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LA REVISTA COLOMBIANA DE OBSTETRICIA

Y GINECOLOGIA Y SU VALOR PARA LA
FEDERACION COLOMBIANA DE OBSTETRICIA
Y GINECOLOGIA, FECOLSOG

as sociedades cientificas tienen como uno de

sus mas nobles objetivos la promocién de la

ciencia en los diferentes campos del conoci-
miento. La primera sociedad cientifica fue la Royal
Society of London, fundada en 1660 en el Reino
Unido, también conocida como la Royal Society of
London for Improving Natural Knowledge. La socie-
dad fue creada como “un colegio para la promocién
del aprendizaje fisico-matemitico experimental” que
publicé, en el afio de 1666, la primera revista cienti-
fica, Philosophycal Transactions (1, 2) y fue la publicacién
cientifica mas importante hasta el siglo XIX, cuando
aparecieron las revistas cientificas especializadas. En
Philosophycal Transactions se publicaron inicialmente
noticias, cartas y descripciones de informes experi-
mentales sin un formato o estilo estandarizado (3). La
primera entidad en publicar una revista médica fue
el Edinburgh Medical School, que divulgé el Medical
Essays and Observations en 1731, que se transformé dos
afnos mas tarde en el Edinburgh Medical Journal y conté
con revisién por pares desde el afio de 1733 (4). La
primera revista médica en Estados Unidos fue la Me-
dical Repository, que apareci6 en 1797 (5). En el Reino
Unido aparecen The Lancet en 1823, para publicar el
trabajo desarrollado en las escuelas médicas de Lon-
dres y el reporte de casos, y el British Medical Journal
en 1853, como resultado de la creacién de la British
Medical Association (4). En el ano 1887, Philosophycal
Transactions se dividié en dos nuevas revistas: una

dedicada a la publicacién de temas de matematicas

y fisica, y la segunda a temas de biologia. A partir de
1989 realizé una importante innovacién: la revision
an6nima de los contenidos por pares. Los hechos
enunciados recuerdan que las revistas cientificas
médicas se han originado en las sociedades cientitfi-
cas y en las escuelas de medicina con el objetivo de
presentar tanto la metodologia como los resultados
de las investigaciones realizadas, con la caracteristica
desde sus inicios de realizar un proceso anénimo y
riguroso de revisién por pares.

El objetivo de las sociedades cientificas no ha
cambiado en el siglo XXI. El Royal College of Obs-
tetricians and Gynecologists indica que su objetivo
més altruista es “fomentar el estudio y avance en la
ciencia y la practica de la obstetricia y la ginecologia”
(6). Por su parte, el American College of Obstetricians
and Gynecologists establece en su misién ser “una
organizacién de miembros que se dedica al avance
y la promocién de la atencién médica de la mujer, y
los intereses profesionales y socioeconémicos de sus
miembros a través de la educacién médica continua,
la practica y la investigacién” (7).

En Colombia, la Sociedad Colombiana de Obste-
tricia y Ginecologfa (hoy Federaciéon Colombiana de
Obstetricia y Ginecologia - FECOLSOG), fundada
en 1947, cre6 la Revista Colombiana de Obstetricia y Gi-
necologia (RCOG) en el ano de 1950 y defini6 en 1953
su misién cientifica, en primer lugar, y gremial, en
segundo lugar (8). Bajo esta premisa apoyo la revista

y organizé el primer Congreso Nacional de Obste-
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tricia y Ginecologia en 1953. En 1967, FECOLSOG
reafirmé su constitucién como sociedad cientifica
para reunir y agrupar a las asociaciones regionales
de médicos especialistas en obstetricia y ginecologia
ubicadas en la Republica de Colombia (9).

En la actualidad, FECOLSOG establece en su
renovada misién agrupar y representar a todos los mé-
dicos ginecoobstetras y demas asociados, fomentando
el desarrollo cientifico, académico, politico, gremial,
ético y social, a través de estrategias que procuren el
bienestar integral para sus afiliados y una éptima salud
para la mujer, e incluye como objetivos de calidad: 1)
asegurar la prestacién de servicios y el suministro de
productos de excelente calidad para los asociados,
afiliados y la comunidad, y 2) promover el desarrollo
ético, cientifico y gremial del drea de ginecologia y
obstetricia en el pais (10).

Como agremiacién cientifica, FECOLSOG ha
publicado de manera ininterrumpida la RCOG por 70
afos; celebré este afio el XXXI Congreso Colombiano
de la especialidad; desde hace ocho afos cuenta con
el aval del American College of Obstetricians and
Gynecologists y constituye la seccién Colombia de
esta entidad, y, en los tltimos afos, cre6 la Oficina de
Educacién Médica, que ofrece cursos cortos, diplo-
mados, programas de educacién continuada y cursos
de entrenamiento, como “Précticas clave que salvan
vidas”, dirigidos a médicos generales, enfermeras y
médicos especialistas, con un importante impacto
sobre la morbilidad materna extrema y la mortalidad
materna del pais.

La RCOG, los Congresos Regionales y Nacionales
de Obstetricia y Ginecologia, asi como las actividades
de educacién continuada tienen un retorno financiero
para la Federaci6n. Si bien la RCOG no genera impor-
tantes ingresos econémicos, forma parte de la cadena
de valor de la FECOLSOG al llegar a cada uno de los
médicos obstetras y ginecélogos de las filiales que la
integran, servir de fuente de informacién regional,
cumplir con la responsabilidad social de fomentar y
divulgar el conocimiento cientifico y visibilizar los
problemas prioritarios de salud publica en el pais y

su importancia. De esta manera, el dltimo volumen

de la revista (volumen 69) incluye articulos sobre
el problema del suicidio como causa de mortalidad
materna, la importancia del sindrome genitourinario
de la menopausia y la prevalencia de la diabetes ges-
tacional de acuerdo con nuevas definiciones a nivel
mundial. Asimismo, se han publicado evaluaciones
de tecnologias sanitarias en el contexto local como el
uso de la episiotomia, del dispositivo para autotoma
de muestras de ADN del virus del papiloma humano
(VPH) o la seguridad de nuevas aplicaciones de las
técnicas de cirugfa minimamente invasiva, resultados
de innovaciones educativas, o la publicacién de las
Gufas de Prictica Clinica basadas en la evidencia (11,
12) desarrolladas en el pais, o consensos de expertos
locales (13-15). Sin duda esta informacién, producto
de la investigacion cientifica local y regional, tiene un
valor relevante para los médicos especialistas y médi-
cos generales, enfermeras, estudiantes de posgrado y
pregrado de nuestra especialidad y de dreas afines en
Colombia y la region latinoamericana.

Los 100.000 visitantes anuales al sitio web de la
RCOG la confirman como uno de los érganos mas im-
portantes de difusién de la investigacién en el campo
de la salud sexual y reproductiva a nivel continental,
gracias a que la revista cumple con altos estandares
cientificos y editoriales: proceso anénimo de revision
por pares desde el afio 2001; ampliacién del foco de
la revista para cubrir todos los aspectos relacionados
con la salud sexual y reproductiva de la mujer, que
incluyen la salud publica y los problemas de género
(que también hacen parte de los estudios publicados
en el presente nimero) desde el ano 2004, e inclu-
sién en las principales bases de datos internacionales
como Scopus, EBSCO, ISI, Redalyc, Lilacs, SciELO
e Imbiomed, y nacionales como Publindex. En el
presente ano se realiz6 nuevamente la solicitud de
inclusién en la National Library of Medicine (NLM).
Como parte del proceso editorial, la RCOG brinda
orientacién metodoldgica a los autores y promueve la
utilizacién de herramientas de calidad en el reporte
tales como: CONSORT, STROBE, PRISMA, AGREE
I1. El proceso editorial también se ha fortalecido:

en el campo ético, mediante la vinculacién de un



experto en ética y la membresia y participacion en
el Committee on Publication Ethics (COPE); en el
aseguramiento de la calidad, con la certificacién de
Icontec y la revision de originalidad mediante el sofi-
ware Ithenticate®. La RCOG ha realizado innovaciones
en la seccién de Reporte de Casos, que incluyen la
modalidad de revisién de la literatura sobre entidades
poco frecuentes o sobre intervenciones en las que es
poco factible encontrar ensayos clinicos aleatorizados.
En el afio 2015, la RCOG migré completamente a la
version electrénica para ir en la via de la proteccién del
medio ambiente, las nuevas tendencias de la tecnologia
de la informacién y la comunicacién, y permitir su
acceso abierto.

En el momento en que surgen dudas dentro de una
sociedad cientifica sobre la importancia de tener una
revista de alta calidad, que promueva la generacién
de conocimiento y divulgue las investigaciones rea-
lizadas en el pais y en la regién en los campos de la
obstetricia y la ginecologfa, la salud ptblica y la salud
sexual y reproductiva de la mujer, se debe reconocer
la historia y el origen de estas asociaciones, sus fines
y sus valores mds esenciales para evitar errores del
pasado, como lo mencioné el doctor Jests Alberto
Goémez Palacino en el afio 2004 (16). Una revista de
las caracteristicas de la RCOG conlleva costos im-
portantes, pero representa un activo significativo en
la cadena de valor de FECOLSOG desde su objetivo
misional como sociedad cientifica. Por esta razén, es
necesario explorar viejas o nuevas alternativas para
su financiacién, como lo expresaba el presidente de
FECOLSOG, doctor José William Leén, en el edito-
rial del ntimero 1 de afio 2005 (17), sin sacrificio de
la calidad cientifica y editorial lograda con el esfuerzo
de los editores de la revista y el apoyo de las juntas
directivas por cerca de 70 afios.

La FECOLSOG y la RCOG deben estar guiadas
por la historia y por sus fines mas altruistas para
no perder el rumbo en un mundo en que el valor
monetario o la generacion de riqueza parecen regir
por encima de otros valores también importantes y

necesarios para el ser humano.
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