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CRITERIOS PARA LA EVALUACION CURRICULAR DEL DIRECTOR DE TESIS DOCTORAL EN
CIENCIAS DE LA SALUD.

CRITERIA FOR CURRICULAR EVALUATION OF THE THESIS DIRECTOR IN HEALTH SCIENCES

Elio A. Soria, Subcomisién de Escuelas para el Doctorado en Ciencias de la Salud, Silvina V.
Berra.

Resumen

Antecedentes: El Director de Tesis (DT) y su competencia son determinantes mayores para la adecuada
formacion de un doctorando, por lo que debe cumplir con requisitos tales como estar doctorado, haber
formado recursos humanos y publicar regularmente. Respecto a esto ultimo, existe discusion hacer de
los criterios necesarios para cumplimentarlo. Objetivos: Establecer y fundamentar criterios para evaluar
curricularmente la produccion cientifico-tecnolégica de un posible DT. Material y métodos: Se revisé la
reglamentacién vigente (Universidad, Ministerio de Ciencia, Tecnologia e Innovaciéon Productiva) y publi-
caciones sobre la tematica, siendo una revisién narrativa corta. Resultados: Se incorporaron los criterios
de diferentes disciplinas, tales como basicas, sanitarias, sociales y humanas, identificando los niveles de
registro de publicaciones 6ptimos. Se reconocio la validez de plataformas tecnoldgicas, como Scopus
(ej.: SCImago), cuyas bases de datos ponderan diferencialmente por disciplina sin restringrse por ciertos
criterios estereotipicos. Se observé ademas que el articulo cientifico era s6lo una forma de produccién,
sin excluir otras que puedan ser pertinentes de acuerdo al area de investigacién del DT. Hubo acuerdo
sobre el ritmo de produccion. Conclusiones: Tomando como requisitos basicos tener titulo maximo y
formacion de recursos humanos, se considera como produccion valida aquella publicada en los ultimos
cinco anos con referato y registrada bajo estandares internacionales, con un minimo de dos trabajos
completos con coherencia curricular (articulos -excluyendo resiumenes-, libros y capitulos, patentes, de-
sarrollos tecnologicos). Ademas de unificar criterios evaluativos de calidad cientifica, es necesario abor-
dar el impacto sanitario de la produccién lograda como criterio adicional.
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Abstract
Background: A Director of Thesis (DT) and competence are major determinants for the adequate forma-
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Criterios evaluativos para un director de tesis

tion of a PhD student, thus the DT must accomplish some requirements: PhD, experience in formation
of human resources, and periodical publications. In this regard, a discussion about appropriate criteria
has been established. Objectives: To establish and support criteria to evaluate curricular scientific-tech-
nological production of a potential DT. Materials and methods: A short narrative revision was made about
current regimentations (University, Ministry of Science, Technology and Productive Innovation) and publi-
cations in the thematic. Results: Criteria of different disciplines, such as basic, sanitary, social and human,
were incorporated with optimal levels of publication registry being identifying. The validity of technological
platforms, such as Scopus (e.g.: SCImago), was recognized. Their data bases measured differentially
each discipline without being restricted by some stereotypic criteria. It was also observed that a scientific
article was only a form of production, without excluding others which could be pertinent according to the
DT research area. The production rhythm was agreed. Conclusions: Taking as basic requirements PhD
and human resource formation, valid production in the last five years should be refereed and registered
under international standards, minimally showing two complete works with curricular coherence (articles
-excluding abstracts-, books and chapters, patents, technological developments). Beyond unifying eva-
luative criteria of scientific quality, it is encouraged to treat the health impact of the reported production as

an additional criterion.

Keywords
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Introduccién

El acceso a la carrera doctoral esta condiciona-
do por numerosos factores personales, sociales,
profesionales y académicos. Entre estos ultimos,
se encuentra la necesidad y el requisito de ser
dirigido por una persona cuyos antecedentes cu-
rriculares permitan predecir idoneidad en cuan-
to a su capacidad como formadora de recursos
humanos altamente calificados. Para ello, es
imperativo desarrollar criterios evaluativos sobre
los candidatos a Directores de Tesis (DT), para
adecuarse a la realidad cientifica de carreras sa-
nitarias en desarrollo, abordando interrogantes
sobre la produccion cientifica de los mismos. Esto
incluye aspectos tales como el impacto cientifico
y sociosanitario de la misma, formas de produc-
cion diferentes al articulo cientifico (ej.: libros,
informes, patentes, etc.), criterios de confianza
editorial, entre otros. Para avanzar en este sen-
tido y promover colectivamente el acceso a una
formacion cientifica de postgrado, la Subcomision
de Escuelas para el Doctorado en Ciencias de la
Salud, figura provisoria en gestion del Plan Es-
tratégico 2014-2016 de la Carrera ('), analizé los

condicionantes de cada disciplina, la situacién de
los docentes y profesionales universitarios, asi
como la normativa vigente.

La evaluacion curricular de un posible DT es uno
de los principales determinantes de la factibilidad
de la tesis como factor predictor de su adecua-
da concrecioén (?). Esto exige una discusion com-
pleja ya que los criterios empleados para ello
actualmente provienen de otras areas, como las
ciencias basicas, que se centra en el factor de
impacto (). Esto conlleva una visién acotada de
la interdisciplina en salud (*). En consecuencia, la
identificacién y evaluacién de un DT pueden ver-
se limitada, junto con la accesibilidad al doctora-
do, sobre todo teniendo en cuenta las Ciencias
de la Salud incluyen disciplinas aun emergentes y
con caracteristicas particulares.

Contexto reglamentario

Segun la reglamentacién vigente (°), un DT debe
ser un investigador formado (con titulo de doctor)
y activo (formacién de recursos humanos y pu-
blicacion cientifica de manera regular). En esto
ultimo, es donde asienta la discusidn sobre los
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criterios para ponderar, para lo que deben revi-
sarse diferentes fuentes a fin de elaborar pautas
evaluativas. La importancia de esto trasciende el
hecho concreto de poder dirigir o no, ya que el
director es un agente clave en el proceso de for-
macion doctoral y actor académico en instancias
de decision y gestion (8). En consecuencia, su ele-
gibilidad tendra luego proyecciones académicas y
politicas a largo plazo.

Las publicaciones especializadas configuran uno
de los medios mas importantes para asegurar la
mas amplia difusién de los resultados y conclusio-
nes de sus investigadores tanto para el respaldo,
refutacion o uso del conocimiento generado ().
No obstante, el recuento de publicaciones cien-
tificas y los multiples indicadores bibliométricos,
tan preciados por los investigadores, no son sufi-
ciente para medir el impacto social, criterio en cre-
cimiento para valorar el uso de recursos, lo que
también debe ser considerado dada la responsa-
bilidad social de la universidad y la ciencia. Esto
se complejiza si se incluye el amplio desarrollo de
canales no ortodoxos de difusion (8).

Validez y registro de la produccién
Las Ciencias de la Salud, ademas de una base
bioldgica, tienen un marco psicosocial, por lo que
es necesario incluir criterios provenientes de las
ciencias humanas. Al respecto, el Consejo Nacio-
nal de Investigaciones Cientificas y Técnicas (CO-
NICET) crea las “Bases para la categorizacion
de publicaciones periddicas en ciencias sociales
y humanidades segun su sistema de indizacion”
y establece al CAICYT como su 6rgano de ins-
trumentacion (7). En el area social, las practicas
de citas no se ajustan al factor de impacto debido
a: dinamica mas lenta y perdurable, libros como
produccion cientifica y fuentes bibliograficas (mas
que en revistas), publicacién de lenguas distin-
tas (con circulacion circunscripta a comunidades
cientifico-linglisticas especificas). Entonces, se
plantea que la jerarquizacion se basa en el refera-
to de pares y respaldo editorial reconocido, dan-
do estos niveles segun donde la publicacién esté
indizada (°). En este sentido, se reconocen tres
niveles:

* NIVEL 1 (global, internacional y regional):

Web of Science (WOS), SCOPUS, ERIH, SciE-

LO.org, CIRC A, entre otros.
* NIVEL 2 (internacional y regional): Editoriales
tales como Sage, Springer, Taylor & Francis,
Wiley, y bases bibliograficas como Francis,
Pascal, JSTOR, REDALyC y Nucleo Basico de
Revistas Cientificas Argentinas.
* NIVEL 3 (regional): Philosopher’s Index,
Sociological Abstracts, Anthro~ological Lite-
rature, ATLA Religion Database, Communi-
cations Abs. Econ Lit Educational Research
Abs.(ERA), ERIC; GEOBASE, Historical Abs.,
Library & Information Science ABS LISA), Lin-
guistics & Language Behaviour Abs.(LLBA),
Modem Language Assoc. Abs. (MLA), PAIS
Intemational, PSICODOC,; PSylnfo, Sociologi-
cal Abs. Biblioteca Kttual CLACSO, Portal BID,
index Copernicus y Latindex.
Merece mencién aparte dos emprendimientos a
nivel regional: Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) y Sistema Regional de Informacién en
Linea para Revistas Cientificas de América La-
tina, el Caribe, Espana y Portugal (LATINDEX).
SCIELO es un repositorio aun limitado fundado
en el desarrollo de una metodologia modelo para
la preparacién, almacenamiento, diseminacién y
evaluacién de la publicacién cientifica en soporte
electrénico. Como iniciativa de BIREME, busca
recuperar la ciencia de los paises en desarrollo
y otorga la visibilidad con libre acceso, que la co-
rriente principal no ofrece a la comunicacion cien-
tifica de la region. Como instrumento de evalua-
cion el sitio proporciona indicadores estadisticos
de uso y factor de impacto de las revistas, procu-
rando la excelencia académica y editorial ('°). Por
su parte LATINDEX, es un sistema de informacién
cualitativa que muestra el grado de cumplimiento
de las revistas académicas y cientificas América
Latina, el Caribe, Espafia y Portugal. Es ademas
producto de la cooperacion de una red de institu-
ciones que funcionan de manera coordinada para
reunir y distribuir informacion bibliografica con
contenidos de interés académico. Es un registro
de revistas de alto prestigio ya que la inclusién en
él se realiza tras pasar un riguroso examen de tipo
formal, los contenidos delegan la responsabilidad
en los arbitrajes por pares ciegos de cada titulo,
que facilita la creacion de un canon hispano. El
cumplimiento de las 33 caracteristicas editoriales
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de las revistas Impresa (las electronicas tienen 3
criterios adicionales), es verificado en los tres ul-
timos fasciculos publicados de cada revista ().

Regularidad y cuantia de la produccién

En cuanto a la regularidad de la produccion, la
Agencia Nacional de Promocion Cientifica y Tec-
nologica establece un minimo segun el area cien-
tifica ('2). A los fines del presente trabajo y dada
la heterogeneidad en la duracion de las lineas de
investigacion segun la naturaleza de éstas, se
revisaron los criterios de acreditacion curricular
para los ultimos 5 afios: Ciencias Sociales (2-3
publicaciones incluyendo libros y capitulos), Hu-
manas (incluyendo patentes, desarrollos tecnolo-
gicos, libros y capitulos), Médicas (3-5 articulos
con factor de impacto valorando el orden autores)
y Medicina y salud publica (3-4 articulos indizados
en PUBMED o SCOPUS, o 1 patente). Ademas
del tipo y la calidad, la produccion debe mostrar
coherencia en relacion con la linea de trabajo y
los eventuales financiamientos recibidos.

En el caso de los libros (con ISBN) y capitulos, la
recepcion de resefias en revistas especializadas
denota su valor, ademas del prestigio de la edito-
rial. Son publicaciones no seriadas (a diferencia
de las revistas) y pueden ser: de interés general
o institucional, de caracter académico o resultado
de investigacion. Este ultimo caso se refiere a la
produccién de una obra original e inédita que pre-
senta el resultado final de un proceso de inves-
tigacion y que ademas ha sido evaluada por pa-
res académicos externos. Su valor esta dado por
su caracter inédito, excluyendo asi reediciones y
reimpresiones. Su evaluacion académica se rige
por los siguientes criterios: coherencia, claridad,
actualidad del contenido y originalidad, rigurosi-
dad bibliografica, impacto y pertinencia, adecua-
cion a estandares editoriales.

Criticas y consideraciones adicionales

Se critican sistemas hegeménicos tales como ME-
DLINE (Index Medicus) y WOS (Science Citation
Index, de Thomson Reuters). La primera es una
prestigiosa base estadounidense donde se in-
dexan revistas con altos estandares, por lo que es
la fuente de informacion mas utilizada en el anali-
sis de la actividad cientifica internacional y en los

Criterios evaluativos para un director de tesis

estudios bibliométricos. Sus criterios de seleccién
son: ambito y cobertura, calidad del contenido
(basado en el factor de impacto de WOS), calidad
del trabajo editorial (directrices Vancouver), cali-
dad de produccion (estandares internacionales)
y audiencia (*®). No obstante, se reconocen cier-
ta subjetividad para indizar un revista y un pre-
dominio de interés sobre temas biomédicos. Por
su parte, WOS es un servicio estadounidense de
indexacién de citaciones que abarca un enorme
numero de publicaciones. Una de sus limitaciones
es que el registro es solo en el inglés. Tiene como
critica que el calculo de su factor de impacto esta
sesgado hacia revistas establecidas, depende de
las politicas editoriales siendo poco transparente
y varia dependiendo del campo cientifico que se
considere, por lo que se ha sugerido emplear mé-
tricas basadas en articulos individuales ('4°).

Asi, surge la necesidad de emplear complementa-
riamente otros recursos. Una alternativa es SCO-
PUS (de Elsevier), que ademas incluye paten-
tes ('®). Permite el calculo del indice H que mide
cualitativa y cuantitativamente la productividad y
el impacto por cita de autores, grupos y revistas,
aunque tiene ciertas desventajas ('7). A partir de
SCOPUS, el Consejo Superior de Investigaciones
Cientificas (CSIC), junto con universidades espa-
folas, han desarrollado una plataforma en linea
de libre acceso y facil manejo: SClmago Journal
& Country Rank ('®), que ademas provee: indica-
dor bibliométrico SJR ('°), impacto dentro de la
disciplina (en cuartiles), factor de impacto (con la
misma férmula de WOS aunque incluye revistas
no indexadas por ésta), entre otras herramientas.
Por otro lado, la investigacion cualitativa necesita
consideraciones adicionales. Esto es importante
porque las Ciencias de la Salud abordan y son
abordadas por sujetos, incluso en disefios cuanti-
tativos. Su validez asienta en criterios convencio-
nales (validez interna, validez externa, fiabilidad
y objetividad), paralelos (credibilidad, transferi-
bilidad, dependencia y confirmabilidad), propios
(equidad y autenticidades: ontolégica, educativa,
catalitica y tactica), nuevos (verosimilitud, emo-
cionalidad, responsabilidad personal, ética del
cuidado, practica politica, didlogos con los parti-
cipantes) y emergentes (estandares de la comu-
nidad investigadora, perspectiva epistemolégica,
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comunidad como arbitro de calidad, voces multi-
ples, subjetividad critica, reciprocidad, santidad y
privilegios compartidos), que dependen del subti-
po de investigacion y de la etapa de la misma. No
obstante, lo utilizado para validar incluye: trabajo
prolongado y observacién persistente, triangula-
cion, revision jueces y auditoria externa, analisis
de casos negativos, clarificacion de los sesgos del
investigador, validacion desde los participantes y
confirmacioén con los participantes, y descripcién
gruesa) (¥). En este sentido, el investigador social
cualitativo debe ser evaluado por su capacidad
para producir un cambio social, por su capacidad
para elaborar informes de investigacion que dis-
pongan a analizar, calibrar y tomar juicios sobre
los problemas sociales, y por su capacidad de
sabiduria o prudencia de la practica. Ademas, el
consenso en la comunidad con distintos puntos
de vista en la interpretacion se asocia con los pro-
cesos de cristalizacion (entretejido tridimensional)
mas que en procesos de triangulacion (?").

Conclusiones

Un DT potencial cuenta con titulo de doctor y an-
tecedentes en la formacién de recursos humanos.
Esto permite suponer un camino de experiencia
para guiar a otros en el mismo. En este camino,
debera también propender a la produccion de su
doctorando, por lo cual su trabajo previo en esta
dimension es un indicador valioso de éxito futuro.
Desde lo cualitativo, se considera como produc-
cion valida aquella publicada con referato y regis-
trada en los niveles 1y 2, con la mayor difusion
posible, mientras que Latindex (nivel 3) podria
ser incluido. Desde lo cuantitativo, se considera
un minimo de produccion en los ultimos 5 afnos
de actividad a 2 trabajos completos con coheren-
cia curricular (articulos -excluyendo resumenes-,
libros y capitulos, patentes, desarrollos tecnolo-
gicos).

Operativamente, la plataforma de SCimago resul-
ta un recurso util para evaluar produccién cien-
tifica, siendo recomendable la publicacién en re-
vistas ubicadas en los tres primeros cuartiles por
area disciplinar establecidos por dicho recurso
tecnoldgico.

La instrumentacion de los aspectos aqui revisa-
dos en el ambito académico propende a la unifica-

cion de criterios para evaluar futuros formadores,
respondiendo a niveles adecuados de calidad
cientifica. Mas aun, es imperativo una mayor y
continuada discusion inclusiva sobre criterios de
evaluacion curricular en todo el Sistema Nacional
de Ciencia, Tecnologia e Innovacion Productiva.
Ademas, un aspecto que necesita mayor aborda-
je es como puede evaluarse el impacto sanitario
de la produccion cientifica divulgada, trascendien-
do a lo exclusivamente académico. En este sen-
tido, dicha valoracion del impacto sociosanitario
constatable de una produccién dada debe consi-
derarse como criterio adicional.
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