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La investigacion sanitaria es un instru-
mento fundamental para mejorar la salud
de la poblacion y su desarrollo debe ser una
accion prioritaria de la agenda politica sani-
taria'. Aunque la publicacion cientifica no
es la ultima etapa de una investigacion, que
como norma deberia incorporar aspectos de
su traslado a la practica real de la atencion
sanitaria, si es una etapa esencial porque
permite establecer un debate abierto con la
comunidad cientifica y al extremo con la
sociedad en general. Los resultados de
cualquier investigacion se pueden comuni-
car de diversas maneras o en diversos for-
matos (en reuniones cientificas, informes,
documentos de trabajo, en internet,...), pero
el que suele alcanzar mayor rigor, difusion
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e impacto es el articulo cientifico. La publi-
cacion cientifica de los hallazgos proceden-
tes de una investigacion deberia permitir
conocer lo que realmente se hizo, cdmo se
realiz6, lo que se encontrd y, en resumen,
evaluar la fiabilidad, validez y relevancia
de las conclusiones de trabajos que, poten-
cialmente, pueden ser trascendentes para
informar la toma de decisiones sobre multi-
ples aspectos de la atencion sanitaria, la sa-
lud publica y las politicas de salud.

La calidad de las publicaciones en revis-
tas cientificas depende de la evaluacion que
realizan los expertos (en el objeto de estudio
y la metodologia empleada) a través del sis-
tema de revision por pares o iguales (peer
review). A través de este sistema, fundamen-
tal para el control de la calidad y relevancia
de las publicaciones, un experto o mas revi-
san, analizan y evaltan los articulos para
determinar su rigor cientifico asi como su
interés en el area de conocimiento en la que
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se sitia. A pesar de ser el sistema mas utili-
zado y ampliamente implantado — recogido
en las recomendaciones para la realizacion,
notificacion/informacion, edicion, y publi-
cacion de trabajos académicos en las revis-
tas médicas, elaboradas por el Comité Inter-
nacional de Editores de Revistas Médicas®
—, la revision por pares no esta exenta de
problemas cuando se somete a examenes
criticos®.

Las recomendaciones e iniciativas que
tratan de normalizar el reporte de los as-
pectos esenciales de los articulos cientifi-
cos son multiples’!?. Sin embargo, en
ocasiones las descripciones de algunos
trabajos siguen sin ser del todo claras o si-
gue faltando informacion importante,
fundamentalmente en los apartados de
métodos y resultados'!2. La literatura
cientifica contiene numerosos ejemplos
de deficiencias graves en la publicacion
de los articulos cientificos!*!°, incluyen-
do, entre otros, la omisién de informacion
sobre las intervenciones evaluadas, los
criterios de inclusion/exclusion de las
muestras, la descripcion completa tanto
de la metodologia (de manera que la in-
vestigacion pueda ser reproducida) como
de los resultados. Otros problemas fre-
cuentes son el sesgo de publicacion (no
comunicacion del estudio en funcién de la
naturaleza y la magnitud de los resulta-
dos) y los sesgos de reporte selectivo (in-
formar de manera selectiva de algunos re-
sultados pero no de otros)'*?3. En las
situaciones en las que se omiten aspectos
clave de la metodologia de la investiga-
cion, efectuar cualquier valoracion sobre
la validez de las conclusiones del estudio
puede ser dificil o incluso imposible.
Cuando aspectos claves de una investiga-
cion son desconocidos (por ausencia de
reporte o escasa claridad) el conjunto de
la investigacién no puede ser interpretado
correctamente, la utilizacion de sus con-
clusiones es mucho mas dificil y trasla-
darlas a la toma de decisiones se limita
extraordinariamente.
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La difusion del conocimiento cientifico
de manera incompleta o deficiente no es
admisible, menos aun en contextos socia-
les y econémicos como el actual, que exige
a los servicios de salud que hagan mas con
menos''. Los autores deberian proporcio-
nar toda la informacion clave del articulo
para que durante su lectura no haya que ha-
cer suposiciones (incorrectas o no) sobre la
metodologia empleada. Las personas en-
cargadas de la revision y de la edicion tam-
bién deberian intentar promover y garanti-
zar una presentacion completa, precisa y
clara que contribuya a mejorar la correcta
interpretacion de los articulos que se publi-
can en las revistas.

Para la elaboracion de los articulos cien-
tificos existen diversos recursos, cComo son
las guias para la publicacion de la investi-
gacion®4, entre las que destacan las normas
CONSORT (Consolidated Standards of Re-
porting Trials)®, STROBE (STrengthening
the Reporting of OBservational studies in
Epidemiology)’ y PRISMA (Preferred Re-
porting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses)!?, que pretenden asistir a
los autores en la elaboracion del articulo y
a las personas que los evaltan en su revi-
sion, mejorarando asi los aspectos rele-
vantes de la publicacion de los trabajos de
investigacion. Generalmente, estas guias
especifican en forma de listas de compro-
bacioén o checklists los elementos minimos
necesarios para presentar la informacion
relativa a una investigacion de manera cla-
ra y coherente. Estas checklists se centran
explicitamente en el disefo de los estudios,
su realizacion y analisis ademas de en otros
aspectos que pueden servir para evaluar los
riesgos de sesgo de cualquier investiga-
cion. La adopcidn, total o parcial, de las
guias para la publicacion de estudios ya es
un requerimiento editorial por parte de mu-
chas revistas internacionales y nacionales a
través de sus normas de publicacion.

Disponer o promover el acceso a estas
guias de publicacion para autores y reviso-
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res puede ayudar a corregir algunas de las
deficiencias de informacion de los articu-
los cientificos.

En el ambito de la investigacion en servi-
cios de salud y salud publica, a pesar de
disponer de guias para publicar practica-
mente cualquier disefio de investigacion
(incluyendo la descripcion de casos?, estu-
dios transversales, de casos y controles y de
cohortes’, ensayos clinicos®, revisiones sis-
tematicas y metaanalisis'® y analisis coste-
efectividad®®), todavia se encuentran con
relativa frecuencia inconsistencias o ausen-
cias de informacién importante!®-1827-33,
Por ejemplo, diversas revisiones llevadas a
cabo en distintas especialidades observan
que muy pocas publicaciones de estudios
con disefio de casos y controles explican
los métodos utilizados para identificar a los
casos y a los controles, asi como otra serie
de limitaciones’!-33. Otros trabajos conclu-
yen que los estudios epidemioldgicos pu-
blicados en revistas biomédicas pocas ve-
ces justifican la seleccion de las variables
de confusiéon potenciales® o los métodos
desarrollados para controlar su efecto’. Al-
gunas revisiones sistematicas han mostrado
que la aplicacion de guias de publicacion
como CONSORT han contribuido a aumentar
la calidad de la informacion de los articulos
que utilizan disefios de ensayo clinico®,
aunque la evidencia es menos consistente
en los estudios epidemioldgicos que utili-
zan disefios observacionales®>-7,

Mas preocupante es la conducta inapro-
piada o fraude cientifico, entendido como
la manipulacion deliberada de la informa-
cion referida a cualquier etapa del proceso
de investigacion, al observarse que ha in-
crementado en los Gltimos afios el nimero
de articulos retractados’®*°. Una revision
exhaustiva realizada en PubMed/Medline
que comprendidé desde 1975 hasta mayo
2012 de 2.047 articulos de investigacion
biomédica retractados, reveld que solo el
21% de las retractaciones fueron imputa-
bles a errores, mientras el 67% fueron atri-
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buibles a conducta inapropiada, incluyen-
do el fraude o sospecha de fraude (43%), la
publicacion duplicada (14%) y el plagio
(10%). Por otro lado, el porcentaje de arti-
culos cientificos retractados debido al frau-
de se ha multiplicado por 10 en las ultimas
décadas®.

Los editores de diversas revistas y las
asociaciones de editores vienen reclamando
medidas concretas para prevenir y detectar
la conducta inapropiada en la investigacion
cientifica. Sin embargo, el contenido, la vi-
sibilidad y el acceso a estas politicas varian
considerablemente**-42. Ademas, la falta de
posturas comunes contra estas conductas,
que afectan a distintos niveles de responsa-
bilidad compartida entre investigadores,
autores, sus instituciones, revisores, edito-
res y comités editoriales*!, contribuye a su
insuficiente efectividad.

Conscientes de esta problematica, algu-
nas revistas cientificas estan liderando ini-
ciativas “preventivas” que contribuyan al
cambio. En Agosto de 2013 el British Me-
dical Journal publico el llamamiento de su
editor en metodologia y de uno de los auto-
res de este editorial para promover politicas
de transparencia e informaba de un cambio
en su gestion editorial que, a partir de aquel
momento, incluiria una “declaracion de
transparencia” por parte del autor designa-
do para correspondencia (o responsable del
articulo) en el momento de su remision pa-
ra solicitar la revision para publicacion®.
Desde entonces, ya han sido diversas las re-
vistas que se han sensibilizado y/o se han
hecho eco de esta iniciativa**-*6. Sin embar-
g0, hasta donde conocemos, ninguna revis-
ta nacional o internacional del 4ambito de la
epidemiologia, la salud publica y la admi-
nistracion sanitaria ha respondido a este lla-
mamiento. Hasta hoy, porque la Revista Es-
pafiola de Salud Publica incorpora ya en
sus normas de publicacion el requisito de
incluir una “declaracion de transparencia”
al remitir trabajos para su posible publica-
cion en la revista*’ en la cual el autor prin-
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cipal, garante o responsable del contenido,
debe declarar que el manuscrito remitido re-
coge de forma completa, honesta, exacta y
transparente la informacion del estudio que
remite, que no se han omitido aspectos clave
y que cualquier discrepancia respecto al es-
tudio planificado se halla explicada en el
manuscrito.

Con este paso también queremos animar a
otras revistas de cualquier ambito, naciona-
les e internacionales, especialmente a las de
salud publica, epidemiologia, promocion de
la salud, salud ambiental, evaluacion de ser-
vicios sanitarios, economia de la salud y
administracion sanitaria, a apoyar la “decla-
racion de transparencia” a través del portal
web de la red EQUATOR: Enhancing the QUA-
lity and Transparency Of health Research.
(Mejorando la Calidad y la Transparencia de
la Investigacion Sanitaria)*®. Desde hace
afios, la red EQUATOR trabaja de manera cola-
borativa con el objetivo de mejorar la fiabili-
dad y el valor de la produccion cientifica por
medio de la promocién de practicas claras y
precisas para la publicacion de articulos.
Para alcanzar este objetivo, la red pretende
concienciar sobre la importancia de seguir y
promover practicas adecuadas para la comu-
nicacion de la investigacion, contribuir al
desarrollo, la difusion y la implementacion
de guias o directrices para la publicacion de
articulos, asi como evaluar de manera siste-
matica la calidad de la presentacion de los
articulos cientificos. La publicacion de poli-
ticas editoriales visibles, de facil acceso y
coherentes frente a la conducta inapropiada
podria impedir la publicacion de articulos
fraudulentos, aumentar el nimero de retrac-
taciones de articulos ya publicados y, quizas,
reducir la conducta inapropiada en la investi-
gacion cientifica*'. En esta linea, la adopcion
de una “declaracion de transparencia” por
parte de las revistas puede considerarse una
accion complementaria pero diferente a otras
normas editoriales ampliamente aceptadas,
como las que ya tratan aspectos éticos y de
proteccion de datos’, la declaracion de con-
flictos de intereses* o la adhesion a las prin-
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cipales guias para la publicacion de los resul-
tados de las investigaciones®. Esperamos
que su aplicacion contribuya a dar un paso
importante para mejorar la calidad de las
publicaciones en salud publica y administra-
cion sanitaria.
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