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Sr. Director,

La ausencia de discriminacion por género es un derecho
recogido en la Constitucion Espafola’. Para evaluar si existe
sesgo de género en las reuniones cientificas en dermatolo-
gia, realizamos este estudio transversal descriptivo sobre
los congresos de dermatologia celebrados entre 2021 y 2022
en Espana. Se incluyeron aquellas reuniones cuyo programa
cientifico fue accesible en linea. Se analizo el sexo de los
coordinadores de cada reunion, de los ponentes y modera-
dores de comunicaciones principales (seminarios, simposios,
sesiones interactivas. ..) y comunicaciones orales. Las comu-
nicaciones patrocinadas por la industria o de aforo reducido
(cursos y talleres) fueron excluidas. Los datos se presen-
tan en la tabla 1. En los congresos del Grupo Espanol de
Fotobiologia (GEF) y del Grupo Espanol de Dermatologia
Pediatrica (GEDP) todas las comunicaciones se considera-
ron comunicaciones orales. En el congreso del Grupo de
Trabajo de E-dermatologia e Imagen (GEDEI), la informa-
cion de los autores de comunicaciones orales no figuraba.
Se calculo el indice de feminizacion que es un indicador de
género obtenido al dividir el nUmero de mujeres entre el de
varones.

Se han recogido 10 reuniones cientificas con un total de
666 ponentes (45,20% mujeres). Los varones fueron ponen-
tes 9,6% mas que las mujeres. Los varones fueron ponentes
de ponencias principales 17% mas que las mujeres, mien-
tras que en comunicaciones orales hay una distribucion de
ponentes equitativa respecto al sexo. Respecto a la modera-
cion, de un total de 242 moderadores (40,50% mujeres), los
hombres moderan 20% mas de sesiones que las mujeres, sin
que la distribucion se equilibre en ningln tipo de ponencia.
La mayoria de las reuniones (8/10) fueron coordinadas por
varones.

Para analizar la relevancia de estos datos es necesario
conocer la distribucion por sexos de los especialistas en der-
matologia. En 2018, la Organizacion Médica Colegial (OMC)
publicd un informe? donde se recoge una tendencia a la

https://doi.org/10.1016/j.ad.2022.11.011

feminizacion de la profesion médica. Segin este informe,
en 2017 el indice de feminizacion de los dermatologos cole-
giados en activo era de 1,1; es decir, se observaba una ligera
feminizacion de la especialidad.

En las figuras 1 y 2 se presentan los indices de femi-
nizacion en moderacion y ponencias, respectivamente. En
moderacion, solo las comunicaciones orales de los congresos
de tricologia y del GEDP superan el indice de feminizacion
publicado por la Organizacion Mundial de la Salud. En las
ponencias, el Unico congreso con un indice de feminiza-
cion total superior a 1,1 es el congreso del GEDP. En dicho
congreso, todas las comunicaciones fueron comunicaciones
orales. Es decir, la diferencia generada por la menor can-
tidad de mujeres ponentes en comunicaciones principales
produce que ningln congreso que tenga ponencias principa-
les alcance el indice de feminizacion de la especialidad.

En 2020 se publicé un estudio® en el que se analizaban
las diferencias de género en una muestra de 98 congresos
de distintos paises. En los congresos europeos de derma-
tologia analizados, solo 38,6% de los ponentes principales
fueron mujeres, mientras que estimaban una proporcion de
mujeres en la especialidad de 61,9%. Encontraron una corre-
lacion positiva entre el porcentaje de mujeres en los comités
organizadores y el volumen de mujeres ponentes. Por ello,
propusieron equilibrar los comités organizadores de los con-
gresos como una de las medidas para corregir este sesgo de
género.

Martin publicé en 2014 un decalogo’ de medidas para
conseguir el equilibrio de género en los congresos. Propuso
recoger y comunicar los datos de distribucion por género de
los distintos congresos y establecer politicas de género que
busquen disminuir las diferencias.

Una de las limitaciones de nuestro estudio es la ausencia
de datos actualizados del nimero y distribucion por género
de los dermatdlogos. Tampoco hemos encontrado estudios
similares que permitan comparar la distribucion de género
en congresos previos y establecer una tendencia. Ademas,
la muestra es pequena y no se han recogido variables que
pudieran influir en las causas de las diferencias encontradas.

En opinion de las autoras, pueden existir dificultades
para el acceso al podio o a la coordinacion de las reuniones
cientificas para las mujeres dermatologas. Solo en el
subgrupo de comunicaciones orales, donde el ponente no
necesita invitacion para presentar su trabajo cientifico,
se evidencid una distribucion de género equitativa. Es
posible que las mujeres reciban menos invitaciones para

0001-7310/© 2022 AEDV. Publicado por Elsevier Espafa, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://

creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).


https://doi.org/10.1016/j.ad.2022.11.011
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.ad.2022.11.011&domain=pdf
https://doi.org/10.1016/j.ad.2022.11.011
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

ACTAS Dermo-Sifiliograficas 115 (2024) 518-521

Resultados del analisis de género en los congresos de dermatologia 2021-2022

Congreso Moderadores/as Ponentes Coordinadores/as
Mujer Hombre IF Mujer Hombre IF

GEDOC Hombre
Total 5 (18,52%) 22 (81,48%) 0,23 26 (40,63%) 38 (59,38%) 0,68
Principales 4 (19,05%) 17 (80,95%) 0,24 10 (29,41%) 24 (70,59% 0,42

C. oral 1 (16,67%) 5 (83,33%) 0,2 16 (53,33%) 14 (46,67%) 1,14

GEDEI Hombre
Total 2 (25%) 6 (75%) 0,33 5(41,67%) 7(58,33%) 0,71
Principales 2 (25%) 6 (75%) 0,33 5(41,67%) 7(58,33%) 0,71

C. oral 0 0 0 0 0 0

GPS Hombre
Todas 4 (25%) 12 (75%) 0,33 13 (31,71%) 28 (68,29%) 0,46
Principales 3 (21,43%) 11 (78,57%) 0,27 6 (28,57%) 15 (71,43%) 0,4

C. oral 1 (50%) 1 (50%) 1 7 (35%) 13 (65%) 0,54

GEDET Hombre
Todas 6 (27,27%) 16 (72,73%) 0,38 14 (31,82%) 30 (68,18%) 0,47
Principales 5 (26,32%) 14 (73,68%) 0,36 9 (24,32%) 28 (75,68%) 0,32
C. oral 1 (33,33%) 2 (66,67%) 0,5 5 (71,43%) 2 (28,57%) 2,5

GEIDAC Hombre
Todas 3 (30%) 7 (70%) 0,43 18 (47,37%) 20 (52,63%) 0,9
Principales 0 2 (100%) 0 0 2 (100%) 0
C. oral 3 (37,50%) 5 (62,50%) 0,6 18 (50%) 18 (50%) 1

TRICO 0,54 0,48 Hombre
Total 7 (35%) 13 (65%) 0,54 10 (32,26%) 21 (67,74%) 0,48
Principales 3 (21,43%) 11 (78,57%) 0,27 6 (33,33%) 12 (66,67%) 0,5
C. oral 4 (66,67%) 2 (33,33%) 2 4 (30,77%) 9 (69,23%) 0,44

GEDEAS Mujer
Total 1 (50%) 1 (50%) 1 4 (33,33%) 8 (66,67%) 0,5
Principales 0 0 0 0 1 (100%) 0
C. oral 1 (50%) 1(50%) 1 4 (36,36%) 7 (63,64%) 0,57

GEF Mujer
Total 2 (50%) 2(50%) 1 7 (46,67%) 8 (53,33%) 0,88
Principales 0 0 0 0 0 0
C. oral 2 (50%) 2(50%) 1 7 (46,67%) 8 (53,33%) 0,88

Nacional Hombre
Total 62 (50%) 62(50%) 1 172 (49,14%) 178 (50,86%) 0,97
Principales 52 (50,98%) 50 (49,02%) 1,04 122 (47,66%) 134 (52,34%) 0,91
C. oral 10 (45,45%) 12 (54,55%) 0,83 50 (53,19%) 44 (46,81) 1,14

GEDP Hombre
Total 6 (66,67) 3 (33,33%) 2 32 (54,24%) 27 (45,76%) 1,19
Principales 0 0 0 0 0
C. Oral 6 (66,67) 3 (33,33%) 2 32 (54,24%) 27 (45,76%) 1,19

TOTAL 8 Hombres

2 Mujeres
98 (40,50%) 144 (59,50%) 0,68 301 (45,20%) 365 (54,80%) 0,82

Principales 69 (38,33%) 111 (61,67%) 0,62 158 (41,47%) 223 (58,53%) 0,71
C. oral 29 (46,77%) 33 (53,23%) 0,88 143 (50,18%) 142 (49,82%) 1,01

GEDOC (33 Reunion del Grupo Espaiol de Dermato-Oncologia y Cirugia, 2021); GEDEI (XI Reunion del Grupo de Trabajo de E-Dermatologia
e Imagen, 2022); GPS (7.° Congreso del Grupo de Trabajo de Psoriasis, 2022); GEDET (XXXII Reunion del Grupo Espafol de Dermatologia
Estética y Terapéutica, 2021); GEIDAC (66.2 Reunion del Grupo Espanol de Investigacion de Dermatitis de contacto y Alergia cutanea,
2021); TRICO (22.2 Reunion del Grupo Espafol de Tricologia, 2021); GEDEAS (5.2 Reunion del Grupo Espafiol de Dermatologia en las
Enfermedades Autoinmunes Sistémicas, 2021); GEF (36.2 Reunion Grupo Espafol de Fotobiologia, 2022); Nacional (48.° Congreso Nacional
de Dermatologia y Venereologia, 2021); GEDP (33.2 Reunion del Grupo Espanol de Dermatologia Pediatrica, 2022). Total: suma de
comunicaciones principales y comunicaciones orales; Principales: comunicaciones principales; C. oral: comunicaciones orales; IF: indice
de feminizacion.
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indice feminizacién de moderadores/as
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Figura 1 Gréafico con indices de feminizacion en moderacion de los distintos congresos y comunicaciones.

indice de feminizacién ponentes

GEDOC Total

GEDOC Principales
GEDOC C. oral

GEDEI Total

GEDEI Principales
GEDEI C. oral

GPS Total

GPS Principales

GPS C. oral

GEDET Total

GEDET Principales
GEDET C. oral
GEIDAC Total

GEIDAC Principales
GEIDAC C. oral

TRICO Total

TRICO Principales
TRICO C. oral
GEDEAS Total
GEDEAS Principales
GEDEAS C. oral

GEF Total

GEF Principales

GEF C. oral
NACIONAL Total
NACIONAL Principales
NACIONAL C. oral
GEDP Total

GEDP Principales
GEDP C. oral

TOTAL CONGRESOS Total
TOTAL CONGRESOS Principales
TOTAL CONGRESOS C.oral

I
000 0,50 1,00 1,50 2,00

Figura 2 Grafico con indices de feminizacion en ponencias de los distintos congresos y comunicaciones.
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participar en comunicaciones principales o coordinacion de
reuniones. Otros factores como la conciliaciéon de la vida
personal o la falta de referentes femeninos podrian influir.
La implantacion de politicas de género en los congresos
podria ser un primer paso para disminuir las diferencias.

En conclusion, existe una brecha de género en los congre-
sos de dermatologia analizados. Los varones son ponentes
principales, moderadores y coordinadores de reuniones
cientificas mas frecuentemente que las mujeres, pese a que
la distribucion por sexos en dermatologia es tendente a
la feminizacion. Seria interesante ampliar el estudio para
determinar las causas y consecuencias de estas diferen-
cias.
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