EDITORIAL

Presentacion. Revisiones: el valor del «suma y sigue»

(Revisiones: the whole is greater than the sum of the parts)

ace ya mas de una década que Revisiones en

Salud Publica aparecié en el escenario de la

salud publica espafiola. Su «primer impulso»,

como dicen sus fundadores, fue mucho antes,
cuando Miquel Porta y Carlos Alvarez-Dardet andaban
entre Alicante, Chapel Hill y Barcelona. En 1988 for-
malizaron un acuerdo con la editorial Masson para pu-
blicar Revisiones, y un afio mas tarde aparecia el pri-
mer volumen, con el firme propésito de «contribuir al
desarrollo cientifico, profesional y académico de la salud
publica espafiola»t. A ese primer volumen, y gracias a
los esfuerzos —poco imaginables— de los editores (y
también de las editoras adjuntas, Maria Teresa Ruiz y
Elena Guardiola), autores, evaluadores y patrocinado-
res, le siguieron cuatro volimenes mas, con una pe-
riodicidad aproximada de dos afios, hasta 1997. Seria
tentador resumir la historia de Revisiones haciendo re-
ferencia a los 54 articulos publicados en esos cinco vo-
limenes, esas 1.300 paginas que han configurado un
espacio de puesta al dia, formacién continuada y sin-
tesis... la historia de Revisiones ha tenido siempre vo-
cacion de testigo —y en cierto modo ha sido partici-
pe— de la historia mas reciente de la salud publica
espafiolal®.

Glosar esa historia reciente no es tarea facil. Acaso
tampoco tiene demasiado sentido hacerlo desde estas
privilegiadas paginas. Pero a nuestro entender, algu-
nos apuntes pueden contribuir a entender la evolucion
y el presente de Revisiones. Durante los 80 «eclosio-
naron» en Espafia las Escuelas de Salud Publica, se-
guramente como consecuencia del desarrollo autoné-
mico y de las expectativas creadas en torno a la salud
publica durante la transicion®. Durante ese «renaci-
miento»’ se actualizaron las estructuras de salud pu-
blica de las Comunidades Auténomas, y se reorienta-
ron las del Estado, con la incorporacion de profesionales
formados, sobretodo, en esas incipientes escuelas es-
pafiolas o en el extranjero, y se generalizé la idea de
que la crisis afectaba también al sistema sanitario®. Esta
historia reciente viene jalonada, ademas, por aconte-
cimientos de importancia, como la aprobacion de la Ley
General de Sanidad, las diferentes «crisis» de salud pu-
blica (como el sindrome del aceite tdxico, la aparicion
del sida o de la variante de la enfermedad de Creutzfeld-
Jacobs, o la vacunacion contra la meningitis), la incor-
poracion de nuevas tecnologias para el diagnéstico y

el tratamiento de las enfermedades, o el desarrollo de
los planes de salud en las comunidades autbnomas.
Mas recientemente, la reordenacién —o la dilucion—
del ambito de actuacion de algunas escuelas —como
en el IVESP, ahora Escuela Valenciana de Estudios para
la Salud, o la propia Escuela Nacional de Sanidad—
ademas del anémalo proceso sufrido por el Institut
Universitari de Salut Publica de Catalunya, o el deba-
te generado por el acceso excepcional de médicos es-
pecialistas de salud publica al titulo oficial de la espe-
cialidad, son muestras de que resta todavia un largo
trecho por caminar.

Cuando Revisiones apareci6 en escena, existian ya
en nuestro pais dos revistas cientificas especificamente
dedicadas al ambito de la salud publica y la adminis-
tracion sanitaria: la Revista Espafiola de Salud Publica
(antes Revista de Sanidad e Higiene Publica)® y
Gaceta Sanitaria (antes Gaseta Sanitaria de Barcelona)*®
gue, ademas de articulos de investigacion originales,
contaban con articulos de revision —articulos origina-
les de revision, segun la terminologia y la filosofia de
Revisiones. Creemos que Revisiones ha influido deci-
sivamente en la consolidacién de este tipo de articu-
los de sintesis critica, necesarios tanto para la forma-
cion de profesionales como para la generaciéon de
nuevas hipétesis y teorias, como se apelaba ya en su
primer volumen. Y ese desarrollo ha ido parejo al de-
sarrollo de la produccion cientifica espafiola en salud
publica en esta —poco mas que— docena de afios.

Algunas cosas han cambiado. La salud publica pa-
rece ser que se esta globalizando*3, y SALUD21 se
abre paso!. La sanidad y salud publica espafiola sin
duda alguna se han desarrollado, con logros y fraca-
sos, que han sido revisados y discutidos abiertamen-
te por nuestra Sociedad Cientifica!>'¢. Parafraseando
la presentacion del tercer volumen de revisiones, se-
guramente estamos en condiciones de plantearnos los
nuevos retos de la salud publica para el siglo xxi... y los
retos del siglo xxi para la salud publica y, con la debi-
da modestia —¢,0 molestia?— uno de esos retos nos
lo hemos lanzado nosotros mismos.

Tras el quinto volumen, Revisiones entra en una
nueva etapa. Sus editores-fundadores mostraron, cuan-
do todavia se gestaba el quinto volumen, su deseo de
ceder el testigo y asegurar la continuidad de la revis-
ta. Los principios para mantener una publicacion de re-
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visiones estaban intactos (publicar «trabajos innovadores
y que contribuyan al debate sanitario, a actualizar los
conocimientos de los lectores y a formular ideas e hi-
potesis para la teoria y para la practica profesional»);
pero el gran consumo de recursos, sobretodo perso-
nales, en la gestacion de cada nuevo volumen hizo re-
comendable, una vez mas, la reflexion. Como fuere que
Gaceta Sanitaria habia recibido también un fuerte im-
pulso desde SESPAS, pensamos que la unién de es-
fuerzos soélo podia generar una interaccion «més que
aditiva». En ese orden de cosas, tanto Antoni Plaséncia,
a la sazén nuevo director de Gaceta Sanitaria, como
Juan Cabasés y Rafael Manzanera (presidentes saliente
y entrante, respectivamente, de la Junta de SESPAS
en el otofio de 1999 ), recogieron con entusiasmo la
posibilidad de integrar Revisiones como suplemento es-
pecial de Gaceta Sanitaria, a propuesta de Esteve
Fernandez, co-editor de Revisiones desde su quinto vo-
lumen.

Esta sinergia supondra la aparicién anual de un su-
plemento de revisiones, bajo el formato estandar de
Gaceta Sanitaria. Asi, Revisiones se desprende de al-
guna de sus caracteristicas, como el elegante forma-
to de libro, sus apreciados indices acumulados de ma-
terias y autores, y las concisas e informativas resefias
biogréficas sobre los autores. Al hacer esta apuesta la
difusion de los trabajos publicados experimenta sin duda
alguna un importante salto cualitativo y cuantitativo, de-
bido, tanto a la inclusion de los resumenes
de los trabajos en Medline/PubMed, a la presencia de
los articulos en la pagina web de Doyma SA
(www.doyma.es/gs), y a la distribucion entre todos los
socios de SESPAS y sociedades federadas del suple-
mento, como si de un numero ordinario de Gaceta
Sanitaria se tratara. El proceso editorial de los ma-
nuscritos se realizara desde la redaccion de Gaceta
Sanitaria, y de hecho, los trabajos de revision que se
vayan recibiendo podran ser dirigidos hacia un nime-
ro ordinario de la revista o hacia el suplemento de
Revisiones, tras la aplicacion de los estandares de ca-
lidad de Gaceta Sanitaria (evaluacion externa mediante
revisores ciegos), y la propuesta a los autores. Creemos
sinceramente que esta concentracion de esfuerzos va
a repercutir de manera muy positiva en la difusion e im-
pacto, al menos profesional y quizas mediatico, del tra-
bajo serio y riguroso de la dindmica cohorte de sani-
taristas espafoles empefados en hacer progresar la
salud publica de Espafia.

El suplemento de Revisiones de Gaceta Sanitaria
que ahora ve la luz cuenta con trabajos que nos mues-
tran, una vez mas, la complejidad y diversidad de los
campos de accion de la salud publica y la administra-
cion sanitaria. Es notable, ademas, la participacion de
autores de fuera de nuestras fronteras. Dos trabajos me-
todologicos abren el suplemento: uno sobre los estu-
dios de utilizacion de medicamentos en Atencion

Primaria y otro sobre la medicion de las desigualdades
en salud. Este nimero da cabida a un exhaustivo ana-
lisis sobre la introduccién de los objetivos de salud en
la politica sanitaria espafiola, a una revision sobre la
utilizacion del miedo en los mensajes de salud y a un
trabajo de revision y reflexion sobre las desigualdades
de salud segun el género y sus implicaciones para la
salud publica. Finalmente, cabe mencionar el histérico
informe de Sir Richard Doll sobre el Sindrome Téxico
—precedido de un comentario de Susanna Sans que
hace innecesaria cualquier presentacion adicional—,
Informe que publicamos en su versién inglesa, pues
hemos querido ser fieles al idioma, formato y estruc-
tura del Informe original, tal y como fue presentado a
las autoridades sanitarias.

Queremos agradecer la colaboracion de todas
aguellas personas que han hecho posible este suple-
mento. Reconocimiento a los autores, que ademas de
enviar sus manuscritos y revisarlos segun la evaluacion
editorial han tenido, en algunos casos, que esperar mas
de lo deseado a ver publicado su trabajo, como con-
secuencia del proceso que ha desembocado en esta
nueva etapa. Es también un placer agradecer la apor-
tacion critica de evaluadores como Carme Borrell, Miguel
Delgado, Ana Diez-Roux, Susan DiGiacomo, Vicenta
Escriba, Sebastia Juncosa, Manel Nebot, F. Javier Nieto,
Santiago Pérez-Hoyos, José R. Repullo, Josep L Segu,
Luis Rajmil, Ricard Tresserras y Joan R. Villalbi.
Agradecemos a Montse Garcia y Anna Schiaffino su
ayuda en la edicion final de los manuscritos, y a todo
el equipo de Doyma SA su profesionalidad y apoyo en
el proceso editorial. Deseamos dar también las gracias
a Juan Cabasés y Rafael Manzanera, y a la Junta de
SESPAS, por el entusiasmo desprendido y el apoyo re-
cibido en la nueva etapa que iniciamos. Sin el apoyo
de Carlos Alvarez-Dardet y Miquel Porta esta segun-
da etapa —como tantas otras cosas— no hubiera sido
posible. La colaboracion econémica del grupo MSD ha
permitido la produccién del suplemento, por lo que nues-
tra gratitud se extiende también a sus responsables.
Deseamos también agradecer las facilidades de las ins-
tituciones (Institut Catala d’Oncologia e Institut Municipal
de Salut Publica de Barcelona) que nos han permitido
dedicar parte de nuestro tiempo y concentracion a este
suplemento.

Finalmente, dedicamos este suplemento a la me-
moria del Institut Universitari de Salut Publica de
Catalunya y a sus integrantes.

Esteve Fernandez
Editor del suplemento de Revisiones.
E-mail: efernandez@ico.scs.es

Antoni Plaséncia
Director de Gaceta Sanitaria.
E-mail: aplasenc@imsb.bcn.es
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