales come son: folletos, memorias,

reportes.

La generacion de informacién, hace necesaria la evaluacién de
los mismos. La evaluacién de la comunicacién es reciente en México;
se ‘han hecho estudios bibliométricos sobre 1la evaluacién de
revietas; de instituciones y autores, sin embargo, estas
‘evaluaciones las han hecho personas cuya formacidén profesional es
diferente a la de personas gque se dedican al anédlisis de la

informacidén.

Al realizar la cuantificacién de la investigacién generada por
los investigadores del Instituto se encontré que, la mayor parte de
ellos publica en revistas extranjeras y en menor medida en revistas
latinoamericanas. Sin embargo, la mayor parte de sus publicaciones
en espafiol aparecen en la Revista de Investigacién Clinica (d8rgano

‘de difusién del Instituto).
Lo anterior se debe posiblemente a lo siguiente:
-~ El otorgamiento de estimulos a la investigacién generada por

investigadores se da principalmente, de acuerdo con el ntmero. de

publicaciones en inglés.
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“'" '~ La repercusi6én que tiene la investigacién, es -decir, el
impacto queé produce la comunicacién escrita (articulos cientificos,
capitulos de libros, libros, conferencias) en la comunidad

cientifica internacional.

- Las instituciones que evaldan la generacién de conocimientos
se basan en criterios extranjeros sin adaptarlos a la "situacién

cientifica y social del:pais.

Ahora bien, el gque los investigadores publiquen en revistas
latinoamericanas y en especial en las publicaciones mexicanas en el
area médica se debe, probablemente a que, antes de dar a conocer la
inﬁestigacién fuera de la regi6én prefieren gue la conoZcan sus
colegas, quienes hablan su mismo idioma y quienes atienden, si no
los mismos problemas de salud, por lo menos, algunos de los casos

que se originan en igualdad de condiciones econémicas y politicas.

La participacién de la mujer en el terreno de la salud es muy
incipiente aun; "sin embargo, poco a poco se estén integrando a la
investigacién. Dentro del cuadro de investigadores del Instituto el
37.68 % se encuentra en las mujeres vy una de ellas '‘es - la-que
sobresalié en esta investigacién debido a'que la mayor parte de sus
publicaciones fueron articulos de revistas internacionales y en el
idioma inglés, El resto de las mujeres participantes en este
estudio publicaron los resultados de sus investigaciones tanto en

idioma inglés como en espafiol. El tipo de publicacién que tuvieron
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la'mayoria de las mujeres fue el articulo de divulgacidn, lo que

hace imposible que sus trabajos repercutan a nivel internacional.

Sin embargo, para gque el trabajo que realizan las mujeres del
Instituto repercuta favorablemente, deben primero observar las
revistas de alto impacto en la comunidad cientifica tanto a nivel
nacional como internacional. El impacto de las revisﬁas nacionales
y extranjeras se da en el Journal Citation Reports de ISI. De esta
manera, las revistas que utilicen para publicar sus
investigaciones, siempre y cuande publiguen en inglés, tendré&n

mayor probabilidad de ser citadas.

~Los investigadores tanto del sexo masculino como del femenino
tienden & publicar en coautoria, siendo un porcentaje menor el de

los .autores que publican individualmente.

También, se da el hecho de que realicen los proyectos de
investigacién m&s de dos personas, generalmente la mayor parte de
los investigadores que contribuyen son de un mismo departamento de
investigacién, sin embargo, se da la coautoria entre departamentos,
Esto se debe a que, puede haber proyectos en los cuales participen
investigadores de departamentos diferentes,. pero con un mismo

problema por resoclver.
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El- Instituto ‘cuenta con 20 departamentos dque, ademés de
dedicarse a dar atencién médica a los pacientes, se dedica a
preparar académicamente los recursos humanos gue posteriormente se
integran al cuadro de investigadores tanto de instituciones de
educacién superior como del Instituto mismo, Ademis de dedicarse a
la atencién de los pacientes y de la enseflanza de posgrado, se
dedican también a la investigacién de tiempo completo. De estos
departamentos sobresalieron tres, lo cual se debe a que cuentan_cqn
mayores recursos humanos, y Pposiblemente tienen facilidad para
conseguir los recursos econémicos que necesitan para llevar & cabo
sus proyectos y sobre todo que publican la mayor parte de sus

trabajos en revistas extranjeras de impacto.

Para observar la repercusiénm o impacto gque . tiene. . la
comunicacién escrita se emplean ciertos métodos y técnicas
bibliométricas, pues el comportamiento de la cienclia es _tan

complejo que necesita de un estudio profundo.

Para valorar la investigacién cientifica se cuenta con el
anélisis de citas, el cual es difficil de llevar a cabo si se
realiza en una comunidad numerosa, por lo que se debe emplear en
forma especifica, es decir, por &rea de investigacién para que los
resultados se puedan observar con precisién. En este sentido, el
andlisis de citas es aplicable a la comuniéacién escrita por una
institucién, departamento o bien por autor individual, asimismo

para valorar una revista especifica.
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Es bien sabido gue las instituciones que se encargan en cierta
forma de darle un valor a la ciencia son las que otorgan de acuerdo
a las  circunstancias de los investigadores los estimulos
correspondientes a la investigacién. De acuerdo con eséo, tenemos
al Sistema Nacional de Investigadores (SNI), organismo gque afio con
afio pide a los investigadores pertenecientes al sistema sus datos
curriculares, entre ellos la seccién de investigacién dividido en
tipos de documentos y por ende las citas ébtenidas. Para el SNI,
las citas  son vdlidas sin ser autocitas, es decir, los autores
descartan las citas que han hecho a sus trabajos al igqual que de su
grupo de investigacién. Lo mismo pasa cuando se otorga algin premio’
a nivel de pais, s6lo por mencionar uno, se encuentra el PREMIO
MEXICO EN CIENCIA Y TECNOLOGIA; para dar este premio, el Consejo
Consultivo de Ciencias selecciona los curricula de los candidatos
que presentan los paises iberoamericanos, y de las cuales se hace
un andlisis tanto de la comunicacién escrita como de la btsqueda de

citas.

Para obtener las citas a los trabajos correspondientes, se
utilizan  los Indices de acuerdo al area de publicacién del
investigador (SCI, SSCI, A&HCI, Computer Horizonts, Inc.). Donde se
busca generalmente por el primer autor del trabajo. Con esto,
podemos preguntar, que pasa con los trabajos en los que el autor

analizado aparece como coautor?.
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Aqui podriamos tener dos respuestas:

1) Las citas obtenidas como coautor se pierden,
2) Se les asigna un valor de acuerdo al ntmero de autores de que

conste un trabajo.

De ser el sequndo caso, se divide el nlmero de citas otorgado
a un documento x entre el nimero de autores participantes en el
mismo. Sin embargo, en este trabajo se traté de dafle el mismo
valor a los documentos publicados por cada uno de los autores

participantes en este estudio.

Los investigadores tienen el deber de actualizarse
continuamente en el area en la cual se desenvuelven, debido a los
cambios constantes que se dan en la comunidad clentifica nacional
e internacional. Por lo que requieren de educacién y capacitaciém
continua para poder estar a la altura académica de los

investigadores de talla internacional.

También es necesario que los investigadores, tanto del sexo
femenino como del masculino, traten de estudiar otro idioma de
preferencia el inglés, ya que es el idioma de la ciencia, pues es
de suma importancia que los investigadores publiguen en revistas
clentificas de visibilidad, de esta forma tendré&n mayores

oportunidades de ser citados.
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CONCLUSIONES

Si bien los investigadores difunden Jlos resultados de sus

"estudios en todo tipo de documentos, sin duda alguna, el articulo

es el canal mé&s utilizado para la difusidén de conocimiento. De

acuerdo con el estudio realizado y al tipo de documento que se

analizé en este estudio (articulos cientificos y de divulgacién) se

llegs a las siguientes conclusiones:

La creacién de universidades e instituciones de educacién

superior ha permitido el desarrollo cientifico y tecnolégico

. eh nuestro pais.

Los estudios bibliométricos nos permiten wvisualizar hacia
donde va la investigaci6n generada en cualquier &rea del

conocimiento humano. .-

Los anélisis de citas nos ayudan a ver el impacto gue tiene la

comunicacién escrita, sobre todo, el articulo cientifico.

Los iIndices de citas representan unha gran utilidad para

observar la repercusién que tiene un documento.

La frecuencia de citas a un articulo x indica. que la

repercusién o impacto del mismo es bueno.
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6. El Instituto Nacional de la Nutricién se dedica a dar atencién

médica, ensefianza e investigacién de alto nivel.

7. En total, el personal de investigacién del Instituto Nacional
de 1la Nutricién public6 en el periodo 1981-1987, 638
articulos, sin tomar en cuenta a autores, coauntores .y

departamentos.

8. Se identific6 a un mayor nimero de investigadores del sexo
masculino que del femenino, asi como también categoria de los

investigadores que resulté m&s alta gque la de las mujeres.

9. En cuanto al nivel de estudios, la mayor parte de los hombres
cuenta con especialidad o maestria; la mayoria de las mujeres

. han realizado estudios de licenciatura.

10. La mayor parte de los investigadores tanto hombres como
mujeres caen dentro del periodo de 1 a 10 afios de experiencia

profesional.

11. Las tres &reas mas representativas de investigacién que se

identificaron en este estudio fueron:

~ érea de inmunologia y reumatologia
- &rea de enfermedades infecciosas

—~ drea de las hormonas (biclogia de la reproduccién)
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Las publicaciones que se acumularon por departamento dieron un

total de 877 articulos, tomando en cuenta a autores,

coautores, y coautoria entre departamentos de la Institucidn.

Los departamentos gque desarrollaron la mayor actividad

cientifica fueron los siguientes:

a) Departamento de Inmunologfia y Reumatologia,

b) Departamento de Infectologia

c) Departamento de Biologia de la Reproduccién

14.

15.

16.

17.

Los investigadores del Instituto tienden a publicar mé&s en
revistas de talla internacional preponderantemente en idioma

inglés.

La revista mexicana que reunié el mayor ntmero de articulos
publicados por los investigadores. fue- la Revigta de
Investigacisén Clinica, 6rgano de difusién del: Instituto; el
nimero de articulos citados fue significativo mas no asi el

nimero de citas recibidas.
Al cuantificar los articuloe publicados por los investigadores
a nivel individual, se encontré que el 80.98% fueron

publicados por investigadores del sexo masculino.

El tipo de articulo que predominé fue el articulo .cientifico



166
18. Los investigadores que publicaron el mayor nGmero de articulos

fueron:

- Alarcén Segovia, D.
- pPérez Palacios, G.

—~ Lisker, R.
19. S6lo el 50% de los investigadores publicé como primer autor.

20. Los investigadores m&s productives como autor mencionado en

primer lugar fueron:

~ Blarcén Segovia, D
~ Ponce de Le6n, Samuel

-~ Lisker, R.

21. Los investigadores gque publicaron un mayor niimerc de articulos

..como coautor fueron:

- Alarc6n Segovia, D.
— Pérez Palacios, G.

- Lisker, R.

22, La repercusién o impacto que tiene la investigacidn generada
fue de un 48.91% ya que de 644 artf{culos publicados, 315

fueron citados en el periodo 1981-1992.
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Los departamentos que generaron el mayor nimero de a;ticulos
citados asi como citas recibidas fueron los que se indican a

continuacidén:

a) Departamento de Inmunologia y Reumatologia,

b) Departamento de Infectologia,

c) Departamento de Biologia de la Reproduccién.

24,

25.

Los investigadores del sexo masculino alcanzaron un procentaije
T 1

mayor que las muijeres en cuanto a las citas recibidas

.(B6.42%), esto se debid, posiblemente, a que las mujeres

publicaron articulos de divulgaci6n y en idioma espafiol. -

Los investigadores que recibieron mas de 50 citas ‘como autor

mencionado en primer lugar fueron:

- Alcocer Varela, J.

— Ruiz Palacios, G.

- .Garcia Tsao, G. -

26.

Los autores que recibieron un alto porcentaje de citag en

coautoria fueron:

— Alarcén Segovia, D.

~ Ulloa Aguirre, A.

- Ruiz Palacios, G.
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27. El articulo m&s citado fue el siguiente:

Alcocer Varela, J; hlarcén Seqgovia, D. "Decreased production of and
response to interleukin-2 by cultured lymphécytes from patients
with systemic lupus erythematosus". Journal of clinical
Investigation 1982, vol 69, no. 6, pp 1388-1392. E1 factor de
impacto que tiene la revista donde aparecié es de 7.762, por lo
tanto se infiere que este articulo alcanz6 una gran visibilidad,

posiblemente por la revista donde aparecié.

Por filtimo, se puede decir que para publicar los resultados de
una investigacién tienen que identificarse, previamente, ‘las
revistas cientificas segiin el impacto que tiene en la comunidad
cientifica, debido a que la oportunidad de ser citados es mayor.
Esto puede observarse en el Journal Citation Reports publicado por

el Institute for Scientific Information (ISI).

Esta fuera de duda la necesidad de estudios bibliométricos
para cuantificar y al mismo tiempo observar la repercusién del
estado actual de la investigacién no s6lo individual sino también
institucional, ya que permiten ver el grado de avance de la
investigacién tanto a nivel nacional como internacional. Por medio
de estos estudios se pueden obtener mayores recursos econémicos,

equipo y recursos humanos para la investigacién.
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