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recaida extramedular aislada puede seguirse de recaida
medular, todos los autores coinciden en tratar la recaida
local como enfermedad sistémica, sin consenso acerca del
esquema a seguir. S ha utilizado quimioterapia intratecal,
sistémica y radioterapia holocraneal con regimenes que
atraviesan la barrera hematoencefalica, con diferentes re-
sultados?’. En conclusion, ante un paciente con anteceden-
te de LPA que presente sintomas neuroldgicos, debe descar-
tarse afeccion extramedular aunque se encuentre en
remision completa citologica y molecular medular. Se nece-
sitan estudios prospectivos para determinar si el tratamien-
to con ATRA per se aumentaria el riesgo de desarrollar afec-
cion extramedular y evaluar la necesidad de realizar estudio
del LCR y quimioprofilaxis del SNC al diagnoéstico en aque-
Ilos que presenten alto riesgo de recaida extramedular.

Este trabajo se present6 como poster en el 18th Meeting
of the European Neurological Society 2008, Niza, Francia.

R M. Vivanco-Hidalgo*, E Gimeno, A. Galvez
y A. Rodriguez-Campello

Servicio de Neurologia, Servicio de Hematologia, Hospital
del Mar, Barcelona, Espafia

*Autor para correspondencia.
Correo electronico: 96007@parcdesalutmar.cat
(RM. Vivanco).

Bibliografia

1. BEvans G, Grimwade D, Prentice HG, Smpson N. Central nervous
system relapse in acute promyelocytic leukemia in patientstrea-
ted with all-trans-retinoic acid. Br J Haematol. 1997;98:437-9.

2. Lee HY, Kim KM, Kang MH, Kang JH, Kang KM, Lee GW. Concu-
rrent craniospinal radiotherapy and intrathecal chemotherapy
in patient with acute promyelocytic leukemia second relapse
in central nervous system following allogeneic stem cell trans-
plantation. J Neurooncol. 2006;79:73-5.

3. De Botton S Sanz MA, Chevret S Dombret H, Martin G, Thomas
X, et al. Extramedullary relapse in acute promyelocytic leuke-
mia treated with all-trans retinoic acid and chemotherapy.
Leukemia. 2006;20:35-41.

4. Bvans G, Grimwade D, Prentice HG, Smpson N. Central nervous
system relapse in acute promyelocytic leukaemiain patientstrea-
ted with all-trans retinoic acid. Br J Haematol. 1997;98:437-9.

5. Chow J, Freusner J. Isolated central nervous system recurren-
ce of acute promyelocytic leukemia in children. Pediatr Blood
Cancer. 2009;52:11-3.

6. Akoz AG, Dagdas S Ozet G, Ceran F, Yilmaz M. Isolated central
nervous system relapse during cytologic and molecular hema-
tologic remission in two patients with acute promyelocytic leu-
kemia. Hematology. 2007;12:419-22.

7. Farhat M, Venugopal P Long-term remission of extramedullary
relapse from acute promyelocytic leukemia after treatment
with arsenic trioxide, intrathecal chemotherapy, and brain
irradiation. Clin Adv Hematol Oncol. 2007;5:320-3.

Utilizacion del espaiol en las
publicaciones cientificas: la neurologia en
el contexto de la medicina clinica y las
publicaciones cientificas espafiolas

Use of Spanish in scientific publications.
Neurology in the context of clinical medicine
and Spanish scientific journals

S. Hitor:

Resulta [lamativo el hecho de que desde algunos ambitos,
como las publicaciones neuroldgicas editadas en Espaia, se
defienda el interés y la necesidad de publicar en espafol
frente al inglés'3, que se ha constituido en la lingua franca
hegemonica en el campo cientifico, especialmente en el
ambito de las ciencias naturales y biomédicas*.

Para determinar el peso y la importancia del espariol en la
produccion cientifica general de las instituciones espaiolas y
en particular en el area de la neurologia clinica, asi como la
posible incidencia de la publicacion en espaiol en relacion
con el grado de citacion, se ha realizado un estudio de la
presencia de este idioma en el Sience Citation Index-Expan-
ded (SClI-Expanded) y de la evolucion del factor de impacto
de las revistas biomédicas espanolas, que se enmarca dentro
de una linea de investigacion mas amplia que trata de carac-
terizar el papel de las lenguas no angléfonas en las diferentes
areas del conocimiento, asi como la incidencia de determi-

nadas estrategias editoriales de caracter linglistico, como
traducir al inglés los articulos publicados en otros idiomas.

El analisis de la evolucion diacronica de las publicaciones
(articulos, cartas, revisionesy editoriales) en las que se in-
cluye alguna filiacion institucional espafola en SCI-Expanded
entre 1979 y 2007 (fig. 1) revela una reduccion drastica para
la lengua de Cervantes, ya que se constata su continuo re-
troceso, con valores que no superan el 10%desde mediados
de la década de los noventa, y representa Unicamente un
6,29%del total de lostrabajos producidos por las institucio-
nes espanolas el afo 2007, pese al incremento en el nimero
de revistasfuente editadas en espanol incluidas en esta base
de datos y, por lo tanto, en la presencia de este idioma en
términos absolutos. La misma tendencia decreciente se
constata en relacion con los trabajos publicados en las revis-
tas de las diferentes especialidades que integran la medici-
na clinica, pese a que la presencia del espafol es mayor en
el area, con valores que en cualquier caso se sitlan por de-
bajo del 20% desde el ano 2005 (fig. 1). En la neurologia
clinica se observa, en cambio, una evolucion contraria, ya
que el idioma espanol goza de unarelativa buena salud en la
disciplina, con una produccion cientifica anual estable desde
finales de la década de los noventa, que oscila en torno al
30-40% del total de trabajos firmados por instituciones espa-
folas (fig. 1). La politica editorial adoptada por las dos revis-
tas de neurologia clinica editadas en este idioma (Revista de
Neurologia y Neurorocia) incluidas en SCl-Expanded desde
1997y 2001, respectivamente, constituye un importante im-
pulso al empleo del espaiol como idioma de comunicacion
cientifica, politica editorial que, por otra parte, no ha su-
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Figura 1

Evolucion diacrdnica del peso relativo del idioma espafol en los trabajos firmados por instituciones espanolas recogidos

en la base de datos Science Citation Index-Expanded (porcentaje de documentos respecto a la produccion cientifica total).

puesto un menoscabo en relacion con otro parametro habi-
tualmente mas codiciado, el factor de impacto, ya que éste
ha experimentado en las dos publicaciones citadas un au-
mento lento, pero sostenido, desde su inclusion en los lista-
dos del Journal Gitation Reports, y su evolucion no muestra
diferencias significativas en relacion con los factores de im-
pacto de las demas revistas biomédicas espafnolas que tradu-
cen sus contenidos al inglés, ya que solamente una publica-
cion destaca muy por encima del resto, y otras se situan por

3_
—— Publicaciones editadas en espafol e inglés
254 —— Publicaciones editadas sélo en espafiol
24
1,54

detras de las revistas neurologicas, pese a presentar los con-
tenidos en inglés (fig. 2).

Una vez cumplidos los estandares de calidad formal y de
contenido*®, el incremento del grado de citacion pasa, con
caracter prioritario frente a las cuestiones linguisticas®,
por la adopcion de medidas como asegurar un acceso sen-
cillo, répido y abierto®, una articulacion clara por parte de
los editores del proposito y de los contenidos de la publica-
cidén y una presentacion atractiva de éstos’, ampliar el nu-
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Figura 2 Evolucion del factor de impacto de las revistas biomédicas editadas en espafiol recogidas en Journal Citation Reports.
*Publicaciones que cuentan con edicion en inglés.
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mero de autores y favorecer la interrelacion entre las re-
des de autores que publican en la revista®, fomentar los
lazos cientificos con los investigadores de los paises hispa-
nohablantes®, asi como las colaboraciones internacionales
de los investigadores espaiioles y la conexion interdiscipli-
naria de la investigacion clinica con la actividad cientifica
basica y epidemiologica®. Ademas, la politica de primar el
idioma inglés en una publicacion puede conllevar efectos
imprevistos y tal vez no deseados, como que la publicacion
vea reducida su importancia como vehiculo de difusion de
la comunidad a la que sirve. En este sentido, se han apun-
tado muy acertadamente desde el area diferentes aspectos
de gran relevancia, que deben tener presentes todas las
publicaciones de orientacion clinica, particularmente en
una coyuntura caracterizada por el incremento del nimero
de revistasindexadas en el anhelado y, a la vez, controver-
tido SCI-Expanded, y es que habitualmente estas publica-
ciones son el vehiculo de expresion de los intereses de una
sociedad cientifica y sirven a una importante comunidad de
lectores mas alla de los cientificos que publican en ellas y
del papel que ocupan en los rankings clasificatorios de las
publicaciones'.

G. Gonzélez-Alcaide

Instituto de Historia de la Medicina y de la Giencia

Lopez Finiero, Departamento de Historia de la

Giencia y Documentacion, Universitat de Valéncia-Consejo
Superior de Investigaciones Cientificas, Valencia,

Espania
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Leucoencefalopatia con sustancia blanca
evanescente de inicio en edad adulta

Adult onset of leukoencephalopathy with
vanishing white matter

S. Hitor:

Hemos leido con sumo interésla carta publicada en el nime-
ro anterior de su revista de Pato Pato et al', en la que presen-
tan un caso de caracteristicas similares al nuestro. La publi-
cacion del citado caso nos lleva a comentar la posibilidad de
la existencia de un infradiagnodstico de esta enfermedad, que
podria ser mas prevalente en la poblacion general y pasar
inadvertida por el conjunto de la poblacion médica.

Varon de 20 afos de edad, sano, sin antecedentes médi-
cos de interés, hijo de padres no consanguineos que, en
1994, tras un accidente de trafico leve sin traumatismo cra-
neoencefélico y en el que los demas ocupantes del vehiculo
resultaron ilesos, present6 un cuadro de agitacion psicomo-
triz. En la tomografia computarizada (TC) se aprecio una
hipodensidad de sustancia blanca bilateral, que se interpre-
to inicialmente como edema cerebral que requirio ventila-
cién mecanica e ingreso en la unidad de cuidados intensivos.
Tras la extubacion 9 dias después, el paciente presentaba
episodios de agitacion con eco y palilalia alternando con pe-
riodos en los cuales era capaz de mantener conversaciones

simples, ademas de ocasionalescrisis comicialesy una hemi-
paresia derecha espéstica. La resonancia magnética (RV)
cerebral mostré una afeccion practicamente total de sus-
tancia blanca bilateral.

Los estudios realizados para descartar etiologias habitua-
les de leucoencefalopatia fueron normales: creatincinasa,
lactato, proteinograma e inmunoglobulinas, analisis de li-
quido cefalorraquideo, incluido indice IgG, autoinmunidad,
serologias (sifilis, VIH, Salmonella, virus herpes), cortisol
basal, corticotropina, aminoacidos en orina, acidos grasos
de cadena muy larga, analisis del cultivo de fibroblastos,
arilsulfatasa A urinaria, acido fitanico, cobre y ceruloplas-
mina, biopsia muscular y de nervio sural.

Progresivamente el paciente experimentd una mejora
que se afianzo en los meses siguientes; llegd a caminar sin
ayuda y desaparecieron las crisis comiciales.

Alo largo de los anos de seguimiento, ha presentado
un empeoramiento progresivo tanto motor como de fun-
ciones cognitivas, coincidiendo con episodios febriles o
espontaneamente, por lo que requirié hospitalizacion en
algunos de ellos.

El estudio genético identifico una mutacion homocigota
G338A en el gen EIFGB5. Ambos padres eran portadores de
dicha mutacion.

Actualmente, tras 14 afnos es totalmente dependiente en
su vida diaria: presenta un marcado deterioro cognitivo, se-
vera espasticidad y posturas distonicas. La RM reciente
(fig. 1) muestra una importante progresion de la leucoence-
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