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A pesar de un incremento en la participacién de las mujeres en la medicina y en la cardiologfa,
aun existe una gran brecha para lograr equiparar la participacion que tienen los hombres; espe-
cialmente en lo que se refiere a posiciones clave en sociedades médicas o puestos de alta direccién
para la tomar de decisiones.

En las publicaciones cientificas cardiovasculares se ve reflejada esta inequidad, especialmente
en la primera y la tltima autorfa, la primera refleja quien realiza la investigacién y la tiltima se
entiende que es quien tiene el liderazgo en el tema, ambos puestos muchas veces son cedidos
a hombres. La mujer esta subrepresentada en las revistas argentinas como en la mayoria de los
paises latinoamericanos, principalmente en las revistas cardiolégicas, sin observarse cambios en
los tdltimos 5 afios. Lo que obliga a replantearse en los comités editoriales la participacién de mas
mujeres y buscar incentivar su participacién como autoras.
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Despite an increase in the participation of women in medicine and cardiology, there is still a
large gap in achieving the same participation as men; especially when it comes to key positions
in medical societies or senior decision-making positions.

In cardiovascular scientific publications this inequity is reflected, especially in the first and last
authorship; the first reflects who carries out the research and the last is understood to be the one
who has the leadership in the subject, both positions are often assigned to men. Women are un-
derrepresented in Argentine journals as in most Latin American countries, mainly in cardiology
journals, with no changes observed in the last 5 years. This forces us to rethink the participation
of more women in the editorial committees and seek to encourage their participation as authors.

La OMS (Organizacién Mundial de la Salud), intenta ge-
nerar la evidencia que sustentard la igualdad de género en
la salud, ya que las mujeres otorgan mds de 5 mil millones
de atenciones al afio'. Sin embargo existen diferencias por la
interseccién del género con la raza, el origen étnico, la casta o
la religién, dependiendo de dénde se encuentre en el mundo,
que lo hacen més dificil en el 4mbito cientifico®

En la tltima década se han incrementado las publicacio-
nes en investigacion cardiovascular con la participacién de
las mujeres, sin embargo las investigadoras son citadas con
menos frecuencia en comparacién con sus pares hombres
y las publicaciones tienen un factor de impacto bajo®. Estas
diferencias de género existen en la autoria de las gufas in-
ternacionales de cardiologfa, siendo menor en la Sociedad
Europea de Cardiologia (16%), comparado con ACC/AHA
y CCS (28% y 26% respectivamente), por lo que se requiere
promover la equidad, la diversidad, la inclusién en la cardio-

logfa mundial® y la presencia de mujeres que motiven a més
mujeres a tomar liderazgos significativos®.

Recientemente, Urrutia y et al” hace un andlisis muy in-
teresante de la inequidad de género en las publicaciones
cientificas enfocadas a la cardiologfa en Argentina, incluyé
los articulos publicados de enero del 2017 a diciembre del
2021 en 4 revistas, 3 de ellas enfocadas a la cardiologfa y 1
a medicina. El enfoque fue al rol de autores en la primera
y tdltima posicién, en 5 diferentes tipos de publicaciones: 1)
Original, 2) Editorial, 3) Revisién, 4) Opinién y 5) Otro. Al
analizar 1,291 publicaciones identificé una diferencia signi-
ficativa en el nimero de participantes en las autorias de las
publicaciones entre hombres y mujeres (3.1 y 1.8, p=0.001).
La proporcién de mujeres que se incluyeron en la primera y
dltima autoria fue de 31% y 28%; siendo mas alta la primera
autoria en los articulos originales (35.7%), seguido de los ar-
ticulos de revision (32%).
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Resulta muy interesante cuando se hace el andlisis de la
relacién porcentual entre hombres y mujeres por el tipo de
articulo (Tabla 1), observdandose menor diferencia en los ar-
ticulos originales en la primera autoria (1.8:1), seguido de
los articulos de revision (2.1:1); sin embargo los articulos de
opinién estdn destinamos a hombres (12.5:1). En la dltima
autoria se observé menor diferencia en los articulos de re-
visién (2.2:1), mientras que la mayor diferencia nuevamente
recae en los articulos de opinién (8.1:1). La relacién porcen-
tual entre hombres y mujeres en la ausencia de autorias es
mas amplia en los articulos editoriales (1:8.6), reforzando la
menor posibilidad de participacién en mujeres en articulos
que reflejen su liderazgo o experiencia.

TABLA 1.
Relacién de proporcién entre Hombres (H) y Mujeres (M) segun el
tipo de revista.

Relacion H:M (%) Editorial Original Opinién Revisién Otro
Primer autor (a) 6.8:1 1.8:1 12.5:1 2.1:1 2.4:1
Ultimo (a) autor (a) 5.7:1 2.6:1 8.1:1 2.2:1 3.0:1
Sin autor (a) 1:8.6 1:3.0 1:7.0 1:3.9 1:3.8

Cuando se analiza el tipo de revista y la relacién porcen-
tual entre hombres y mujeres (H:M), las diferencias son ma-
yores en las 3 revistas cardiol6gicas; especialmente se acen-
tdan en la RAC en los tres pardmetros evaluados: primer
autoria (4.5:1), dltima autoria (5.6:1) y ausencia de autoria
(1:15). Por lo contrario la menor diferencia se observé en la
revista MedBsAs en los tres pardmetros evaluados (primera
autoria 1.4:1, dltima autorfa 1.9:1 y sin autoria 1:2.1); lo que
refleja que la revista de medicina es mds incluyente y tiene
mayor participacién que las de cardiologfa. (Tabla 2)

TABLA 2.
Relacién de proporcién entre Hombres (H) y Mujeres (M) segtn la
revista cientifica.

Relacion H:M (%) RevFAC RelC MedBsAs RAC
Primer autor (a) 2.8:1 2.3:1 1.4:1 4.5:1
Ultimo (a) autor (a) 2.7:1 2.5:1 1.9:1 5.6:1
Sin autor (a) 1:4.4 1:6.4 1:2.1 1:15

H:M: equivalente Hombre:Mujer, RevFac: Revista de la Federacién Argentina
de Cardiologfa, RelIC: Revista de Insuficiencia cardiaca, cardiometabolismo e
hipertensién, MedBsAs: Revista Medicina Buenos Aires, RAC: Revista Argen-
tina de Cardiologfa

En México el Instituto Mexicano del Seguro Social que
atiende a méas de 70 millones de derechohabientes, su revista
que incluye todas las especialidades médicas y quirtdrgicas
muestra también diferencias entre hombres y mujeres en la
primera autorfa y en la autorfa de correspondencia; siendo
menor la participacién de las mujeres (Tabla 3).

TABLA 3.
Proporcién de autorias entre hombres y mujeres en la Revista Mé-
dica del Seguro Social.

Ano Primer autor (a) Autor (a) de correspondencia
H M H M
2012 70% 30% 67% 33%
2020 60% 40% 61% 39%
2021 60% 40% 65% 39%
2022 52% 48% 59% 41%

Los hallazgos en el presente articulo y en las gufas o en-
sayos clinicos muestran la pobre participacién de las muje-
res en publicaciones fundamentales, por lo que es necesario
abordar las barreras a la autorfa y representacién de las mu-
jeres en las publicaciones cientificas, en especial en guias y
ensayos clinicos®.

Conclusiones:

La participacién de las mujeres en publicaciones cientifi-
cas cardiolégicas es reducida, aunque se han incrementado
en las tltimas décadas, la representatividad es baja y en re-
vistas de bajo factor de impacto. Se requiere mayor partici-
pacién, principalmente en articulos de liderazgo como son
los articulos de opinién y revisién; atin se requiere mayor
esfuerzo en el desarrollo de guias de préctica clinica y ensa-
yos clinicos. Lo anterior debe motivar a las editoriales, socie-
dades médicas y educativas a incentivar la participacién en
los comités cientificos de mujeres y buscar la equidad en la
productividad cientifica.
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