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 OBJETIVO GENERAL:  
 

 Reflexionar sobre los nuevos sistemas de publicación        

 en el siglo XXI  

Objetivos 

 OBJETIVO ESPECÍFICOS: 
 

 - Intentar responder a 5 preguntas clave 

 - Profundizar en las posibilidades de formación e 

 información 2.0 

 - Presentar la experiencia con una revista electrónica 

 (EvP) y un portal de formación (Continuum) 

  



Guión 

 Reflexionando… que es gerundio: formación e  

  información en el siglo XXI 

 Nuevos formatos de edición de revistas científicas 

 Ejemplo de revistas 2.0: EvP 

 Ejemplo de portal de formación: Continuum 



 

Respecto a esta presentación 

“Nuevos sistemas de publicación:                              

¿hacia dónde vamos?” 

Declaro que soy co-director de la revista “Evidencias en Pediatría”, 

de la plataforma “Contínuum” y                                                              

del blog “Pediatría basada en pruebas”…, 

 

pero salvo la experiencia de este camino, no presento ningún 

conflicto de interés con el tema a tratar   

 

Conflictos de interés 



 Formación e 

información en 

el siglo XXI 



Sobre Fuentes y Pirámides… 

Fuentes de información 

Pirámide conocimiento 



Fuentes primarias Fuentes secundarias Fuentes terciarias 

 

•Revistas científicas: 

    papel 

    electrónicos 

 

•Libros de texto: 

    papel 

    electrónicos 

 

•BD internacionales: 

     Medline/PubMed 

     Embase 

     ISI Web of Knowledge 

     etc. 

 

•BD nacionales: 

    IME, IBECS, MEDES,  

    CUIDEN,  

    etc.  

 

 

•Colaboración Cochrane 

•Revistas secundarias 

•ATVC 

•Guías práctica clínica 

•Informes AETS 

•Servicios de 

información 

 

•Bases de datos MBE 

MBE 

Clasificación fuentes de información 



SATD 

Revistas secundarias;  

DARE 

Revisiones sistemáticas 

Revistas secundarias 

Originales publicados 

en revistas 

 

Estudios 

(Studies) 

  Síntesis 

(Syntheses) 

  Sinópsis de síntesis 

(Synopses of Syntheses) 

  Compendios 

  (Summaries) 

  Sistemas 

  (Systems) 

  Sinópsis de estudios 

(Synopses of Studies) 

Guías de práctica clínica 

y libros con 

metodología 

MBE 

La pirámide del conocimiento de las “6S” 



Sobre Tops… 

Y nuestros TOPS 5 



 N Engl J Med 

 JAMA 

 Lancet 

 Ann Intern Med 

 Br Med J 

Top 5 revistas de medicina general 



 Pediatrics 

 J Pediatr 

 Ped Res 

 Arch Dis Child 

 Eur J Ped 

Top 5 revistas de pediatría 



 Biol Neonate  

Am J Perinatol  

 Clin Perinatol 

 J Perinatal Med 

 J Perinatol 

Top 5 revistas de neonatología 



Sobre Revoluciones… 

… y evoluciones 



-  La revolución del conocimiento  

 (The Knowledge Revolution)  

-  La revolución de la medicina basada en pruebas  

 (The Evidence-Based Medicine Revolution) 

-  La revolución de la red  

 (The Web Revolution)  

-  La revolución de las bibliotecas  

 (The Librarian Revolution)  

-  La revolución del acceso abierto  

 (The Open Access Revolution)  

Top 5 de las “revoluciones” 



Más acá del Impacto… 

… hay Calidad e 

Importancia 



CALIDAD científica 

Corresponde al rigor científico 

En fondo y en forma. 

El principio de la investigación 



IMPORTANCIA clínica 

Es la relevancia aplicada a la práctica clínica 

Influencia sobre la investigación y la 

práctica clínica 



IMPACTO bibliométrico 

Es la difusión o visibilidad a corto plazo de una  

investigación entre la comunidad científica  

Corresponde a revistas,  

no a autores. Hay vida más allá del FI 

… y de los cuartiles 



Enfermedades asociadas al FI… 

… y el poder de la 

Impactolatría 



Ranking Título abreviado 
Total 

Citas 
FI 2012 

FI 5-

años 

Índice 

Inmed. 
Art. 

Vida 

Media 
Áreas temáticas 

1 CA-CANCER J CLIN 13.722 153.459 88.550 27.040 25 3.3 
ONCOLOGY 

2 NEW ENGL J MED 245.605 51.658 50.807 12.667 360 8.0 MEDICINE, GENERAL & 

INTERNAL 

3 REV MOD PHYS 35.720 44.982 51.882 6.478 46 10.0 PHYSICS, 

MULTIDISCIPLINARY 

4 CHEM REV 112.596 41.298 45.795 14.335 176 8.2 CHEMISTRY, 

MULTIDISCIPLINARY 

5 NAT REV GENET 23.358 41.063 36.400 6.314 70 4.9 
GENETICS & HEREDITY 

6 LANCET 166.922 39.060 36.427 9.556 313 9.1 MEDICINE, GENERAL & 

INTERNAL 

7 NATURE 554.745 38.597 38.159 9.243 869 9.6 MULTIDISCIPLINARY 

SCIENCES 

8 
NAT REV MOL CELL 

BIO 
31.341 37.162 44.026 5.985 65 5.7 

CELL BIOLOGY 

9 ANNU REV IMMUNOL 15.963 36.556 43.742 8.429 28 8.6 
IMMUNOLOGY 

10 NAT MATER 46.348 35.749 42.376 8.411 141 5.2 CHEMISTRY, PHYSICAL, 

MATERIALS; SCIENCE, 

MULTIDISCIPLINARY; 

PHYSICS, 

Top 10 del factor de impacto en SCI-JCR 



Dime qué cuartil tienes, y te diré quién eres 

1º cuartil 
Ej. Emergencias 

2º cuartil 
Ej. Rev Esp Cardiol 

3º cuartil 
Ej. At Primaria 

4º cuartil 
Ej. An Pediatr 



Nombre revista ISSN 
Total 

Citas 

FI 

2012 

FI 5-

años 

Índice 

Inmedi

atez 

Artículos 

Journal of the American Academy of Child 

and Adolescent Psychiatry 
0890-8567 16.470 6.970 7.148 2.010 96 

Pediatrics 0031-4005 59.035 5.119 5.930 0.951 687 

Archives of Pediatrics & Adolescent 

Medicine 
1072-4710 9.500 4.282 5.184 1.300 130 

Journal of Pediatrics 0022-3476 23.502 4.035 4.358 0.780 336 

European Child & Adolescent Psychiatry 1018-8827 2.440 3.699 3.067 0.538 65 

PediatricInfectiousDiseaseJournal 0891-3668 11.429 3.569 3.486 0.644 334 

Seminars in Fetal & Neonatal Medicine 1744-165X 1.432 3.505 3.579 0.648 54 

Archives of Disease in Childhood-Fetal and 

Neonatal Edition 
1359-2998 4.157 3.451 3.517 1.044 91 

Pediatric Allergy and Immunology 0905-6157 3.045 3.376 2.957 1.211 109 

Archives of Disease in Childhood 0003-9888 12.978 3.051 2.925 0.678 205 

Journal of Adolescent Health 1054-139X 8.413 2.966 3.849 0.744 203 

Pediatric Nephrology 0931-041X 6.856 2.939 2.503 0.565 239 

Birth-Issues in Perinatal Care 0730-7659 1.706 2.926 3.161 0.146 48 

Seminars in Perinatology 0146-0005 2.024 2.814 2.932 0.284 67 

Developmental Disabilities Research 

Reviews 
1940-5510 566 2.793 4.147     

Primer cuartil área Pediatrics 



Primer cuartil área Pediatrics 

Nombre revista ISSN 
Total 

Citas 

FI 

2012 

FI 5-

años 

Índice 

Inmedi

atez 

Artículos 

PaediatricRespiratoryReviews 1526-0542 1.091 2.792 3.021 0.429 42 

Developmental Medicine and Child 

Neurology 
0012-1622 8.097 2.776 3.269 1.044 159 

Journal of Child and Adolescent 

Psychopharmacology 
1044-5463 2.153 2.773 3.048 0.604 48 

PediatricResearch 0031-3998 11.225 2.673 2.900 0.630 192 

CurrentOpinioninPediatrics 1040-8703 2.460 2.634 2.686 0.616 99 

ClinicsinPerinatology 0095-5108 1.566 2.582 2.629 0.233 60 

Neonatology 1661-7800 1.230 2.573 2.448 0.663 92 

PediatricAnesthesia 1155-5645 3.380 2.436 2.221 0.647 170 

SeminarsinPediatricSurgery 1055-8586 905 2.395   0.225 40 

PediatricPulmonology 8755-6863 5.146 2.375 2.178 0.566 159 

PediatricCriticalCare Medicine 1529-7535 2.824 2.354 2.659 1.093 162 

PediatricBlood&Cancer 1545-5009 5.772 2.353 2.347 0.504 387 

AcademicPediatrics 1876-2859 569 2.328 3.017 0.460 63 

International Journal of Pediatric Obesity 1747-7166 1.354 2.276 2.714     

JournalofPerinatology 0743-8346 3.544 2.248 2.165 0.458 155 



Patologías asociadas al FI 

Impactolatría 

Impacto¿qué? 

Impactofilia 

Impactofobia 



 Pasado, presente 

y futuro 



¿Publicación en papel o electrónica? 

¿Publicación en inglés o en español? 

¿Publicación primaria o secundaria? 

¿Publicación tradicional u Open Acess? 

¿Publicación de revistas 1.0 ó 2.0? 

5 preguntas clave… 



  

PUBLICACIÓN EN PAPEL PUBLICACIÓN ELECTRÓNICA 

Proceso de 

impresión y 

distribución 

Caro Ubicuidad 

Lento Instantaneidad  

Distribución limitada 
Posibilidad multimedia e 

hiperenlaces 

Difícil de archivar y recuperar Conveniencia 

Poco ecológico Bajo coste de producción 

Comodidad de lectura 
Incomodidad de lectura y 

dependencia del ordenador 

Transportable Volatilidad de la información 

Proceso editorial 

Gestión privada de la 

información 

Añadir comentarios de los 

lectores 

Revisión por pares (peer review) 
Modificar el artículo por los 

autores 

Apropiación del copyright Revisión prepublicación 

Aplicación de indicadores 

bibliométricos 

Referencias bibliográficas en 

hipertexto 

Difusión limitada 
Medida exacta del factor de 

impacto 

¿Publicación en papel o electrónica? 









The future is not “paper or electronic” but 

              “paper and electronic” 

El siglo XXI se plantea como una 

      odisea en el ciberespacio 

La revista biomédica en s. XXI 



¿Publicación en inglés o en español? 

INGLÉS ESPAÑOL 

Idioma de la ciencia en el siglo XX y XXI 
Idioma con 500 millones de usuarios en 

España y Latinoamérica 

Alrededor 95% de las revistas en SCI-JCR 

son en inglés 

Sólo el 0,80% de las revistas en SCI-JCR 

son en español 

El inglés va asociado a las revistas con 

mayor factor de impacto 

El español es el idioma preferido para 

formación e información por los sanitarios en 

España 

La visibilidad de la publicación está 

garantizada 

La visibilidad está reducida a los 

conocedores del idioma 

Idioma preferido en investigación 

experimental 
Idioma aún relevante en investigación clínica 



Español 

Bilingüe 

Inglés 

Revistas biomédicas en 

España 



Una solución idiomática de consenso 

Revistas bilingües, español-inglés 



PRIMARIA SECUNDARIA 

Fundamento de la ciencia y la investigación 
Valoración crítica de artículos originales de 

revistas científicas 

Base de la pirámide del conocimiento de 

las “6S”: Studies 

Peldaños superiores de la pirámide de las 

“6S”: Synopses of Studies y Synopses of 

Shynthesis 

Se elabora según la metodología científica Se elabora según la metodología MBE 

Producto final principal: artículo original 
Producto final principal: artículo valorado 

críticamente 

Permite conocer la esencia de la 

investigación: mayor esfuerzo al lector 

Permite conocer la validez científica, la 

importancia clínica y la aplicabilidad en la 

práctica clínica: menor esfuerzo al lector 

¿Publicación primaria o secundaria? 





Cambios en la unidad de lectura 

De la revista al artículo, del artículo 

a las unidades de información de  

valor añadido 



TRADICIONAL OPEN ACCESS 

Derechos de autor de la revista (copyright) 
Derechos de autor del propio autor 

(copyfight) 

Barreras financieras o técnicas para 

distribución, uso y reproducción  

Libre distribución, uso y reproducción de la 

ciencia en un marco técnico y de financiación 

viable 

Ingresos por suscripción (pagan los 

lectores u organismos) 
Ingresos por publicación (pagan los autores) 

Fortalezas y debilidades, donde “gana” la 

editorial 

Fortalezas y debilidades, donde “gana” el 

lector 

 

Principalmente en revistas científicas  

 

Principalmente en revistas de humanidades 

¿Publicación tradicional u Open Acces? 



La triple B        

del Open Acces 



Más allá del “free” está el “open” 

Roads to Open Acces: 

“the gold -las revistas- and green -los  

repositorios-”  



WEB 1.0 WEB 2.0 

Páginas web estáticas Páginas web dinámicas (Ej. Blogs, Wikis) 

Poca o nula posibilidad de interacción con 

la web  

La interacción es la clave  e información 

presente en diversos formatos (texto, vídeos, 

podcast, etc…) 

Sentido unidireccional desde el “generador”  

de la información hasta el  “consumidor”, 

sin posibilidad de réplica  

Sentido bidireccional: “generador” y 

“consumidor” de la información se 

comunican, interaccionan y pueden generar 

nueva información 

Estructura piramidal, jerárquica (“principio 

de autoridad”, sin debate) 

Estructura horizontal, sin jerarquías. 

(“democratización” del debate)  

 

Basada en la información  

 

Basada en la comunicación 

¿Publicación de revistas 1.0 o 2.0? 



Blogs 

Facebook 

 

Twitter 

 

YouTube 



La edición científica: un paradigma cambiante 

Las revistas científicas 2.0:  

convergencia de aptitudes 



La ética Hacker  

y el espíritu de la  

era de la  información  

La ética científica 

 y el espíritu del  

normativismo  

mertoniano 

WEB 2.0 + 

Ética Hacker  

Ética científica 

Revistas 2.0 

La revista 2.0: convergencia de aptitudes 



Los números  

convencionales  

de la revista 

Ámbitos de actuación 2.0 en revistas 

El portal de la  

revista o del 

editor 

Formar parte de  

redes sociales y 

servicios 2.0 



1) En los números convencionales de la revista 

Posibilidad de comentarios y respuestas                   

rápidas a los artículos 

Introducir sistemas de puntuación                                      

de artículos 

Utilizar nuevos formatos para los artículos:               

podcast, vídeo, etc. 

Organizar y difundir el contenido de la revista                     

a través de RSS 

Interaccionar con aplicaciones                                             

y servicios 2.0 



2) En el portal de la revista o editor 

Blogs y wikis 

Comunidades y grupos de discusión 

Incluir otro tipo de materiales complementarios 

Podcast y vídeos 

Colecciones de imágenes y presentaciones interactivas 



3) Formar parte de redes sociales y servicios 2.0 

Comunicación en la web 

Difusión en la web 

Colaboración en la web 

Multimedia en la web 

Otros 



C
O

M
U

N
IC

A
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D
IF

U
S
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http://www.google.es/imgres?imgurl=https://www.in-control.org.uk/site/INCO/UploadedResources/RSS%20Icon.jpg&imgrefurl=http://www.in-control.org.uk/site/INCO/Templates/News.aspx?pageid=7&usg=__JNdV09Zr0C-2Nm5cVcAJp1zfHlc=&h=320&w=320&sz=11&hl=es&start=6&sig2=V-OaGqsRGSJOM7k8BTvKtQ&itbs=1&tbnid=iK4vaO2keY4y7M:&tbnh=118&tbnw=118&prev=/images?q=rss+icon&hl=es&gbv=2&tbs=isch:1&ei=4n3LS7zdMYbL-Qaqn4nJBA
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 Mi momento  

Umbral… 





• Es una revista secundaria en español cuyo contenido se 

elaboran según la “metodología MBE” desde sept. 2005 

• Producto final principal: artículo valorado críticamente (hay 

otros tipos de artículos) 

• Publicación oficial de la AEP desde 2010 

• Contenidos elaborados por el Grupo de Trabajo de Pediatría 

Basada en la Evidencia (GT-PBE), pediatras de España y 

Latinoamérica de forma altruista 

• Revista 100% electrónica y 2.0 

• Revista sin publicidad, con contenidos de acceso libre y 

licencia CC 3.0 

 

¿Qué es Evidencias en Pediatría? 



EvP: prototipo de revista 2.0 



¿En quién nos inspiramos? 

Presencia en Twitter, Facebook, RSS… de Lancet 



¿En quién nos inspiramos? 

Sección de respuestas rápidas…de BMJ 



¿En quién nos inspiramos? 

Blogs asociados a revistas…de Pediatrics 



Cuenta en Twitter 

14.200 “seguidores” 



Página en Facebook 

22.400 “me gusta” 



Apoyo blog Pediatría basada en pruebas 

710 “miembros” / 3.700 “me gusta” en Facebook 



Respuestas rápidas en EvP 

Comentarios a los autores con formato 2.0 



EvP para padres 

Cambiando de registro y ampliando las miras 



 

• PEDIAP 

• EVIMED 

• BIB-MED 

• CIBERPEDS 

• PEDAMB 

• PEDIATRIA-PERÚ 

• SAP-PEDAMB 

• ….Y 10 listas más 

 

 

Y sin olvidar las listas de distribución  



EvP en Google Analytics 

5 años (2010-2014) 



EvP en Google Analytics 

5 años (2010-2014) 



EvP en Google Analytics 

5 años (2010-2014) 



Algo clave: no tenemos FI… 

…ni lo tendremos 

Pero somos la revista en español más leída… 

…y conservamos íntegra la credibilidad 



 Con 5 C                

+ 4 H 





• El portal de formación virtual de la AEP desde sept. 2013 

• Ejemplo de E-learnig y Web-learning cuyos contenidos son 

elaborados por las 23 Sociedades científicas y los 14 

Comités de Trabajo de la AEP 

• Con modalidades de formación individualizadas y 

tutorizadas 

• Formación acreditada y basada en competencias (GPEC) 

• Con portfolio personal 

• Disponible en cualquier dispositivo móvil 

• Un ejemplo de éxito 2.0… 

 

 

¿Qué es Continuum? 



Fórmula del éxito 

La FÓRMULA de 

4 “H” y 5 “C” 

http://continuum.aeped.es/


¿Cuáles son nuestras “5C”? 

Ciencia 

Conciencia 

Calidad 

Color 

Calor 



¿Cuáles son nuestras “4H”? 

Hacerlo bien 

Hacerlo mejor 

Hacerlo juntos 

Hacerlo 



Un proyecto de TODOS  y para TODOS 

9000 pediatras y cirujanos pediátricos 



Formación “just in case” y “just in time” 



La “universidad” pediátrica en español 







Continuum en Google Analytics 

18 meses (Oct 2013-Mar 2015) 



Continuum en Google Analytics 

18 meses (Oct 2013-Mar 2015) 



Continuum en Google Analytics 

18 meses (Oct 2013-Mar 2015) 



Algo clave: Continuum… 

…marcará un antes y un después 

… en E-learning y Web-learning 

Tiempo al tiempo, un tiempo 2.0 

http://continuum.aeped.es/


CONTACTO:  

Dr. Javier González de Dios 

Department of Pediatrics. Alicante University General Hospital 

Miguel Hernández University. Alicante (Spain) 

  

       Correo-e: javier.gonzalezdedios@gmail.es 

       Web: http://www.evidenciasenpediatria.es/ 

       Blog: http://www.pediatriabasadaenpruebas.com/ 

       Slideshare: http://www.slideshare.net/jgdedios 

       Facebook: http://www.facebook.com/profile.php?id=1684983984 

       Google +: https://plus.google.com/u/0/ 

       Twitter:  http://twitter.com/jgdd 

        LinkedIn: http://es.linkedin.com/in/javiergonzalezdedios 

        Youtube: https://www.youtube.com/user/JavierGlezdeDios 

 

Agradecimiento a los amigos del Grupo de Trabajo de Pediatría 

Basada en la Evidencia y de Continuum.  

Y a estos maravillosos años disfrutados al frente de ambos proyectos 

http://www.evidenciasenpediatria.es/
http://www.evidenciasenpediatria.es/
http://www.pediatriabasadaenpruebas.com/
http://www.slideshare.net/jgdedios
http://www.facebook.com/profile.php?id=1684983984
https://plus.google.com/u/0/
http://twitter.com/jgdd
http://es.linkedin.com/in/javiergonzalezdedios
https://www.youtube.com/user/JavierGlezdeDios


Agradecimiento especial a Carlos González Guitián… 

Por enseñarnos antes el “fin de la tierra” (Fisterra) y ahora por           

subirme a las cubiertas de la catedral y acercarme más al “campo de 

estrellas” (Compostela) 


