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Calidad de las revistas biomédicas venezolanas

Oscar Aguero

La calidad de las revistas biomédicas venezolanas entre nosotros se funda una publicacién de éstas mas
ha sido enjuiciada desde el siglo pasado. En 1882, por sentimientos romanticos que por claros principios
Vicente Marcano, nuestro polifacético quimico, far- utilitarios”.
maceutico, botanico y antropélogo, escribio un edi- Arends, después de su asistencia, en 1964, en
torial en la revista “Unién Médica” —citado por  pyerto Rico, a una reunién convocada por la

Sanabria Bruzual (1)— en el cual afirmaba que en yNESCO, inicia una serie de articulos sobre los

observaciones, alguno que otro trabajo baladiy ca- eyaluacion, su distribucion, etc. (6-8).

st ningun descupr|m|ento ' _ Por ultimo, en 1966, la Dra. Adamicska (9) insis-
Ya en este siglo, en 1944, Archila (2) sefialaba te sobre el tema.

como caracteristicas negativas de nuestras revistas
meédicas, su “escasa vida”, explicable por la “poca
preparacion del medio, la escasa circulacion de las
revistas y por consiguiente su precario sustento
econdmico”.

Estos ultimos cuatro autores y el editorial de
Acta Cientifica de Venezuela, sostienen la idea
comln de que el problema radica en el excesivo
numero y que la solucion de los avatares de las
_ _ _ _ revistas médicas venezolanas es una drastica reduc-

Las observaciones mas criticas e intensas comien- cign. Todos proponen el establecimiento de meca-
zan en 1961, cuando Beaujon Graterol (3) en un pismos que impidan su proliferacién, como fundacion

editorial de la Gaceta Médica de Caracas, enumera de una asociacion de editores de revistas, Academia
los aspectos negativos del periodismo médico Nacional de Medicina, Federacion Mé-dica

venezolano: Venezolana, Ministerio de Sanidad y Asistencia
1. aparicion transitoria de las revistas y Social, Asociacidon Venezolana para el Avance de la
2. circulacion irregular Ciencia.

que acarrean: Arends (7), basado en un “coeficiente 6ptimo de

revistas médicas” (una por cada 799 médicos, cifra
ésta promedio obtenida de 11 paises), establecia que
parala Venezuela de 1968 bastaban ocho revistas, a

a) pérdida del material cientifico
b) dificultades en bibliotecas, universidades e ins-

titutos bibliograficos saber:
c) problemas econémicos a organismos del Estado,

laboratorios y casas comerciales. Medicina Acta Méd Venez

Pannier (4), en 1962, menciona a las dificultades Slrg_gla' Ij:evhs\c/)c Cir buer Ped
de indole econdémicay lafalta de articulos originales Oisltittrrliiia y rch Venez Puer Pediat
como causas de “defuncién” de nuestras publica- Ginecologia Rev Obstet Ginecol Venez

ciones periédicas. Investigaciones
En un editorial de Acta Cientifica de Venezuela Clinicas y Experimentales Invest Clin

(5), en 1963, se preguntaba si se necesitaban nuevasSalud Publica Rev Venez San Asist
revistas médicas en Venezuelay se asentaba que “... Social
Actividades
Académicas Gac Méd Caracas
Divulgacion Trib Méd
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L Adamicska (9) es méas severa aun y restringe el
con su autorizacion).
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numero a cuatro: medicina, cirugia, pediatria e inves- intervencién oficial mejoré la calidad de las revistas
tigacion cientifica, aun cuando acepta la permanencia médicas de ese pais.
de “aquellas que se han impuesto con la prueba del  ypa aproximacion mas realista hace Rodriguez
tiempo, su calidad y tradicion”. Lemoine (11) en un excelente editorial en Acta
Si aplicamos el coeficiente de Arends, basados Cientifica Venezolana, 1992, del cual nos permiti-
en la poblacion médica para el afio 1993 (40 000 mos reproducir algunos parrafos: “En estas condi-
segun el IMPRES) tendriamos que necesitamos 50 ciones resulta como consecuencia, que a la maxima
revistas. Segun el informe de ASEREME de 1992- “lainvestigacion que no esta publicada no existe” se
93, existen 34 de aparicion regular, mas 6 nuevas agrega, como espada de Damocles, la sentencia “...
(10). Enla segunda mitad del siglo XIX habia22en y la que no esta publicada en las revistas del
todo el pais (2). sistema..., tampoco existe”. Podria concluirse,
De modo que el enfoque basico era mejorar la €ntonces, que los cientificos del mundo “en
calidad por medio de la reduccién en cantidad, desarrollo” estamos condenados a acudir a las
enfoque que no prosperd porque, no obstante las revistas reconocidas de algunos de los paises mas
honestas y sinceras intenciones de sus proponentesdvanzados de Europa y los Estados Unidos, como
ello iba contra la libertad intelectual. Sélo en un “Unica via” para acceder al sistema cientifico
régimen dictatorial se pueden suprimir por decreto internacional y ganar, de esta manera, un espacio
las revistas existentes y limitar las nuevas, como Para dar a conocer nuestra actividad dentro del
ocurrié en un pais latino cuando, con el argumento Mundo de la ciencia y alcanzar crédito académico y
de que hasta entonces no se habia hecho nada imJ€gitimacion dentro de nuestro propio medio. Que,
portante, ni util, se eliminé toda publicacion ante- debido al proceso de marginalizacion que sufren las
rior y el Ministerio de Salud edité revistas de revistas de la periferia latinoamericana deberiamos
medicina, cirugia, obstetricia y ginecologia, pedia- '€hunciar a nuestros propios programas editoriales,
tria, higiene, epidemiologia e investigacién médica, Porque estos “no responden a las expectativas de la
una de cada especialidad. Han transcurrido muchos comunidad cientifica de la region”.
afios y soélo un fanatico podria afirmar que la Esta postura —sostenida por los investigadores

Cuadro 1
Criterios para evaluar la calidad de una revista

Parametro Condicion Valoracion
1. Calidad de los articulos Si por lo menos el 50% de los articulos publicados
desde 1960 inclusive son de buena calidad 20 puntos
Por cada 10% adicional 4 puntos
2. Presentacion del material Si cumple las normas internacionales 5 puntos
3. Duracion Por cada dos afos de existencia 1 puntos
4. Regularizacion de aparicion Por cada irregularidad mayor de seis meses 1 punto menos
5. Periodicidad Una entrega al afio 5 puntos menos
Dos entregas al afio 0 punto
Por cada entrega adicional 2 puntos
6. Aceptacion de colaboraciones
(si ha publicado regularmente Nacional amplia 5 puntos
desde 1960 inclusive) No nacionales 10 puntos
7. Especializacion Abarca una rama cientifica 5 puntos
Abarca una especialidad 10 puntos
8. Inclusion en revistas extranjera Por cada revista de resumenes bibliogréaficas, de
contenido, etc., que la incluya 5 puntos
9. Mencion en el Sciece
Citation Index Por cada dos referencias a la revista 1 puntos
10. Envio a bibliotecas Por cada diez bibliotecas (verificadas por estadisticas
del Chemical Abstracts u otros) 1 puntos
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Cuadro 2
Criterios aplicados a 4 revistas médicas venezolanas

Parametro Acta Med Arch Venez Invest Gac Med
Venezolana Pueric Ped Clinica Caracas

1. Calidad de los articulos 24 20 36 28

2. Presentacion del material 5 5 5 5

3. Duracion 7 15 3 37

4. Regularizacion de aparicion —2 0 0 —10

5. Periodicidad 4 4 4 2

6. Aceptacion de colaboraciones 10 10 5 5

7. Especializacion 5 10 10 5

8. Inclusion en revistas extranjera 10 20 10 20
Total puntos 63 84 73 92
Clasificacion Buena Muy buena Buena Muy buena

Cuadro 3

Criterios aplicados a 8 revistas médicas venezolanas

Aspectos positivos ROV ROGV RVU RVC GEN GMC IC AVPP
Titulo de la revista + + + + + + + +

Edad de la revista 26 41 37 37 37 90 23 36
Regularidad de aparicion + + 0 0 0 + 0 +
Periodicidad (anual) 4 4 2 3 2 4 4 4
Indice (anual) + + + 0 + + 0 +
Vinculacién a literatura

internacional + + + 0 + + + +

ROV: Oftalmol; ROGV: Obstet Ginecol; RUV: Urol; RVC: Cir; GEN: Gastro-enterol; GMC: Gac Méd; IC:

Invest Cient; AVPP: Arch Pueric Pediat

mas ligados el ethos de la ciencia internacional— no nuestras publicaciones. En este sentido son resal-
permite reconocer que para las comunidades cienti- tantes los intentos de la UNESCO, refrendados,
ficas de paises “en desarrollo” las revistas cientificas aplicadosy ampliados por Arends (6-8) y el mexicano
son mucho més que un medio de publicacién, son la Benitez Bribiesca (12) de establecer y hacer aceptar
piedra angular en el proceso de estructuracion, sistemas de valoraciéon de calidad.

establecimiento y consolidacion de sistemas de Los criterios de la UNESCO (6) aparecen en el
investigacion independientes, autocentrados. Estas cyadro 1.

revistas son medios de vinculacion de una comunidad

T . . . La puntuacion obtenida permitiria clasificar
cientifica (local o regional), proporcionan presencia

: . ., como:

colectiva a sus miembros, y les abre canales auto6- o .

. . . e - Clasificacion Puntuacion
nomos para incorporarse al sistema cientifico inter-
nacional’. Deficiente <25

. Regular 26 - 60

Compartimos enteramente estos conceptos de g o . 61 - 80

Rodriguez Lerr]ome, que se ven reforzados hoy por  y;yy pyena 81 - 100
la crisis econémica que nos afecta y que limita Excelente <100

nuestra capacidad de informacion: pero, al mismo
tiempo, estamos conscientes en que debemos hacer Aplicados estos criterios, en 1968, por Arends
todos los esfuerzos necesarios para evaluar y mejorar(6) a cuatro revistas venezolanas, obtuvo los datos
la calidad, tanto de contenido como de forma, de reproducidos en el Cuadro 2.
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Cuadro 4

Criterios para evaluar la calidad de revistas de especialidad o rama médica

CRITERIO PUNTUACION Ne° de Articulo

1. Calidad de cada articulo (40) 12345678 910
1) Gdo. acad. y fil. instit. (1)
2) Originalidad (5)

3) Titulo apropiado (1)

4) Resumen en espafiol (2)
5) Resumen en inglés (2)
6) Palabras clave (1)

7) Introduccion (2)

8) Material y método (4)

9) Gdo. acad. y fil. instit. (1)
10) Originalidad (5)

11) Discusion (5)

12) Referencias (4)

13) Lenguaje y estilo (4)
Total

Otros articulos

PO IO, it e ———— s

Il. Presentacion del material académico
Resumen adecuado en espafiol (1), en inglés (1), Indice en inglés (2), Incluye 5 arts. de invest. (1), Rel. pags/
anuncios 3/1 (1), Normas para autores (1), Monografias (1), Resumenes de eventos cientificos (1), Uniformidad

/) T PRSPPI
I1l. Duracién de edicion.- Por cada dos afios (1). .
IV. Regularidad de aparicion.- Cada suspensmn de 6 meses 0 mas (5 menos) ....................................................
V. Periodicidad de publicacion.- Una al afio (1), Dos al afio (2), Por cada adicional (2)
VI. Aceptacion de colaboraciones.- Nacionales amplias (5), EXtranjeras (5).....cccovieuiiiiieiiiieieieieieneeeeeeen
VII. Registro.- En Index Medicus (5), Current Contents (5), Science Citation Index (3), Excerpta Medica (1), Otros

VIII. Envio a cada 10 biblioteCaS (1) t.iuienieiiniiii i
IX. Calidad tipografica de grabados (2 @ 10) ....cuiuiiiiniii e
X. Distribucién.- Nacional (1), Internacional (2), Por suscripcion (1)
XI. Fecha de recepcion y aceptacion (2)

Ot et ———— s
Los numeros entre paréntesis indican la puntuacién maxima por otorgar.

(Benitez Bribiesca L, Galindo Miranda E, Gonzalez Constance R, Hurtado Andrade H. Sistemas de valoracion
de las revistas Biomédicas Mexicanas. Rev Méd IMSS (Méx.) 1988;26:49-57.

En 1983, Arends amplia (8) el nimero de revistas médica”.
a 8 y elabora la tabla que reproducimos como Cuadro

De la aplicacion de estos dos esquemas a
3.

revistas mexicanas concluyd “que son faciles de
Para Benitez Bribiesca (12), el principal defecto usar y que reducen considerablemente los ele-
delesquemade la UNESCO es que, en algunos aspectosnentos de subjetividad”.
hay o puede haber marcada influencia de la subje-  Hasta ahora hemos hablado de la revista ya en
tividad y, para tratar de disminuirla, imaginay ensaya cjrculacion, pero creemos que mas importante es
dos sistemas: uno para “revistas de especialidad 0 jnsistir en la necesidad del trabajo previo bien
rama médica” y otro para “revistas de divulgacién
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Cuadro 5

Criterios para evaluar la calidad de las revistas de divulgacién médica

CRITERIO PUNTUACION

1. Calidad de los articulos (40)
1) Titulo apropiado (5)
2) Grado de interés general (5)
3) Orden adecuado del contenido (5)
4) Grado de actualizacon e informacion (10)
5) llustraciones (5)
6) Referencias (calidad, cantidad) (5)
7) Lenguaje y estilo (5)

Otros articulos

PO B IO, e e e ——— e
Articulo de investigacion para divulgacion cientifica (2 a 5)

Il. Presentacion del material.- Cinco articulos médicos (1), rel. pags/anuncios 1/1, monografias (1), resimenes
oYL oYY = oo 1T ) P
0 =X [ Tod FoT o I o Yo g o= Vo F= e Lo F-30= Y 0 1o 1= (1 ) -
IV. Regularidad de aparicion.- Cada suspension de 6 meses 0 MAS (MENOS 5) t.vviuiieiiiiiineiiiiieeeeeeeeeeeeeeas
V. Periodicidad de publicacion.- Una al afio (2), dos al afio (2), por cada adicional (2).......ccccoeviiiiiiiiiininnnnnnn.
VI. Aceptacion de aportaciones.- Nacionales amplias (5), eXtranjeras (5).....coeuvireeiieiiieiiieie e neeenes
VII. Public. de Inst. Acad. 0 SOC. MEA. (5) tuiuiriiiiiiii e e e
VIII. Todos [0S autores SON METICOS (5) .euiuuininiiiniiii et e et e e et et e e et e e e ne e e e e e aaenns
IX. Envio a cada 10 DIiDHOtECAS (L) .iuiiniriieiiiei e e e eaaen
X. Calidad tipograficay de grabados (+2 @-10) ....vuiiuiiniieiie e
XlI. Distribucion.- Nacional (1), Internacional (2), Por suscripcion (1)

Ot et ————— s
Los numeros entre paréntesis indican la puntuacién maxima por otorgar.

(Benitez Bribiesca L, Galindo Miranda E, Gonzalez Constance R, Hurtado Andrade H. Sistemas de valoracién
de las revistas Biomédicas Mexicanas. Rev Méd IMSS (Méx.) 1988;26:49-57.

realizado, con la meta de mantenery elevar la calidad dirige unarevista, ademas de sus actividades asisten-
de la publicacién, trabajo que depende esencialmente ciales hospitalarias y privadas, docentes, de inves-
del Director y de su grupo de Redactores y Asesores. tigacion, no tiene tiempo, ni conocimientos especia-
Este grupo, y basicamente el Director, debe pro- |€s (mercadeo, circulacion, relaciones publicas, etc.)
curar que el material que se publica finalmente, sea Paramanejar la parte administrativa. Ello es funcion
de 6ptima calidad, después de haber pasado losd€ organizaciones ad hoc, inexistentes hasta hace
tramites de seleccion, revision cuidadosa del origi- POCO en Venezuela, pero que, afortunadamente, ya
nal en todos sus aspectos (contenido, presentacionhan comenzado a aparecer. Sin embargo, debe
segun las pautas internacionales, literatura nacional, queédar en manos del Director el control de la ética
construccion y ortografia castellanas), por si mismo del anuncio.
y por los asesores, correccion repetida de las pruebas, Para cumplir adecuadamente estas funciones el
relaciones con el personal de la imprenta, distribu- Director debe tener caracteristicas especiales y
cion local, nacional y fuera del pais. dedicar tiempo, conocimientos, interés y entusiamo.

De manera deliberada no mencionamos la publi- Sies eficaz, debe mantenérsele por tiempo indefinido
cidad comercial, por considerar que el médico que (recuérdese que James Mckeen Cattell edit6 a “Sci-

Gac Méd Caracas 277



CALIDAD DE LAS REVISTAS BIOMEDICAS VENEZOLANAS

ence” durante 50 afios, que Morris Fishbein permane-
ci6 25 afos al frente del JAMA (13) y que Razetti
dirigio la Gaceta Médica de Caracas, 31 afios. Defi-
nitivamente, no puede ser un personaje transitorio,
cambiante con cada Junta Directiva de la Sociedad
0 Asociacion respectiva.

Afortunadamente, el Director y los Redactores
de hoy, en Venezuela, tienen laayuday colaboracion
de un nimero mayor de especialistas, de epide-
miélogos, de bioestadisticos, que actlan gene-

rosamente, como asesores en el proceso de revision L

del original, de la divulgacion de los “requisitos
uniformes para preparar los manuscritos enviados”,
emanados del Comité Internacional de Directores de
Revistas Médicas; de los programas de com-putacion
con sus multiples aplicaciones, espe-cialmente Utiles
en la correccion de los textos y la elaboracién de los
indices; y de las modernas técnicas de impresién
final que producen atractivas revistas como algunas
de las existentes en el pais.

A pesar de estas grandes ayudas, el trabajo de un

Director-Editor sigue siendo pesado y consumidor
de tiempo, por lo cual creemos llegado el momento
de imitar a los paises desarrollados y asignar un
sueldo razonable a los futuros responsables de

nuestras revistas biomédicas, idea que hace 20 afios -

estaba en la mente del chileno, Dr. Juan Macaya (14)
cuando escribio: “La publicacion de una revista

exige dedicacion de tiempo y un papel ejecutivo por
parte del editor, el cual debe disponer de tranquilidad
para desarrollar tan importante labor. Nos parece
indispensable y justo que el tiempo consumido en el

desempefio de esta actividad sea dentro del honorario

funcionario del médico o recibir un horario previa-
mente convenido. También nos parece que los
miembros del comité tienen derecho a recibir una
compensacion por su trabajo, de acuerdo a la
asistencia y dedicacién a la revista”.

Para terminar, debemos sefialar que, en los
ultimos afos y desde nuestro punto de vista, ha

habido progreso en la calidad de la presentacion de
nuestras revistas, muchas de las cuales podrian 13.

calificarse de excelentes. En cuanto a otros para-
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metros, creemos que muchos de los aspectos
criticados por Archila, Beaujon y Arends han sido
mejorados o eliminados, pero ante la persistencia de
otros, valdria la pena que ASEREME patrocinara un
estudio comparativo y periddico de los diferentes
esquemas de evaluacién que antes comentamos.
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