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Estimados compafieros:

Carta del director

En diversas Asambleas de Socios de la AEPNYA han surgido preguntas acerca de la inclusiéon de nuestra Revista en
la base de datos MEDLINE. Considerando su importancia, nos hemos decidido a responderla mediante la presente car-

ta.

La base de datos MEDLINE contempla, para la aceptacién de un nuevo titulo, una serie de criterios, los mas impor-
tantes de los cuales se incluyen a continuacion. La consecucion de los mismos depende en gran medida de los propios
socios de la AEPNYA, tanto de su actividad cientifica como de su participacion en la elaboracién de contenidos para su

publicacién en la Revista.

Queremos recordar, pues, que el mantenimiento de la Revista y de su nivel cientifico es una labor de todos, y apro-
vechamos para animaros a tenerlo presente y a intentar hacerlo realidad entre todos.

Atentamente,

El Comité de Redaccion de la Revista Espaiiola de Psiquiatria Infanto-Juvenil

SELECCION DE REVISTAS PARA MEDLINE®

MEDLINE, la principal base de datos bibliografica
online del sistema MEDLARS® de la National Library of
Medicine, es usada internacionalmente para proporcionar
acceso a la literatura biomédica mundial en formato de
revista. La decisién de indexar o no una revista es muy
importante, y la realiza el Director de la NLM basdndose
en consideraciones tanto de calidad como cientificas. El
Comité Técnico Revisor de Seleccién de Literatura
(LSTRC) esta establecido para revisar las revistas y valo-
rar la calidad de sus contenidos. E1 LSTRC frecuentemen-
te incorpora el consejo de expertos externos en el tema
evaluado. Como resultado de estas revisiones algunos titu-
los indexados pueden desaparecer o pueden incorporarse
Otros nuevos.

La base de datos MEDLINE incluye unos 4.800 titulos.
El LSTRC se retne tres veces al afio y considera unos 140
titulos en cada reunién. Otros titulos adicionales son valo-
rados en revisiones especificas.

Los usuarios de los indices del MEDLARS son inves-
tigadores, clinicos, educadores, administradores y estu-
diantes con necesidades muy diversas. Todos son impor-
tantes, y la meta de estos indices no se lograria concen-
trandose en las necesidades de unos a expensas de las de
otros. El contenido, el formato y la estructura de las revis-
tas aceptadas varfan considerablemente debido a estas
necesidades diversas. Los siguientes elementos criticos
estdn planteados como una guia general, dado que una
considerable parte de los mismos es tenida en cuenta por
los miembros del Comité para la revision de revistas en su
busqueda de la mejor y més apropiada cobertura de la lite-
ratura biomédica.

ELEMENTOS CRITICOS
Ambito y cobertura: las revistas llevadas al Comité
para su revision contendran articulos predominantemente

sobre materias biomédicas. Las revistas cuyo contenido
sea periférico a éstas podrdn ocasionalmente valorarse
cuando tengan algtin contenido biomédico. En estos casos,
la valoracién del Comité se basard no sélo en la calidad el
contenido, sino también en la contribucién que haga a la
cobertura de la materia en cuestion. Generalmente tales
revistas no serdn indexadas si su contenido biomédico ya
estd adecuadamente cubierto.

Calidad del contenido: el mérito cientifico del conte-
nido de una revista es la consideracién primaria para su
seleccion. La validez, importancia, originalidad y contri-
bucién a la cobertura del campo tratado del conjunto de
contenidos de cada niimero son los factores clave consi-
derados para la recomendacién de una revista para su
indexado, sea cual sea el propésito de su publicacién o su
audiencia.

Calidad del trabajo editorial: la revista debe demos-
trar caracteristicas que contribuyan a su objetividad, cre-
dibilidad y calidad de contenidos. Ello puede incluir infor-
macién sobre el método de seleccion de articulos, y espe-
cialmente sobre el proceso de revision por expertos exter-
nos, declaraciones indicando su adhesion a guias éticas,
indicaciones sobre la declaracion de conflictos de intere-
ses financieros por parte de los autores, correccion de erra-
tas agil, retractaciones explicitas y responsables cuando
proceda, y oportunidades para expresar comentarios u opi-
niones disidentes. Ni el contenido publicitario ni la espon-
sorizacion comercial deberdn generar dudas sobre la obje-
tividad del material publicado. Podrd considerarse la
esponsorizacién por sociedades cientificas nacionales o
internacionales.

Calidad de la produccion: la calidad de disefio,
impresion, graficos e ilustraciones es también considerada
en la evaluacién de la revista. Aunque no es un requisito
para su seleccidn, las revistas cuyo archivado se conside-
re importante deberian imprimirse en papel no 4cido.
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Audiencia: MEDLINE estd inicialmente pensada para
profesionales de la salud: investigadores, clinicos, educa-
dores, administradores y estudiantes. Ello incluye médi-
cos, enfermeras, dentistas, veterinarios, y los variados
tipos de profesionales relacionados con la salud tanto en la
investigacién como en la préctica asistencial.

Tipos de contenido: las revistas cuyo contenido con-
sista en uno o mds de los siguientes tipos de informacién
podréan ser consideradas para su indexado:

1. Investigaciones originales

2. Observaciones clinicas originales acompafiadas de

su andlisis y discusién

3. Andlisis de aspectos filoséficos, éticos o sociales de

las profesiones de la salud o de las ciencias biomé-
dicas

4. Revisiones criticas

5. Compilaciones estadisticas

6. Descripciones de la evaluacién de métodos y proce-

dimientos

7. Casos clinicos con discusion

Todos estos tipos de informacién deben estar incluidos
en MEDLINE para satisfacer las necesidades de sus usua-
rios. Sin embargo, el alcance de un campo tiende a crear
una prioridad paralela en el orden en que los diferentes
tipos de informacion son aceptados. Por ejemplo, las revis-
tas con investigaciones originales es mds probable que
contengan contribuciones tnicas a la cobertura del campo
tratado, por lo que su aceptacion es mds frecuente que la
de revistas que s6lo contengan descripciones de casos.

Las publicaciones que consisten fundamentalmente en
articulos reimpresos, informaciones sobre las actividades
de una asociacion, resimenes de la literatura existente,
revisiones de libros, etc., no suelen ser aceptadas.

Revistas en idiomas extranjeros: los criterios de
seleccion son los mismos que para las de habla inglesa. A
fin de extender la accesibilidad del contenido de la revista
a un grupo de lectores potencialmente mayor, la mayor
parte de los articulos publicados en los niimeros en revi-
sién deberdn tener un resumen en inglés para que sean
considerados para su indexado.

Cobertura geografica: la calidad y utilidad de las
revistas se selecciona sin tener en cuenta su lugar de publi-
cacién. Para proporcionar una amplia cobertura interna-
cional, se presta especial atencion a la investigacion, salud
publica, epidemiologia, estindares de cuidados de salud y
enfermedades autéctonas. Generalmente las revistas no
serdn seleccionadas si sus contenidos estdn ya suficiente-
mente representados en MEDLINE o se publican para una
audiencia local.

La interpretacion de estos criterios estard influenciada
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por la declaracién de intenciones de la revista. Para prop6-

sitos de ilustracion, se sugieren cuatro amplias categorias

de revista:

1. las revistas de investigacion estdn predominantemente
dedicadas a la publicacién de investigaciones origina-
les, incluyendo ciencias bdsicas, ensayos clinicos con
agentes terapéuticos, efectividad de técnicas diagnésti-
cas o terapéuticas, o estudios relativos a aspectos con-
ductuales, epidemioldgicos o educativos de la medici-
na.

2. las revistas clinicas tienen como primer propdsito docu-
mentar el estado de la prictica clinica y proporcionar
soporte para la formacidén y la educacion continuada de
los clinicos. Ello se realiza mediante la publicacién de
casos clinicos, discusiones sobre nuevas técnicas, eva-
luaciones de las pricticas actuales y comentarios.

3. las revistas de revisién contienen el estado actual del
conocimiento sobre la préctica clinica, integrando los
avances recientes con los principios y préicticas acepta-
dos, o resumiendo y analizando los consensos sobre
temas controvertidos del conocimiento y de la prictica.
Proporcionan informacién para clinicos e investigado-
res, estudiantes y otros que deseen conocer el estado
actual de un determinado tema.

4. las revistas de interés o contenido general contienen ele-
mentos de todo lo anterior y frecuentemente contienen
también andlisis y comentarios de importancia social,
politica y econdémica. Habitualmente se dirigen a un
publico amplio y no limitado a una especialidad.

El LSTRC revisa nuevos titulos de revistas biomédicas
de cualquier lugar del mundo mediante el "MEDLINE
Review Application Form", en http://wwwcf.nlm.nih.gov
[strc/Istrcform/med/index.html. Si la revista es publicada
tres o mas veces al afo, el LSTRC necesitara cuatro niime-
ros ya publicados para revisién. Debe enviarse una copia
de cada nimero (no duplicados, suplementos o nimeros
s6lo con resumenes). Se retne tres veces al afio (otofio,
invierno y primavera), e incluye unos 140 titulos entre
novedades y revisiones de otros ya incluidos. Unas sema-
nas después de la reunién se comunica a los editores la lis-
ta de titulos aceptados y rechazados. Una vez notificado,
debera detenerse el envio de niimeros de la revista en cues-
tién.

Sobre un 25-30% de los titulos revisados son seleccio-
nados para su indexado. El LSTRC vuelve a examinar titu-
los si se solicita un minimo de 2-3 afios tras su primera
revision, dependiendo de la puntuacién recibida. Ello per-
mite al editor mejorar su revista y garantiza un cambio de
algunos de los examinadores, favoreciendo un examen
objetivo.



