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Analysis of Clinical-Scientific Research on 
Diabetes Mellitus in Chile: A 13-Year Study
Introduction: Chile has one of the highest prevalences of Diabetes Me-

llitus (DM) in Latin America. Therefore, it is relevant to conduct a scientific 
analysis to identify national scientific productivity in this field objectively 
and determine if the research efforts are directed toward clinical priorities. 
Materials and Methods: A systematic review of research conducted on DM 
in Chile was designed. Scientific evidence from the years 2010 to 2022 was 
considered. The scientific search was conducted in four databases (PubMed, 
EMBASE, Scopus, and Scielo) and guided by the PRISMA statement (Preferred 
Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analysis) executed through 
the COVIDENCE® platform. Results: Out of the 1,953 articles identified in the 
bibliographic search, 1,542 were discarded. After full-text analysis, 411 articles 
were obtained involving over 75,000 subjects. The articles were categorized into 
fourteen themes. The total scientific productivity showed a constant increase 
between 2010 and 2016 and an exponential increase between 2017-2022. 
However, there is a downward trend in the years 2021-2022. The international 
and national prevalence explains the number of studies associated with type 2 
diabetes (DM2), followed by gestational and type 1 diabetes. When analyzing 
the complications of DM in Chile, its prevalence is not reflected in the number 
of articles published for each. Conclusions: These results highlight the need to 
promote research in academic and/or clinical institutions, emphasizing redu-
cing the incidence of DM2 due to the low number of articles with this type of 
design and the more prevalent complications.

(Rev Med Chile 2023; 151: 1604-1612)
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RESUMEN

Introducción: Chile presenta una de las mayores prevalencias de Diabetes 
Mellitus (DM) en América latina. Por ello, es relevante realizar un análisis 
científico para identificar la productividad científica nacional y determinar si 
la investigación y esfuerzos de investigadores están dirigidos hacia la prioridad 
clínica. Material y Métodos: Revisión sistemática de investigaciones realizadas 
en DM Chile. La búsqueda científica se realizó entre los años 2010 y 2022, en 
cuatro bases de datos (PubMed, EMBASE, Scopus y Scielo) y guiado por de-
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claración PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Review and Me-
ta-Analysis) ejecutado a través de la plataforma COVIDENCE®. Resultados: 
De los 1.953 artículos identificados en la búsqueda bibliográfica se descartaron 
1.542. Luego del análisis de texto completo obtuvo 411 artículos, implicando a 
más de 75.000 sujetos. Los artículos se conceptualizaron en catorce temáticas; 
la tendencia de productividad científica total aumentó constantemente entre 
los años 2010-2016 y exponencialmente entre 2017-2020. No obstante, hay 
una tendencia a la baja en los años 2021-2022. La prevalencia internacional 
y nacional explica el número de estudios asociados a diabetes tipo 2 (DM2), 
le sigue gestacional y tipo 1. Analizando la alta prevalencia de complicaciones 
de DM Chile, ésta no se refleja en el número de artículos publicados en cada 
una de ellas. Conclusiones: Estos resultados llaman la necesidad de incentivar 
la investigación a entidades académicas y/o clínicas con énfasis en disminuir 
la incidencia de la DM2, debido al bajo número de artículos con ese tipo de 
diseño y en complicaciones de mayor prevalencia.

Palabras clave: Diabetes Mellitus; Chile; Población Chilena.

En la actualidad, la diabetes Mellitus (DM) 
es considerada una de las principales 
epidemias del siglo XXI. Al año 2021 la 

DM afectaba a 537 millones de adultos a nivel 
mundial, con proyecciones de 783 millones para 
el año 20451. Esta creciente incidencia y por con-
secuencia su prevalencia puede ser atribuida a 
varias razones: aumento en la expectativa de vida, 
hábitos de vida poco saludables, alta prevalencia 
de inactividad física y actividades laborales muy 
industrializadas2,3. En este contexto, esta patología 
es considerada en la mayoría de los países como 
un problema de salud pública relevante debido no 
sólo a la alta morbimortalidad, sino a las costosas 
complicaciones que ésta conlleva, provocando 
una gran demanda de los servicios de salud, tan-
to para el control como para el acceso a mejores 
tratamientos de los pacientes4.
	 En Chile, la situación no es diferente com-
parada a nivel mundial, donde la prevalencia 
obtenida en base a las tres encuestas nacionales 
de salud ha incrementado desde la ENS-2003 de 
4,2%, ENS-2009/10 de 9,0% y la ENS 2016/17 de 
12,3%5-7.
	 En este escenario, el objetivo de esta inves-
tigación es caracterizar la producción científica 
nacional sobre diabetes mellitus en la última dé-
cada e identificar si responden a la problemática 
local. Lo anterior permitiría contribuir a orientar 
las políticas de investigación en la materia, tanto 
a nivel gubernamental, como académico y cientí-
fico.

Material y Método

Diseño

	 Se ha diseñado un estudio descriptivo, me-
diante una revisión sistemática de investigaciones 
realizadas en la temática diabetes mellitus en 
Chile. La evidencia científica fue considerada 
temporalmente desde el 1 de enero del año 2010 
al 31 de diciembre del año 2022.
	 La estrategia de búsqueda incluyó los siguien-
tes términos MeSH: (diabetes) AND (chilean 
population), (diabetes) AND (Chile), (diabetes) 
IN (Chile).
	 El protocolo para llevar a cabo la presente 
revisión sistemática fue guiado por la declaración 
PRISMA (Preferred Reporting Items for Syste-
matic Review and Meta-Analysis) y ejecutado 
a través de la plataforma COVIDENCE® (www.
covidence.org). Inicialmente, dos investigadores 
revisaron los resúmenes de los artículos, selec-
cionando y revisando por completo aquellos que 
cumplían con los criterios de inclusión.
	 Para obtener los porcentajes de artículos 
publicados en las revistas de mayor factor de im-
pacto, primer cuartil (Q1), se utilizó la plataforma 
Scimago.
	 Todas las discrepancias entre los investigado-
res fueron resueltas por consenso.

Criterios de selección
1.	 Estudios realizados en personas con DM chi-
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lenos residentes en el país. 
2.	 Estudios realizados en centros de salud de 

Chile.
3.	 Artículos con diseño de investigación: epi-

demiológicos, observacionales, revisiones 
sistemáticas, ensayos clínicos aleatorizados o 
no, ensayos clínicos controlados o no y series 
clínicas tipo de diabetes. Estudios de cohorte, 
de casos y serie de casos y estudios piloto. 

4.	 Revisiones sistemáticas y Metaanálisis con al 
menos un autor chileno.

5.	 Artículos publicados en revistas médicas-cien-
tíficas indexadas en Web of Science (WOS) 
y/o Scopus y Scielo. WoS y Scopus, son in-
cluidas por la actualidad de los contenidos y el 
nivel de impacto de las revistas que contienen, 
albergando WOS las revistas con mayor factor 
de impacto y mejor cuartil (Q1), Scopus con 
un buen factor de impacto, pero menor que 
WOS y Scielo, con menor factor de impacto, 
pero excelente alcance por la cantidad de re-
vistas que alberga. 

6.	 Estudios de ciencias básicas realizados en 
laboratorios o centros de investigación nacio-
nales. 

7.	 Estudios multicéntricos en que al menos uno 
de los autores principales sea chileno y esté 
trabajando en un centro de investigación chi-
leno.

Criterios de exclusión
1.	 Carta al editor, resúmenes o póster de congre-

so.
2.	 Ensayos clínicos de la industria farmacéutica 

en cualquiera de sus fases.
3.	 Duplicidad de artículos.

Resultados

	 De los 1.953 artículos identificados en la bús-
queda bibliográfica, se descartaron 1.086. La revi-
sión de texto completo se realizó en 871 artículos 
ya que se sumaron 4 de búsqueda secundaria, 
quedando finalmente para análisis 411 artículos 
que incluyen en total a más de 70.000 sujetos 
(Figura 1).
	 En cuanto al tipo de diseño de los artículos 
podemos evidenciar que el mayor número co-
rresponde a los de tipo observacionales [187], de 
éstos los que se llevan la mayoría son los estudios 

analíticos de cohorte son 71 artículos, seguido por 
los descriptivos transversales con 52. En cuanto a 
las revisiones sistemáticas y metaanálisis encon-
tramos 147 de ellas y los con menor número los 
de tipo experimentales con 77, siendo mayorita-
rios los Estudios clínicos aleatorizados (ECA), 
con 47 (Tabla 1).
	 Al realizar el análisis de la calidad científica 
de los artículos científicos incluidos, se identifi-
can aquellos con cuartil 1(Q1), obteniendo esta 
clasificación 31% de las investigaciones incluidas 
en este estudio.
	 Respecto a las citas declaradas en estos 13 años, 
se realizó un análisis en las plataformas; Clarivate 
y Google Scholar, destacando a los 3 artículos 
con mayor cantidad de citas a nivel nacional e 
internacional, artículos realizados con pacientes 
diabéticos chilenos e investigadores chilenos. 
Primero está Salomón C y cols. temática diabetes 
gestacional (DG), con 84 citas. En este estudio se 
estableció que la concentración de los exosomas 
derivados de la placenta aumentan en embarazos 
normales y con DG, pero el incremento fue sig-
nificativamente mayor en DG, a cualquier edad 
gestacional comparada con embarazos normales. 
En segundo lugar, el artículo de Salas-Pérez F y 
cols. temática en diabetes tipo 1, con 36 citaciones. 
En este estudio se evaluó la expresión de miR-21a 
y miR-93 en células sanguíneas mononucleares 
periféricas de pacientes con DM1 y controles 
sanos y analizaron la expresión de este patrón con 
autoinmunidad, concluyendo que estos miRNAs 
podrían estar involucrados en la regulación de 
células T. En tercer lugar; Erices R y cols., con 
temática de efecto de terapia con Metformina en 
cáncer de ovario, con 27 citas. En este estudio, 
realizado en cultivo de células de cáncer de ovario 
se demuestra que Metformina, a concentracio-
nes correspondientes al tratamiento de diabetes, 
potencia la respuesta citotóxica a carboplatino, 
apuntando al rol coadyuvante que podría tener en 
la terapia del cáncer8-10.

Evaluación de la productividad de la
investigación sobre la diabetes mellitus en 
Chile

Análisis de tendencia
	 Desde 2010 hasta 2022, Chile contribuyó 
con 411 artículos de investigación científica 
en pacientes con diabetes mellitus chilenos. La 
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Figura 1. Flujograma de selección de artículos.

tendencia de la productividad científica total 
aumentó constantemente a lo largo del tiempo, 
entre los años 2010-2016 y exponencialmente 
entre 2017-2020 para disminuir entre los años 
2021-2022. Respecto a las publicaciones en re-
vistas locales en relación con internacionales, las 
primeras han sido bajas y relativamente constan-
tes a lo largo de estos 13 años; por el contrario, 
las publicaciones en revista internacionales son 
cuantitativamente superiores y exponencial-
mente mayores a contar del año 2017, además se 
puede evidenciar las diferentes indexaciones de 
las revistas incluidas, divididas en Wos, Scopus 

y Scielo (Figura 2).
	 Como se muestra en la Figura 3, si analizamos 
los artículos realizados en los diferentes tipos de 
diabetes mellitus, se observa que, en concordancia 
con la prevalencia internacional y nacional un 
mayor número de estudios asociados a la diabetes 
tipo 2 (DM2).
	 Como se puede observar en la Tabla 2, se 
presenta el número de artículos publicados rela-
cionados con las complicaciones en diabéticos. 
Respecto a las complicaciones según tipo de 
diabetes, en DM2, la mayoría de las publicacio-
nes11 fueron realizadas en nefropatía diabética, le 
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Tabla 1. Artículos publicados con temática complicaciones asociadas a la diabetes

DM 2 DG DM 1 Total

Odontológicas   2 3 2   7

Cardiovasculares 10 5 1 16

Salud mental   9 0 5 14

Neuropatías   7 0 0   7

Dermatológicas   1 0 0   1

Pié diabético   8 0 0   8

Reproductivas   3 0 9 11

Cetoacidosis   3 0 2   5

Nefropatías 11 1 2 14

Cáncer   2 0 0   2

Respiratorias 10 0 0 10

Farmacológicas   2 0 0   2

Hepáticas   2 0 0   2

Oftalmológicas 10 0 0 10

Figura 2. Diabetes Mellitus en Chile: número de artículos por indexación.

siguen con 10 artículos cada una, las complica-
ciones cardiovasculares, oftalmológicas; princi-
palmente relacionadas a la retinopatía diabética 
y las patologías respiratorias, que incluyen las 
publicaciones asociadas al COVID-19 en pobla-

ción diabética. Por último, 9 artículos se refieren 
a las complicaciones de salud mental en personas 
con DM2 y 8 en el tema de pie diabético. En la 
DM1 destacan las complicaciones del aparato re-
productor, principalmente asociadas a disfunción 
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Tabla 2. Prevalencia de las complicaciones y cantidad de artículos

Complicación Prevalencia en Chile Número de artículos

Enfermedad CV 16,6%1 16 (15,84%)

Enfermedad Renal 8,10%2 14 (15,12%)

Retinopatías 5,60%3 10 (9,90%)

Pie diabético 6,80%3 5 (4,95%)

Amputaciones 113*4 3 (2,97%)

Neuropatías SE 7 (6,93%)

Salud Mental SE 14 (13,86%)

Enfermedades respiratorias SE 8 (7,92%)

Otras (Hepáticas, reproductivas, cutáneas, cáncer) SE 26 (25,74%)

8 Margozzini P, Passi A. ¿Qué nos dice la ENS? 2016-2017. SOCHED, Acta: ndmkaj/http://soched.cl/congreso-2018/Li-
bro-Congreso2018.
9 ENS, 2016-2017. Disponible en: https://goo.gl/oe2iVt
10 Informe Minsal; Amputaciones asociadas a diabetes, Chile. Disponible en: https://redcronicas.minsal.cl/informe-de-am-
putacion-por-diabetes-2022/
* Tasa por cada 100.000 habitantes, año 2021.
SE: Sin evidencia científica.

Figura 3. Diabetes Mellitus en Chile: número de artículos por subtemas.

ovárica y en segundo lugar las complicaciones de 
salud mental, donde la depresión y estrés, tanto 
de los pacientes como de los cuidadores ocupa 
un importante lugar. Por último, respecto a la 

DG predominan los artículos que refieren a com-
plicaciones cardiovasculares y en segundo lugar 
odontológicas.
	 En la Tabla 2 se presenta la relación que existe 
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entre la prevalencia de las complicaciones y el 
número de artículos asociados a ellas.

Discusión

	 El presente estudio consiste en un análisis 
descriptivo de la producción científica chilena 
en diabetes mellitus en el período 2010 a 2022. 
Se pudo evidenciar que esta temática está siendo 
cada vez más abordada por los investigadores 
chilenos, puesto que el número de publicaciones 
aumentó significativamente a contar del año 
2017 a la fecha, concentrándose así la mayo-
ría de las publicaciones en los últimos 5 años. 
Realizando un análisis más exhaustivo en este 
comportamiento vemos que en estos últimos 5 
años (desde 2018) el diseño de las investigación 
varió notablemente siendo 66,4% revisiones sis-
temáticas y metaanálisis si lo comparamos con 
los 7 años anteriores donde este porcentaje fue 
de 33,1%; lo anterior podría deberse parcialmen-
te por la pandemia y sin duda por la aplicación 
de la ley de investigación en seres humanos 
donde muchos investigadores-académicos, 
para cumplir con su compromiso de número 
de publicaciones anuales, opten por revisiones 
sistemáticas dado que no tendrían el retraso de 
realizar investigaciones con otro tipo de diseño 
de investigación.
	 También es muy relevante decir que el 31% 
estas investigaciones fueron publicadas en revistas 
científicas clasificadas en Q1, es decir, con el ma-
yor factor de impacto dentro del total de revistas 
de su área.
	 Cabe destacar que, dentro de las publicaciones 
nacionales, la revista con mayor número de publi-
caciones fue la Revista Médica de Chile que tiene 
como objetivo divulgar los avances en medicina; 
este resultado destaca a los investigadores chile-
nos en el tema, ya que esta revista forma parte de 
las revistas científicas WOS, correspondiendo a 
las de mejor calidad científica. En cuanto al nú-
mero de artículos científicos publicados lideran 
los realizados con pacientes con DM2 por sobre 
la DM1 y DG, lo que se condice con su mayor 
prevalencia.
	 Al observar la Tabla 3, podemos identificar el 
número y porcentaje de investigaciones existentes 
en relación a las principales complicaciones de la 
diabetes mellitus, pudiendo evidenciar que, en 

los 9 grupos de complicaciones más prevalentes 
en la población diabética, la carga asistencial 
local de las complicaciones está desalineada 
con el esfuerzo nacional respecto al número de 
investigaciones. Se observa una alineación par-
cial entre esfuerzo de investigación y la carga de 
complicaciones para dos grupos (cardiovascular 
y nefropatía). Donde no podemos establecer 
análisis dado que no contamos con información 
científica representativa es en salud mental, tema 
que está liderando a los investigadores chilenos, 
pero no tenemos datos en base a la ENS 2016/17 
y su prevalencia en diabéticos chilenos.
	 En cuanto al tipo de diseño de los artículos 
podemos evidenciar un bajo número de estudios 
experimentales, consideramos fundamental que 
los de tipo experimental pudieran aumentar en 
número sobre todo para poder probar y contras-
tar los resultados obtenidos en los estudios obser-
vaciones y así avanzar con resultados de mayor 
robustez científica en las diferentes temáticas de 
la DM.
	 Es preocupante que en esta última década 
existan tan pocos estudios de seguimiento nacio-
nales que aborden las variables obesidad y diabe-
tes tipo 2 en este tipo de población (2 artículos), 
así como también la escasez de estudios sobre 
mortalidad. Estudios recientes en población chile-
na indican que el riesgo de DM2 en personas con 
obesidad es 4,2 y 2,6 veces más alto, en mujeres 
y hombres, respectivamente, en comparación a 
aquellas personas con un peso corporal normal11. 
De hecho, en un estudio realizado con la ENS 
2009/10, estimó que la disminución del peso cor-
poral, IMC y perímetro de cintura en 5% podría 
disminuir significativamente el riesgo cardiovas-
cular en DM212.
	 De los estudios analizados sólo 3 fueron rea-
lizados en la temática obesidad y diabetes tipo 2. 
Si observamos la diabetes gestacional la situación 
es más favorable, hay 7 estudios en el tema de los 
72 analizados, considerando que la prevalencia de 
sobrepeso y obesidad en las mujeres con diabetes 
gestacional en Chile es superior al 64%13.
	 La diabetes mellitus es un problema impor-
tante de salud pública en Chile, sin embargo, esta 
realidad no se refleja en el número de artículos 
publicados en la temática con un enfoque desti-
nado a mejorar las políticas de salud. Tomando 
en cuenta la alta prevalencia y el costo de su 
tratamiento y de las complicaciones derivadas, 
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se hace muy necesario contar con información 
local que permita tomar las mejores decisiones en 
diagnóstico y terapéutica.
	 En el análisis de los estudios publicados, se 
puede apreciar que un alto número son produci-
dos en los mismos centros de investigación, que 
se caracterizan por pertenecer a escuelas de Me-
dicina con grupos multidisciplinarios, alto nivel 
de especialización y que cuentan con laboratorios 
adecuados a las necesidades. Esto es especialmen-
te marcado en el caso de la Diabetes tipo 1, en la 
cual dos centros realizaron aproximadamente de 
la mitad de los estudios. También se ha observa-
do la participación creciente de investigadores 
chilenos en estudios multicéntricos involucrando 
investigadores extranjeros. Sería deseable, para 
aprovechar mejor la casuística disponible y cono-
cer la realidad nacional, incentivar la realización 
de estudios multicéntricos locales, liderados 
desde los centros con mayor experiencia, que 
involucren a nuevos grupos de investigación.
	 Fortalezas y Limitaciones del estudio: Como 
fortaleza, esta investigación corresponde a la 
primera que analiza las investigaciones publi-
cadas sobre diabetes mellitus en Chile y aborda 
un período extenso. En cuanto a limitaciones, 
se debe tener presente que este estudio evaluó 
sólo revistas indexadas en WoS/Scopus y Scielo, 
dado que se privilegió la calidad de la producción 
científica. Por otra parte, no se cuenta con toda la 
información científica respecto a la prevalencia de 
complicaciones en DM, como son la neuropatía 
diabética o la enfermedad cardiovascular y DM.

Conclusión

	 La producción científica chilena en diabetes 
mellitus en los últimos 13 años es baja compa-
rado a la gran prevalencia de la enfermedad, sin 
embargo, es una temática que en el último lustro 
ha sido más abordada y cuenta con una alta parti-
cipación de investigadores extranjeros en estudios 
colaborativos.
	 Los estudios relacionados con intervenciones 
en salud pública son escasos, estos resultados 
llaman a la necesidad de incentivar la investiga-
ción en diabetes mellitus a entidades académicas, 
científicas y/o clínicas, con énfasis en disminuir 
la incidencia de la DM2 y las complicaciones re-
lacionadas, en particular las de mayor prevalen-

cia. Es necesario diseñar estudios, para evaluar 
medidas de intervención a nivel primario de 
salud, con el fin de avanzar en prevención de la 
enfermedad.
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