NOTA EDITORIAL

Las notas metodoldgicas: donde estamos
y hacia donde queremos ir

(Methodological Notes: where we are and where we want to go)

Con el inicio de 2000 aparecié una nueva seccién
en nuestra revista, las «Notas Metodoldgicas». Tal y
como comentaba Rué' en su presentacion, el objetivo
de dicha seccién era demostrar, mediante articulos bre-
ves (o «Notas»), métodos y técnicas aplicables en di-
versos ambitos de interés para los lectores de Gaceta
Sanmaria. Desde que se lanz6 la idea se han publica-
do cinco notas?®, algunas enviadas directamente por
los autores y otras motivadas o inducidas por el equi-
po editorial. Ademas se han publicado algunos articu-
los de revision que en origen fueron notas metodol6-
gicas, pero que crecieron mas de lo previsto para la
seccion.

A los autores de estos trabajos se les sugiere que,
ademas de presentar la técnica o método desde un
punto de vista tedrico, los ilustren mediante un ejem-
plo real o simulado. Con ello se intentan cubrir dos ob-
jetivos. Por una parte, se obliga a los autores a pre-
sentar métodos que han sido aplicados previamente,
lo que permite a los lectores entender el uso de una
técnica que quiza es compleja en su formulacion. Por
otra parte, permite disponer de una referencia biblio-
grafica que poder citar en futuros trabajos en los que
se utilice el método presentado, aumentando de paso
el nimero de citas de GaceTa Sanmaria, 10 que nos puede
ayudar a entrar en el club de revistas con factor de im-
pacto’. Hasta ahora todos los trabajos presentados y
publicados muestran el uso de técnicas estadisticas
novedosas 0 poco utilizadas. Desde el equipo edito-

rial no quisiéramos que esta seccion se convirtiera ex-
clusivamente en un lugar donde los estadisticos que
trabajan en el campo de la salud publica y la admi-
nistracion sanitaria evidencien los Gltimos métodos que
estan aprendiendo y utilizando. Hay otros aspectos me-
todolégicos que los lectores de Gaceta Sanimaria debe-
rian animarse a enviar para su publicacién. Por ejem-
plo, en la pasada reunién de la Sociedad Esparola de
Epidemiologia se puso de manifiesto el desconoci-
miento por gran parte de la audiencia de la aplicaciéon
de las técnicas de andlisis cualitativo. Los aspectos de
disefo o de implementacién de estudios, o los princi-
pales sesgos en distintos tipos de estudio (como los
gue se mostraron en la mencionada reunién sobre epi-
demiologia reproductiva), también merecen ser ex-
puestos como Notas Metodolégicas para el enrique-
cimiento de los lectores. Asimismo, el creciente nimero
de articulos relacionados con la economia de la salud
y la gestion de servicios sanitarios conlleva la necesi-
dad de incluir algunos trabajos que introduzcan a los
lectores en este tipo de técnicas.

Finalmente, esperamos vuestras contribuciones
para que esta seccion pueda convertirse en un pequefo
manual de referencia sobre los métodos que todos uti-
lizamos y que es dificil encontrar en textos publicados
en cualquiera de nuestras lenguas.

S. Pérez-Hoyos
por el Equipo editorial
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