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RESUMEN

Se cstudia la difusidon que aleanza An. Med. Interna a aivel
nacional ¢ internacional, la composicidn del colective de autores gue
publica ea eila y a cocitacitn de que ha stdo ebjeto. La dilusion se
vitlora a través de ta presencia de 1o revista en bases de datos de medi-
cina y en hemerotecas especializadas espaiinlas. Lo procedencia insti-
tucional y geogrifica de fos autores se estudia a partir de la direcciones
declaradas por lox mismos en las cabeceras de los articulos. Se consta-
12 que la revista estd presente en las principales bases de dutos médicas
y en afrededor del 80% de las hemerotecas consultadas, Entre fos auto-
res predoming la procedencia hospitalaria. B ongen de los autores
(expresadoe como porcentaje de la lomlidad de autores) reflejé de
manera aproximadit el volumen de lus publicaciones cieatificas gene-
radas por cada una de las 17 regiones autondmicas de Espufia. E estu-
dic de la cocitacion muestra que An. Med. Interna ocupa una posicidn
central dentro de un conjunto de 38 revistus médicas espaitolas rcpre-
sentativas de In investigacion que se realiza en Espaiia.

PALABRAS CLAVE: Anales de Medicing Interna. difusidn, Andlisis
de la cocitacidn. Revistas cientificas.

NALES DE MEDICINA INTERNA: STANDARIZATION,
DIFFUSTON AND BIBLIOMETRIC INDICATORS (1)
BIBLIOMETRIC ANALYSIY

ABSTRACT

National and inlernational diffuston, composition of the collecti-
ve of authors wiho publish in the jouroal, and cocitation were studics
for the journal Aa. Med. [aterna, Diftusion was analized by exami-
ning the presence of the journal in medical data bases and speciali-
zed hibraries in Spain. The institutional aftiliations and geographical
location of authors were determined on the basis of the affitiations
given in the article by-lines. The journal is included in the major
medical daty bases and in approximately 8% of the libraries stu-
died. The predominant professional affiliation among authors was
clinical (hospital); the geographical origin of the authors (expressed
us u percentage of all authors) approximately paralleled the volume
of scientific publications generated by each of Spain’s 17 autono-
mous regions. The cocilation study showed chat An. Med. Interna
ranked somewhere in the middle of the group’of 38 Spanish medi-
cal journals considered representative of research being done’ in

Spain.
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INTRODUCCION

Completamos con este sezundo articulo el andlisis de la
revista An. Med. Interna (AMI), cuya primera parte ya apa-
recié publicada en estas mismas piginas en un nimero
anterior (1).

Nos ocuparemos ahora de dos cuestiones bdsicamente:
conocer la difusién tanto nacional como iniernacional que
alcanza la revista AMI; y. por otra parte, caracterizar sus
perfiles bibliométrices.

El estudio de la difusidn pretende determinar las posi-
bilidades de acceso a los contenidos de 1a revista por par-
ie de la comunidad cientifica a la qus ésta se dirige. De
enfre los distintos indicadores que permiten medir la
difusién de una revista, hemos estudiado su visibilidad,
es decir, la presencia de AMI en bases de daos naciona-
les e internacionales v su accesibiiidad, entendida como
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las posibilidades de acceso directo por parte de los inves-
tigadores a la misma a través de las hemerotecas especia-
lizadas espafiolas.

Por iltimo, en el tercer apartady, hemos utilizado algu-
nos indicadores bibliométricos. Tradicionalmente, los and-
lisis bibliométricos de revistas, han investigade las conduc-
tas de los autores y sus fuentes de informacién, més que las
caracteristicas de la propia revista. Un ejemplo de este
enfoque lo constituye el trabajo de Lifshin (2). Para este tra-
bajo. sin embargo, los aspectos tratados en este tipo de estu-
dios —cantidad de trabajos producidos, tipo de material
bibliogrifico citado, idioma de las referencias, etc.— nos
han parecido de interés menor, entre otras cosas, porque no
estd en manos de la revista modificar dichas conductas y
nos parecia mds urgente caracterizar a 1os autores y las rela-
ciones cientificas que Ias revistas médicas mantienen entre
si. :

En este sentido, nos hemos ocupado esencialmente de
dos cuestinnes: a) cudl es la composicion de la poblacién de
auiores que publican en la revista, conscientes del hecho de
gue une de jos principales problemas que padecen las revis-
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tas cientificas espafiolas es su endogamia y, b) cudl es la
posicion de la revista AMI en relacién con las restantes
revistas nacionales de la especialidud.

MATERIAL Y METODOS
VISIBILIDATY

En este lerreno hemos constatado [as presencia de la
revista ¢n las difereates bases de datos internacionales de
Medicing, o las multidisciplinares mds importantes que
incluyen la Medicina entre sus temas. Se han consultado
Medline, Embuse, Science Citation Index v Curvent Con-
tents, y se ha comprobado la exhaustividad de la cobertura
de los trabajos publicados en AMI cuando la revista estaba
presente, También sc ha utilizado ta dinica base de datos
nacional existente: IME (Indice Médico Espaiiol).

Para estudiar la difusidn de AMI a nivel nacienal hemos
comprobado su presencia en la bibliotecas/hemerotecas
especializadas espafiolas. Para cllo se ha wtilizado el recién
aparecido CD-ROM ~C-17. Catilogo de publicaciones
periédicas en bibliotecas de salud espaiiolas™ (2) que con-
tiene la informacién mas actualizada sobre este tema.

Se han diferenciado dos tipos de centros: bibliotecas/heme-
rotecas universitarias y hospitalarias; en este dltimo caso,
dada la extensién y complejidad de la red sanitaria nacional se
han seleccionado los hospitales centrales de cada provincia.
Se supone que la presencia de la revista en los centros estudia-
dos garantiza la accesibilidad de ia revista a Ja poblacion
médica, tanto hospitalaria como universitaria de [a provincia.

Las provincias cuyos hospitales no habian sido tenidos
en cuenta en la citada fuente han sido comprobadas directa-
mente. Se revisaron ademds sistemdticamente todos los
centros que habfan dado respuesta negativa, por si habian
afiadido la revista en los Gltimos meses. Se han tenido en
cuenta los hospitales que carecian de biblioteca.

INDICADORES BIBLIOMETRICOS
Composicién de la poblacion de autores

Se ha analizado la procedencia geogrifica e institucional
de los autores a partir de las filiaciones que declaran en los

articutos. Se han utilizado los articulos correspondientes a.

los afios 1994-95, hasta donde quedan cubiertos por la base
de datos IME. Hay que aclarar a este respecto que, en el
momento de redactar el trabajo, estaban recogidos 187 arti-
culos, que no corresponden a la totalidad de los publicados
en estos dos afios, dado el retraso con que opera esta base
de datos. No obstante, creeemos que los datos recogidos
reflejan fielmente la realidad subyacente.

Se ha estudiado: el origen geogrifico de los autores hasta
el nivel provincial; la colaboracién entre autores de distin-
tas provincias, entendiendo que este tipo de colaboraciones
reflejaban proyectos de especial entidad; y la procedencia
institucional de los autores, diferenciando entre Hospitales,
Hospitales Clinicos, Universidades, Laboratorios y entida-
des privadas y colaboraciones entre las categorfas anterio-
res. En todos los casos se han contado las frecuencias de
aparicién de las distintas categorias definidas. Las ilustra-
ciones y la discusién de los resultados se basan en estos
recuenios.
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Posicion de la revista dentro del conjunto de la’ - -~ -
especialidad

Para situar la revista en relacién con las del entorno, se
ha utilizado el indice de citas de las revistas espafiolas de
Medicina Interna que publica et IEDHC (lnstituto de Estu-
dios Histéricos y Documentales sobre la Ciencia) (3). Este
indice sélo recoge la situacion de los afios 1990 y 91; dada
la diferente composicién de fa poblacion de revistas de cada
aiio s¢ ha empleado solamente la del aiio 91, que contiene
un mayor mimero de revistas (38) por lo que creemos que
ofrece una informacidon suficientemente fiable sobre la
posicidn de las distintas revistas. En todo caso, es la dnica
de este tipo disponible.

A partir de la informacion contenida cn este indice se
ha estudiado la cocitacidén entre Ba revistas, es decir el
ndmero de veces que dos revistas de las contenidas en ¢l
indice han sido citadas conjuntamente. Este tipe de andli-
sis implica un cierto salto conceptual respecio de las
aplicaciones tradicionales que s¢ han dado a la coci-
tacién, aplicada habitualmenie el estudio de relaciones

-entre autores 0 trabajos, pero ya tiene precedentes (4).

Bisicamente se asume que las revistas citadas conjunta-
mente estin vinculadas temdticamente, pero ademds,
aquellas que tienden a situarse en el centro del mapa de
cocitacién, cuando este se representa grificamente, jue-
gan un papel igualmente central por estar ligadas al con-
junto de las disciplinas y ser citadas por todas [as demds
revistas.

Los datos han sido tratados utilizando una matriz de
cocitacidn (revistas x revistas). Los valores resultantes se
transforman, a su vez, en una matriz de correlaciones Pear-
son, siguiendo el método explicado por McCain (5).

Las correlaciones positivas mas altas indican mayor pro-
ximidad, la negativas distancia. La matriz con los valores de
correlaci6n resultantes se trata mediante la técnica de esca-
lamiento multidimensional que genera unas coordenadas
que permiten la representacién grifica de las distancias
entre las revistas.

RESULTADOS
VISIBILIDAD Y ACCESIBILIDAD

Con relacién a la difusién que la revista alcanza en las
bases de datos podemos seiialar que es recogida por las
principales bases de datos internacionales especializadas en
Medicina. En el caso de Medline, la mis “popular” de
todas, su cobertura ha venido siendo exhaustiva desde el
afio 1989, hasta el punto de que recoge mds-articulos que la
propia base de datos de medicina nacional, el IME, como
puede verse en la Figura 1. No es recogida, sin embargo,
por la base multidisciplinar SCI, cuya cobertura en ¢l 4mbi-
to de la Medicina Clinica, al menos en los que se refiere-a
Espaiia, es notoriamente deficiente, ni tampoco por Current
Contents, base de datos de espectro mds amplio que la ante-
rior, ya que recoge aproximadamente doble mimero de titu-
los, pero que, pubhcada por la misma empresa, presenta
parecidas carencias de cobertura.

En cuanto a EMBASE la cobertura es sélo parCJal, pues-

- to que recoge en torno a un 18% de los articulos publicados

en la revista {(datos 1985-95). aungue s! restringimos ja
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Fig. 1. Cobertura de la revisia por las bases de datas. Anales de
Medicira e, Fuente: IME, Medline, EMBASE.

observacion al quinquenio 91-95 ¢l procentaje se ha incre-
mentado notablemente, hasta el 36%.

La accesibilidad de la revista, cuantificada mediante la
comprobacién de su presencia en hemerotecas, arroja los
resultados recogidos en la Tabla 1.

Esta informacion, sin embargo, por si sola, no ¢s sufi-
cientemente ilustrativa; se trata de saber si [os médicos
internistas espafioles estin en condiciones reales de acce-
der a la revista. Con esta idea la Figura 2a y 2b recoge la
presencia de AMI en las hemerotecas universitarias y hos-
pitalarias espafiolas por facultades y por provincias, enten-
diendo que lo relevante es su presencia en facultades y ciu-
dades distintas a lo largo de la geografia nacional lo que
posibilita el acceso de los lectores potenciales a los que se
dirige.
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. TABLAI
PRESENCIA TOTAL DE AMI EN BIBLIOTECAS Y HEMERQTECAS
Centros universitarios Red hospitalaria nacional  Otros  Total
33 65 15 113

ORIGEN DE LOS AUTORES

La situacion a este respecto de AMI, seflejada en la figu-
ra 3, muestra una fuerte concentracion de la procedencia de
los autores en torno a Madrid, y la caracterfstica cola de
provingias con aporticiones gradualmente menores,

Como términc de referencia para comparar estos resul-
tados se han utilizado las cifras de produccidn espaiiola en
Medicina recogidas en el SCI entre 1985-87 {6). Los
resultados de Ja presencia de las distintay provincias o
regiones auténomas. traducidos a valores porcentuales y
comparados con los del SCI quedan recogidos en la Tabla
1L

Neo disponemos de un patrén de comparacion similar
para analizar la procedencia institucional de los trabajos.
recogida en la Tabla UL En principio, resulta evidente ef
protagonismo de los hospitales, protugonismo que no tie-
ne paralelo en la procedencia de los articulos de Medicina
como conjunto si lo comparamos con los datos publica-
dos en el citado trabajo de Cami; ahora bien no es posi-
ble. como deciamos antes, proceder 2 una comparacion
en este caso, dado el caracter ¢linico de la revista y en
consecuencia el mayor protagonismo que la medicina
hospitalaria debe tener. Creemos que, en este caso, los
datos sélo pueden ser tomados como punto de partida
para futuras comparaciones con otros conjuntos producti-
vos ademds de como informacién directa para la propia
revista.
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Fig. Za, Presencia de AMI en los hospitales provinciales.

Podemos comprobar que AMI estd presente en el 77 %
de las facultades médicas espafiolas y en el 85% de las
hemerotecas hospitalarias cspanola% contadas a pamr los
hospitales de las capitales de provincia

Fig. 2b. Presenciua de AMI en lax facultades de medicing.

Finalmente, nos ha parecido igualmente destacable la pre-
sencia de un 11% de articulos fruto de la colaboracion de
centros de dos o més provincias. La media nacional de articu-

los en colaboracidn, en publicaciones recogidas en el SCI, es

26



TABLA I

COMPARACION ENTRE LA PRESENCIA DE LAS AUTONOMIAS EN
EL SCI Y EN AN. MED. INTERNA

TABLA NI - - .

ORIGEN INSTITUCIONAL
DE LOS TRABAJOS PUBLICADOS EN AMI

e L

Autonomias SCI 86-89 AMI94-95  Hospitales 116
; H.Clinicos 30
b .
gtz:g:-lljdﬁd gi.% _?S,iO Hosp. + H.Clinicos 10
Andalucia 11,7 14,8 Prlf‘ad(){i* 9
Valencia 7.2 7.5 Universidad 9
Castilla Ledn 6,3 45 Hosp. + Universidad 4
Galicia 3.0 5.6 Hosp. + Privados 2
Resio 15,7 28.8 Oros 2
Total 100 96,3 * Sin direccién 1

*El 3,7 que falta para completar 100 corresponde 2 trabajos sin focalizacién o
te procedencia extranjera.

deil 25% para dos instituciones y un 8% para mas de 3. Cree-
mos que, dadas las diferencias de situacion, los promedios de
AMI son igualmente aceptables en el entorno nacional

Posicidn de la revista dentro de la especialidad

LLa figura 4 muestra los resultados del andlisis de las dis-
tancias entre revistas a partir de los datos de cocitacién y
citas recibidas, segin los mencionados datos del indice de
citas. AMI aparece claramente ubicada en el niicleo central
de las revistas espafiolas.

DISCUSION

Los resultados del examen de la presencia de la revista
en las principales bases de datos de Medicina nos permite
concluir que Ja difusién que ésta alcanza es muy elevada
tanto en el plano nacional como en el internacional. Cual-
quier investigador médico esta potencialmente en condicio-
nes de acceder a los contenidos de la revista, pues, como

# Tanlo clinicas como Liboratorios.

0 10 0 0 40 50 )

Fig. 3. Origen geogrdfico de los auiores. Anales de Medicina Interna
F904-1995. Fuente: IME.

sabemos, las principales bases de datos a través de las que
obtienen informacion son Medline e IME, en las cuales el
contenido de la revista es recogida exhanstivamente. Por
otra parte, su presencia en EMBASE es parcial pero parece
estar incrementindose en los \iltimos afios.
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Fig. 4. Anales de Medicina Interna (AM!}. Mapa de cocitacion de revistas médicus.
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Su inclusidn en las bases dependientes del Institute for
Scientific Information no le reportaria probablemente mas
visibilidad de 1a que ya alcanza pero si incrementarfa su
atractivo de cara a los investigadores, su “prestigio” por
decirle de alguna manera. En cualquier caso su ingreso en
Current Contents. y eventualmenie en SCL, depende en gran
imedida de la politica de 1a propia base més que de [os méri-
tos de la propia revista. Ahora bien, existen unos prerrequi-
sitos, ademds de los ya mencionados en la primera parte de
este trabajo, sti los cuales seria absurdo pretender el ucceso
a estas bases de datos: regularidad, existencia de comité
editorial o cientifico internacional, y buen luncionaimiento
del sistema de revision por expertos. No basta con efectuar
una declaracién tormal de que se cumple con estas condi-
ciones sino que es obligatorio docwmentarlas, El SCI1 consi-
dera ademds muy especialmente el impacto internacional
de la investigacion publicada en la revista, medido a través
de lus citas que ohtienen los trabajos (8).

Respecto a la presencia de AMI en hemerotecas la situa-
cién es satisfactoria aunque mejorable. Las ausencias en
algunas hemerotecas tanto universitarias como hospitalarias
queda paliada en parte por su presencia en otros ceniros de
la misma ciudad: asi, s6lo en dos ciuvdades universitarias
esté totalmente ausente [a revista de cualquier hemeroteca
(Lérida v Tenerife); en las tres restantes que carecen de ella
en la universidad la revista estd presente en la hemeroteca
hospitalaria. En cuanto a los hospitales que carecen de ella,
coinciden, en general, con niicleos de poblacién pequeiios
(Cuenca, Jaén. Lérida, Palencia, Segovia, Tarragona y
Tenerife, estas tres tltimas capitales carecen de biblioteca
en el hospital). En estas ausencias destaca la escasa implan-
tacidn en las civdades de Catalufia. Si reagrupamos los
datos por autonomias la revista estd presente en todas ellas,
destacando especialmente su fuerte implantacidon en las
comunidades de Madrid y Andalucia.

Un aspecto que creemos sumamente interesante es el
andlisis de la procedencia de los autores. La endogamia de
las revistas espaifiolas es un mal que ha sido repetidamente
seiialado; desde este punto de vista las llamadas revistas
cientificas nacionales deberian ser denominadas, con dema-
siada frecuencia, revistas cientificas locales.

Ya hemos visto (Figura 3) cual es la configuracién de
dicha procedencia en el caso de AMI, ahora bien, si tal con-
centracién es anormalmente alta o no, sélo puede saberse
poniendo estos Jdatos en relacidén con la media nacional. Tal
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comparacién directa es imposible, pero, con caracier indi-
cativo, sf podemos efectuarla con respecto a las cifras de
produccién espaiiola. Es sabido que a este nivel de agrega-
cién las cifras no sufren oscilaciones excesivas de un aiio a
otro y la comparacién puede revelar ka posible concentra-
cién de la produccion en unas pocas lecalidades con el peli-
gro de endogamia —de pérdida del caracter nacional— al
que nos referimos,

« Los resultados de Ta presencia de las distintas provincias
o regiongs autémomas {Tabta 1), muesiran claramente gue
no es asi; los articulos de procedencia madriledia, lugar de
edicién de la revista, sonincluso menos de los esperados; lo
misma sucede en el caso de Cataludia. El resto de las comu-
nidades. con mids o menos oscilaciones, s¢ ajustan al patron
esperado, si bien los investigadores de las autonomias mds
pequeitis parecen tener un ACcese mayor a csti revisla gue
a kas internacionales recogidas por el SCLL o cual tampoco
resulta sorprendente.

El desfase mids acusado. correspondiente a Cataluiia, sc
explica probablemente por ¢l efecto de atraceion que ejerce
la revista Medicina Clinica en of circuilo catalin, aunque
esto no pasa de ser una especulacion.

Por dltimo, respecto a la posicidn de la revista poco se
puede afiadir a lo que la figura 4 sefala; el micleo de revis-
tas que ocupa la posicién central. del que forma parte AMI,
corresponde al conjunto de la revistas ¢clinicas generales y
de adquellas especialidades que. por diversas razongs, conec-
tan con todas las demés (Microbiologfa, etc.) fo que refleja
su lugar dentro de la corriente cientifica médica dominante
en Espafia, en tanto esta posicion refleja su grado de coinci-
dencia en las fuentes utilizadas con relacidén a las demds
revistas nacionales, La posicién central es compartida por
varias revistas clinicas generales como Medicina Clinica,
Revista Clinica Espafiola, etc. ademds de la propia AML
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