Editorial

L aAsociacion Colombiana de Reumatologia
(ACR). Un modelo social de desarrollo

L amisiondelaACR dice*LaAsociacion Colombianade Reumatol ogiaes unaorganizacion de carécter cientifico, académicoy

gremial conformada por médicosreumat6logosy de profesional esafines, dedicadaa mejoramiento delaespeciaidady sus
miembros. Propenderapor que susfiliados obtengan condicionesidea esparalapromocidn, prevencion, tratamientoy rehabilitacion
delasenfermedadesarticularesy muscul oesquel éticascon d findelograr unameor calidad devidaenlapoblacién colombiana’.

Durante la Ultima década hemos construido entre todos un modelo de desarrollo social paraunaAsociacion cientificaque
nos esta permitiendo cumplir con nuestramision. Este model o est& sustentado en val ores como son la Honestidad, Solidari-
dad, Equidad, Justicia, Unidad y Etica.

Nuestro modelo es el de una Asociacion comunitaria donde se tiene unagran valoracion del elemento humano en forma-
cion, por lo cual laACR becaatodos | os residentes de reumatologia del pais que desde muy temprano empiezan atener un
grado alto de pertenencia hacianuestro grupo. También, y en lamedidade sus posibilidades, haapoyado durante |os Ultimos
afios becariosen el extranjero como los doctores Jhon Londofio formado en México, el Dr. Edwin Jaureguri en Canadé o més
recientemente el Dr. Javier Mé&rquez en los Estados Unidos, todos formados en centros de gran prestigio internacional, 10s
cualesasu regreso han empezado aaportar |os conocimientos adquiridos en beneficio de todos, como laasesoriaepidemiol gica
de las Guias Colombianas de AR por €l Dr. Londofio, por poner solo un gjemplo.

Nuestro model o también tiene en cuentaal reumat6logo formado, al cual se le apoya desde hace varios afios con becas
educativas completas paratodos |os cursosy congresos avalados por laACR. |gualmente, todos aquellos reumat6logos a
quienes se les aceptan trabajos en Congresosinternacional es como el Americano o en EULAR, han recibido becas parciales
que cubren largamente el valor delainscripcion en este tipo de Congresos. Ademas se destina anualmente una sumapara
apoyo alineas deinvestigacion de reumatélogosy hemos podido colaborar con miembros como el Dr. Juan Manuel Anaya,
quien recibi6 nuestro apoyo y €l de muchas otrasinstituciones que han creido en él. El Dr. Anayafue honrado este afio con
el Premio Nacional de Medicinapor susinvestigaciones en Sindrome de Sj6gren.

Nuestro model o consideraquelaproduccionintelectual debe estar reflgjada en hechostangibles como proyectoseditoriales,
es de sumaimportanciay solo en los dos ultimos afios se han editado 2 libros como el de Historia de la Reumatologiaen
Colombiay las Guias Colombianasde AR. Durante el Congreso tendremos el lanzamiento dela“Historiadel Lupus Eritematoso
Sistémico”, obramagnadel Dr. Antonio | glesias, esfuerzo pionero anivel latinoamericano de alcances universalesy que con
seguridad serdorgullo paralas siguientes generaciones de reumatdl ogos col ombianos. Igual mente veremosla segundaedicion del
libro de “ArtritisReumatoide” editado por los doctores L uis Alberto Ramirez y Juan M. Anayacon el apoyo delaAsociacion
y lacolaboracion de un significativo nimero de reumatdl ogos colombianos. El texto hasido enriquecido contodalaexperiencia
obtenidacon las Guias y dos consensos previos, uno sobre terapiabiol 6gicay otro sobre AR temprana, inéditos anivel
latinoamericano y que permiten augurar unaexcelente proyeccion paraeste gran esfuerzo editorial.

Nuestro modelo consideralainnovacion educativa en reumatol ogiaesencial parapoder difundir los principiosy lograr
unamayor aceptacion de nuestraespecialidad y por eso se haapoyado decididamente en model os de innovacin pedagdgica
como el realizado por el Dr. Reynaldo Badillo con el cual buscamos, através de los mas modernos métodos interactivos,
facilitar y estandarizar la educacion en reumatol ogia para nuestros estudiantes y paralos médicos generales.

Enfin, todaestaproyeccion socia y de servicio a reumatdlogo, unaparte delo que hacemos como Asociacidn, también nos
hapermitido solidificarnos economicamente debido alavariedad de productos que ofrecemos, alaseriedad y organizacion que
tienelaACR, a sentido de pertenenciapor lainstitucion y laproyeccidn y vision compartida de todos nosotros que han logrado
que laindustria farmacéutica nos brinde un apoyo permanente e incondicional, 1os médicos su confianza al participar
reiterativamente en cada uno de nuestros eventosy nuestros miembros su voto de confianzaen las politicasy accionesdela
Asociacion. Esto demuestra, contratodo prondstico, que laacademiay lablsquedade laexcelencia, alin en lostiempos aciagos
delaley 100, pueden ser rentables social y econémicamente cuando setiene un norte definido y politicas coherentes.

Debemos sentirnos muy orgullosos de lo construido yaque hay muy pocasreferencias previas o similares dentro o fuera
de nuestras fronteras. Debemos seguir creyendo que si podemos seguir creciendo y seguir ganando cientifica, académica,
gremial y econdmicamente, siendo fieles anuestro modelo comunitarioy social de desarrollo, en permanente evolucion,
cumpliendo nuestramisién como Asociacion y nuestro compromiso de colombianos, y mostrando que alin en tiempos de
crisisloslatinos podemos desarrollar model os propiosy exitosos de desarrollo.

CarloVinicio CaballeroUribe
Presi dente delaAsociacion Colombianade Reumatol ogia
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REVISTA COLOMBIANA DE REUMATOLOGIA

| ndicaciones alos autores

La Revista Colombiana de Reumatologia es €l
6rgano oficial de la Asociacion Colombiana de
Reumatologiay como tal publica articulos de |a espe-
cialidad orelacionadoscon ella.

L ostrabajos deben ser remitidosalaAsociacion Co-
lombiana de Reumatologia, Oficina 603, Calle 94 No.
15-32, teléfonos: 6350840 - 6350841 - 6215134,
Fax: 6215145, o entregarlos personalmente al editor,
enoriginal y unacopia, ademasdel disquete con el con-
tenido, especificando el programaen el cual fue proce-
sado. Deben venir acompafiados por unacartadel autor
principa en donde exprese claramente que el trabgjo ha
sido leido y aprobado por todos |os autores eigua mente
si ha sido sometido total o parcialmente a estudio por
parte de otra revista. Los autores deben guardar copia
detodo el material enviado.

L a Revista se publica cada 3 meses (Marzo-Junio-
Septiembrey Diciembre) y estadirigidaalosinternistas
generales, subespecialistas en otras areas, y médicos
generales. Constara de un editorial, dos o tres articu-
losoriginales, unao dosrevisionesdelaliteratura(re-
siimenes), una o dos presentaciones de casos, y una
seccién de club de revistas que sera encargada a los
residentes de Reumatol ogia de las distintas i nstitucio-
nes. En ésta se incluiran solamente articulos recien-
tes, de menos de un afio de publicacion, de los cuales
se deberealizar un analisis completo, indicando suim-
portancia para el lector, y realizando una critica com-
pleta a la metodologia y resultados. Igualmente se
incluird una vifieta diagnostica de tipo clinico o
radiol6gico y cartas de respuesta a articulos previa-
mente publicados en la Revista.

Para los formatos de los trabajos se seguiran los
pardmetros internacionales tanto en su forma basica
como en su bibliografia. Solicito seenviecon el trabajo
una carta de presentacion en que seincluyan el nombre
o nombresdelosautores, € tipo detrabajo, lacertifica-
cion dequed trabajo no hasido publicado en otrarevis-
tay que no esta siendo presentado al mismo tiempo en
otrarevistay lafirmadel autor principal. Se deben en-
viar el original y dos copias del manuscrito y todo €l
material gréfico incluido, en papel tamafio cartay con
triple espaciado. La primera hoja debe incluir €l titulo
del trabajo, |os nombres de los autores y sus titulos, el
lugar donde fue realizado €l trabajo, si fue soportado
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par alguna beca o por fondos de farmacéuticay la di-
reccion a donde se les debe escribir a los autores. Se
debenincluir igualmentetres claves del trabajo.

Paralostrabajos deinvestigacion original es se debe
iniciar con un abstracto (sinopsis) estructurado de no
mas de 75 palabras que incluya objetivos, métodos, re-
sultadosy conclusiones. El trabajo debedividirseenuna
introduccion, material y métodos, resultados, discusion
y referencias. En ninglin caso debe €l trabajo ser deuna
longitud mayor a 15 paginas.

Las revisiones de literatura o resimenes deben ser
de utilidad para el médico en gercicio y no deben ser
mayores de 15 paginas a triple espacio, sin incluir la
bibliografia

L os casos clinicos deben incluir un abstracto (sinop-
sis) de no mas de 50 palabras. En |o posible deben divi-
dirseenintroduccion, descripcion de pacientes, discusion,
revision delaliteraturay bibliografia. No deben incluir
mas de 3 gréficas, tablas o fotografias y no deben ser
de unalongitud mayor de 9 paginas. Labibliografiano
debe incluir méas de 10 referencias.

El club derevistasincluirad titulo, |os autores com-
pletos, el lugar y fecha de publicacién, el abstracto pu-
blicado del articulo arevisar, el andlisisestadistico dela
validez de éstey las conclusiones. Cadaarticul o revisa-
do no debeincluir masde 4 paginas atriple espacioy no
mas de 6 referencias distintas a articulo. Para cada
nlmero se encargaraa un servicio de entrenamiento de
proveer estas revisiones.

Las vifietas diagnosticas y radiol 6gicas pueden in-
cluir hasta 4 gréficas o cuadros, pero no deben ser de
una longitud mayor de 4 paginas a triple espacio y no
deben incluir mas de 6 referencias.

Las referencias hibliogréficas deben estar escritas
en doble espacio, indicando inicialmentelos autores, sdlo
usar “et al” paramas de 5 autores, € titulo, larevistade
laque proviene con abreviaturas segin el Index Medicus,
el volumen, lapéginainicial y final y €l afio de publica-
cion. Sedeben ordenar de unaformanumeéricade acuer-
do con el nimero de aparicion.

Todo trabajo seraevaluado y seindicaraavueltade
correo si se aceptaparapublicaciony s requiere modi-
ficaciones previas.



