La Revista Colombiana de Psiquiatria:
un compromiso de todos

Uno de los objetivos de la Revista Colombiana de Psiquiatria (RCP) es difun-
dir informacion y actualizacion, tanto de los médicos psiquiatras del pais como
del extranjero, por medio de los productos que trimestralmente ofrece la revis-
ta, como son la editorial; la presentacion de niimero; los articulos originales, de
revision o actualizacion, de epistemologia, de filosofia de la mente y bioética, de
metodologia de investigacion y lectura critica de estudios; el reporte de caso; la
revista de libros y revistas, y los comentarios, noticias y correo gremial.

En el estudio “Determinacién del perfil del médico psiquiatra colombiano™
se encontré que el nimero promedio de revistas a las que estan suscritos o
tienen acceso los psiquiatras colombianos encuestados es de 4,02 (error estandar
0,42), con una mediana de dos revistas. Asimismo, tal estudio evidencié que la
revista mas leida por los psiquiatras de nuestro pais es la RCP (34,5%) seguida
por el American Journal of Psychiatry (17,7%), publicaciones electronicas en
internet (4,8%), British Journal of Psychiatry (4%), Clinicas Psiquidtricas de
Norteamérica (3,7%), Lancet (3,7%), Achieves of General Psychiatry (3,5%), JAMA
(2,14%), entre otras. De acuerdo con estos datos vemos la gran influencia que
tiene nuestra revista sobre los colegas, porque es dos veces mas leida que la
segunda revista del mundo, respecto al impacto sobre el gremio psiquiatrico, y
varias veces mas que otras de gran importancia en el mundo. Ello nos compro-
mete cada vez més a mejorar el producto y a cada uno de nosotros a respaldar
la revista, a fin de mantener nuestra posicién suministrando informacién y
articulos que puedan redundar en beneficio de nosotros sus lectores.

Sin embargo, una de las grandes dificultades que posee la mayoria de
revistas en Latinoamérica y muchas de menor impacto en el mundo es la falta
de articulos enviados para su publicacion. En el citado estudio se indagaron
las razones para ello y entre las principales dificultades para escribir articulos
se incluyeron la falta de tiempo (57,9%), de conocimiento (26,7%), de experien-
cia (26,7%), de recursos (16,5%) y de interés (15,9%). Otras respuestas esboza-
das con menor frecuencia incluyen falta de estimulos, fatiga debido al trabajo,
ser jubilado, dificultades para que se publiquen, poco apoyo institucional e
insuficientes recursos logisticos. Conscientes de algunas de estas dificultades,
la RCPy la Asociacion Colombiana de Psiquiatria han decidido emprender una
serie de cursillos para disminuir los problemas que en cuanto a conocimiento o
experiencia pueda haber por parte de personas que estén interesadas en enviar
sus colaboraciones a la revista. Por otra parte, se invita a todas las institucio-
nes universitarias con posgrado de psiquiatria hacer lo propio con sus residen-
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tes, con el fin de iniciar una transformacion en las nuevas generaciones que
lleven a posicionar la psiquiatria colombiana y sus productos. Finalmente, la
RCP reconoce que no soélo éste es un trabajo humano, sino que requiere acom-
panamiento institucional, como son centros de salud, clinicas, hospitales, uni-
versidades, entre otros, que dispongan tanto de presupuesto como de apoyo
para los médicos psiquiatras investigadores.

En el estudio a la vez se encontré que el 98,9% de los psiquiatras encues-
tados que afirman haber leido la RCP consideran la seccién de mayor interés la
que incluye articulos originales y especiales (82,6%), articulos de revision y
actualizacion (71,6%), el reporte de caso (42,6%), el correo gremial (42,6%) y la
revista de libros y revistas (38,1%). E1 68,7% ha leido tres o mas articulos en el
ultimo afio y el resto menos de dos. Los tres principales temas interés incluyen
fundamentos biologicos de la psiquiatria (19,6%), psiquiatria de enlace (15,2%),
aspectos culturales y humanisticos de la psiquiatria (15,0%), psicofarmacologia
y otros tratamientos biologicos (12,6%) y psicoanalisis y psicoterapia (10,0%).
Estos datos pueden dar a futuros colaboradores o a aquellos que lo hacen
regularmente ideas sobre los temas que prefieren los lectores y el formato pre-
ferido para ello. No obstante, es importante pensar en contribuir con las nue-
vas secciones en que se ha empefniado el Consejo Editorial de la RCP, como lo
son aquellas dedicadas a epistemologia, filosofia de la ciencia y bioética, asi
como la seccion de Metodologia de Investigacion y Lectura critica de articulos,
que para el momento del estudio apenas se iniciaban con la nueva direccién
de la RCP.

La RCP fue calificada en el citado estudio en tres aspectos fundamentales:
contenido, disefio y puntualidad; se utiliz6 una escala en la que 1 es la peor
calificacion y 6 la mejor calificacion. Siendo 4,3 para contenido, 4,8 para disefio
y 4,4 para puntualidad, con medianas para cada una de ellas de 5. Lo anterior
nos hace pensar en que tenemos un promedio bueno para la mayoria de los
lectores; sin embargo, debemos mejorar algunos aspectos y en ello estamos
empenados en el Consejo Editorial.

Por ultimo, opinar, evaluar y confrontar hacen parte del enriquecimiento
del conocimiento, y esto se hace no sélo desde la lectura, sino de manera activa
con la participacién escrita. Con su colaboraciéon podremos seguir construyen-
do y cumpliendo con responsabilidad nuestra labor de compartir nuestras ex-
periencias y conocimiento con otros. Nosotros, desde la RCP, estaremos prestos
a colaborar con aquél que desee aportarle al gremio a través de nuestro medio.
Agradezco nuevamente a todos aquellos que hasta el dia de hoy nos han cola-
borado y reitero la invitaciéon para aquellos que atin no lo han hecho y que en
un futuro cercano lo haran, la participacion de cada uno es fundamental.

Carlos Goémez-Restrepo, M. D., MSc.
Director RCP
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