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Resumen
Introducción: La residencia médica permite a los mé-
dicos fortalecer habilidades clínicas y de investigación 
mediante la realización de tesis de grado. Sin embargo, 
la calidad metodológica y la tasa de publicación de es-
tos trabajos varían según el país y la especialidad, y es 
particularmente baja en países en desarrollo.
Objetivo: Identificar las características metodológicas 
de las tesis realizadas por residentes en Medicina Física 
y Rehabilitación, así como determinar el porcentaje de 
trabajos publicados en revistas científicas.
Método: Estudio descriptivo basado en fuentes secun-
darias. Se revisaron tesis de la Especialidad en Medicina 
Física y Rehabilitación de la Universidad Nacional Autó-
noma de México, disponibles en la plataforma Tesiunam. 
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Se analizaron características metodológicas, revisión por 
pares, y si las tesis habían sido publicadas en revistas 
nacionales o internacionales, así como su factor de im-
pacto y cuartil.
Resultados: Se analizaron 270 tesis. La población más 
estudiada fueron adultos (55.19%), seguidos por estu-
dios que incluyeron adultos y adultos mayores (17.78%). 
Las áreas más abordadas fueron la musculoesquelética 
(34.2%) y la neurológica (33.09%). Solo 10 tesis (3.7%) 
fueron publicadas; nueve en revistas nacionales sin factor 
de impacto y una en una revista internacional indexada 
(factor de impacto 3.1, cuartil 2).
Discusión: Este estudio identificó que los diseños fueron 
principalmente observacionales (75.93%), la tasa de pu-
blicación fue baja (3.7%), en concordancia con lo repor-
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INTRODUCCIÓN
La investigación constituye un pilar fundamental 
para el desarrollo de la sociedad y representa una 
herramienta esencial en el ámbito de la medicina. 
Gracias a ella, los profesionales de la salud pueden 
comprender con mayor profundidad las compleji-
dades de las enfermedades, descubrir nuevos trata-
mientos y optimizar los ya existentes1. Esto permite 

tado en países en desarrollo. Estos resultados subrayan 
la necesidad de fortalecer la formación metodológica y 
promover estrategias que fomenten la publicación cien-
tífica desde la etapa de residencia.
Conclusiones: Las tesis en Medicina Física y Rehabili-
tación se enfocan principalmente en estudios observa-
cionales de áreas musculoesquelética y neurológica. La 
tasa de publicación fue baja, acorde con lo reportado en 
países en desarrollo y la mayoría de las publicaciones se 
realizó en revistas sin factor de impacto.

Palabras clave: Tesis; medicina física y rehabilitación; 
diseño metodológico; publicación científica; médicos re-
sidentes; investigación médica.

Este es un artículo Open Access bajo la licencia CC 
BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-
nd/4.0/).

Methodological Characteristics of 
Specialty Theses in Physical Medicine and 
Rehabilitation and Their Publication Rate
Abstract 
Introduction: Medical residency allows physicians to 
strengthen clinical and research skills by completing un-
dergraduate theses. However, the methodological quality 
and publication rate of these papers vary by country and 
specialty, and is particularly low in developing countries.
Objective: To identify the methodological characteristics 
of the theses carried out by residents in Physical Medicine 
and Rehabilitation, as well as to determine the percentage 
of works published in scientific journals.
Method: Descriptive study based on secondary sources. 
Theses from the Specialty in Physical Medicine and Reha-

bilitation of the National Autonomous University of Mexico 
were reviewed, available on the Tesiunam platform. Meth-
odological characteristics, peer review, and whether the 
theses had been published in national or international 
journals were analyzed, as well as their impact factor 
and quartile.
Results: 270 theses were analyzed. The most studied 
population were adults (55.19%), followed by studies that 
included adults and older adults (17.78%). The most ad-
dressed areas were musculoskeletal (34.2%) and neuro-
logical (33.09%). Only 10 theses (3.7%) were published; 
nine in national journals without an impact factor and 
one in an indexed international journal (impact factor 3.1, 
quartile 2).
Discussion: This study identified that the designs were 
mainly observational (75.93%), the publication rate was 
low (3.7%), in accordance with what was reported in de-
veloping countries. These results underscore the need to 
strengthen methodological training and promote strate-
gies that promote scientific publication from the residency 
stage.
Conclusions: The theses in Physical Medicine and Re-
habilitation focus mainly on observational studies of mus-
culoskeletal and neurological areas. The publication rate 
was low, in line with what was reported in developing 
countries, and most of the publications were made in 
journals without an impact factor.

Keywords: Thesis; physical and rehabilitation medicine; 
methodological design; scientific publication; medical resi-
dents; medical research.

This is an Open Access article under the CC BY-NC-
ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-
nd/4.0/).

establecer un enfoque integral y basado en evidencia 
en la atención al paciente, lo que asegura que los pro-
cedimientos médicos se sustenten en conocimiento 
actualizado y se adhieran a los más altos estándares 
de seguridad y eficacia2.

La residencia es una etapa de formación de pos-
grado en la que los médicos adquieren experiencia 
clínica supervisada en la especialidad de su elección. 
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Aunque implica una carga significativa de trabajo 
y responsabilidad, también representa una fase en-
riquecedora que permite a los médicos perfeccio-
nar sus habilidades clínicas, fortalecer su autonomía 
profesional y definir el rumbo de su futura carrera.

 En numerosos países, la formación médica cul-
mina con la elaboración y defensa de una tesis basa-
da en un proyecto de investigación. No obstante, la 
publicación de dicho trabajo en revistas científicas 
no suele ser un requisito obligatorio en muchos pro-
gramas de residencia, lo que limita su visibilidad y 
su contribución al cuerpo de conocimiento médico3.

La participación en actividades de investigación 
durante la residencia favorece el desarrollo de habili-
dades fundamentales como la curiosidad intelectual, el 
pensamiento crítico y el compromiso con el aprendiza-
je permanente4. Lo más relevante es que permite a los 
residentes incorporar la medicina basada en evidencia 
en su práctica clínica diaria y, de este modo, contribuir 
a elevar los estándares de atención al paciente5. Ade-
más, se puede alentar a los residentes a pensar en su 
trayectoria académica y su carrera clínica. 

Asimismo, el involucramiento en investigación 
puede motivar a los residentes a reflexionar sobre 
su trayectoria académica y profesional, orientándo-
los hacia una carrera combinada entre la práctica 
clínica y la docencia o la investigación. El impulso 
a la investigación desde la etapa de residencia tiene 
el potencial de incrementar el número de médicos 
con vocación investigadora, lo que, a largo plazo, 
fortalecería la producción científica en medicina y 
su impacto en la salud pública6,7. Además, se ha de-
mostrado que el fortalecimiento de la investigación 
representa una de las estrategias más rentables para 
promover mejoras sostenibles en la salud de los paí-
ses en desarrollo a largo plazo8,9.

La tasa de publicación de los médicos residen-
tes varía ampliamente, desde el 0% hasta el 100%, 
según la especialidad y el país en el que se realice 
la residencia10-12. En algunos países en desarrollo, 
esta tasa puede ser prácticamente nula, mientras 
que en programas altamente reconocidos —como 
los de urología en instituciones de prestigio inter-
nacional— se han reportado promedios de hasta 3.5 
publicaciones por residente12.

En México, no se ha documentado con preci-
sión la tasa de publicación de tesis elaboradas por 

médicos residentes en la especialidad de Medicina 
de Rehabilitación. Por ello, el presente estudio tiene 
como objetivo identificar las características meto-
dológicas de dichas tesis, así como determinar el 
porcentaje de trabajos que han sido publicados en 
revistas científicas.

MÉTODO
Se realizó un estudio observacional retrospectivo en 
la Coordinación de Investigación en Salud del Insti-
tuto Mexicano del Seguro Social (IMSS). El análisis 
incluyó las tesis elaboradas por médicos residentes 
en Medicina Física y Rehabilitación egresados entre 
los años 2020 y 2024, pertenecientes a la Facultad de 
Medicina de la Universidad Nacional Autónoma de 
México (UNAM). Las sedes clínicas consideradas 
en el estudio incluyeron instituciones del IMSS, el 
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los 
Trabajadores del Estado (ISSSTE), la Secretaría de 
Salud, el Sistema Nacional para el Desarrollo Inte-
gral de la Familia (DIF) y el Centro de Rehabilitación 
Infantil Teletón (CRIT).

Las tesis fueron obtenidas electrónicamente a tra-
vés del portal web: http://tesis.unam.mx/F. La búsque-
da se delimitó por grado: Especialidad en Medicina 
(Medicina de Rehabilitación), limitada del año 2020 
a 2024. Se analizaron diversos aspectos metodoló-
gicos, entre ellos la población estudiada (niños y 
adolescentes, adultos, adultos mayores y otros, como 
estudios de validación de cuestionarios, programas 
de ejercicio o revisiones sistemáticas), el tema de 
investigación (musculoesquelético, neurológico, 
COVID-19, enfermedades crónico-degenerativas, 
pacientes con quemaduras y población sana) y el 
tipo de estudio.

Los tipos de estudio se clasificaron como obser-
vacionales (serie de casos, estudio transversal ana-
lítico, cohorte, revisión sistemática y otros, como 
validación de escalas, estandarización de valores y 
desarrollo de programas de ejercicio) y experimen-
tales (cuasiexperimental, ensayo clínico no aleato-
rizado y ensayo clínico aleatorizado). También se 
registró el tamaño de la muestra en cada tesis.

La revisión de los estudios se realizó por pares. En 
los casos en que existían dudas respecto a la clasifica-
ción metodológica de algún estudio, se recurrió a la 
opinión de un tercer revisor para alcanzar un consenso.
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Además, se evaluó si alguna de las tesis había sido 
publicada en una revista no indexada, en una revis-
ta indexada sin factor de impacto o en una revista 
indexada con factor de impacto. Para ello, se realizó 
una búsqueda por autor y título en bases de datos 
médicas electrónicas, específicamente en Scopus, 
PubMed y Google Académico, para la identificación 
del factor de impacto y el cuartil se consultó el Jour-
nal Citation Reports. Los resultados obtenidos se 
presentaron en tablas de contingencia, se utilizaron 
frecuencias absolutas y relativas.

RESULTADOS
Se identificaron un total de 272 tesis; sin embargo, 
se excluyeron dos de ellas debido a la falta de dis-
ponibilidad del documento en línea. La población 
más estudiada correspondió a adultos, con 149 tesis 
(55.19%), seguida de estudios que incluyeron tanto 
adultos como adultos mayores, con 48 tesis (17.78%). 
En menor proporción se encontraron tesis centradas 
en niños y adolescentes (33 tesis; 12.22%), adultos 
mayores (21 tesis; 7.78%) y otras poblaciones (19 tesis; 

7.04%), estas últimas relacionadas con la evaluación 
de programas, validación de instrumentos o revisio-
nes sistemáticas.

En cuanto al tema de estudio, el área musculoes-
quelética fue la más frecuente, con 92 tesis (34.2%), 
seguida del área neurológica, con 89 tesis (33.09%), 
como se observa en la tabla 1.

Con relación al diseño metodológico, 205 tesis 
(75.93%) correspondieron a estudios observaciona-
les y 65 (24.07%) a estudios experimentales. Dentro 
de los estudios observacionales, las series de casos 
fueron el diseño más frecuente, seguidas de los es-
tudios transversales analíticos, como se observa en 
la tabla 2.

La mediana del tamaño de muestra de las tesis 
analizadas fue de 53 pacientes por estudio, con un 
rango intercuartílico de 28.75 a 107.25.

Respecto a la publicación de las tesis, se identifi-
caron 10 tesis publicadas (3.7%). De estas, 9 fueron 
publicadas en revistas nacionales sin factor de im-
pacto y 1 en una revista internacional indexadas con 
factor de impacto de 3.1 en cuartil 2.

DISCUSIÓN
Con relación a la población de estudio, los adultos 
fueron el grupo más frecuentemente investigado, 
seguidos por la combinación de adultos y adultos 
mayores. Esta distribución puede explicarse proba-
blemente por el tipo de patologías abordadas por los 
médicos residentes, principalmente de índole mus-
culoesquelética y neurológica. En cuanto al tema de 
estudio, las áreas musculoesquelética y neurológica 
representaron en conjunto más del 67% del total, lo 

Tabla 1. Tema de estudio

Tema de estudio Frecuencia % total
Neuromuscular 92 34.07%

Neurológico 89 32.96%

COVID 19 46 17.04%

Crónicos 29 10.74%

Población sana 10 3.70%

Quemados 4 1.48%

Tabla 2. Tipos de estudio y diseño

Diseño Frecuencia Porcentaje

Observacionales

Serie de casos 124 45.93%

Transversal analítico 45 16.67%

Cohorte 21 7.78%

Revisión sistemática 6 2.22%

Otros 9 3.33%

Experimentales

Cuasiexperimental 36 13.33%

Ensayo clínico controlado aleatorizado 20 7.41%

Ensayo clínico no aleatorizado 9 3.33%
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cual es congruente con lo reportado en la literatura 
internacional. Un estudio que analizó 200 artículos 
publicados entre 2010 y 2019 en revistas de rehabili-
tación con mayor factor de impacto identificó que las 
patologías neurológicas fueron las más estudiadas, 
seguidas por las musculoesqueléticas, geriátricas, 
cardiopulmonares, disfunciones del piso pélvico y 
afecciones pediátricas13.

En nuestro estudio, probablemente debido al pe-
riodo analizado, el COVID-19 fue uno de los temas 
más investigados. Este hallazgo refleja la necesidad 
de generar conocimiento y estrategias de atención 
para la población afectada por esta enfermedad, en 
concordancia con lo reportado en la literatura in-
ternacional14.

Al igual que en la literatura internacional, en 
nuestro estudio el diseño de investigación más fre-
cuente fue el observacional; se destacan particular-
mente las series de casos, seguidas de los estudios 
transversales analíticos. En menor proporción se 
identificaron estudios cuasiexperimentales y ensa-
yos clínicos aleatorizados13. 

Los diseños de investigación de alta calidad, 
como los ensayos clínicos aleatorizados, fueron 
los menos frecuentes, probablemente debido a las 
dificultades metodológicas inherentes a su imple-
mentación en ciertas disciplinas médicas. Esto es 
particularmente relevante en áreas que implican in-
tervenciones complejas y no farmacológicas, como la 
Medicina Física y Rehabilitación15,16. Esta limitación 
no es exclusiva del contexto local, ya que también 
ha sido documentada a nivel internacional en el 
ámbito de la rehabilitación y en otras especialidades 
médicas17.

Aunque la escasez de ensayos clínicos de alta 
calidad puede limitar la toma de decisiones en al-
gunas áreas de la atención sanitaria, gran parte de 
la evidencia disponible sobre la eficacia de interven-
ciones clínicas o políticas proviene de estudios no 
aleatorizados18. Por esta razón, se recomienda forta-
lecer la calidad metodológica de las tesis mediante la 
adopción de normas internacionales estandarizadas 
para el diseño y desarrollo de investigaciones. Esta 
problemática no es exclusiva del ámbito local, ya que 
también se ha documentado en las publicaciones 
científicas del área de rehabilitación a nivel inter-
nacional13. 

En nuestro estudio, el tamaño de muestra pre-
sentó una mediana de 53 sujetos por tesis analizada. 
Dado que la mayoría de los estudios fueron observa-
cionales, este tamaño puede considerarse reducido. 
Tomando en cuenta la alta prevalencia de las pato-
logías estudiadas, sería deseable contar con tamaños 
muestrales mayores, lo cual resulta fundamental en 
la investigación médica, ya que incide directamente 
en la potencia estadística y en la fiabilidad de los 
resultados19. Un metaanálisis sobre el tamaño mues-
tral en ensayos clínicos relacionados con gonartrosis 
reportó un rango de 20 a 633 pacientes por estudio, 
con una mediana de 70 participantes20. Este dato es 
particularmente relevante, ya que incluso los ensa-
yos clínicos publicados en la literatura presentan 
tamaños de muestra superiores a los observados en 
las tesis analizadas.

El porcentaje de publicación obtenido en nues-
tro estudio fue del 3.7%, lo cual es consistente con 
lo reportado en países en desarrollo, donde se ha 
demostrado que las tasas de publicación de tesis por 
parte de médicos residentes son bajas10. En contraste, 
en países desarrollados, programas de residencia 
en especialidades como radiología, neurocirugía y 
neurología han reportado tasas de publicación que 
oscilan entre el 30% y el 74%, lo que evidencia una 
marcada diferencia en la productividad científica 
entre contextos3,11,21,22. Cabe destacar que, en algunos 
programas de residencia con mayor reconocimiento 
internacional, como los de urología, el 100% de los 
residentes publican su tesis, con un promedio de 3.5 
artículos por médico residente12.

Las principales limitaciones para la publicación 
de tesis de médicos residentes pueden agruparse en 
cuatro categorías clave: formativas, institucionales, 
personales y metodológicas. En el ámbito formati-
vo, muchos residentes carecen de una preparación 
adecuada en investigación, lo que se traduce en un 
desconocimiento del diseño de estudios, análisis 
estadístico y redacción científica. Esta deficiencia 
dificulta que las tesis cumplan con los estándares 
requeridos por las revistas académicas.

Desde la perspectiva institucional, las barreras 
incluyen la escasa disponibilidad de tutores con ex-
periencia en publicaciones científicas, la ausencia 
de una cultura académica consolidada en los hos-
pitales sede y la limitada disponibilidad de recursos 
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técnicos, como software estadístico, acceso a bases 
de datos o servicios de asesoría metodológica. Estas 
condiciones restringen la posibilidad de convertir 
una tesis en un artículo con calidad suficiente para 
su publicación10,23,24.

A nivel personal y metodológico, la elevada carga 
asistencial limita el tiempo disponible para reali-
zar actividades de investigación y redactar manus-
critos. Asimismo, es frecuente observar una baja 
motivación o escaso interés en publicar, especial-
mente entre aquellos residentes que no consideran 
la investigación como parte integral de su desarrollo 
profesional. Además, muchas tesis presentan limi-
taciones metodológicas relevantes, como el uso de 
diseños poco rigurosos o la elección de temas con 
escasa innovación, lo que dificulta su aceptación en 
revistas científicas3,11.

La implementación de programas de tutoría den-
tro de los programas de residencia puede mejorar 
significativamente la tasa de participación en activi-
dades de investigación y la calidad de los productos 
resultantes. Se ha documentado que esta estrategia 
puede aumentar hasta 12 veces la producción cien-
tífica de los médicos residentes3.

Un ejemplo de la efectividad de los programas 
estructurados de investigación se observó en un gru-
po de residentes en Dubái, donde se implementó 
una estrategia para fortalecer las competencias en 
investigación médica. Como parte del programa, se 
realizaron siete talleres de investigación y diez cur-
sos avanzados de estadística, además de otorgarse 
diez becas para el curso “Introducción a la formación 
en investigación clínica” impartido por la Facultad 
de Medicina de Harvard. Como resultado, de un 
total de 370 residentes, 156 presentaron propuestas 
de investigación, 128 completaron su tesis, 19 expu-
sieron sus estudios en congresos internacionales, 12 
lograron publicar sus investigaciones y 9 obtuvieron 
premios a nivel local25. Estos resultados reflejan el 
impacto positivo que pueden tener los programas 
estructurados en la productividad científica de los 
médicos residentes.

Para abordar estos desafíos, los programas de 
residencia podrían adoptar enfoques prácticos y 
accesibles, como el desarrollo de plataformas de 
tutoría virtual, las cuales han demostrado mejorar 
la calidad de los productos de investigación26. Es 

fundamental priorizar la vinculación de los resi-
dentes con mentores que compartan sus áreas de 
interés, brindar acompañamiento personalizado a 
lo largo de todo el proceso investigativo, desde la 
formulación de la pregunta de investigación hasta 
la publicación de los resultados.

Fortalezas, este estudio constituye el primer aná-
lisis sistemático en México que describe las caracte-
rísticas metodológicas y la tasa de publicación de tesis 
elaboradas por médicos residentes en Medicina Física 
y Rehabilitación, lo cual aporta evidencia útil para la 
mejora de la formación académica en esta especia-
lidad. Además, la inclusión de tesis provenientes de 
diversas instituciones (IMSS, ISSSTE, Secretaría de 
Salud, DIF y CRIT) permite obtener una visión re-
presentativa del panorama nacional. La cobertura de 
un periodo reciente (2020–2024), incluyendo los años 
de la pandemia por COVID-19, aporta información 
actualizada sobre las líneas temáticas emergentes. 
Asimismo, el análisis detallado de variables metodo-
lógicas y la revisión por pares en la clasificación de 
los estudios fortalecen la validez del proceso.

No obstante, el estudio presenta algunas limita-
ciones. El diseño retrospectivo conlleva restriccio-
nes inherentes, como la posibilidad de sesgos en la 
recopilación de datos y la dependencia de registros 
disponibles en línea. No se aplicaron herramientas 
estandarizadas para evaluar la calidad metodoló-
gica de las tesis. Asimismo, el análisis se limitó a 
una sola especialidad y a residentes egresados de la 
Facultad de Medicina de la UNAM, lo que restrin-
ge la generalización de los hallazgos. Finalmente, 
la estrategia de búsqueda utilizada para identificar 
tesis publicadas pudo haber omitido publicaciones 
con títulos modificados, coautorías no evidentes o 
nombres abreviados.

Conclusiones: El presente estudio reveló que la 
mayoría de las tesis de médicos residentes en Me-
dicina Física y Rehabilitación corresponden a dise-
ños observacionales, con predominio de estudios 
de tipo musculoesquelético y neurológico. La tasa 
de publicación fue baja (3.7%), en concordancia con 
lo reportado en países en desarrollo, y la mayoría 
de los artículos publicados aparecieron en revistas 
nacionales sin factor de impacto.

Las principales barreras identificadas para la pu-
blicación de acuerdo con la literatura internacional 
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incluyen limitaciones formativas, institucionales, 
personales y metodológicas. En este sentido, se reco-
mienda fortalecer la formación en investigación desde 
los primeros años de residencia, implementar progra-
mas estructurados de tutoría académica y adoptar 
estándares internacionales de calidad metodológica. 
Estas acciones podrían incrementar la productividad 
científica y mejorar la calidad de la investigación ge-
nerada por los médicos residentes en México.
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