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Resumen

Introduccion: La tuberculosis (TB) es una de las prioridades sanitarias y de investigacion nacional. La produccion cientifica sobre TB
en el Perl no ha sido estudiada. Objetivo: Analizar las publicaciones sobre tuberculosis (TB) realizadas en el Pert en el periodo 1981-
2010. Disefio: Estudio bibliométrico sobre tuberculosis en el Perd. Lugar: Universidad Nacional Mayor de San Marcos e Instituto Nacional
de Salud, Lima, Pert. Unidad de andlisis: Articulos originales, incluyendo reportes y series de casos, desarrollados completamente
en Perl o estudios multicéntricos con participacion de sedes peruanas. Intervenciones: La busqueda bibliogréfica fue realizada
en revistas indizadas en Medline, SciELO y LILACS, entre 1981 y 2010. Para cada articulo se registro afio de publicacion, autores,
duracion de la ejecucion, idioma, area de estudio, tipo de publicacion, disefio de estudio, ambito de estudio, poblacion de estudio, tipo
de investigacion definida por OPS, instituciones participantes, fuentes de financiamiento y factor de impacto. Principales medidas de
resultados: Indicadores bibliométricos de produccion. Resultados: Identificamos 233 articulos sobre tuberculosis. El tiempo promedio
de duracion de los estudios fue de 2,79 + 3,55 afios, mientras que el promedio entre la finalizacién del estudio y su publicacion fue
de 2,95 * 1,65 afios. Respecto al area de estudio del articulo, 68 (29,2%) trataron principalmente temas clinicos, 66 (28,3%) el area
de epidemiologia, 56 (24%) temas de salud publica. Solo 27,9% de los articulos fue publicado en revistas biomédicas nacionales. La
mayoria de articulos tuvo participacién de alguna institucion internacional (71%). Conclusiones: A pesar del evidente incremento en la
produccion cientifica sobre TB en el Per(, esta aun se encuentra lejos de lo producido por paises con mayor desarrollo. Ademas de
adoptar medidas para incrementar la produccion cientifica e investigacion de un problema sanitario nacional como la TB, es necesario
dirigir dicha investigacion mediante una agenda nacional basada en un proceso de priorizacion, que la haga mas efectiva.

Palabras clave: Tuberculosis, bibliometria, publicaciones cientificas y técnicas, agenda de prioridades en salud.

Abstract

Background: Tuberculosis (TB) is sanitary and national research priority. Scientific production on TB in Peru has not been studied.
Objectives: To analyze publications on tuberculosis (TB) done in Peru in the period 1981-2010. Design: Bibliometric study on
tuberculosis in Peru. Setting: Universidad Nacional Mayor de San Marcos and Instituto Nacional de Salud, Lima, Peru. Analysis unit:
Original articles including reports and series of cases completely developed in Peru or multicentre studies with participation of Peruvian
settings. Interventions: Bibliographic search was performed in journals with indization in Medline, SciELO and LILACS 1981-2010. Year
of publication, authors, time for realization, language, study area, publication type, study design, study field, population studied, type
of research as defined by WHO, institutions participating, financing, and impact factor were registered for each article. Main outcome
measures: Bibliometric indicators of production. Results: Two hundred and thirty-three articles on tuberculosis were identified. Average
time of studies duration was 2.79 + 3.55 years, and average time between end of study and publication was 2.95+1.65 years. Study
areas were 68 (29.2%) mainly clinical, 66 (28.3%) epidemiological, 56 (24%) public health themes. Only 27.9% were published in a
national biomedical journal. Most articles had participation of international institutions (71%). Conclusions: In spite of evident increase
in scientific production on TB in Peru, it is still far from the production of more developed countries. Along adopting measures to
increase scientific production and research of TB as a national sanitary problem, it is necessary to prioritize such investigation by
national agenda so it may be more effective.
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INTRODUCCION

A nivel mundial, para el afio 2010, se
registraron 8,8 millones de casos inci-
dentes de tuberculosis (TB), lo cual es
equivalente a 128 casos por 100 000
habitantes. Ademas, se estimé 1,1 mi-
llones de muertes por TB entre perso-

nas VIH negativas y 350 mil muertes
en personas con infeccién de VIH aso-
ciada. La mayoria de casos en el 2010
ocurrié en Asia (59%) y Africa (26%);
solo 3% de casos se dio en la regién de
las Américas (. En el Pert, para el afio
2010, se atendi6é 32 477 casos nuevos

de TB; las regiones con tasas mas altas
fueron Lima, Callao, Ica, Tacna, Madre
de Dios, Ucayali y Loreto. En dicho afio
se alcanzé una incidencia para el pafs
de 96 casos por 100 000 habitantes,
mientras que la incidencia en el de-

partamento de Lima lleg6 a 119 casos
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por 100 000 habitantes, siendo una de
las mayores de América Latina %, En
Lima, la TB es un grave problema de
salud puablica; 86% de los casos de tu-
berculosis multidrogorresistentes (TB-
MDR) del pafs se encuentra en Lima y
Callao; ademés, 86% de todos los casos
de TB de Lima se encuentran concen-
trados en 18 de sus 43 distritos @. Esto
evidencia que, a pesar que la morbili-
dad y mortalidad por tuberculosis ha
disminuido en el Pert entre 1987 y el
2007 -producto de la transicién epide-
miolégica ©-, sigue siendo una priori-
dad sanitaria nacional @, por la persis-
tencia del riesgo alto de enfermar de
TBy TB MDR, y por la emergencia de
formas graves y severas como la tuber-
culosis extremadamente resistente (TB
XDR), constituyendo una prioridad de
investigacion en salud 69,

En el Perd, se ha desarrollado un
Plan Estratégico Multisectorial de la
Respuesta Nacional a la Tuberculosis
para ser implementado en los siguientes
10 afios. Dicho plan tiene como objeti-
vo la disminucién progresiva y sosteni-
da de Ia incidencia y morbi-mortalidad
por tuberculosis. De esta forma, para el
afno 2019, la incidencia de tuberculosis
pulmonar frotis positivo debe ser menor
de 40 casos por 100 000 habitantes ©.
Sin embargo, dicho plan no puede ir
desligado del desarrollo de investiga-
cién. Esto es evidente en el reporte del
afio 2011 del Control de la Tuberculo-
sis de la Organizacién Mundial de la
Salud, en el cual incluye un capitulo
para Investigacién y desarrollo @. Los
progresos en el control de la TB estan
siendo limitados por estrategias, inter-
venciones y tecnologias viejas, cuya
efectividad no esté sustentada en evi-
dencias, especialmente en pafses en de-
sarrollo. Para lograr la eliminacién de la
TB, en el 2050, se requiere una trans-
formacién en prevencién, diagndstico y
tratamiento de la TB. Para lograr esto,
durante la década pasada se realizd
grandes esfuerzos para desarrollar nue-
vos métodos diagnésticos, drogas y va-
cunas para TB.

El total de fondos del ‘Plan Global
para detener la TB, 2011-2015" para

financiamiento de investigacién y de-
sarrollo en TB fue de 614 millones de
doélares americanos, en el afio 2009; las
principales fuentes de financiamiento
fueron el Instituto Nacional de Salud
de los Estados Unidos (NIH), la Fun-
dacién Bill y Melinda Gates, la Unién
Europea, muchas otras agencias bilate-
rales o multilaterales y organizaciones
filantrépicas. Actualmente, la inves-
tigacién estd dirigida al desarrollo de
nuevos métodos diagnésticos de TB
que permitan un diagndstico simple,
rapido, que pueda ser usado en esta-
blecimientos de salud del primer nivel
y que permita diagnosticar tanto casos
de TB como TB-MDR. Otro aspecto a
desarrollar es el de nuevas drogas para
tratamiento y prevencién; es necesa-
rio tener drogas con esquemas cortos
y simplificados, con mejores tasas de
eficacia y tolerabilidad, para tratar TB-
MDR y casos de co-infeccién con VIH.
También, se busca drogas que ayuden
en el tratamiento de infeccion latente.
El desarrollo de nuevas vacunas para
prevencién es otro campo de investi-
gacién vigente, junto con la investiga-
cién operativa, la cual es esencial para
mejorar el cuidado y control de la TB
y es util para identificar las formas m4s
efectivas de usar los recursos y herra-
mientas disponibles @,

Los andlisis bibliométricos evaltan
en forma cuantitativa y cualitativa
variables relacionadas a publicaciones
cientificas . La produccién cientifica
sobre tuberculosis ha sido evaluada en
estudios bibliométricos en Espafia ® y
Brasil ; a nivel nacional, no encontra-
mos un estudio que analice a profundi-
dad la produccién cientifica en TB. Sin
embargo, existe una experiencia previa

para VIH/sida 19,

El objetivo de este estudio fue ana-
lizar las publicaciones relacionadas a
TB realizadas en el Perd, en el periodo
1981-2010. Los resultados del presente
analisis permitirin conocer el estado
del arte de la investigacién en el Perd
sobre este importante problema de sa-
lud publica, las fortalezas y debilidades
de dicha investigacién, y permitir un
alineamiento con la tendencia de in-

vestigacién y desarrollo a nivel mun-
dial, teniendo como marco la realidad
nacional.

METODOS

La biasqueda bibliografica fue rea-
lizada en MEDLINE, SciELO (re-
gional y Pert), LILACS y LIPECS,
entre mayo y junio de 2011, usando
los portales web correspondientes
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/,
http://www.scielo.org.pe/scielo.php,
http://www.scielo.org/php/index.
php, http:/lilacs.bvsalud.org/es/ 'y
http://www.bvs.org.pe/php/index.php).
Dichas bases de datos fueron elegidas
por su cobertura y rigurosidad cientifi-
ca para la inclusién de revistas biomé-
dicas. Para complementar la bisqueda,
se procedié con la revisiéon en Google
Scholar. La estrategia de bsqueda para
la recuperacién de las publicaciones
fueron ‘tuberculosis’ y ‘Peru’. Se esta-
blecié como limites de busqueda los
afios 1981 y 2010. Seleccionamos pu-
blicaciones desarrolladas en el Pert, o
estudios multicéntricos con participa-
cién de sedes peruanas, independiente-
mente de la nacionalidad de los auto-
res. Solo se incluyé articulos originales,
comunicaciones cortas; no entraron al
analisis notas personales, cartas al edi-
tor, editoriales ni articulos de revisién.

Para cada articulo se registré las
siguientes variables: afio de publica-
cién, autores, duracién de la ejecucién,
idioma, 4rea de estudio, tipo de publi-
cacién, disefio de estudio Y, dmbito
del estudio, poblacién de estudio, tipo
de investigacién definida por OPS 2]
instituciones participantes, fuentes de
financiamiento y factor de impacto de
la revista empleando el Journal Citation
Reports (JCR) del afio 2010 (http://

scientific,thomson,com/products/jcr/).

Dichas variables fueron ingresadas a
una base de datos en Excel MS 2007
para Windows, por dos médicos inves-
tigadores con experiencia en publica-
cién de articulos cientificos; ademaés, se
tuvo un control de calidad por un ter-
cer investigador. Se realiz6 un anilisis
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descriptivo (frecuencias y porcentajes);
dichos resultados serdn mostrados en
tablas y graficos.

RESULTADOS

Encontramos 233 articulos sobre tu-
berculosis en el Perd, publicados entre
enero de 1981y diciembre de 2010. En
el periodo 1981-1990 se publicé 10
articulos (4,3%); en el periodo 1991-
1995, 21 articulos (9,0%); en el pe-
riodo 1996-2000, 18 articulos (7,7%);
en el periodo 2001-2005, 67 articulos
(28,8%); vy, en el periodo 2006-2010,
117 articulos (50,2%).

Del total de articulos, 174 fueron
publicados en Pubmed, 23 en Scielo y
61 en LILACS; se publico 19 articulos
en dos bases de datos y tres articulos en
las tres bases de datos, simultdneamen-
te. En la figura 1, mostramos la ten-
dencia en el ntimero de publicaciones,
segtin base de datos y afio de publica-
cién. A partir del afio 2001, se encon-
tré 184 (79%) de las publicaciones en
tuberculosis en las tres bases de datos
analizadas. Mientras que en el periodo
1981-1990, solo se publicé 10 (4,3%)

articulos.

En 149 articulos (63,5%) se pudo
determinar el tiempo en afios de dura-
cién del estudio y el tiempo entre la fi-
nalizacién del estudio y la publicacién.
El tiempo promedio de duracién de los
estudios fue de 2,79 =+ 3,55 afos; 36
(24,2%) articulos no duraron un afio
en su ejecucion; 42 (28,2%) articulos
duraron un afo; 49 (32,9%), entre
dos y cinco afios; y 22 (14,8) tomaron
de seis a mds afios en su ejecucin.
El tiempo promedio entre la finaliza-
cién del estudio y su publicacién fue
2,95+1,65 afios. Solo cinco (3,4%) ar-
ticulos fueron publicados el mismo afio
de finalizacién, 23 (15,4%) al afo, 41
(27,5%) a los dos afios, 30 (20,1%) a
los tres afios, 22 (14,8%) a los cuatro
afios y 28 (18,8%) de cinco a més afios
luego de su finalizacién.

Respecto al drea de estudio del ar-
ticulo, 68 (29,2%) trataron principal-
mente temas clinicos, 66 (28,3%) el
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Figura 1. Numero de articulos de tuberculosis en el Per(, periodo 1981-2010, segun base de dato
de publicacién.

area de epidemiologia, 56 (24%) temas
de salud puablica, 23 (9,9%) temas de
ciencias basicas, 13 (5,6%) gestién de
servicios de salud y 7 (3%) temas de
economia de la salud. Segin la clasi-
ficacién de tipo de investigacion de la
OPS, 131 (56,2%) articulos fueron in-
vestigacién para conocer la enfermedad
y factores de riesgo; 39 (16,7%) fueron
evaluaciones de impacto de interven-

ciones actuales; 35 (15%), evaluaciones
de impacto de intervenciones nuevas;
21 (9%) fueron investigaciones para
sustentar inversiones en investigacién
en salud y medir el impacto y costo; seis
(2,6%) evaluaron costo-efectividad,;
y una (0,4%) fue investigacién opera-
tiva. La linea temdtica mas explorada
fue el estudio de diagnéstico de TB y
TB-MDR, con 112 (48,1%) articulos,

Tabla 1. Distribucion de publicaciones de tuberculosis segun tipo de disefio, en el

periodo 1981-2010.

Tipo de estudio Ndmero Porcentaje
Articulo original
Transversal 101 43,3
Longitudinal 31 13.3
Casos y controles " 4,7
Cohortes 8 34
Experimental (laboratorio) 34 14,6
Ensayo clinico controlado 2 0,9
Andlisis costo beneficio 6 2,6
Andlisis costo efectividad 5 2.1
Evaluacion de impacto 5 2.1
Investigacion operativa 2 0.9
Revision sistemética / metaanélisis 1 0.4
Reporte de caso / serie de caso 24 10,3
Total 231%

* En dos articulos no se pudo identificar el tipo de estudio.
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seguida por tratamiento de TB y TB-
MDR con 48 (20,6%) articulos, comor-
bilidad de TB con 24 (10,3%), gestién
de los servicios y programas de salud
con 23 (9,9%), politicas regionales
en TB con nueve (3,9%), prevencién
y educacién en TB con seis (2,6%),
TB en poblacién vulnerable con seis
(2,6%) y TB en trabajadores de salud
con cinco (2,1%) articulos.

En la tabla 1 mostramos los disefios
de investigacién usados en los articulos
publicados. Encontramos que los estu-
dios de tipo transversal fueron los mas
comunes, seguidos por los estudios de
tipo longitudinal y experimentales de
laboratorio. Los reportes y series de
caso constituyeron el 10,3% de articu-
los, mientras que solo encontramos una
revision sistematica.

Con respecto al 4mbito de estudio o
lugar donde fue realizada la investiga-
cién, 162 (73,3%) articulos fueron rea-
lizados solo en Lima; 18 (8,1%) fuera
de Lima; 17 (7,7%) en el Pert, como
sede de un estudio multicéntrico inter-
nacional; 17 (7,7%) investigaciones se
llevaron a cabo en Lima y provincias
con representatividad nacional y siete
(3,2%) fueron investigaciones realiza-
das en Lima y provincias sin represen-
tacién nacional.

En el periodo 1981-1990, la produc-
cién cientifica fue limitada. No encon-
tramos articulo de tuberculosis en el
Pert sobre ciencias basicas, economia
en salud y gestién de servicios. Dichas
dreas temdticas recién fueron desa-
rrolladas en articulos a partir del afio
2001. Los articulos de ciencias basicas
empezaron a ser publicados a partir del
afio 1991. Durante el dltimo decenio,
las 4reas temdticas que mas se han de-
sarrollado en los articulos sobre tuber-
culosis en el Perd son Salud publica e
intervenciones, epidemiologia y clinica
(ver figura 2).

La mayorfa de articulos fue publica-
da en idioma inglés (69,5%); el restante
consistié en articulos en espafiol. Solo
27,9% de los articulos fue publicado en
revistas biomédicas nacionales. En el
periodo 1981-1990, solo tres articulos

Economia de la salud
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Clinica
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Figura 2. Area de investigacion de articulos cientificos sobre tuberculosis en el Per(, segin
periodos.

fueron publicados en revistas interna-
cionales; para el periodo 1991-1995
fueron cuatro articulos; en el periodo
1996-2000, ocho articulos; entre 2001-
2005, 53 articulos; y, entre 2006-2010,
fueron 100 articulos publicados en
revistas internacionales. Las revistas
internacionales donde mas se ha pu-
blicado articulos sobre tuberculosis en
el Pert son The International Journal of
Tuberculosis and Lung Disease, Journal of

Clinical Microbiology y Emerging Infec-
tious Diseases; mientras que las revistas
nacionales, donde mas se ha publicado
son Revista Peruana de Medicina Experi-
mental y Salud Publica, Revista de Gas-
troenterologia del Perii y Revista Médica
Herediana. En total, los 233 articulos
estudiados fueron publicados en 80 re-
vistas biomédicas distintas, de las cua-
les solo 17 fueron revistas biomédicas
peruanas. En la tabla 2, mostramos las

Tabla 2. Principales revistas biomédicas donde se publico articulos sobre tuberculosis

en el Peru, periodo 1981-2010.

Revista

Int J Tuberc Lung Dis
Rev Peru Med Exp Salud Publica
J Clin Microbiol
Rev Gastroenterol Peru
Emerg Infect Dis
Rev Med Hered
Am J Trop Med Hyg
PLoS One
Lancet
N Engl J Med
AMIA Annu Symp Proc
Rev Peru Epidemiol
PLoS Med
Pediatrics

Bol Soc Peru Med Interna

Nﬂn?ero de Pnaeie factor de
articulos impacto
4 17,6 2,557
14 6,0 N.D
" 4,7 4,22
10 43 N.D
9 39 6,85
8 34 N.D
8 34 2,44
6 2,6 4,41
6 2,6 33,63
5 2,1 53.48
5 21 N.D
4 1,7 N.D
4 1,7 15,61
4 1,7 5,39
4 1,7 N.D

N.D: no disponible
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15 primeras revistas en donde fueron
publicados con més frecuencia los ar-
ticulos.

En 200 articulos se pudo identifi-
car las instituciones participantes: 65
(32,5%) articulos fueron realizados por
instituciones publicas y privadas nacio-
nales e internacionales; 52 (26,0%) por
instituciones peruanas privadas e inter-
nacionales; 36 (18,0%) por solo insti-
tuciones peruanas publicas; 14 (7,0%)
por solo instituciones internacionales;
14 (7,0%) por instituciones publicas
y privadas nacionales; 11 (5,5%) por
instituciones publicas nacionales e in-
ternacionales; y ocho (4,0%) por insti-
tuciones privadas peruanas. Las 10 ins-
tituciones nacionales e internacionales
con mayor participacién en la investi-
gacién de tuberculosis en el Perd son
mostradas en la tabla 3.

DISCUSION

El presente anilisis bibliométrico mues-
tra varios aspectos importantes de las
publicaciones de tuberculosis en el Pert.
El primer hallazgo es el incremento en
la cantidad de articulos publicados a
partir del afio 2000, tanto en cantidad
como en calidad. Existirian algunos
indicadores de la mejora en la calidad
de los articulos, como el mayor ntime-
ro de articulos publicados en revistas
internacionales e indizadas en Pub-
med, base de datos que presenta pro-
cesos que aseguran una mejor calidad
de sus publicaciones. A pesar de que
el incremento se da a partir del 2000,
entre 2006 y 2010 el nimero de publi-
caciones en revistas internacionales se
duplicé respecto al periodo 2000-2005;
ademads, en los dltimos cinco afios se
ha publicado la mitad de articulos del

Tabla 3. Principales instituciones nacionales e internacionales que publicaron sobre de

tuberculosis en el Peru, periodo 1981-2010.

Institucion

Piblicas nacionales

Ndmero de
publicaciones

1. Ministerio de Salud 65
2. Instituto Nacional de Salud 28
3. Hospital Nacional Dos de Mayo 20
4. Universidad Nacional Mayor de San Marcos (UNMSM) 1"
5. Hospital Nacional Cayetano Heredia "
6. Hospital Nacional Hipdlito Unanue 10
7. Hospital Nacional Arzobispo Loayza 6
Privadas nacionales

8. Universidad Peruana Cayetano Heredia 94
9. Socios en Salud 4
10. Asociacion benéfica Prisma 38
Internacionales

1. Universidad Johns Hopkins 42
2. Brigham and Women's Hospital 41
3. Imperial College London 38
4. Harvard Medical School 36
5. Partners in Health 27
6. Institute of Tropical Medicine Antwerp 15
7. U.S. Military HIV Research Program 1
8. The Centers for Disease Control and Prevention 9
9. Organizacién Mundial de la Salud 7
10. Massachusetts General Hospital 6
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periodo estudiado. Este fenémeno en el
aumento de la produccién cientifica en
tuberculosis ha sido observado en un
estudio bibliométrico realizado en Bra-
sil en el periodo 1996-2006 ©. Ademas
del incremento en la produccién cien-
tifica, es importante destacar la mayor
visibilidad de los articulos en las bases
de datos, especialmente a partir del afio
2000. La mayoria de articulos analiza-
dos fue recuperada de Pubmed. Dicha
base de datos le otorga a los articulos
una mayor visibilidad, especialmente si
el articulo esta publicado en una revis-
ta de difusién electrénica y con acceso
libre. Es importante considerar que, a
mayor ntimero de bases enlazadas ma-
yor serfa el potencial de visibilidad de
dichos articulos @¥. Por ende, no es
menos importante que los articulos es-
tén presentes en bases regionales como
Scielo y LILACS; en este anélisis solo
22 articulos fueron encontrados en méas
de una base de datos.

Es de destacar que las revistas donde
mas se ha publicado los articulos de tu-
berculosis en el Pert fueron The Inter-
national Journal of Tuberculosis and Lung
Disease, la cual tiene formato electrd-
nico y acceso gratuito a sus nameros
(disponible en: http://www.ingentacon-
nect.com/content/iuatld/ijtld), y The
Journal of Clinical Microbiology, la cual
necesita suscripcién para el acceso a sus
ntdmeros. Un estudio bibliométrico de
tuberculosis en Espafia encontré que
en dichas revistas internacionales fue
donde m4s se publicé articulos de tu-
berculosis ®. Es importante mencionar
que dentro de las revistas donde més se
ha publicado estan tres revistas con un
factor de impacto mayor de 10 (Lancet,
N Engl ] Med y PLoS Med). Por otro
lado, las revistas nacionales indizadas
en Pubmed atin no cuentan con factor
de impacto.

La duracién promedio de las inves-
tigaciones fue de 2,8 afios, debido pro-
bablemente al disefio de los estudios
(transversales o longitudinales), los
cuales en su mayorfa requirieron dos o
més afos para su ejecucidn. Respecto
al tiempo entre la finalizacién del estu-
dio y la publicacién, en promedio tomé
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casi tres afios; las causas de este retraso
se deberfan a factores de los autores y
de las revistas. Dentro de los factores
de los autores estarfa la demora en el
anélisis de los datos, demora en la pre-
paraciéon del manuscrito, desconoci-
miento de revistas para publicar, falta
de interés en la publicacién o retraso de
los investigadores en responder las ob-
servaciones del comité editor. Por parte
de los factores de las revistas, estarfan
la demora en el proceso editorial y la
cantidad de articulos que la revista tie-
ne para publicar, especialmente mayor
en caso de revistas de alto factor de im-
pacto alto 14,

Con respecto al 4rea de estudio, la
mayorifa de articulos fue sobre temas cli-
nicos, epidemiolégicos y de salud pabli-
ca. Ademas, solo a partir del afio 2001
hay articulos publicados sobre econo-
mia en salud y gestién de servicios de
salud. Dicha tendencia también ha sido
observada en un estudio bibliométrico
de VIH/sida en el Perti 9. Segtin la cla-
sificacién de tipo de investigacién de la
OPS, la mayoria de articulos consisti6
en investigaciones para conocer la en-
fermedad y factores de riesgo. Dicha in-
vestigacion utilizé principalmente estu-
dios de disefio transversal, longitudinal,
casos y controles y cohortes, ademas de
los reporte/series de caso. Ante este
perfil en la investigacién en tuberculo-
sis en el Perd, es necesario fortalecer la
investigacién operativa, estudios costo-
beneficio, costo-efectividad y de im-
pacto. Dichos estudios permiten llevar
a cabo evaluaciones sistematicas de las
propiedades, efectos e impactos que tie-
nen los actuales métodos diagndsticos,
esquemas de tratamientos y programas
de control y prevencion de tuberculosis,
con el objetivo de proveer informacién
objetiva para apoyar la toma de decisio-
nes y politicas de salud a nivel nacional,
regional o local . En Brasil, el perfil
de disefios de investigacién en tuber-
culosis es parecido, con predominancia
de estudios descriptivos, transversales,
caso-control y cohortes. Sin embargo,
existe un mayor ntimero de investiga-
ciones operativas en el mismo periodo
de tiempo ©.

La linea temAtica m4s estudiada fue
el diagnéstico de TB y TB-MDR y el
tratamiento de TB y TB-MDR. Sin
embargo, el enfoque de dichos temas
fue descriptivo o establece asociaciones
con algunos factores sociales, econémi-
cos, demograficos, entre otros. El desa-
rrollo de estudios sobre gestion de ser-
vicios y programas de salud, politicas en
TB, prevencién y educacién en TB, TB
en poblacién vulnerable y trabajadores
de salud son una necesidad. Sin embar-
go, un primer paso para el desarrollo
de investigacién de acuerdo a las prio-
ridades actuales es el establecimiento
de una agenda de investigacién basada
en un proceso de priorizacién sistema-
tico 9. Dichos mecanismos facilitan
el incremento armonizado de la inves-
tigacién en salud, especialmente en el
aspecto financiero y de impacto, en un
4mbito donde los recursos econémicos
y humanos siempre son escasos. Un si-
guiente paso es el fortalecimiento de al-
gunas capacidades para el desarrollo de
las investigaciones con el objetivo de
prevenir y controlar la tuberculosis en
diversos 4mbitos. Asi por ejemplo, for-
talecer las capacidades para el disefio
e implementacién de investigaciones
operativas, ensayos clinicos y estudios
pre-clinicos en el uso e incorporacién
de tecnologfas de la informacién y las
comunicaciones (TIC) en la preven-
cién y control de TB, de manera de pla-
nificar y evaluar las intervenciones en
salud pdblica, entre otros aspectos.

La mayorfa de articulos tuvo parti-
cipacién de alguna institucién inter-
nacional (71%); en un estudio biblio-
métrico sobre VIH/sida en el Perdq,
dicha participacion llegé al 54,3% de
articulos 9. Dentro de las institucio-
nes nacionales, la Universidad Peruana
Cayetana Heredia (UPCH) es la que
presentd mayor participacién, seguida
por el Ministerio de Salud. Dos institu-
ciones privadas, como Socios en Salud
y la Asociacién Benéfica Prisma, tuvie-
ron una gran participacién, mientras
que el Instituto Nacional de Salud fue
la quinta institucién en tomar parte en
investigaciéon en tuberculosis. Dichas
instituciones también son las que tie-

nen mayor participacién en las inves-
tigaciones en VIH/sida en el Perg 9.
Respecto a las instituciones internacio-
nales, la Universidad Johns Hopkins, el
Brigham and Women's Hospital, el Impe-
rial College London, la Escuela de Medi-
cina de Harvard y Partners in Health son
las instituciones de mayor participacién
desde 1984. Es necesario esclarecer que
Socios en salud es la sede peruana de
Partners in Health, por lo que su aporte
es la segunda mas importante. Adem4s,
dicha institucién trabaja en forma co-
laborativa con el Brigham and Women's
Hospital y la Universidad de Harvard.
El importante aporte de la UPCH es
facilitado por el desarrollo de investi-
gacién conjunta con dichas institucio-
nes extranjeras, entre otras. De esta
forma, se destaca la importancia de la
investigacién colaborativa, lo cual se
ve reflejado en una mayor produccién
cientifica.

Encontramos diferencias con la par-
ticipacién de instituciones internacio-
nales en la investigaciéon de VIH/sida,
donde la Universidad de Washington,
la Unidad de Investigacién de la Ma-
rina de los EE UU y la Universidad de
California fueron las mas importan-
tes 19, Dichas diferencias podrian de-
berse a que la investigacién priorizada
por dichas instituciones ha sido estable-
cida segiin intereses especificos de los
investigadores principales o lideres de
dichas instituciones. Al igual que con
los articulos sobre VIH/sida, la investi-
gacién universitaria tiene a la UPCH y
la UNMSM como las principales pro-
ductoras 9. Es importante destacar la
participacién activa de los hospitales
del Ministerio de Salud en la investiga-
cién en tuberculosis, especialmente de
los Hospitales Dos de Mayo, Cayetano
Heredia, Hipdlito Unanue y Arzobispo
Loayza. Sus aportes en estudios clini-
cos, epidemioldgicos y reportes/series
de casos han sido significativos en el
desarrollo del conocimiento de esta en-
fermedad en nuestro pafs.

Las limitaciones del estudio estan
relacionadas a las bases de datos utiliza-

das en la basqueda. Incluimos Pubmed,
Scielo y LILACS, pues dichas bases re-
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cuperan la mayor cantidad de articulos
sobre tuberculosis realizada en nuestro
pafs. Para el presente anlisis, solo con-
sideramos articulos originales y repor-
tes de casos; no se incluy? tesis, articu-
los de revisién ni cartas al editor, por lo
que el ndmero de articulos fue reducido
durante el anélisis. Tampoco incluimos
en el andlisis el nimero de autores, el
pafs de la institucién participante y fi-
nanciantes. Por la naturaleza el estudio,
estd sujeto al sesgo de publicacion, ya
que las bases examinadas no tienen re-
gistradas toda la produccién cientifica
sobre tuberculosis realizada en el Perd,
ademds que muchas investigaciones no
llegan a publicarse, sobre todo aquellas
desarrolladas por instituciones ptblicas
nacionales, como hospitales o universi-
dades del interior del pafs. El periodo
estudiado fue establecido arbitraria-
mente, publicaciones anteriores a di-
cho periodo fueron de dificil acceso y
su ntimero es pequefio, no contribuyen-
do con el an4lisis. Respecto al factor de
impacto, al ser un indicador que varfa
aflo tras afo, solo consideramos el fac-
tor de impacto del 2010, para brindar
un panorama general de las caracterfs-
ticas de las revistas donde los articulos
son publicados.

La produccién cientifica sobre tu-
berculosis en el Pert se ha incremen-
tado en los dltimos diez afios. Sin em-
bargo, sigue siendo menor comparada
a la produccién de Brasil, que en el
mismo periodo de tiempo publicé 388
articulos @, y Espafia, que entre 1997 y
el 2006 publicé 1 191 articulos ®. Estas
diferencias se deberfan a la despropor-
cionalidad que existe en el porcentaje
asignado del producto bruto interno al
desarrollo e investigacién, que para el
ano 2007 fue 1,1% en Brasil y 1,27%
en Espafia. En el Pert, dicho porcentaje
apenas llega al 0,15% 7. Sin embargo,
ademds de fortalecer la investigacién
en tuberculosis en nuestro pafs, con el
afin de incrementar la productividad
cientifica, es igual de importante guiar
dicha investigacién en su contenido,
mediante el establecimiento de una

agenda de investigacién en tuberculosis
que fortalezca la investigacién operati-
va, estudios de impacto de interven-
ciones nuevas y actuales, y estudios de
costo-efectividad, costo beneficio. Los
resultados de este anélisis brindan im-
portantes hallazgos; el primero muestra
que si bien nuestra productividad es
baja tiene un tendencia creciente en
los dltimos 5 afios; segundo, que los ar-
ticulos de tuberculosis en el Perti han
sido realizados para la descripcion de
la infeccién en cuanto a tratamiento y
diagnéstico mediante estudios clinicos
y epidemiolégicos; y, tercero, existen
ntcleos de investigacién en tuberculo-
sis que producen la mayorfa de articulos
mediante cooperacién con institucio-
nes internacionales también conocidas.
Dicho conocimiento servira como linea
de base para la elaboracién de un me-
canismo de priorizacién que refuerce y
oriente efectivamente el contenido de
una agenda de investigacién en tuber-
culosis, la cual deberfa ir acompafiada
de financiamiento nacional o interna-
cional. Es probable que la agenda de
investigacién siga la tendencia actual
de investigacién en TB, que incluye
la investigacién de nuevos métodos
diagnoésticos de TB, el desarrollo de es-
quemas cortos y simplificados y el de-
sarrollo de investigacién operativa que
ayude a mejorar el uso de los escasos
recursos para el cuidado y control de la

TB en el Pera.
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