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RESUMEN

O bjetivos: Comparar la producción en investigación realizada
por urgenciólogos españoles y su evolución entre 1975 y 2004
con la de otras especialidades médicas en España y con la de

los urgenciólogos de otros países. 
Material y método: Se utilizó el Science Citation Index (SCI)-Expanded.
Para la captura de documentos de los urgenciólogos españoles se exi-
gió la presencia en el campo “Address” de la palabra Spain y, además,
cualquiera de las expresiones que identifican a un servicio-dispositivo
de urgencias en nuestro país (en inglés, castellano, catalán, vasco o
gallego). Estrategias similares fueron utilizadas para el análisis de acti-
vidad de otras especialidades en España (hematología, endocrinolo-
gía, cardiología, neumología, digestivo, pediatría, cirugía y traumatolo-
gía) y para la de urgenciólogos de otros países (Estados Unidos,
Reino Unido, Irlanda, Italia, Francia, Alemania, Holanda y Bélgica). Só-
lo se incluyeron los documentos consignados como “Article”. 
Resultados: Los urgenciólogos españoles firmaron 351 originales
(11,1±13,1 originales/año), con un volumen de producción marcada-
mente mayor durante los últimos 10 años del estudio (1995-2004). El
volumen de producción de los urgenciólogos españoles ha sido de los
más bajos estudiados, y el análisis quinquenal de la evolución que ha
tenido esta producción mostró un crecimiento progresivo, aunque fue la
única de las estudiadas en que este crecimiento no tuvo significación
estadística (p=0,06). En cambio, la actividad llevada a cabo por los ur-
genciólogos españoles durante los últimos 10 años ha sido la que ha
mostrado un ritmo de crecimiento mayor entre todas las especialidades
médicas españolas estudiadas, y la segunda entre los urgenciólogos de
los países estudiados, sólo superada por la de los holandeses.
Conclusiones: La producción científica de los médicos de urgencias y
emergencias españoles continúa siendo cuantitativamente baja tanto
comparada con la de otros especialistas españoles como con la de
sus colegas urgenciólogos de otros países. Sin embargo, el ritmo de
crecimiento de dicha producción científica durante los últimos 10 años
ha sido la que ha experimentado un mayor aumento.

ABSTRACT

Scientific production of Spanish emergencists over the
last 30 years (1975-2004). A comparative analysis to
the production of other specialties in Spain and to
that of emergencists abroad

B ackground and aims: to compare the research production of
Spanish emergency physicians (emergencists) and its evolution
between 1975 and 2004, as compared to taht of other special-

ties in Spain and to that of emergencists abroad.
Material and methods: The Expanded Science Citation Index was used for
investigation. In order to acquire documents from Spanish emergencists, the
presence of the term “Spain” in the Address field was required, as well as
any of the terms and expressions identifying an Emergency Service / Institu-
tion / Disposition in our country (be it in English, Spanish, Catalan, Basque
or Galician language). Similar strategies were applied for the analysis of the
activities of further specialties in Spain (haematology, endocrinology, cardio-
logy, pneumonology, gastroenterology, paediatrics, surgery and traumato-
logy) and for those of emergencists abroad (the United Stated of America,
the United Kingdom, Ireland, Italy, France, Germany, the Netherlands and
Belgium). Only those papers classified as “Articles” were considered.
Results: Spanish emergencists were the authors of 351 original papers (11.1 ±
13.1 original papers/year), with a considerably greater production volume over
the last ten nyears of the study period (1995-2004). The production volume of
Spanish emergencists ranks among the lowest of those examined and the
quinquennium analysis evidenced a progressive increase, though this was the
only one among those studied not to achieve statistical significance (p = 0.06).
However, the productive activity of Spanish emergencists over the last ten years
has been the one showing the greatest increase ratio among all the Spanish
medical specialties examined, and ranks only second among that of emergen-
cists abroad, being only surpassed by that of the Netherlands specialists.
Conclusions: The scientific productivity of Spanish emergency physi-
cians remains quantitatively rather poor, as compared to both that of ot-
her Spanish specialists and of emergencists elsewhere. However, the
increase rate of that scientific productivity over the last ten years has
been the greatest one among those studied.
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INTRODUCCIÓN

Desde hace tiempo, diversos colectivos de médicos han
cuantificado su productividad científica en algunas áreas y/o es-
pecialidades médicas, como neurociencias1, nutrición y alimen-
tación2, drogodependencias3, farmacología4, sida5, enfermedades
del aparato respiratorio6 o enfermedades raras7. En un artículo
reciente8 se ha descrito por primera vez cuál ha sido la produc-
tividad científica de los urgenciólogos españoles a lo largo de
un período de 30 años que abarca desde 1975 a 2004. Los prin-
cipales hallazgos fueron que dicha producción científica fue ba-
ja cuantitativa y cualitativamente, aunque se observó una ten-
dencia a incrementarse durante los últimos años. Entre las
principales dificultades que tienen los urgenciólogos para desa-
rrollar su labor científica están la falta de una formación especí-
fica de especialidad vía MIR, la dependencia jerárquica que en
muchos casos tienen las estructuras de urgencias respecto a
otras estructuras superiores o la práctica ausencia de asignaturas
y/o cátedras de urgencias en España. El presente estudio, conti-
nuación del trabajo descriptivo anteriormente citado8 compara
la evolución que ha tenido dicha actividad investigadora de los
urgenciólogos españoles con la de otras áreas médicas en Espa-
ña y con la de los urgenciólogos de otros países. 

MATERIAL Y MÉTODO

Se empleó como herramienta de búsqueda bibliométrica el
programa Web of Knowledge® (versión 3.0) del Institute for
Science Information (ISI) y como base de datos el Science Ci-
tation Index (SCI)-Expanded. La consulta a la base de datos se
realizó durante el mes de febrero del 2006. El periodo de tiem-
po analizado fue de 30 años (de 1975 a 2004). Para algunos de
los análisis se agruparon los años en quinquenios, ya que se
previó que la producción durante la primera mitad del estudio
sería muy baja. Por otra parte, dado que la actividad investiga-
dora y su producción han crecido enormemente durante los úl-
timos años, se realizó un estudio detallado anual de los últimos
10 años del periodo analizado (1995-2004). Para el presente es-
tudio sólo se contabilizaron los artículos originales, designados
por el SCI como “Article” en el apartado “Document type”.

Para la captura de documentos producidos por los urgen-
ciólogos españoles se diseñó la siguiente estrategia de búsque-
da. En el campo “Address” se exigió la presencia de la pala-
bra Spain (el SCI consigna siempre el nombre del país en
inglés) y, además, cualquiera de las siguientes expresiones
que identifican a un servicio-dispositivo de urgencias en nues-
tro país (en este caso, el SCI respeta la filiación de los autores
en la misma lengua en la que se encuentra escrita en el docu-

mento): urgencias, urgències, urxencias, larrialdiak, larrial-
dia, emergentziak, emergencias, emergències, emerxencias,
emergency, 061, SAMUR, 1006, SEMSA, SERCAM, 112,
DEIAK, SUC o EPES. 

Para la captura de documentos de otras especialidades
médicas en España se requirió en el campo “Address” la pre-
sencia de la palabra Spain y, además, cualquiera de las si-
guientes especialidades en inglés o en cualquiera de las len-
guas oficiales en España: hematología, endocrinología,
cardiología, neumología, cirugía, pediatría, pediatría, digestivo
o traumatología. 

Para la captura de documentos de urgenciólogos de otros
países se requirió en el campo “Address” la presencia de la
palabra en inglés que designa al país en estudio (Estados Uni-
dos, Reino Unido –en este caso, el SCI los desglosa específi-
camente como Inglaterra, Gales, Escocia e Irlanda del Norte-
Irlanda, Francia, Italia, Bélgica, Alemania y Holanda) y, ade-
más, la palabra urgencias tanto en inglés como en cualquiera
de las lenguas oficiales del país en cuestión. 

Para el análisis estadístico se ha utilizado la media y des-
viación estándar para presentar las variables cuantitativas y el
porcentaje para las variables cualitativas. Algunos de los datos
bibliométricos fueron corregidos según la población (número
de habitantes, datos de 2004) o el desarrollo económico (pro-
ducto interior bruto, PIB, referido al 2004) del país. Para valo-
rar la evolución temporal de las publicaciones, se ha utilizado
un test de regresión lineal. Se ha aceptado que las diferencias
eran estadísticamente significativas si el valor de p era inferior
a 0,05. La valoración del crecimiento anual de la producción
se realizó mediante una transformación logarítmica previa, lo
cual hace que las pendientes de las líneas de regresión expre-
sen la magnitud del cambio interanual independientemente del
volumen absoluto que tenga dicha producción. 

RESULTADOS

Durante el periodo estudiado, los urgenciólogos españoles
publicaron un total de 351 documentos originales, lo cual su-
pone una media anual de 11,1±13,1 originales (Figura 1). El
análisis de productividad por quinquenios muestra una ten-
dencia ascendente y, aunque ésta es casi significativa
(p=0,06), debe reseñarse que es la única productividad quin-
quenal entre las de las especialidades médicas españolas ana-
lizadas que no ha alcanzado la significación estadística (Figu-
ra 2). Además, esta productividad ha sido una de las más
bajas estudiadas, sólo superior a la de los traumatólogos espa-
ñoles. Algo similar ha sucedido con la comparación con la
producción de urgenciólogos de otros países (Figura 3), ya
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que la producción española es de nuevo la única que no al-
canza significación estadística. Si bien la producción absoluta
se sitúa en la zona intermedia de los países estudiados, cuan-
do esta producción se normaliza por el tamaño del país (po-
blación) y su prosperidad económica (PIB), los urgenciólogos
españoles pasan a ocupar uno de los últimos lugares, sólo por
delante de Holanda y Alemania (Figura 4).

El análisis detallado de la producción científica de los ur-
genciólogos españoles muestra como ésta se ha disparado a
partir de 1995. Durante estos 10 últimos años del estudio este
incremento de producción sí resultó estadísticamente significa-
tivo (p<0,01). Esta tendencia ha sido generalizada, ya que to-
das las especialidades médicas españolas registraron incremen-
tos de producción científica estadísticamente significativos
(Figura 5), al igual que sucedió con la producción científica de

Figura 1. Producción anual de originales firmados
por urgenciólogos españoles durante el período
1975-2004.

Figura 3. Evolución
quinquenal de la producción
científica de documentos
originales durante el
período 1975-2004 por parte
de los médicos de
urgencias de diferentes
países (para el cálculo de
todas las p se ha utilizado
el test de regresión lineal).

Figura 2. Evolución
quinquenal de la producción
científica española de
documentos originales
durante el período 1975-
2004 en diferentes
especialidades (para el
cálculo de todas las p se ha
utilizado el test de
regresión lineal).

 



paración al ritmo de crecimiento de la producción científica de
los urgenciólogos de otros países, sólo superado por el ritmo
de crecimiento de los urgenciólogos holandeses (Figura 8).

DISCUSIÓN

El presente trabajo compara la producción científica de los ur-
genciólogos españoles llevada a cabo entre 1975 y 2004 con la re-
alizada por otros especialistas españoles y por urgenciólogos de
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los urgenciólogos de todos los países incluidos en el presente
estudio con la excepción de los de Irlanda (Figura 6).

Aunque la valoración del crecimiento anual de forma abso-
luta (en número de originales) mostró que la producción de los
urgenciólogos españoles no fue de las más elevadas durante es-
tos 10 últimos años (Figuras 5 y 6), el cálculo del crecimiento
relativo que ha tenido esta producción (logaritmo del número
de originales) permitió observar que dicho crecimiento fue el
mayor de los observados en las especialidades médicas españo-
las analizadas (Figura 7) y el segundo en importancia en com-

Figura 5. Evolución anual de
la producción científica
española durante los 10
años últimos del estudio
(1995-2004) en las
diferentes especialidades
médicas.

Figura 4. Producción
científica de los médicos de
urgencias durante el
quinquenio 1995-2004 en
número de documentos
originales totales (superior)
y relativizados por la
población (medio) y el
producto interior bruto (PIB,
inferior) de cada país. Las
datos de población y de PIB
se refieren a 2004.

 
 

 
 

 
 

 

 
 



otros países en el mismo período de tiempo. Durante estos 30
años, la producción de los urgenciólogos españoles ha sido baja y
con un crecimiento que, considerado de forma global durante el
período estudiado, ha sido de los más bajos. Sin embargo, la pro-
ducción científica durante los 10 últimos años de este período
(1995-2004) ha sufrido un incremento notorio y, aunque este incre-
mento ha sido general en todas las especialidades y países, la tasa
de crecimiento de la producción científica de los urgenciólogos es-
pañoles durante dicha década ha sido de las más altas registradas.

Aunque deben evitarse comparaciones tanto cuantitativas
como cualitativas entre diferentes áreas del conocimiento,
puesto que difieren ampliamente en sus hábitos de publica-
ción, sí parece más razonable comparar la evolución que si-

guen cada una de ellas a lo largo del tiempo. Desde esta pers-
pectiva, es altamente remarcable que el crecimiento de la pro-
ductividad científica de los urgenciólogos españoles haya sido
uno de los más acelerados. Es posible que a este hecho haya
contribuido la progresiva implantación/consolidación de servi-
cios de urgencias y emergencias con entidad propia, y esto
puede haber propiciado que un cierto número de autores que
antes firmaba con la filiación en otro servicio ahora lo haga
con filiación en urgencias. Sin embargo, si excluimos Estados
Unidos, Reino Unido e Irlanda por contar desde hace años
con una especialidad de urgencias explícitamente definida y
legislada, el resto de países estudiados se encontrarían en
nuestra misma situación, hecho que confiere un mérito espe-
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Figura 7. Transformación logarítmica de la producción científica en forma de documentos originales en
diferentes especialidades médicas en España (izquierda) y porcentaje medio anual de variación (dere-
cha) durante el período 1995-2004 (*p<0,05; **p<0,01;***p<0,001).

Figura 6. Evolución anual de
la producción científica de
los urgenciólogos de
diferentes países durante
los 10 años últimos del
estudio (1995-2004).



cial a la proyección alcanzada por la investigación de la medi-
cina de urgencias y emergencias española. 

El presente trabajo tiene una serie de limitaciones que de-
ben comentarse. Aunque las bases de datos presentan limitacio-
nes metodológicas como tener un sesgo a favor de la ciencia
básica y de las revistas anglosajonas, en este caso dicho sesgo
estuvo presente para todas las especialidades y países estudia-
dos. La estrategia de búsqueda puede haber influido en detri-
mento de los urgenciólogos españoles en frente a sus colegas
españoles de otras especialidades, ya que dicha estrategia sólo
permitió identificar a aquellos médicos que en su filiación se
autoidentificaron como pertenecientes a servicios de urgencias
y obvió toda la actividad que, aún siendo realizada por médicos
que trabajan en servicios de urgencias, dichos médicos no con-
signaron tal situación. Sin embargo, esta limitación no debiera
haber estado presente en la comparación entre la producción
científica de los urgenciólogos de los diferentes países estudia-
dos. Por último, una limitación de carácter general procede de
falta de inclusión en el Medline y el Science Citation Index de
nuestra revista EMERGENCIAS, la cual canaliza la actividad

de investigación de muchos urgenciólogos españoles. Esto no
sucede con las principales revistas españolas de las especialida-
des estudiadas, que durante los últimos años se han ido incor-
porando a estas importantes bases de datos, ni tampoco tienen
este inconveniente los urgenciólogos de otros países (especial-
mente los de habla inglesa) los cuales cuentan con revitas espe-
cializadas en urgencias y emergencias indexadas en su idioma.

Con todo, creemos que los datos que aquí se presentan
dan cierto margen al optimismo ya expresado previamente de
forma intuitiva en una editorial previa firmada por varios de
nosotros9. Ciertamente, la actividad científica de los urgenció-
logos españoles parece haber entrado en una dinámica de cre-
cimiento progresiva que, de mantenerse, ha de permitir equi-
pararnos cuantitativamente durante la próxima década con la
actividad científica que realizan nuestros colegas españoles de
otras especialidades y con la de urgenciólogos de otros países.

El presente trabajo obtuvo el premio a la mejor comunica-
ción oral del XVIII Congreso de la SEMES celebrado en Ma-
drid del 7 al 10 de junio de 2006.
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Figura 8. Transformación logarítmica de la producción científica en forma de documentos originales
realizada por urgenciólogos de diferentes países (izquierda) y porcentaje medio anual de variación
(derecha) durante el período 1995-2004 (p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001).

  


