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1. INTRODUCAO

Nos dias 03 e 04 de junho de 2019 reuniram-se na sede da CAPES em Brasilia a
Comisséo de Avaliagdo do Qualis da &rea Medicina 1l constituida por Denise de Freitas,
Coordenadora da Area, Ricardo de Carvalho Cavalli, Coordenador Adjunto de Programas
Académicos, Marcus Vinicius Henriques Brito, Coordenador de Programas Profissionais e
pelos consultores Daniela Francescato Veiga, Professora Adjunta da Unifesp e Ricardo
Pimenta Bertolla, Professor Adjunto da Unifesp.

Foram fornecidas as planilhas Excel dos periddicos classificados na area Medicina
Il e inicialmente averiguados os dados como ISSN, titulos, indicadores bibliométricos,
imputaces e, quando indicados, unificacdes de periddicos. Todas as corre¢des identificadas
foram devidamente apontadas na aba corre¢des da planilha.

Mudanca de ISSN: cinco periodicos.
Mudanca de titulo: trés periddicos.
Indicadores bibliométricos: oito periodicos faltavam CiteScore e dois JIF.

Exclusdo da imputacdo por correcdo de ISSN e encontrados indices bibliométricos:
dois periddicos.
Sugestdo de unificacdo: quatro periodicos. Além destes, para o peridédico online

“Clinics”, sugere-se sua exclusao da area Medicina Il e unificacdo com sua versdo impressa
listado na Medicina I.

2. METODOLOGIA PARA CLASSIFICACAO GERAL

A metodologia utilizada para classificacdo dos periodicos seguiu a proposta do GT
Qualis Periddicos, instituido pela Portaria N° 150, de 4 de julho de 2018. Essa metodologia
parte da premissa de que cada periodico recebe apenas uma classificacdo, que é atribuida por
uma area mae, a partir de um Qualis referéncia calculado por meio de indicadores
bibliométricos.

A classificacdo referéncia ¢ dada por meio de uma metodologia que considera
indicadores objetivos e um modelo matematico. Os indicadores utilizados foram o CiteScore
(base Scopus), Fator de Impacto - FI (base Web of Science — Clarivate) e o h5 (base Google
Scholar). Para cada periodico, foi verificado o valor do indicador e o percentil de cada um,
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dentro de cada categoria de area. Nos casos em que o periodico possuia Cite Score e/ou Fl,
foi considerado para fins de estratificacdo o maior valor de percentil entre eles. Nos casos
em que o periodico ndo possuia Cite Score e/ou JIF, foi verificado o valor do indice h5 do
Google. Para que houvesse uma correlacdo entre os indicadores, foi feito um modelo de
regressdo que fez a relacd@o entre valores de h5 e CiteScore. Assim, para periédicos que s
possuiam h5, foi possivel estimar um valor correspondente de percentil.
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O estrato referéncia foi calculado por intervalos iguais (12,5%) do percentil final,
resultando em 8 classes com 0s seguintes recortes:

87,5 define valor minimo do 1° estrato (A1)

75 define valor minimo do 2° estrato (A2)

62,5 define valor minimo do 3° estrato (A3)

50 define valor minimo do 4° estrato (A4)

37,5 define valor minimo do 5° estrato (B1)

25 define valor minimo do 6° estrato (B2)

12,5 define valor minimo do 7° estrato (B3)
Valor maximo do 8° estrato inferior a 12,5 (B4)

OUTROS CRITERIOS DE CLASSIFICACAO

Critérios para ajustes nos estratos referéncia (dentro dos percentuais de alteragéo):
20% dos estratos podem ser alterados em até 1 nivel e 10% em até 2 niveis.

Avaliando a planilha e a classificacdo atribuidas aos periddicos, foram definidos os
seguintes parametros:

Diferenca acima de 12,5% (um octil) entre os percentis atribuidos pelas bases
de dados do Scopus e do JCR, levou ao célculo de um novo percentil definido
pela média destes valores e consequente reclassificacdo dos periddicos com
base nos oito niveis dos estratos Al a B4.

Apos criteriosa avaliacdo e discussdo de cada periddico individualmente,
determinou-se a relevancia de cada um deles para a area baseados em:
diferentes categorias de classificacdo do periddico no Scopus e no JCR,
aderéncia na area, percentis e nimero de publicagdes pela area.

Em seguida, foi realizada a verificagdo da distribuicdo percentual nos
diferentes estratos e as porcentagens de mudanca de estrato. Como
inicialmente ultrapassou-se os limites de alteracéo, e com o intuito de adequar
a distribuicdo nos estratos as caracteristicas da area, foi realizada reavaliacdo
detalhada dos periédicos que mudaram de estrato.
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4. RESULTADOS OBTIDOS

Distribuicao de periddicos em cada estrato
Qualis antes e apés a corre¢ao da area
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Figura 1. Distribuicdo de periddicos em cada estrato Qualis antes e apds a correcdo pela
area.

Na avaliagdo antes e ap0s as corre¢cdes propostas pela area, podemos observar uma melhor
distribuicdo dos periddicos nos estratos superiores e equilibrio entre os estratos.
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DISTRIBUICAO DE PERCENTIS DE ACORDO COM O
ESTRATO QUALIS - MEDICINA 11l
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Figura 2. Distribuicdo de percentis de acordo com estrato Qualis.

Observou-se que média e mediana dos percentis utilizados para fins classificatorios
apresentaram boa correlacdo com os estratos Qualis.

Com as modificac@es realizadas, obteve-se um total de 19,2% de mudanca de um estrato e
9,4% de mudanca de dois estratos.

v Foi definida a trava dos periédicos imputados pelo h5 em B4. Dos 31 periédicos
imputados, verificou-se quais eram indexados na base de dados PubMed, sendo estes
mantidos como B4 (17) e os restantes reclassificados como C (14). Ainda, dentre os
periddicos classificados no estrato referéncia C, identificou-se que 8 destes sdo
indexados na base de dados PubMed e, portanto, deveriam ser classificados como
B4. No entanto isto ndo foi possivel por ultrapassar o limite de 20% de alteracdo de
um nivel estipulado pela CAPES.

v Os periodicos publicados por areas irmas foram identificados e discutidos com as
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respectivas areas, sendo acordado que as classificagbes serdo realizadas de acordo
com os critérios estabelecidos pela area mée.

v' Periddicos atribuidos a area para estratificacdo Qualis, mas que ndo apresentavam
aderéncia, foram acordados entre as areas de direito para transferéncia.

v" A comissdo nao identificou nenhum periddico predatério.

COMISSAO DE AVALIACAO

v Denise de Freitas — UNIFESP - Coordenadora da Area

v" Ricardo de Carvalho Cavalli — USP/RP -Coordenador Adjunto de Programas
Académicos

v Marcus Vinicius Henriques Brito — UFPA Coordenador de Programas Profissionais

v Daniela Francescato Veiga - Professora Adjunta da Universidade Federal de Séo
Paulo (Unifesp) - Consultora

v" Ricardo Pimenta Bertolla - Professor Adjunto da Universidade Federal de Sao Paulo
(Unifesp) - Consultor



