CONTRIBUCION ESPECIAL

Problemaséticosen laautoriay en ladivulgacion
delosresultados de la investigacion biomeédica.

MIYAHIRA ARAKAKI Juan*.

El término “biomédico” es utilizado frecuentemente
enlapracticadelamedicinay muchasvecessin conocer
su verdadero significado (1). Asi se habla de
investigacion biomédica, publicacién biomédica y
biomedicina. Veamos €l significado de la palabra
“biomédico” o biomedicina.

Biomedicina, etimol égicamente proviene del griego
bios quesignificaviday del latin medere: curar (2). La
enciclopedia Encarta 97 define biomedicina como
medicinaclinicabasado en los principiosdelabiologia
y la bioquimica (3) y €l Diccionario de la Lengua
Espafiolacomo medicinaclinicabasadaen losprincipios
delascienciasnaturales (biologia, biofisica, bioquimica,
etc.)(4), mientras que el Webster’s II New Riverside
University Dictionary, define biomedicina (biomedicine
o0 biomedical) como laramade lamedicinarelacionada
con la supervivencia humana y su funcionamiento en
ambientes anormales y con los aspectos médicos de
proteccion contra ambientes adversos; también como
el estudio de la medicina'y su relacion con todos los
sistemas bioldgicos (5).

Detodaslas definiciones, quizés lalltimasealamas
razonable y acorde a larealidad, y también porque la
palabrabiomédico fue utilizadainicialmenteen lalengua
anglosgjona; quizas para diferenciarla de la medicina,
definida como cienciay arte para curar y prevenir las
enfermedades.

Ledn Barta(1), propone definir lamedicinacomo un
conjunto de conceptos, procedimientos y recursos

materiales, con los que se busca prevenir y curar las
enfermedades. Teniendo en cuenta este concepto y si
consideramos que el ser humano es un sistema abierto
en estado estable con su medio ambiente o externo (6),
entonces es correcto hablar de biomedicina

Si hacemos un andlisis de las enfermedades que
padecen los humanos podemos apreciar que la gran
mayoriacon alta probabilidad tiene relacién o asociacién
con el medio que o rodea. Ejemplos hay muchos pero
mencionaré algunos de ellos. Es conocidalaasociacion
del cancer de pulmén con el habito defumar, o del cancer
depiel conlairradiacion solar; laasociacion entrealgunas
enfermedades digestivas y €l hébito dietético y las
enfermedades asociadas al estrés, o al tipo de ocupacion
de la persona. Las zoonosis y las enfermedades
metaxénicas también son buenos g emplos.

Pero, la relacion con el ambiente no sélo provoca
enfermedades sino también puede generar proteccion o
beneficio para el ser humano. Las poblaciones que
ingieren unadietaricaen fibravegetal por gemplotienen
menosincidenciade apendicitis aguda o de diverticulo-
sis. En nefrologia, se ha encontrado que €l tipo de
alimentacion puede favorecer o evitar la formacién de
célculos renales. La excrecion de inhibidores de la
cristalizacién en la orina, es mayor en poblaciones que
ingieren una dieta rica en fibra vegetal y en pacientes
que ingieren mayor cantidad de liquidos (7).

Como se puede ver, no esfécil definir biomedicina
Quizéas para algunos sea redundante hablar de
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biomedicina en la actualidad debido a que en la
preservacion delasaludindividual y colectiva, asi como
en larecuperacion de lasalud es necesario considerar la
relacion tanto del individuo como de la comunidad con
el medio ambiente.

Investigacion Cientificay Biomédica.

Lapalabrainvestigar provienedd latininvestigare que
significainquirir o devestigium quesignificahuella(2),
esdecir investigar significatratar de averiguar unacosa
o dar respuesta a alguna pregunta. El Pequefio Larousse
(8) define investigar como “hacer diligencias para
descubrir unacosa, registrar, indagar”. En otras palabras,
lainvestigacion, por unlado esun proceso de adquisicion
deconocimientosy por otrolado resultaen lageneracion
de nuevos conocimientos.

Seguin Bunge (9), la ciencia es un sistema de ideas
establecidas provisional mente (conocimiento cientifico),
y ... una actividad productora de nuevas ideas
(investigacion cientifica). Aqui hay que destacar dos
aspectos importantes de la ciencia. En primer lugar, la
ciencia constituye un conjunto de ideas provisionales,
es decir que son véidas mientras no se demuestre su
falsedad 0 no sean superadas por nuevos conjuntos de
ideas con mayor poder de explicacion. La verdad
cientifica es relativa y cambiante, no son eternas ni
cristalizadas. En segundo lugar, si bien lacienciaexige
gue sus verdades sean constantemente verificadas, la
verificacion delavalidez delas construccionestedricas,
asi como €l aporte de nuevos conocimientos, debe ser
realizado utilizando un método: lainvestigacion cientifica
(20).

Lainvestigacion cientificaes metddicay sistemética,
no es errética sino planeada y no excluye al azar (9).
Por lo tanto, la investigacion cientifica, es por el
momento, la forma mas avanzada para la generacion y
adquisicion de conocimientos que han desarrollado los
seres humanos que a pesar se ser falible, resulta
generalmente mas confiable que otras fuentes de
conocimiento.

La investigacion cientifica es una de las actividades
masimportantes que deben desarrollar los profesionales
y se promueve en grado diverso en todos los paises.
Esta es quizas la mayor dependencia de los paises en
desarrollo, principamenteen € &reabiomédica. Mientras
la investigacion biomédica en los paises desarrollados
en su mayoria se desarrolla en las &reas de ciencias
basicas y de desarrollo experimental, en los paises en
desarrollo es principalmente en el &rea clinica (11,12).
Pero, también hay diferencia en la fuente de
financiamiento de la investigacién biomédica; en los

paisesen desarrollo, € sector publico eslamayor fuente
de financiamiento, mientras que en los paises
desarrollados es € sector privado.

Siempre se ha manifestado que en Latinoamérica se
realizainvestigacion biomédica en pequefia magnitud.
Pero, esto no parece ser tan cierto, segun el hallazgo
de unainvestigacion realizadasobrearticulosoriginales
sobre Perd, Colombia, Venezuela, Bolivia o Ecuador,
publicados en e Medline entre 1993 y 1994. En esta
evaluacion se encontré 627 articulos publicados: en
revistas latinoamericanas 107 y en revistas americanas
0 europeas 510 (13), lo que no es nada despreciable.

Lalegidacion peruanatambién apoyalainvestigacion
en salud; asi laLey N°26842 establece en el punto XV
del Titulo Preliminar “ El Estado promueve la
investigacion cientifica y tecnoldgica en e campo de
la salud, asi como la formacion, capacitacion y
entrenamiento de recursos humanos para el cuidado de
la salud” (14) y através de CONCYTEC, financia
proyectos de investigacién, aunque en una magnitud
pequefia.

Eticaen lainvestigacién biomédica

Unadelaslimitaciones delainvestigacion cientifica
es larelacionada con las consideraciones éticas o mo-
rales, éstas limitan la investigacion, especialmente
cuando incluye seres humanos, en dos aspectos. La
primera se relaciona con las restricciones que los
derechos de los seres vivos imponen sobre |o que se
considera aceptable en nombre de la ciencia; y la
segunda se refiere ala clase de problemas que pueden
ser resueltos mediantelaaplicacion del método cientifico
(15).

En 1978, laComision Nacional paralaProteccién de
Sujetos Humanos en Investigacion Biomédicay de la
Conducta, publicd un informe que sirvié como base
para los reglamentos que rigen la investigacion
patrocinadapor el gobierno delosEEUU. Esteinforme,
conocido como Informe Belmont postul é tres principios
primordiales sobre los que se basan las normas de
conducta ética en la investigacion: el principio de
beneficiencia, el de respeto aladignidad humanay el
dejusticia (15,16).

En el principio de beneficiencia se considera: la
garantiade no sufrir dafios, lagarantiade no utilizacién
delarelacidn participante/investigador en finesdistintos
de los establecidos por lainvestigacion, los beneficios
resultantes de la investigacion y la relacién riesgo/
beneficio. El principio derespeto aladignidad humana
comprende €l derecho a la autodeterminacién o de
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libertad de decision de participar y e conocimiento
irrestricto de lainformacion; y € principio de justifica
esta vinculado al derecho del sujeto auntrato justoy a
la privacia (16).

El cumplimiento de estas normas brinda proteccion a
las personasincluidas en lasinvestigaci ones biomédicas
y lasingtitucionesdeprestigio querealizaninvestigacion
generalmente disponen de un Comité de Eticaque vela
por e cumplimiento de las normas tanto en el aspecto
legal, religioso y de las tradiciones y costumbres.

En este sentido la legislacidn peruana también pro-
tege alas personas en las investigaciones biomédicas.
En laLey General de Salud (Ley N° 26842), Titulo |
De los Derechos, Deberes y Responsabilidades
concernientes ala Salud Individual, en su articulo 15°
inciso d) dice: “ Toda persona usuaria de |os servicios
de salud, tiene derecho a no ser objeto de
experimentacién para la aplicacion de medicamentos
o tratamientos sin ser debidamente informada sobre la
condicion experimental deéstos, delosriesgosquecorre
y sin que medie previamente su consentimiento escrito
0 el de la persona llamada legalmente a darlo, si
correspondiere, 0 s estuviereimpedida de hacerlo” (17).

Muchas de las interrogantes sobre la condicidn
humana que mas nos preocupan caen en la categoria
de problemas morales o éticos. Este tipo de problemas
no pueden ser resueltos mediante la aplicacion del
método cientifico. Por gemplo, en relacion con la
eutanasia; es posible estudiar el sentir de médicos,
enfermeras o0 cualquier otro personal de salud acerca
del problema, pero ninguna investigacion podra
demostrar si laeutanasia es correcta o no. Esta es pues,
la segunda limitante ética 0 moral de la investigacion
cientifica (15).

Es indudable que una limitacion importante en la
investigacion biomédicaeslarelacionadaalareligion,
lascreenciasy tradicionesy las normas éticas querigen
lavida de las personas, tanto investigadores como los
gue participan en el estudio. | dealmente un investigador
deberia estar libre de esas influencias, pero esto es
practicamente imposible. Un gjemplo actual de las
limitaciones que ejercen las consideraciones éticas y
morales es el relacionado alaclonacion.

LaLey General de Salud en su articulo 7° (17) dice:

“Toda personatiene derecho arecurrir al tratamiento
desuinfertilidad, asi como a procrear mediante el uso
de técnicas de reproduccion asistida, siempre que la
condicion de madre genéticay de madre gestanterecaiga
sobrela misma persona. Parala aplicacion detécnicas
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dereproduccioén asistida, serequiere del consentimiento
previoy por escrito de los padres biol 6gicos.

Esta prohibida la fecundacién de 6vulos humanos
con fines distintos a la procreacién, asi como la
clonacién de seres humanos.”

Como se puede apreciar esta Ley prohibe no solo la
clonacién, sino también el uso de madres sustitutas, en
casos en que se logre una fecundacion in vitro de pa-
dres biologicos, pero la madre bioldgica no tenga la
capacidad de recibir laimplantacion del embridn en su
Utero. Por lo tanto, toda investigacion relacionada, no
puede ser realizada.

Indudablemente, esta Ley muestralainfluenciade la
religion, lascreencias, lastradicionesy lasnormaséticas
de las personas que la redactaron y aprobaron. Es muy
probable que en otras comunidades con religion,
creenciasy tradiciones diferentes alanuestra, las leyes
también serian diferentes.

Finalmente, a igua que en el caso de la eutanasia,
ninguna investigacion cientifica podra demostrar si la
clonacion o el uso de madres sustitutas en casos de
fertilizacion in vitro, son correctos o no.

Problemas éticos en |la autoria.
1. Autoriairresponsable.

Uno de los problemas mas serios aunque poco
[lamativo, esel relacionado alaautoriairresponsable en
lainvestigaciony en la publicacién biomédica.

El International Committee of Medical Journal Edi-
tors (18) en relacion alaautoria, sefidlalo siguiente:

“ Todas|as per sonas designadas como autores deben
acreditar su derecho a la autoria. Cada autor debera
haber participado en el estudio en grado suficiente para
asumir responsabilidad publica por su contenido.”

“ El crédito dela autoria debe estar basado Unicamente
en las contribuciones esenciales referidos a: a) la
concepcion y el disefio del estudio, o el andlisis e
inter pretacion delos datos; b) laredaccion del articulo
o la revision critica de una parte importante de su
contenido intelectual; y c¢) la aprobacion de la version
final que sera publicada. Las condiciones a), b) y ¢)
deben cumplirsesiempre”

“La participacion que se limita a conseguir
financiamiento o ala recoleccion dedatos, no juestifica
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€l derecho de autoria. Tampoco es suficiente € haber
gjercido la supervision general del grupo de
investigacion” .

El primer parrafo sefiala un aspecto importante, el
autor asume responsabilidad publica por € contenido
de la investigacion, es decir responsabilidad penal;
entonces a nadie le hacen el favor a hacerlo figurar
como autor en un articulo de investigacién publicado
en una revista biomédica. Sin embargo, para nadie es
un secreto que muchos jefes de servicios o de
departamentos académicos u hospitalarios, exigen
figurar como autores en las investigaciones realizadas
en sus servicios o departamentos aungue no hayan
participado o lo hayan hecho marginal mente.

El segundo y tercer parrafo precisan la participacion
del autor. Aqui es inevitable preguntarse ¢quién es el
autor en lastesis paraoptar un titulo o grado académico
de los estudiantes?. Es posible que en un grupo
importante sean s6lo | os propios graduandos, pero creo
gue en la gran mayoria de los casos también el asesor
cumpleconlosrequisitosde autoria delainvestigacion.
Sin embargo, se observa en algunos casos que en €l
momento de la publicacion solo figura como autor, €l
alumno.

La costumbre de incluir como autores a personas
cuyacontribucién al articulo deinvestigacién esminima
onulaesunaautoriainjustificaday €l negarleel crédito
de autor a una persona gque es responsabl e de una parte
decisiva del contenido intelectual del estudio, es una
autoriaincompleta. Ambas constituyen la denominada
autoria irresponsable (19). Entre las diversas
infracciones a la ética que se cometen en el campo de
la investigacion y publicacién biomédica, la autoria
irresponsable es menos llamativay espectacular que €l
fraude, pero puede resultar mas dafiina porque esta muy
difundiday no se le presta la suficiente atencion (20).

Este tema ha sido abordado en la bibliografia
biomédicaen idiomainglés con relativafrecuencia, sin
embargo en latinoaméricay en nuestro paisno sele ha
prestado suficiente atencion aln. De esta manera, se
desconaoce laverdadera prevalencia de este problemay
las pruebas que se disponen son escasas y en gran
medida anecdéticas. Sin embargo, esto no es una
demostracion de que €l problema no existe ni tampoco
puede servir de argumento para restarle importancia.

La actitud de quienes incurren en la autoria
irresponsable, vadesde laignoranciao laconfusion sin
malaféy lafrancadeshonestidad (21). He mencionado
lineas arriba dos situaciones que se viven
frecuentemente, sin embargo no son las Unicas. Otra

situacion que se ve con mucha frecuencia es que los
investigadoresjovenes, en susinicios, agregan enlalista
de autores a un superior o algun investigador de
renombre, en lacreenciade que su inclusion aumentard
las probabilidades de ser publicado en una revista
importante. En ciertas circunstancias, |os autores seven
presionados a incluir el hombre de personas que se
limitaron a proporcionar algunas orientacionestécnicas
gue no justifican la autoria, tal es el caso de los
estadisticos, patélogos, radidlogos, bioquimicos,
fisidlogos y otros profesionales que a veces exigen €l
crédito de autores por el simple hecho de haber dado un
consgjo. Por ultimo, la autoriainjustificada se concede
con laidea de recompensa, para saldar deudas o simple
y llanamente por ignorancia pues los investigadores
desconocen que existen normasy criterios parahacerlo.

De las situaciones mencionadas podemos apreciar en
variasde ellas que lamotivacion paraexigir unaautoria
injustificadaes ganar prestigio, fortalecer e curriculum
vitae y como consecuenciade ello, €l valor econdémico.

Laautoriainjustificadallevaimplicitas, por |o menos,
dos fatas de ética: solicitar o aceptar crédito por algo
gue uno no ha hecho y utilizar ese crédito mal habido
para obtener algun provecho. Tal vez la peor de las
repercusiones de este abuso seaque, junto con €l plagio,
el fraude, la costumbre de aprovecharse del crédito
debido a trabajo y las ideas de otros, la publicacion
multiple, la publicacién fragmentaria y otros vicios
semejantes cadavez mas difundidos, esta contribuyendo
aminar los cimientos éticos de lacomunidad académica
y cientifica (20).

Hay algo que debe quedar muy claro: laautoriano es
solo unarecompensay un estimulo parael investigador
gue trabagja honradamente, sino que también entrafia
grandes responsabilidades. Estas tienen que ver con el
contenido del articulo, con lareputacion de los autores
y delainstitucion querepresentany, en Ultimainstancia,
con laintegridad delaciencia

Como podemos apreciar, las causas fundamentales
del problema son complejas y estdn estrechamente
vinculadas con la subcultura de los medios cientifico y
académico, y con la cultura general en que se halan
inmersos; entonces las soluciones definitivas pasaran
por modificaciones profundas en los ambitos de la
ensefianza y la ciencia asi como en la propia sociedad.
Sin embargo, no podemos esperar en forma pasiva que
esto ocurra; es necesario ahoramismo adoptar unaserie
de medidas correctivas y preventivas que pueden dar
buenos resultados a corto 0 mediano plazo.

Bésicamente, |a tarea debera estar dirigida al trabajo
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con los estudiantes a quienes se les debe dar
conocimientos sobre |los aspectos éticos y legales
relacionados a tema. Lamentablemente, la existencia
de normas por muy justas y buenas que sean, no es
suficiente paraimpedir la autoriairresponsable.

En el Per(, laLey sobre e Derecho de Autor (Decreto
Legidlativo N° 822)(21) Tampoco considera la autoria
irresponsable, yaque en €l Titulo |1 De lostitulares de
derechos, en su articulo 11 dice: “ Se presume autor,
salvo prueba en contrario, a la persona natural que
aparezca indicada como tal en la obra, mediante su
nombre, firma o signo que lo identifique” .

2. Autoriaintelectual .

Otro problemaserio en laactualidad eslaviolacion a
la autoria intelectual, denominada también “pirateria
intelectual”.

Lamentablemente, lalegidacion existenteen casi todos
los paises, son leyes de proteccién a los derechos de
autor de un bien tangible, llamese libro, revista, discos
compactos, etc. y no se consideran las situaciones de
autoriairresponsable ni protegen laautoriaintel ectual.

La Ley sobre el Derecho de Autor (Decreto
Legidativo N° 822)(21) en su Titulo | Del objeto del
derecho de autor, en su articulo 8 dice: “ Esta protegida
exclusivamente la forma de expresion mediante la cual
lasideasdel autor son descritas, explicadas, ilustradas
o incorporadas a las obras’ y en su articulo 9, lo
siguiente: “ No son objeto de proteccién por el derecho
de autor:

a. Las ideas contenidas en las obras literarias o
artisticas, |os procedimientos, métodos de operacion
0 conceptos matematicos en si, los sistemas o €l
contenido ideoldgico o técnico de las obras
cientificas, ni su aprovechamiento industrial o
comercial....”

Como podemos ver, nuestra ley también reconoce
solo €l derecho de autor del bien tangible, no protege
lasideas, no protege la autoriaintel ectual.

En conclusién, las disposicioneslegalesy lasnormas
y criterios de autoria ayudan, pero no son la solucién
del problema, el cual debemos enfrentarlo en al ambito
académico, cientifico y principamente, ético.
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Divulgacién de los resultados de la investigacion
biomédica.

Desde mucho tiempo atras |os humanos han utilizado
fuentes de conocimientos diferentes para obtener una
explicacion de los hechos observados en la vida
cotidiana, entrelas que podemos mencionar latradicion,
laautoridad, los medios de divulgacion, laexperiencia,
el ensayo y error, el razonamiento légico y la
investigacion (15,22). Sin embargo, es un hecho que a
pesar de sus limitaciones, lainvestigacion cientificaes
en la actualidad el mejor método creado por el ser
humano para la generacién y adquisicion de
conocimientos.

L os seres humanos han sido capaces de comunicarse
desde hace miles de afios, sin embargo, los
conocimientos no pudieron transmitirse eficazmente
hasta que se dispuso de formas adecuadas. El primer
gran invento en la historia intelectual de la humanidad
fue laimprenta cuyo impacto es su momento fue como
loesenlaactualidad lainforméticay el internet. Con la
imprenta, sedesarrollaron primeroloslibrosy no mucho
tiempo después, las revistas cientificas.

L osmedios de divul gacion de conocimientos utilizados
por el ser humano podemos resumirlos en: transmision
por tradicidn o de costumbres, por autoridad, |os medios
de divulgacion escrita y verbal, el internet y la
publicacion o divulgacion cientifica.

Medios de divulgacién de conocimientos.
1. Transmision por tradicion o costumbres

Latransmisién por tradicion o de costumbres, se da
de generacidn en generacion y brinda ciertas ventgjas;
por un lado evita que se parta de cero para comprender
el mundo o ciertos aspectos de este y por otro lado,
facilitala comunicacién al ofrecer una base comun de
verdades aceptadas. Pero, no admite la criticarazonada
y son muchas las costumbres o tradiciones transmitidas
cuya validez jamas ha sido corroborada (15). Ademés,
como mucha de la transmision es oral de persona a
persona, muchos conocimientos pueden perderse. El
gemplo, eslatrasmision de conocimientosen labrujeria
y € curanderismo.

2. Autoridad

La transmision por la autoridad, es el conocimiento
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que se divulga por expertos o especialistas en una
determinadamateria. El ggemplotipico de estaformade
transmision de conocimientos es la escuela o 1os cursos
de actualizacion, donde el alumno aprende los
conocimientos impartidos por el profesor. Este tipo de
transmisi 6n de conocimiento tiene ciertas ventajas como
gue ladivulgacion delos conocimientos es en el tiempo
gue se esta viviendo (15). Sin embargo, tiene algunas
desventgjas; al ser una transmision oral se pierde
facilmente y por otro lado la informacién no es la
suficiente como para realizar una critica razonada.

3. Mediosde divulgacion

En los medios de divulgacion existen dos niveles. Un
primer nivel en la que la informacion se transmite sin
ningunacriticadelasfuentes, estadirigido a publico en
general y sulenguaje es sencillo. Dentro de este nivel se
puede incluir la informacion periodistica, televisiva,
enciclopedias generales y conferencias populares (22).
El segundo nivel se caracteriza porque en éste existe
cierta critica razonada de las teorias expuestas, una
explicacion somera de las fuentes de informacién y
porque los datos son recopilados directamente de las
investigaciones concluidasy publicadas. Entrelosmedios
de divulgacién de éste nivel se encuentran las revistas
derevisién especializadas, librosdetexto y exposiciones
orales o escritas como |os congresos cientificos, mesas
redondas, etc (22); este medio de divulgacion, esta
dirigido aprofesionales o personas que se dedican auna
especialidad determinada.

4. Internet

Internet es un sistema de interconexion de redes
informéticas que permite alas computadoras conectadas
comunicarse directamente. El término suele referirse a
unainterconexién en particular, de carécter planetarioy
abierto al publico, que conecta redes informaticas de
organismosoficiales, educativosy empresariales(23,24).
A principios de 1996 estaban conectadas ainternet mas
de 25 millones de computadoras en mas de 180 paises
(24). Esta cifra aumenta de acuerdo a la expansion de
las lineas de telecomunicaciones en € mundo.

El internet debe su inusual disefio y arquitecturaaun
proyecto del Departamento de Defensa de los EEUU
iniciado a fines de la década de los ' 70, €l proyecto
ARPAnNet patrocinado por The Advanced Research
Project Agency, de cuyas iniciales derivael nombre del
proyecto. Los planificadores militares deseaban disefiar
una red de computadoras capaz de resistir una
destruccion parcia (por gemplo un ataque nuclear) y
gue continuara funcionando como red. Si parte de la
red fuese destruido, las partes sobrevivientes podrian

establecer autométicamente nuevas rutas de
comunicacién através de nuevasvias (23). Como parte
del proyecto, en 1973 e informatico norteamericano
Vinton Cerf, desarrolla inicialmente el protocolo de
internet (IP) y el protocolo de control de transmisién
(TCP)(24).

Las redes locales proliferaron en la década de los
'80, inicialmente en universidadesy posteriormente en
negocios y corporaciones (23,24). La mayoria de esas
redes usaban en mismo protocol o de comunicacion que
ARPAnNet. Haciafinesdelos’ 80, laFundacion Nacional
de Ciencia (FNC) construyé 5 centros con
supercomputadoras paradar acceso alosinvestigadores
académicos a computadoras de alto poder disponible
formalmente sélo a militares. La FNC construy6 su
propia red, basada en tecnologia | P, para conectar los
5 centros regionales. Las redes individuales de
universidades se conectaron a los centros regionales.
Una vez conectadas a la red, las universidades la
utilizaron para otros propdésitos, como el correo
electrénico interuniversitario, dando inicio a E-mail
(23).

A diferenciade otros sistemas informati cos de redes,
internet no tiene un control central, es decir, ninguna
computadoraindividual o central quedirijael flujoni €
tipo de informacion.

Los servicios de redes como internet permiten
intercambiar informacion entre computadoras, y ya se
han creado numerosos servicios que aprovechan esta
funcién. Entre ellos figuran: conectarse a una
computadora desde otro lugar, transferir archivos en-
tre una computadora local y una computadora remota
y leer einterpretar archivos de computadoras remotas
(24).

5. Divulgacion cientifica

Las primeras revistas publicaban articulos
descriptivos, pero hacialasegundamitad del siglo XIX,
la metodologia se hizo sumamente importante y el
principio de reproducibilidad de los experimentos se
convirti6 en un dogma fundamental (25).
I ndudabl emente |acomunicacion bidireccional, impul so
€l desarrollo delas ciencias.

Pero, ¢;Como se establece esta comunicacion
bidireccional?. Hasta el momento |la forma mas
adecuada ha sido por un medio escrito, mediante la
presentacion de los llamados articul os cientificos.

Un articulo cientifico es un informe escrito y
publicado que describe resultados originales de
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investigacion (26). Pero, paracompletar estadefinicion,
hay quedefinir el mecanismo quelo origina, esdecir, la
publicacion valida, para poder establecer la
comunicacion bidireccional.

¢Quéesun publicacién primariao vaida?. El Council
of Biology Editors, organizacion profesional de
prestigio, llegd alasiguiente definicién:

“ Una publicacion cientifica primaria aceptabl e debe
ser la primera divulgacion y contener informacion
suficiente para que los colegas del autor puedan: 1)
evaluar las observaciones, 2) repetir 10s experimentos,
y 3) evaluar los procesos intelectuales; ademas debe
ser susceptible de percepcion sensorial, esencial mente
permanente, estar a la disposicién de la comunidad
cientifica sin restricciones y estar disponible también
para su examen periodico por uno o mas de los
principales servicios secundarios reconocidos (por
gjemplo, en laactualidad, Biological Abstracs, Chemi-
cal Abstracs, Index Medicus, Excerpta Medica, Bibli-
ography of Agriculture, Current Contents, etc, en los
Estados Unidos y servicios andlogos en otros
paises)(27).

Esta definicion que aparentemente es compleja, es
sumamente importante yaque una primeradivulgacion
eficaz solo se logra cuando la divulgacién adopta una
forma que permite alos colegas del autor comprender
plenamentey utilizar lo que sedivulgasi asujuiciolas
conclusiones del autor son correctas (26). Luego, la
frase: “ ... debe ser susceptible de percepcion sensorial,
...", en su época pudo parecer una frase torpe porque
comunmentesignificabasi mplementelapublicacion; sin
embargo la definicion prevé también formas no
impresas ni visuales, por ejemplo audiocasetes.
Finamente, lafrase” ...esencialmente permanente, estar
a la disposicion de la comunidad cientifica sin
restricciones,...” , implica que la publicacion no puede
estar alguin tiempo y luego desaparecer 0 simplemente
estar disponible en una o dos bibliotecas; estas son las
condiciones que hacen que el internet, lastesisde grado
o titulacion y los resimenes de congresos no sean
consideradas como publicaciones primarias o vélidas.

En los Ultimos afios, irénicamente, en vez de recibir
felicitaciones por su funcidn crucia y su contribucién
aunadifusion eficaz delosresultados deinvestigaciones
validas, |asrevistas biomédicas son tildadas de constituir
obstaculosal flujo deinformacion vital (28). El carécter
cadavez mas*“noticiable” delainvestigacidn biomédica
ha entrado en conflicto directo con la demora exigida
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por lapublicacion, que conllevalaevaluacién cientifica
del articulo, avecessurevisiény siempre su preparacion
editorial. Todos estos procesos toman tiempo, pero un
buen sistema de evaluacion cientifica contribuye a
seleccionar las investigaciones punterasy a mejorar la
claridad, coherencia y equilibrio de lo que se publica
(29).

Problemas éticos en la divulgacion de resultados de
investigacion.

Delo escrito lineas antes podemos inferir que existen
diversas formas de transmision de informacion segln
el tipo de informacion que se desee difundir. En el caso
de los resultados de la investigacidén biomédica, la
poblacién a quien esta dirigida son los profesionales e
investigadores del campo biomédico; por lo tanto para
establecer una comunicacién bidireccional, se debe
publicar en un medio adecuado.

Pero, ¢qué es un medio adecuado?. Un medio de
divulgacién adecuado esagquel queestaa acancey sirve
como medio de informacién de la poblacién objetivo;
por ejemplo, si lainvestigacion essobrefisiologiadelas
células mesangiales, |a poblacién objetivo seran
nefrélogos y fisiélogos, entonces ladivulgacion de los
resultados de dichainvestigacion debera ser atravésde
una publicacion cientificadefisiologiao nefrologia. No
seria correcto, por ejemplo, hacerlo através de una
publicacién de medicinageneral .

Losproblemaséticosen ladivulgacion delosresultados
van desde € fraude cientifico, hastala no publicacion
de los resultados de la investigacion, e incluye la
divulgacion por medios inadecuados y los problemas
éticosinmersos en ladivulgacion por medios adecuados.

a. Fraude cientifico.

En principio, se asume que los investigadores dan a
conocer los resultados de un trabajo basado en
observaciones honradasy reales. No obstante, €l fraude
puede ocurrir.

Lamentablemente, e fraude cientifico es sumamente
dificil de evitar y controlar debido a que el hecho que
ocurra 0 ho, depende de la integridad mora y de las
normas éticas de los investigadores. Sin embargo, en
las publicaciones cientificas serias si se haconsiderado.

En este sentido, el Comité Internacional de Directores
de Revistas Médicas, sefiala en sus Declaraciones



Problemas éticos en la autoria

Anexas(30), losiguiente: “ S surgen dudasimportantes
con respecto a la honradez del trabajo, ya sea
presentado o publicado, compete al director la
responsabilidad de velar porque e asunto se ventile
como es debido (incluida la posible consulta con los
autores)... y, si seha publicado un articul o fraudulento,
larevista tendré& que publicar unaretractacion. S este
método de investigacion (para el fraude) no conduce a
una conclusién satisfactoria, el director puede optar por
publicar unanctade expresién deinquietud acompafiada
de laexplicacion correspondiente.”

Incluso sefidla la formay la ubicacion de la nota de
expresion de inquietud: “ La nota de retractacion o de
expresion de inquietud, con este preciso nombre,
aparecera en una pagina numerada de una seccion
destacada de la revista, figurara en e indice temético
e incluira en e encabezamiento € titulo del articulo
original. No sera simplemente una carta ala redaccion.
Idealmente, el primer autor deberd ser el mismo en la
retractacion que en el articulo, ... El texto de la
retractacion debraexplicar porquéseretractael articulo
eincluir una referencia bibliogréafica a este.”

Asimismo, todos los trabajos anteriores del autor de
un articul o fraudulento puden también ser dudosos. En
este sentido, el Comité de Directores de Revistas
Médicas sefidla lo siguiente: “ Los directores pueden
solicitar a la ingtitucién del autor que compruebe la
validez de los trabajos anteriores publicados en sus
revistaso que seretractedeellos. S esto no sehiciera,
los directores pueden optar por publicar un anuncio
para indicar que no se puede garantizar la validez de
trabajos publicados con anterioridad por e autor o
autores en cuestion.”

Laresponsabilidad de un estudio fraudulento, a final
recae en lainstitucion donde se realiz6 o en laentidad
gue otorgd € financiamiento. Por |o tanto, son ellaslas
gue deberan dictar medidas para evitar el fraude
cientifico.

Finalmente, como vemos enlosmediosde divulgacion
cientifica se considera a fraude cientifico como una
posibilidad y existen formas de subsanarlo, pero en el
medio cientifico. En los otros medios de divulgacion
no cientificos, incluyendo €l internet, no existe forma
de controlarlo, alin mas ni siquiera sospecharlo.

b.Divulgacion de la investigacién en medios
inadecuados.

Ladivulgacion delosresultados de unainvestigacion
en medios inadecuados, puede envolver dos aspectos:

primero, un fraude cientifico y segundo, unametodol ogia
no adecuada.

Del fraude cientifico se ha comentado lineas antes.
Pero, en un medio no cientifico, ¢quién puede determinar
si la metodologia empleada por €l investigador fue la
mas adecuada o s € instrumento de medida utilizado
fueadecuado?. Indudablemente, nadie. Aln s fueseleido
por un experto, no podria juzgar los resultados de la
investigacion, debido a que los articulos no son
presentados en la manera correcta, es decir no son
presentados como en una publicacién cientifica

Laverdad cientifica es temporal y cambiante, por lo
tanto las noticias sobre una investigacion que aparecen
en los medios de comunicacion o divulgacion sin que el
trabajo haya pasado €l arbitrgje cientifico y haya sido
objeto de publicacion adecuada pueden difundir
conclusiones inexactas 0 prematuras.

c¢. Divulgacion o publicacion cientifica.

En la divulgacion cientifica, la implementacion del
arbitrgje cientifico ha sido un punto clave en lamejora
de los articulos de investigacion publicados, para
beneficio de los autores y usuarios.

El término arbitraje sederivadel inglés* peer-review”

y se refiere a proceso de revision o evaluacion de los
trabaj os deinvestigacion por expertosen €l campo objeto
del estudio. Este sistema se ha convertido en el
procedimiento estdndar paradeterminar losarticulosque
deben ser publicados en las revistas biomédicas, en la
mayor parte de paises (31). Sin embargo, no basta con
ser experto; ademas debe tener gran capacidad dejuicio,
saber redactar, formalidad, espiritu de servicio, tacto,
discrecién y honradez (32).

Con € arbitrgje cientifico, es casi seguro que no se
divulgaran resultados de investigaciones con una
metodologia no adecuada. Sin embargo, existen otros
problemas éticos inmersos en la divulgacion cientifica
Estos estan relacionados a conflicto deinteresesy ala
confidencialidad.

El conflicto deinteresesen relacién con un manuscrito
determinado existe cuando un participante en el proceso
de arbitraje y publicacion, tiene nexos que pudieran
influir indebidamente en su juicio. Por lo general se
consideraquelosconflictosdeinteresesmasimportantes
tienen que ver con las relaciones financieras con lain-
dustria ( por ejemplo relaciones de empleo,
asesoramiento, propiedad de acciones, empleo bgjo €l
régimen de honorarios, dictamen pericia ), ya sea en
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forma directa o por conducto de parientes cercanos.

No obstante, se pueden suscitar conflictos de este
tipo por razones personales, la competencia académica
y €l apasionamiento intel ectual (30).

La credibilidad de los articulos publicados y la
reputacion de una publicacion biomédica, dependen en
gran medida de como se resuelvan los conflictos de
intereses durante los procesos de arbitraje y editorial.

Una de las formas para resolver los conflictos de
intereses es enviando a los revisores o arbitros, los
articulos sin los nombres de los investigadores, de la
institucién donde serealizd el estudioy delainstitucion
quefinancia. Con esto se pueden sino evitar por o menos
reducir los conflictos por razones personales y de
competencia académica.

Los conflictos de intereses, entonces se pueden
generar con los autores, revisores y directores y per-
sonal de laredaccion. Para esta situacion, el Comité de
Directores de Revistas Médicas, en sus normas anexas
(30), en relacion a los autores sefidla lo siguiente:
“ Cuando los autores presentan un manuscrito, ya setrate
deunarticulo o de una carta,.... Deben reconocer en el
manuscrito todo el apoyo econdmico que hayan recibido
para efectuar el trabajo y otros vinculos financieros o
personal es que atafien a este.”

En relacion a los revisores dice: “ ... ES preciso que
los directores conozcan los conflictos deinteresesdelos
revisores a fin de interpretar los dictamenes de estos y
juzgar por si mismossi se debe prescindir de un revisor
en particular. Queda prohibido quelosrevisores utilicen
conocimientos derivados del trabajo que revisan, antes
de la publicacion de este, para impulsar sus propios
intereses.”

Y finalmente, en relacion con los directores y per-
sona delaredaccion, sefidalosiguiente: “ ... Losarticulos
y las cartas publicados incluiran una descripcion de
todo apoyo econdmico y de cualquier conflicto de
intereses que, ajuicio delosdirectores, deba ponerseen
conocimiento de los lectores. Los miembros de la
redaccion no utilizaran para provecho propio la
informacién a la que tengan acceso al trabajar con los
manuscritos.”

Al presentar |os manuscritos para que sean revisados,
los autores confian a los directores de la publicacion
cientifica los resultados de su labor cientificay su
creatividad, delos cuales puede depender su reputacion
y su carreraprofesional. Por lo tanto, laconfidencialidad,
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es un punto critico en la divulgacion cientificay esta4
intimamente vinculado con los derechos de autoria
intelectual y derechos de autor.

Al respecto, el Comité de Directores de Revistas
M édicas en sus normas anexas, dicelo siguiente: “ Los
directoresindicaran claramentealosrevisores quelos
manuscritos que se |l es confian para su evaluacion son
comunicaciones confidencial esy constituyen propiedad
privada de los autores. Por consiguiente, los revisores
y los miembros de la redaccion de la revista deben
respetar 1os derechos de los autores absteniéndose de
comentar en publico el trabajo de estoso de apropiarse
de susideas antes de que el manuscrito sea publicado.

Queda prohibido alosrevisores hacer fotocopias del
manuscrito para sus archivosy permitir a otras perso-
nas leerlo, a menos que obtengan la autorizacion del
director. Los directores no conservaran copia de los
manuscritosrechazados.”

Con todo esto, uno podria pensar que todo esta
resuelto. Sin embargo, no es asi. Primero, no todas las
publicaciones cientificasen el mundo poseen €l proceso
de arbitraje cientifico; segundo, no todas las
publicaciones cientificas siguen o se adeclan a los
requisitos uniformes para manuscritos presentados a
publicaciones biomédicasy alas declaraciones anexas
a las normas de Vancouver, emitidas por el Comité
Internacional de Directores de Revistas Médicas; y
tercero, es conocido gque no todo lo que esta escrito,
acordado y aceptado, finalmente se cumple. Por lo
tanto, no hay seguridad en que no se divulguen
resultados de una investigacion que utilizé una
metodologia no adecuada, tampoco que se resuelvan
los conflictos de intereses y que se respete la
confidencialidad.

Entonces, como cualquier problemaético lasnormas
ayudan a atenuar el problema, pero la solucion pasa
nuevamente por la educacién y la formacién de los
profesionales e investigadores dentro de los principios
éticos de honestidad y honradez. Esto |6gicamente
servird en el caso que ocupen cualquiera de las
posiciones sea como investigador, como arbitro o como
editor o director de una publicacion cientifica.

d. Divulgacién precoz de los resultados de la
investigacion.

El interés popular por las noticias relacionadas con
investigaciones médicas ha llevado a los medios de
comunicacion socia a una intensa competencia por
acceder lo antes posible a la informacién sobre esas
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investigaciones.

Hoy los periodicos, programas deradio y televisiony
lagente buscan avidamentelasnoticiasdeinvestigaciones
médicas, y se ven y discuten a diario problemas de este
tipo. Ademas, grupos especificos de pacientes, como
los que padecen € SIDA, politicamente activos y muy
cultos, exigen que las noticias médicas se divulgen lo
mas pronto posible, enlaansiedad desesperadapor salvar
vidas.

Esteinteréslo vemosadiario también en nuestro pais,
por gemplo enlaactudidad disponemosdevariasrevistas
dirigidas a publico en general que tratan de temas
relacionados con la salud y que traen “novedades’, un
semanario donde se presenta los cambios en la gestion
de la salud y temas médicos, y las noticias o
informaciones presentadas en el internet.

Aqui hay que tener en cuenta las siguientes
consideraciones:. por unlado, esindudable quee pablico
engenerd tiene derecho aconocer lainformacion médica
importante tan pronto como fuese posible, pero también
los médicos necesitan de los informes detallados para
poder evaluar los resultados y conclusiones del estudio
y posteriormente aconsejar a sus pacientes. Por otro
lado, en muy pocos casos lainvestigacion médicatiene
consecuencias clinicas tan claras y apremiantes parala
salud publica, que amerite que la noticia sea difundida
antes de ser publicada en un medio de divulgacion
cientifica.

Vuelvo ainsistir, la verdad cientifica es tempora y
cambiante, no eseterna. Por eso las noticias que aparecen
en un medio de comunicacion sin que € trabgjo haya
sido sometido a arbitrgje cientificay divulgada en una
publicacion adecuada, pueden dar informacion inexacta
y/o prematuras.

Pero, ¢cudles han sido los efectos de la difusion de
resultados de investigacién antes de su publicacién en
un medio de divulgaciédn cientifica?. Habria que llevar
un registro de todos los casos. Sin embargo, hay que
reconocer que pueden ser negativas en algunos casos.
Por gjemplo, en 1968 e Instituto Nacional del Cancer
distribuy6 una “aerta clinica’ a millares de médicos,
advirtiéndoles de la necesidad de dar tratamiento
coadyuvante en los casos de cancer de mama sin
adenopatias. La recomendacion de una conferencia de
consenso que se celebrd en 1990 fue bastante distinta,
yaque pidié més investigacion soblre el tema (29).

Reciéntemente, hemos vivido en nuestro pais las
consecuencias de este problema. El tema en referencia
es el relacionado al Viagra (un medicamento para €l

tratamiento de la impotencia de origen vascular). El
tema fue tratado tan ampliamente por los medios de
comunicacién social y en el internet, que las ventas en
los EUA sobrepasaron |as espectativas del |aboratorio
fabricante y en nuestro pais el medicamento fue usado
mucho antes que el laboratorio farmacéutico lo
indrodujeraformalmente al mercado. Indudablemente,
como el tema fue tratado muy superficidlmente y su
uso en muchos paises fue sin prescripcién médica o
por presion de los pacientes, han ocurrido
consecuencias lamentables como € fallecimiento de
algunos pacientes que tenian contraindicaciones para
Su uso 0 por usar una dosificacion inapropiaday esto
sin mencionar otras muchas complicaciones que quizas
no selehadado ladebidaimportancia, como por giemplo
las erecciones prolongadas.

Resulta pués irénico, que lo que pareciera ser la
informaci 6n médicamasvaliosa, seledéun tratamiento
tan superficial e irresponsable. Si la razén para la
difusién precoz es que lainformacion estan importante
gue supone su uso inmediato en la préactica médica
Entonces, ¢por qué presentarla con menos integridad y
rigor cientificaquelasotrasinvestigaciones biomédicas?

En e contexto actual, el internet resulta un peligro
mayor, pues como ho existe ningun control cientifico
cualquiera puede divulgar los resultados de
investigaciones cuya metodol ogia pueda ser discutible
0 inadecuada antes de ser presentados a publicaciones
cientificas e inclusive divulgar un fraude cientifico.

Como lainformacién en el internet, estaadisposicion
de todalapoblacion en general, puede generar presién
de parte de los pacientes a sus médicos tratantes, con
consecuencias inimaginabl es.

Es necesario entonces, una pequefia cuota de
desprendimiento de parte de los investigadores, para
no dejarse vencer por € sentimiento defiguraciény de
parte de los directores de publicaciones biomédicas,
paramejorar y acelerar el proceso de publicacion.

€. Sesgo de publicacién.

¢Qué es el sesgo de publicacién?. Se define sesgo de
publicacién a la tendencia de los investigadores,
revisoresy directores o editores de revistas a proponer
0 aceptar la publicacion de manuscritos en funcion de
la direccion o de la intensidad de los resultados del
estudio (33).

Imaginémonos por un momento que todos los

estudios con resultados negativos para un tratamiento
experimenta determinado, no sean publicados y solo
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se encuentren a disposicién de la comunidad cientifica
los que tuvieron resultados favorales. ¢No produciria
una vision distorsionada de la realidad?. ¢Este acto no
es una desviacion sistematica?. ¢No provoca un juicio
equivocado?

jPor supuesto!, Si es una desviacion sistemética de
los resultadosy también provoca un juicio equivocado.

Entonces, la presencia de sesgo de publicacion pro-
duce unainformacion cientificaincompletay con sesgo
en los lectores de las publicaciones cientificas,
provocando la aplicacion de un nuevo conocimiento
gue No necesariamente es correcto y con consecuencias
insospechadas. En medicina, esto es particularmente
importante ya que se pueden llevar a la préactica
esquemas de tratamiento incorrectos que pueden
producir potencialmente mas dafios que beneficios e
inclusive lamuerte del paciente.

Lafaltade publicacion delosresultados de cual quier
investigacion es una “malpraxis’ tanto desde el punto
de vista cientifico como ético y profesional. En
medicina, la falta de publicacién de resultados
“frustantes’ o “poco interesantes’, o la publicacion de
resultadosinsuficientemente detal |ados puede hacer que
los pacientes reciban tratamientos ineficaces o
peligrosos, o que se demore innecesariamente el
reconocimiento de tratamientos eficaces. Ninguna de
estas consecuencias es buena para los pacientes.

Ademéslafaltade publicacion deinformes adecuados
delosensayosclinicos esunainjusticaparalos pacientes
gue han participado en ellos y para las personas que
han colaborado con losinvestigadoresy lasinstituciones
gue proporcionaron fondos u otros recursos (34).

En los Ultimos afios se esta utilizando con mayor
frecuencialametodol ogiadel metandisis. El metandlisis
se define como la integracién de datos mediante el
andlisis cuantitativo de los resultados de distintos
estudios, de maneratal que resultaria practicamente un
estudio con un tamafio muestral mucho mayor que los
estudios originales. Este método es ampliamente usado
en psicologia y ciencias de la educacion y también en
medicinaparaver lavalidez delosresultados de ensayos
clinicos (35).

Lacombinacién de datos de varios estudios mediante
metandlisis puede incrementar la potencia estadistica,
apuntar alguna relacion entre variables y hacer
generalizables los resultados con mayor vigor que los
métodos de revision no cuantitativa (36). Asimismo,
del metanalisis se pueden obtener conclusiones u
orientaciones paraplanificar nuevasinvestigaciones (37).
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Por lo tanto, lafaltade publicaciony lasubnotificacion
(publicacionincompleta) son las principal eslimitaciones
del metanalisis y por lo tanto de sus conclusiones
(35,36,37).

Como se puede apreciar, la falta de publicacion de
investigaciones con metodologia adecuada, pero con
resultados poco atractivos, tiene consecuencias nefastas
tanto en laactividad profesional como en lainvestigacion
y el desarrollo del conocimiento. Como consecuencia
deello, esunaobligacién moral y éticaparalosdirectores
de las publicaciones biomédicas e investigadores,
evitarlo. Sin embargo, latereano es f&cil.
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