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Meétodos

Estudio cienciométrico desarrollado en tres
fases. En la primera, se recuperaron de
PubMed, mediante un conjunto de Medical
Subject Heading (MeSH) asociados al area de
cariologia, todos los articulos publicados por
autores de los paises analizados durante el

periodo sefialado. En la segunda, se comprobd
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Comparar la produccién cientifica en el area de
Cariologia de Argentina, Brasil, Chile,
Colombia, Peru y Venezuela, a través del
contraste de los promedios de articulos en
MEDLINE/PubMed publicados por
investigadores de estos paises entre enero de
2005y diciembre de 2009.

Resultados

Estudio cienciométrico desarrollado en tres
fases. En la primera, se recuperaron de
PubMed, mediante un conjunto de Medical
Subject Heading (MeSH) asociados al area de
cariologia, todos los articulos publicados por
autores de los paises analizados durante el
periodo sefialado. En la segunda, se comprobo
si existia o no homocedasticidad entre los
grupos de datos recolectados (numero de
articulos mensuales por pais) mediante la
prueba de Levene, determinandose la
ausencia de homogeneidad entre las
varianzas. En la tercera, se aplicaron pruebas
robustas para el contraste de promedios en
ausencia de homocedasticidad,
especificamente las pruebas de Brown-
Forsythe y Welch, para el contraste de las
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medias de todos los grupos de datos, y las
pruebas T2 de Tamhane, T3 de Dunnett y
Games-Howell, para identificar esas
diferencias por pares de paises (contrastes
post hoc). El analisis estadistico de los datos se
realizé con la ayuda del programa SPSS para
Windows version 15.0, aplicandose todas las
pruebas a un nivel de significacion a igual a
0,05 (p<0,05).

Conclusiones

433 articulos fueron recuperados de la base de

datos, de los que 398 eran de autores
brasilefios. Los resultados de las pruebas de
Brown-Forsythe y Welch indicaron Ila
existencia de diferencias estadisticamente
significativas entre la cantidad promedio de
articulos de cada pais, en el Area de
Cariologia, publicados durante el periodo
estudiado. Con las pruebas T2 de Tamhane, T3
de Dunnett y Games-Howell, se establecié que
esas diferencias solo existian entre Brasil y
cada uno de los otros paises, pero no entre

estos ultimos comparados por pares.

Palabras Claves:
investigacion, Cariologia,

Latinoameérica.
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introduceion

La caries dental sigue siendo uno de los

principales problemas de salud bucal en el
mundo,,.;, por lo que se estan impulsando
importantes esfuerzos desde la Organizacion
Mundial de la Salud, la FDI World Dental
Federation y la International Association for
Dental Research (IADR), para cumplir con una
serie de objetivos orientados a la disminucion
de la prevalencia de esta patologia, en el

marco de metas globales para lograr mejores

niveles de salud oral en el ano 2020(12).

Para ello, se debe fortalecer la capacidad de
investigacion de los paises en el area de salud
bucal, con miras a emplear sus resultados en el
disefio e implementaciéon de programas

efectivos de atencion y prevencion de

enfermedades orales (13), principalmente la
caries dental, haciendo énfasis en la reduccién
de los factores de riesgo (14). Por supuesto,
esto implica que los recursos deben ser
destinados a la construccion de evidencia con

un alto grado de validez.

Se hace necesario, por tanto, conocer el
estado de la investigacion a nivel mundial, por
lo que en una primera aproximacion se ha
llevado a cabo el presente estudio con el
propésito de comparar la produccién cientifica
en el Area de Cariologia de Argentina, Brasil,
Chile, Colombia, Peruy Venezuela, através del
contraste de los promedios de articulos en
PubMed publicados por investigadores de
estos paises entre enero de 2005 y diciembre
de 2009. Esto servira de base para el desarrollo
de otros trabajos que intenten, por un lado,
explicar las diferencias en la produccion
cientifica regional en esta area, pero que
ademas evaluen el impacto de los resultados
obtenidos en la resolucion de los problemas de
salud bucal en laregion.
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Para el desarrollo de este estudio
cienciométrico, se compard el promedio de
trabajos de investigacion en el area de
cariologia publicados en PubMed(15) por
autores de Argentina, Brasil, Chile, Colombia,
Peru y Venezuela. Estos paises se
seleccionaron por ser las divisiones de la

Region Latinoamericana de lalADR(16).

La recuperacion de los articulos en este
repositorio de publicaciones digitales en linea,
se realizé a través de la combinacion de todos
los descriptores asociados al area de
investigacion analizada, los cuales se tomaron
de la base de datos de los Medical Subject
Headings(17). Dichos descriptores (MeSH)

fueron los siguientes:

© CariogenicAgents.

© CariostaticAgents.

© Dental Caries.

©  Dental Caries Activity Tests.
©  Dental Caries Susceptibility.

o  DMF Index.
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©  Fluoridation.
©  Fluorides, Topical.
O  Fluorosis, Dental.

© Root Caries.

Estos MeSH se combinaron a su vez con el
pais de afiliacion de los autores y un mes
especificado en cada busqueda, iniciando en
enero de 2005 y finalizando en diciembre de
2009, con lo que se pudo registrar el numero de
articulos mensuales por pais en todo el
periodo, que en conjunto permitieron construir

una variable cuantitativa continua.

A partir de esta variable, y considerando como
factor el pais de afiliacion de los autores
(variable categérica nominal), se efectud el
analisis de varianza (ANOVA) a fin de
determinar la existencia de diferencias
estadisticamente significativas entre los
promedios de articulos de los paises incluidos
en el estudio.

Previo a su aplicacion, se empleé la prueba de
Levene para comprobar la homogeneidad
entre las varianzas de los grupos de datos

(articulos mensuales por pais), a un nivel de
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significacién a igual a 0,05 (p < 0,05). En tal
sentido, se realizd primero el calculo del
estadistico incluyendo a todos los paises, y
luego con todos pero excluyendo a Brasil, por
poseer este ultimo un total de articulos mucho
mayor que el resto. En el primer caso, el valor
del estadistico de Levene fue de 30,876 y su
grado de significacion 0,000, y en el segundo,
el valor del estadistico fue de 3,927 y su
significaciéon 0,004, por lo que se pudo
establecer que en ninguno de los dos casos

habia homogeneidad entre las varianzas.

Esto determind la seleccidon de pruebas
robustas en ausencia de homocedasticidad
para efectuar los contrastes de promedios. Asi,
para contrastar la HO de ausencia de
diferencias significativas entre las medias de
todos los grupos de datos, se utilizé la prueba
de Brown-Forsythe y la prueba de Welch, y
para identificar esas diferencias por pares de
paises (contrastes post hoc), se aplico la
prueba T2 de Tamhane, la prueba T3 de
Dunnetty la prueba de Games-Howell.

Para el analisis estadistico de los datos se
empled el programa SPSS para Windows
version 15.0, aplicandose todas las pruebas a

un nivel de significacion p <0,05.

433 trabajos de investigacion en Cariologia,
publicados entre enero de 2005 y diciembre de
2009, fueron recuperados de PubMed como
resultado del proceso de busqueda a través de
los MeSH seleccionados. De esos articulos,
398 eran de autores brasilefios y sélo 2 de
autores peruanos (ver Tabla 1). Asimismo, la
mayor cantidad de articulos se publicaron en el
afio 2008, aunque este hallazgo podria
explicarse por el hecho de que no todos los
articulos publicados durante el afio 2009, en las

revistas indizadas en PubMed, han sido

TABLA1
Articulos por pais y aiio en el drea de cariologia.
PubMed - 2005-2009

2005 2006 2007 2008 2009 Total por pais

Argentina 3 1 2 2 1] 8
Brasil 71 58 76 109 84 398
Chile 1 o 5 2 1 9
Colombia 3 1 (1] 3 (1] 7
Peni o (1] 1] o 2 2
Venezuela 1 2 4 1 1 9

Total poraio 79 62 a7 117

8
8

Fuente: El autor




De acuerdo a los resultados de las pruebas de
Brown-Forsythe y Welch (ver Tabla 2), se pudo
rechazar la HO de ausencia de diferencias
estadisticamente significativas entre las
medias de todos los grupos de datos (numero
de articulos por mes por pais) dados los
valores de los estadisticos y su grado de
significacién, muy inferior a a en cada caso, lo
que en un primer nivel de analisis permitio
establecer la existencia de diferencias

significativas entre la cantidad promedio de
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brasilefios y el numero de investigaciones de
autores de cada uno de los otros paises, con un
grado de significacion en cada comparacion de
0,000, mientras que entre estos ultimos
(Argentina, Chile, Colombia, Peru y Venezuela,

comparados por pares) no hubo tales

diferencias (ver Tabla 3).

TABLA3

Comparaciones miiltiples {pruebas post hoc).
Nimero de articulos mensuales por pais en el drea de cariologia.

PubMed - 2005-2009

, , , . , Todas las prueb: T2 de Tamh T3 de Dunnett Games-Howell
articulos de cada pais, en el area de cariologia, Diferencia o intevalode  Infervalode  Intervalode
de medias tipico Sig. confianzaal Sig. confianzaal Sig. confianzaal
. i . (1) P 95% 95% a5%

publicados durante el periodo estudiado. limite  Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite Limite
(1) Pais (1) Pais inf. sup. inf. sup. inf. inf.  sup. inf inf. sup. inf.
Argentina Brasil 6500* 0,800 0,000 8,938 4,062 0,000 8932 4,068 0,000 8,854 4,146

Chile 0017 0076 1,000 0245 0,212 1,000 0,245 0,211 1,000 0,238 0,204

Colombia 0,017 0,084 1,000 0,235 0,268 1,000 0,235 0,268 1,000 0,227 0,261

Perii 0,100 0,065 0,869 0,096 0,296 0,853 0,096 0,296 0,638 0,089 0,289

TABLA 2 Venezuela 0,017 0,080 1,000 0,255 0,222 1,000 0255 0,222 1,000 -0,248 0215

Pruebas robustas para el contraste de la igualdad de todos los promedios. Brasil Argentina  6,500% 0,800 0,000 4,062 8938 0,000 1,068 8932 0,000 1,146 8851
Niimero de articulos mensuales por pais en el drea de cariologia. Chile 6,183* 0,799 0,000 4,047 8919 0,000 4,054 8913 0,000 4,132 8835
PubMed - 2005-2009 Colombia 6517* 0,799 0,000 4,079 8955 0,000 4,085 8943 0,000 4,163 8870

Perii 6,600 0,798 0,000 4,167 9,033 0,000 4,173 9,027 0,000 4251 8949

Venezuela 6,483* 0,799 0,000 4,047 8920 0,000 4,053 8914 0,000 4,131 8836

Estadisticos* gi1 g2 Significacién . -

Chile Argentina 0,017 0,076 1,000 0,212 0245 1,000 0,211 0,245 1,000 0,204 0,238
Brasil 6,483* 0,799 0,000 8,919 4,047 0,000 8913 4,054 0,000 8,835 4,132

Brown-Forsythe 65,543 5 61,343 0,000 Colombia 0,033 0075 1,000 0,191 0,257 1,000 0,190 0,257 0,998 0,184 0250
Perti 0,117 0,052 0,342 0,040 0273 0332 0,040 0273 0,229 0,035 0,268

Welch 15,099 5 157,482 0,000 Venezuela 0000 0,070 1,000 -0.209 0209 1.000 -0.209 0,209 1.000 0203 0,203
.p . L Colombia Argentina 0,017 0,084 1,000 -0,268 0,235 1,000 0,268 0,235 1,000 -0,261 0227
Dsﬂ_’::dt:r" F asintdticamente Brasil £517* 0799 0,000 8955 4079 0,000 8948 4,085 0,000 -8870 4,163
Fuente: Elau Chile 0,033 0075 1,000 0257 0,191 1,000 0,257 0,190 0998 0250 0,184
Perii 0,083 0,063 0,958 0,107 0274 0,950 0,107 0274 0,773 0,101 0,268

Venezuela 0,033 0,079 1,000 0268 0201 1,000 0268 0,201 0,998 0,261 0,194

Perii Argentina 0,100 0,065 0,869 -0,296 0,096 0,853 0,296 0,096 0,638 -0,289 0,089

Brasil 6,600 0,798 0,000 9,033 4,167 0,000 9,027 4,173 0,000 8,949 4,251

i i Chile 0117 0052 0342 0273 0,040 0332 0,273 0,040 0229 07268 0,035
Sin embargo, al comparar los promedlos de Colombia 0,083 0,063 0,958 0274 0,107 0950 0274 0,107 0,773 -0,268 0,101
Venezuela 0,117 0,057 0,496 -0,289 0,056 0,480 0,289 0,056 0,330 -0,284 0,050

articulos de cada par de paises, a través de las Venezuela Argentina 0,017 0,080 1,000 0,222 0255 1,000 0,222 0255 1,000 0,215 0,248
Brasil 6,483* 0,799 0,000 8,920 4,047 0,000 8914 4,053 0,000 8,836 4,131

Chile 0,000 0,070 1,000 0,209 0,209 1,000 0,209 0,209 1,000 0,203 0,203

pruebaS T2 de Tamhane, T3 de Dunnett y Colombia 0,033 0,079 1,000 0,201 0,268 1,000 0,201 0,268 0,998 0,194 0,261
Perii 0,117 0,057 0,496 0,056 0,289 0,480 0,056 0,289 0,330 0,050 0,284

Games-Howell, se determiné que solo hubo
diferencias estadisticamente significativas

entre el numero de trabajos de autores

* Ladiferencia de medias es significativa al nivel 0,05

Fuente: El autor
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De los resultados obtenidos en este estudio, no
sorprende que Brasil tenga una presencia
significativamente mayor en PubMed que los
otros paises analizados en lo que a produccion
cientifica en el area de cariologia se refiere, ya
que de estas seis naciones es la que posee
mas personas dedicadas a actividades de
investigacion (18), aunque no es la que tiene un
mayor porcentaje de investigadores en
relacion a su total poblacional (19) ni a su
poblacién econdmicamente activa (18). Pero lo
que si constituye un hallazgo interesante, es
que entre los otros cinco paises exista una
produccion similar, sobre todo si se toman en
consideracion sus diferencias
sociodemograficas, y econdmicas, entre otras
(20-21).

Llama la atencion, por ejemplo, que siendo
Venezuela el pais que para el afo 2007
presentd un mayor gasto en actividades de
ciencia y tecnologia, en relacién a su Producto
Interno Bruto, con respecto a los demas paises
incluidos en el estudio, no evidencid un

incremento sustancial ni en su numero de

investigadores ni en su produccion cientifica
general (18). De hecho, y de acuerdo a la misma
fuente, el numero de articulos de autores
venezolanos publicados en 2007 e incluidos en el
Science Citation Index fue de 1.261, muy inferior
al numero de trabajos de autores chilenos
(3.559) y argentinos (6.479) publicados en el

mismo ano.

En MEDLINE/PubMed, la diferencia en el
numero de publicaciones de estos tres paises,
correspondientes también al 2007, resulta mas
dramatica. En tal sentido, s6lo habia registrados
ese afo en dicho repositorio de publicaciones
digitales enlinea, 320 articulos de investigadores
venezolanos, 1.095 de autores chilenos y 2.144

deinvestigadores argentinos (loc. cit.).

Por todo esto, se requiere de estudios mas
amplios que ayuden a determinar las causas de
la homogeneidad entre la produccién cientifica
en el area de Cariologia, identificada en este
trabajo, de paises con realidades tan opuestas
como Chile y Venezuela, asi como de Argentina,

Colombiay Peru.
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