Casos Clinicos

Nuestros revisores: el activo mas valioso

Desde el comienzo de la publicacion de la Revista Espafiola de Casos Clinicos
en Medicina Interna (RECCMI), en junio de 2016, hemos basado el eje de la mis-
ma en la revision por pares, convencidos de ser la Unica y fundamental via para
conseguir afianzar y certificar la calidad de cualquier publicacion cientifica.

Sequir este camino de modo indiscutible e inquebrantable es fundamental
en nuestra opinidn, pero acarrea un considerable paquete de dificultades
anadidas al correcto desarrollo de la gestion editorial de una revista cientifica.
Conciliar los tiempos de revision y publicacion con las interacciones con cada
revisor de cada articulo requiere un complejo juego de ajustes temporales que
inevitablemente se ve salpicado por pequenos pero multiples fracasos en el
devenir diario de la propia gestion editorial.

La revision por pares consiste en poner en practica un ejercicio de arbitraje
critico de los articulos cientificos buscando la validacién de su calidad, y, de
ese modo, progresar en el dificil territorio de la gestion del conocimiento vy la
difusion del mismo'.

Se trata de un ejercicio de intercambio cultural altruista en el que todos los par-
ticipantes se enriquecen; Miguel Serres lo define con precision expresando que
«mientras la mercancia se consume, la cultura se expande sin fin enriquecien-
do a quien la recibe sin empobrecer a quien la proporciona porque compartir
ideas no empobrece a nadie?.

La revision por pares de los articulos cientificos puede tener distintas bases de

definicion que se corresponden con sus diversas formas:

« Simple ciego: El revisor conoce la identidad del autor, pero este desconoce
la del revisor.

«  Abierta: Ambos conocen la identidad del otro.

« Doble ciego: Ninguna de las dos partes conoce la identidad de la otra.

Y, aunque existen otros tipos mas sofisticados: triple ciego, hibrida, abierta pu-
blicada al final y otros, en RECCMI hemos adoptado el doble ciego por parecer-
nos la mas adecuada a nuestra publicacion®.

La revision por pares de algiin modo garantiza una cierta disciplina en la elabo-
racion y produccién de la literatura cientifica adaptandose a las instrucciones
de cada una de las revistas en las que se pretende publicar y a los estdndares
generales requeridos para encajar en los principios basicos de los informes de
los estudios realizados que se pretenden comunicar®.

Los editores de publicaciones cientificas somos intermediarios entre autores,
revisores y lectores, por lo que nos corresponde la responsabilidad de selec-
cionar, adecuar y aceptar o rechazar los manuscritos recibidos, lo que, indefec-

tiblemente, implica un ejercicio de ética aplicable a todo el proceso editorial
detectando las malas practicas que pueden haberse utilizado en la consecu-
cion de los manuscritos, cuya presencia es mayor que la deseada, destacando
la fragmentacién como mas frecuente®.

Interpretar los centros sanitarios, origen de nuestros trabajos (hospitales, centros
de salud, institutos, consultas, etc.) como auténticos centros de conocimiento,
para nada supone una desviacion de la realidad. Las tres misiones fundamentales
de las instituciones sanitarias: asistencia, docencia e investigacién, no son sino
creacion de conocimiento en el caso de la investigacion, transmision de cono-
cimiento en el caso de la docencia y aplicacion practica del mismo en el de la
asistencia; de aqui la elevadisima responsabilidad de las revistas cientificas que
son cooperadores necesarios para las tres funciones basicas e inherentes del sis-
tema de salud por definicion y por mandato legal®. Sin embargo, a veces resulta
complejo adentrarse en el terreno de la relacién de esos tres componentes pun-
tales, imposibles de desligar del quehacer sanitario por la dificultad que anade un
progresivo y sin retroceso aumento de la presion asistencial. No podemos caer
en la tentacion de olvidar que la realidad de la demanda social y ética de calidad
del trabajo médico supone en las tres vertientes’.

Los editores de RECCMI decidimos desde su inicio recomendar a nuestros re-
visores la utilizacion del listado de comprobacion CARE® en sus intervenciones
de revisién de manuscritos. Del mismo modo, también recomendamos tener
presente los 10 consejos que ofrecia Brian Lucey como base para enfrentar una
buena revision indicando las cualidades indispensables de un revisor al abor-
dar su mision: leer bien la invitacién, ser profesional, agradable, Util, cientifico,
oportuno, realista, empatico, abierto y organizado®.

Estas recomendaciones obligan a realizar un evidente esfuerzo que no es
remunerado y que solo se explica mediante una actitud personal de com-
promiso con nuestra Sociedad Espafola de Medicina Interna y una palpa-
ble generosidad con nuestras revistas, reflejo de un espiritu espléndido y
desprendido. El sentimiento de compensacién moral por las revisiones de
nuestros propios articulos en estas u otras revistas y la posibilidad de man-
tenerse al dia en un tema o conocer, de primera mano, las tendencias de la
investigacion, pueden anadir un papel en la decision de aceptar una revision,
pero quizas no constituyen el factor determinante. Recientemente algunas
agencias de evaluacion curricular aceptan como mérito las revisiones realiza-
das (PUBLONS-Web of Science) o la liberacién de cargos de publicacién que
podrian suponer, ademds, algun estimulo.

Sirva este editorial para mostrar, una vez méas, nuestro profundo agradecimien-
to a los revisores que incansablemente y de forma altruista hacen una ines-
timable colaboracion a la calidad cientifica de los articulos de RECCMI. Hace
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pocas semanas el Journal of de American Medical Association, JAMA, publicaba
un recordatorio de un articulo de 1925 en el que, después de hacer un repaso
alos avances cientificos que habian contribuido, de forma manifiesta al avance
de la ciencia, conclufa con estas palabras: «estas y otras contribuciones de la
medicina al alivio de la humanidad son més emocionantes para el hombre de

ciencia que todas las guerras de reyes egoistas...». La contribucion y entre-
ga de los revisores por pares de nuestras revistas cientificas ha hecho y hace
posible que la ciencia que cura, alivia y mejora, y consuela, llegue a todos los
que reivindicamos «El Romance de la Medicina» que, un siglo después, nos
recuerda el JAMA'™,
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