
4Gac Sanit 2000;14(1):4-6

EDITORIAL

D
ado que en el momento actual casi nada ni nadie
se libra de celebraciones milenaristas, a muchos
no les parecerá sorprendente que, como Equi-
po editorial, también aprovechemos para com-

partir una pequeña pero sentida celebración: la de un
año de trabajo conjunto al servicio de los profesiona-
les de la investigación y la práctica de la salud pública
y la administración sanitaria en lengua española. Hace
un año, manifestábamos nuestra ilusión y empeño por
consolidar Gaceta Sanitaria como un mensajero en la
casa común de la salud pública1, a través de una ges-
tión más eficiente de los manuscritos y de la amplia-
ción de los contenidos de la revista.

Consolidando un modelo de gestión

Los resultados indican que en 1999, los tiempos de
transacción de manuscritos se han ido acortando de
una manera apreciable, situándose en conjunto en los
valores que creemos más sostenibles y competitivos con
los recursos actuales, en aras de ofrecer un mejor ser-
vicio a los autores. Así, el tiempo de decisión inicial se
sitúa en 2 semanas, el tiempo de respuesta de los eva-
luadores es de unas 4 semanas, siendo la decisión edi-
torial posterior inferior a las 3 semanas. Ello significa
que, en función de la rapidez de la respuesta de los au-
tores a la petición de revisión de su manuscrito, el tiem-
po entre la recepción de la primera versión y su acep-
tación definitiva es de cerca de 4 meses. Asimismo, la
ampliación del número de páginas de la revista ha per-
mitido ir reduciendo el tiempo de publicación, que para
los manuscritos recibidos en 1999 habrá sido de
menos de 5 meses a partir de su aceptación. En el año
2000, y teniendo en cuenta la periodicidad bimestral de
la revista, esperamos poder consolidar nuestra regla del
«4 + 4» (meses), como referencia para los tiempos de
aceptación definitiva y publicación de los manuscritos.

Para ello hemos seguido contando con la inestimable
colaboración de los evaluadores (ver página 6), que con
su contribución desinteresada han hecho posible la ga-
rantía de la calidad de nuestro trabajo editorial como
proceso de cribado y mejora de los manuscritos reci-
bidos. A todos ellos, queremos agradecerles su exce-
lente trabajo y su generoso apoyo. Conscientes de que
debemos reforzar nuestra comunicación, a partir de este
año cada evaluador recibirá información acerca de la
decisión editorial que se haya tomado en relación con

el manuscrito que haya revisado, así como los co-
mentarios de los restantes evaluadores sobre dicho ma-
nuscrito. Finalmente, en este año se pondrá en mar-
cha el proceso de revisión del Consejo editorial de la
revista, en aras de reforzar su contribución al funcio-
namiento y a la visibilidad internacional de la misma.

En la diversidad está el gusto

El otro desafío principal de la nueva etapa ha sido
la ampliación de los contenidos de la revista, tratando
de reflejar mejor la diversidad de los campos de actividad
de los profesionales de la salud pública y la adminis-
tración sanitaria. La creación de nuevas secciones como
las de Debate, Notas de Campo y Conectad@s han
permitido incorporar, sin renunciar a los criterios de re-
visión por expertos, áreas de conocimiento que son
menos a menudo objeto de investigación empírica, o
para las cuales el formato de artículo original es menos
adecuado. La distribución según áreas temáticas de los
manuscritos publicados en 1999 refleja la diversidad que
perseguimos, aunque con un peso variable según el tipo
de sección (tabla 1); en este sentido, la consolidación
de dicha diversidad dependerá en su mayor parte del
interés de los profesionales de las distintas disciplinas
en someter sus manuscritos a la consideración de Ga-

ceta Sanitaria.

De algunos logros y desafíos
(Some achievements and challenges)

Tabla 1. Artículos publicados según temática y sección. 
N.o 1-6, 1999

EDI ORI REV/ESP OPI DEB NC CON CAD OTR TOT

Epi infecciosas 7 1 8

Epi crónicas 1 12 1 14

Políticas/Economía 1 1 2 1 2 1 8

Salud Pública 2 1 1 2 5 11

Gestión/Administrac. 5 1 2 1 9

Evaluación 5 5

Promoción 4 1 2 7

Laboral/Ambiental 1 3 1 1 1 7

Internacional 2 1 1 1 5

Métodos/Estadística 3 2 1 9 15

Otros 2 1 1 4 8

Total 7 43 8 2 6 3 3 13 12 97

EDI = editorial; ORI = original; REV/ESP = revisión/especial; OPI = opinión; NC = Nota

de campo; CON = conectados; CAD = Carta al Director; OTR = otros; TOT = total.
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Complementariamente, en el 2000 verá la luz el re-
sultado de dos acuerdos que creemos fundamentales
para la consolidación del espectro de contenidos de la
revista. Por una parte, fruto de un acuerdo con la Aso-
ciación de Economía de la Salud (AES), se iniciará una
serie de artículos de revisión sobre Políticas de Salud,
abordando temas que tanto AES como Gaceta Sani-

taria consideramos de especial relevancia, y que
serán sometidos a los mismos criterios de revisión edi-
torial por expertos que el resto de manuscritos. Que-
remos aprovechar para agradecer a la Junta de AES
y a su Presidente, Vicente Ortún, su contribución a la
concreción del presente acuerdo, que quisiéramos ex-
tender a otras sociedades federadas a SESPAS que
estén interesadas. Para ello —y éste es el segundo
acuerdo al que antes hacíamos referencia—, a partir
del año 2000 Revisiones en Salud Pública, una publi-
cación de prestigio en el panorama de las publicacio-
nes de salud pública en español, se incorpora como
Suplemento de Gaceta Sanitaria. Debemos agradecer
a los editores fundadores de Revisiones, Miquel Porta
y Carlos Alvarez-Dardet, y a su editor actual Esteve Fer-
nández, su disponibilidad al presente acuerdo, que con-
tribuirá a reforzar la calidad y presencia de nuestro
trabajo, publicando un suplemento dedicado exclusi-
vamente a manuscritos de revisión, de acuerdo con los
criterios de evaluación de la calidad científica utiliza-
dos por ambas revistas. Hacemos extensivo este
agradecimiento a MSD, cuyo acuerdo de patrocinio hará
posible la plena operatividad de este nuevo activo de
la revista.

Finalmente, como en 1999, año en que se han pu-
blicado los resúmenes de las reuniones de SESPAS2,
SEE3 y AES4, queremos seguir poniendo la revista a
disposición de dichas sociedades y de las restantes so-
ciedades federadas para contribuir a una difusión am-
plia y con calidad de los contenidos de sus reuniones
científicas.

¡Que se note!

Con prudencia, pero con satisfacción, podemos decir
que los dos principales retos que nos planteamos para
1999 han sido razonablemente cumplidos. Sin embar-
go, somos conscientes de que el campo de las revis-
tas científicas con evaluación por expertos está expe-
rimentando una importante revisión, en gran parte
relacionada con el crecimiento de Internet y de los ins-
trumentos electrónicos de gestión del conocimiento. Por
eso, en Gaceta Sanitaria queremos estar en condicio-
nes de afrontar también algunos de estos retos, sin por
ello renunciar a nuestro papel de apoyo a la selección
y mejora de la calidad de la difusión de la evidencia cien-
tífica. Aunque algunos de estos temas serán objeto de

un abordaje más exhaustivo más adelante, queremos
reforzar el acceso a la revista por Internet, que en el
2000 permitirá el acceso a los contenidos íntegros. Sería
también nuestro deseo que dicho acceso fuera lo menos
restrictivo posible, con el fin de incrementar la visibili-
dad y el potencial impacto de los contenidos de la re-
vista. En este sentido, Gaceta Sanitaria ha sido invita-
da a sumarse al Proyecto SciELO (Scientific Electronic
Library on Line)5, que bajo los auspicios de la Organi-
zación Panamericana de la Salud, y con la dirección
técnica de BIREME y la participación de la Biblioteca
Nacional de Ciencias de la Salud del Instituto de Salud
Carlos III, se propone potenciar el acceso a revistas bio-
médicas en lengua española y portuguesa. Creemos
que la participación de Gaceta Sanitaria en esta iniciativa
puede contribuir a incrementar su difusión internacio-
nal, reforzando su presencia en las bases bibliométri-
cas de mayor relevancia.

Complementariamente, queremos potenciar de ma-
nera progresiva la comunicación electrónica en apoyo
a una gestión más eficiente de los manuscritos. Para
ello, han sido revisados algunos aspectos de las Nor-
mas editoriales, que los lectores encontrarán en este
número (ver páginas 88-92), y que también están dis-
ponibles en la página web de la revista (www.mas-
son.es), junto con los impresos-tipo para la remisión de
manuscritos.

A la espera de la respuesta

Gaceta Sanitaria afronta el año 2000 como la re-
vista de una comunidad científica multidisciplinar que
agrupa a los profesionales de 10 sociedades científi-
cas, con un activo que este año se incrementará hasta
alcanzar la tirada de 4.000 ejemplares por número, con
unos mecanismos de gestión más eficientes, con una
mayor adecuación para recoger la diversidad de con-
tenidos relevantes, y con unos instrumentos que pue-
dan facilitar una mayor presencia internacional, in-
cluyendo la actual indexación en Medline. El mensaje
está lanzado, ahora esperamos que la respuesta su-
ponga un refuerzo de la confianza de investigadores y
lectores, a través de un número creciente de manus-
critos recibidos, de consultas a la página de Internet,
y de citas en las publicaciones nacionales e interna-
cionales de los artículos publicados en la revista. Gra-
cias a todos de antemano por la renovación de vues-
tra consideración y por vuestro apoyo para seguir
consolidando Gaceta Sanitaria como una revista atrac-
tiva y útil.

Antoni Plasència
Equipo editorial
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C
omo venimos haciendo periódicamente, adjun-
tamos la lista de las personas que han evalua-
do algún manuscrito remitido a Gaceta Sani-

taria en el año 1999. Vaya con ello nuestro agra-

decido reconocimiento a su decisiva contribución a 
la calidad científica del proceso editorial. Espera-
mos seguir contando con su generoso y constructivo
apoyo.

Evaluadores de 1999
Equipo editorial

(Referees of 1999)

José Martín
Vicente Martín
José Luís Martínez
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David Oterino
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Susana Lorenzo
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M.a Teresa Ruiz
Isabel Ruiz
Marc Sáez
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Joan Ramon Villalbí
Francisco J. Villar
Corinne Zara
Victoria Zunzunegui

Carlos Aibar
Juan Carlos Alberdi
Juan Pablo Alonso
Mª Carmen Asiain
Joan Benach
Carles Brotons
Jordi Camí
Jesús Castilla
Joan Caylà
Concha Colomer
Francesc Cots
Antonio Daponte
Jokin de Irala
Esteban de Manuel
Elia Díez
Mercedes Díez
Antonia Domingo
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