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Sefior Editor:

Usualmente se asume de forma incorrecta que los
efectosdeunfarmaco sonsimilaresennifiosy adultos; sin
embargo, | osnifiostienen unaabsorci on, biodisponibilidad,
y eliminacién defarmacosdiferentesalosadultos, lo que
ocasionadiferenciassignificativas con estosen laseguri-
dad y eficacia de los medicamentos. En la actualidad,
muchosdelosfarmacosutilizadosen nifiosno cuentancon
suficientes estudios de farmacocinética, seguridad y efi-
cacia. En un reciente estudio se encontré que 76% de los
farmacosformuladosen salasdecardiol ogiapediétricano
tienen un uso autorizado en nifios".

El usodelanifedipinadeliberacionrdpidafuesuspen-
dido en adultos con crisis hipertensivas por ocasionar
trastornos neurol 4gicos, cardiovascul arese hipertension
de rebote. En pediatria, aun existe un amplio uso de la
nifedipinaen crisis hipertensiva, aungue no existen sufi-
cientes datos sobre la farmacocinética, efectividad y
seguridad del f&rmaco en nifios. Sehan descrito complica-
ciones graves secundarias a su uso en nifios con crisis
hi pertensiva, aungue cuantitati vamenteen menor propor-
cion que los reportes de complicaciones en adultos?*.

El articulo «Estudio comparativo entre nifedipina 'y
captopril en crisis hipertensiva en nifios» publicado por
ZapataFet al > esunacontribucion a conocimientodela
farmacol ogiapediétrica; sinembargo, encontramosalgu-
nos interrogantes acerca de lametodol ogia descritaen €l
estudio:

1. Eldisefiodel estudionopermitecumplir fielmentecon
€l objetivo decomprobar laseguridad delanifedipina
sublingual ennifios. Paradeterminar laseguridad deun
medi camento, |os estudios prospectivos de farmaco-
vigilanciarequieren un mayor nimero de pacientes a
los utilizados en € estudio, sobre todo, cuando se
consideran efectos adversos graves y poco comunes
como las complicaciones neuroldgicas y cardiovas-
culares asoci adas con laadministracion denifedipina.
Por tanto, ¢cOmo concluyenlosautoresen esteestudio
gue ambos medicamentos son seguros para €l trata-
miento de crisis hipertensiva pediétrica?

2. Un estudio de eficacia farmacol 6gica requiere que la
variable independiente (dosis) seaprecisa. El clculo
de la dosis (0.2 mg/kg) por medio de puncion de
cépsulas gelatinosas (10 mg) paraobtener gotas (cada
una de 1 mg aproximadamente) es poco precisa y
variable. Paraverificar laprecision enladosificacion
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por gotas, puncionamoscon unaagujanimero 22 aseis
cpsulasgelatinosasdenifedipina(Ada a®) determi-
nando el peso por gota en una balanza de precision
O"Haus®. Por cada capsula se obtuvo 11 gotas (una
gotamasdelasdiez quereportanlosautores) y conuna
altavariabilidad en el peso por gota(Gréfical). Porlo
anterior, ¢como aseguran que ladosis aplicadaacada
sujeto del estudio fue de 0.2 mg/kg?

3. ¢Esnecesarioestudiar lanifedipinaennifiosconcrisis
hipertensiva cuando estaindicacion fue revaluadaen
adultos, existiendo alternativas terapéuticas sin los
efectos adversos graves reportados?
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Gréafica 1. Se muestra el promedio y la desviacion
estdndar delas 11 gotas obtenidas por puncion con
unaagujanumero 22 de seis capsulas de nifedipina
10 mg (Adalat®).
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Nota del Editor: A esta carta, que se envié alos au-
tores en tres oportunidades, nunca se obtuvo respuesta.

Doctora

Angela Patricia Bonilla Ramirez

Jefe, Division de Ciencia, Culturay Comunicacion
COLCIENCIAS

Respetada doctora:

Queremos dar a conocer a usted y a la comunidad
cientificaen general, el proceso que hatenidoun articulo
enviado alarevistaColombiaMédica (ISSN 1657-9534),
clasificadapor ustedesen lacategoriaA2 segn laultima
actualizacion.

Al finalizar & segundo semestre del 2005 enviamos a
esta revista e manuscrito “ Origen no infeccioso del
S DA: Mitoorealidad?” , porlosautoresZoraidaRamirez,
Francisco Javier Diaz, Fabidan Jaimes y Maria Teresa
Rugeles, a cua seleasignd e cddigo CM-115-05.

Después de aproximadamente 8 meses de espera nos
solicitan, con base en larevision realizada por 10s pares,
algunoscambiosdeformay laautorizacion expresadelos
“Centersfor Diseases Control, CDC, Atlanta” para utili-
zar un fotografiade microscopiaelectronicadel virusde
la inmunodeficiencia humana. El 9 de mayo de 2006 se
enviade nuevo laversion corregida del manuscritoy la
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autorizaciéndelosCDCdeAtlanta. Enjulio 6 de2006 nos
informan que el articulo sera publicado en €l préximo
numero delarevista. Enenero 18 de2007, envistadeque
el articulonohabiasi dopublicado, solicitamosinformacion
y nos dicen que éste sera publicado en el “vol. 38 N° 2
comounarevisiondetemas’ y nossolicitandenuevo, por
cambiosdepoliticasinternasdelarevista, enviar unacarta
donde se especifique la participacion intel ectual de cada
unodelosautores. Estacomunicacionfueenviadael 23de
enero de 2007.

Sorpresivamente, en mayo 9 de 2007, los autores
recibimos una comunicacion, viacorreo el ectrénico, del
Dr. GuillermoLlanos, Editor delarevista, quedicetextual -
mentelo siguiente con referenciaa manuscrito CM-115-
05: “Este articulo se evalud en forma muy cuidadosa y
segunlaopinion del Comité Editorial no sepuede aceptar
pues no cumple con los criterios general es establecidos
por la revista’. Inmediatamente le solicitamos a Dr.
Llanos nos dieraunaexplicacion formal aestasituacion,
explicacion queno hemosrecibido.

Nos parece evidente que este proceso ha sido total-
mente irregular e irrespetuoso, por decir 10 menos. Es
irregular puesto quesi el articulo no cumpliacon el perfil
u otros requisitos de la revista esto se debid determinar
desdelaprimeraversionenviada, y noserequeriaeval ua-
cion por pares ni ninguln otro proceso de revision o
correccion. Y esirrespetuoso porquesimplementeignora
el tiempo querequiereno sololael aboraci én cuidadosade
un manuscrito, sino el que se invierte en los cambios
recomendadospor losparesy por lamismarevista, bajoel
supuesto dequed articulo hasido aceptado parapublica-
cion. Comoinvestigadoresy como profesoresuniversita-
rios no podemos dejar de sentir este incidente como una
burla a nuestra actividad académicay cientifica, y como
un lamentable descrédito paralas publicaciones cientifi-
cas colombianas.

Estamossegurosqueloscriteriosdecalidady seriedad,
entreotros, han sido primordialesenlaspoliticasaconsi-
derar durante laevaluacion aque se someten lasdiferen-
tes revistas cientificas en el proceso de Indexacion y
Homologacion que realiza Colciencias. Creemos que la
situacion descrita no corresponde a unarevistatan alta-
mentecalificadapor ustedes, y por lotanto solicitamosque
esteincidenteseaconsiderado cuando sereviseel nivel de
indexacion de las revistas cientificas colombianas y de
Colombia Médica en particular.

Seanexael archivodelaudltimacomunicacionenviada
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por el Dr. Llanosy un archivo construido en Word conla
secuenciadelos correos que cruzamos los autorescon la
oficinaeditorial delaRevista.

Atentamente,

Zoraida Ramirez O.

Francisco Javier Diaz, M.D., Ph.D.
Fabian A. Jaimes, MD., M.Sc. Ph.D. cand.
Ma. Teresa Rugeles, Bact. M.Sc., D.ci.

c.C.
Dr. Guillermo Llanos, Editor ColombiaM édica

Dra. AuraLiliana Arias C., Decana, Facultad de Salud,
Universidad del Vale

Dra. Elizabeth Castafieda, Editora Jefe, Revista
BIOMEDICA

Dra. Marcela Camacho, Editora, Revista Acta BiolOgica
Colombiana

Dr. Germén Enrique Pérez, Editor RevistadelaFacultad
deMedicinadelaUniversidad Naciona de Colombia
Sefiores, SistemaNacional deindexaciony homologacion
de Revistas Especializadas de Ciencia, Tecnologia e
Innovacioén, Colciencias

Doctores

ZORAIDA RAMIREZ
FRANCISCO JAVIER DIAZ
FABIAN A. JAIMES
MARIA TERESA RUGELES
Universidad de Antioquia

Enrespuestaasu cartadel 24 demayo pasado, dirigida
aladoctoraAngelaPatriciaBonillaJefedelaDivision de
Ciencia, Culturay Comunicacion deCOLCIENCIAS, me
permito comunicarlesquelapublicaciondeunarticuloen
cualquier revista cientifica es decision del editor y del
grupoeditorial. Infortunadamente con ustedessecometio
el error de anunciarles una aceptacion preliminar del
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articulo «Origen noinfeccioso del sida: mito orealidad?»
cuando alin no habiapasadoalarevisiénfinal. El articulo
no plantea adecuadamente los criterios que Colombia
M édica requiereparalapublicacion final deunmanuscri-
to.

Quiero simplementeexpresarlesquelacalificacionde
unarevistacientificaen cualquier indicebibliografico no
dependedeloquenosepublica, sinodeloquesi sepublica
y por tanto es nuestra responsabilidad mantener la ata
calidad de los articulos que finalmente aparecen en la
revista.

GUILLERMO LLANGCS, M.D.
Editor

Doctores

Zoraida Ramirez O.

Francisco Javier Diaz, M.D., Ph.D.
Fabian A.Jaimes, MD., M.Sc., Ph.D. cand.
Ma. Teresa Rugeles, Bact. M.Sc., D.ci.

Respetados doctores,

Acusamos recibo de su comunicacion referente al
trdmite y gestion del articulo "Origen no infeccioso del
SIDA: Mito o realidad?" en la Revista Colombia
Médica.

Debemoscomentarlesquelaspoliticas, manejo, opera-
ciony desarrollo de cada unade | as revistas son asuntos
del Comité Editorial de cada una de las publicaciones
sobre las cuales Colciencias no tiene ingerencia alguna.

Cordia Saludo,

AngelaPatriciaBonilla
Jefe Division de Ciencia, Culturay Comunicacion






