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SUMMARY

Traditionally, medicine has had an intercommunicating language for 
use amongs doctors all over the world.

Psychiatry has not been an exception, and after a period in which 
Latin was the “lingua franca”, this position was consequently occupied 
by French, German, and, to a smaller degree, English. Starting with 
the Second World War, and for obvius reasons, this latter language 
dominated this position in an absolute manner in a way never before 
achieved, except perhaps for Latin. There is, however, a huge differ-
ence, in that, while Latin was no one´s mother tongue, and everyone, 
including psychiatrists from Romance languages countries, had to learn 
it, English is the mother tongue for more than four hundred millions per-
sons in the so called First World, many of whom are responsible for the 
inmense majority of the research carried out in our discipline.

An imposition has been placed in the Academic Media, obliging 
the writing of articles for high impact Journals if one aspires promo-
tion, and the ten Journals of greatest impact in Psychiatry are written 
in English without exception.

Should our reseachers write in another language rather than 
their owns?

What true possibility do they have of having their articles pub-
lished in those Journals?

How many of their tongue peers will have access to that infor-
mation?

These are the questions we will try to answer in this paper.

Key words: International language, impact factor, bias, psychiatric 
journals, ghostwriter.

RESUMEN

Tradicionalmente la medicina ha tenido un idioma de intercomunica-
ción entre todos los médicos del mundo.

La Psiquiatría no ha sido una excepción y tras un periodo en 
que el latín fue la “lingua franca” posteriormente ese puesto le tocó 
al francés, al alemán, y en mucha menor medida al inglés. A partir 
de la Segunda Guerra Mundial y por causas obvias, ese puesto fue 
ocupado por esta última lengua y en una forma hegemónica nunca 
antes igualada, si exceptuamos al latín. Sin embargo existe una gran 
diferencia, mientras el latín no era la lengua materna de nadie y 
todos, aun los psiquiatras originarios de países de lengua romance lo 
tenían que aprender, el inglés es la lengua materna de más de 400 
millones de personas, de países del llamado Primer Mundo y que son 
responsables de la inmensa mayoría de las investigaciones en nuestra 
disciplina. En los medios académicos se ha impuesto la obligación de 
escribir artículos para revistas de alto factor de impacto si se quiere 
ascender y las diez revistas de mayor impacto en Psiquiatría son, sin 
excepción, de lengua inglesa.

¿Deben escribir en una lengua aprendida nuestros investigado-
res? ¿qué posibilidad tienen de ver sus artículos publicados en esas 
revistas? ¿a cuántos de sus colegas hispanoparlantes llegará esa in-
formación?

Tratamos de contestar a esas interrogantes en este trabajo.

Palabras clave: Idioma internacional, factor de impacto, sesgo, 
revistas psiquiátricas, escritor fantasma.
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…for I am one of those who believe that the folly of a monarch and the 
blundering of a minister in far-gone years will not prevent our children 

from being some day citizens of the same worldwide country under a flag 
wich shall be a quartering of the Union Jack with the Stars and Stripes.

Sherlock Holmes, “The adventure of the Noble Bachelor”.
Sir Arthur Conan Doyle

Probablemente el origen de la afirmación de que el inglés 
es el idioma internacional de la medicina haya tenido lugar 
en el artículo publicado por E. Gardfield en The Information 
Scientists en 1967.1 La frase se presentaba como una interro-
gación basada en el hecho de que la mayor proporción de 

trabajos científicos eran publicados en ese idioma. Se hacia 
el planteamiento que aunque lo ideal sería publicar los tra-
bajos en los cinco idiomas más importantes, la cuestión eco-
nómica lo hacía impracticable. Es de hacer notar que entre 
esos cinco idiomas no aparecía el español.
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Reflexionar sobre en qué idioma debemos escribir los 
psiquiatras latinoamericanos podría parecer una banalidad. 
Así como en otras épocas dominó la comunicación en las 
ciencias el latín y después el francés y el alemán, ahora pare-
ce que le toca el turno al inglés, idioma hablado por las na-
ciones más productivas en el campo de las investigaciones 
científicas y que va siendo adoptado por otras naciones que, 
sin tenerlo como idioma nativo, lo utilizan para sus publica-
ciones e intercambios científicos.

La tan citada frase de Pere Alberch, director del Museo 
de Ciencias Naturales de Madrid, en su discurso del coloquio 
“Sciences et Langue en Europe”, celebrado en París en 1994, 
parecen ser refrendadas en todos los centros académicos. Al-
berch afirmó: “El inglés es la única lengua de comunicación y 
en ningún momento se me ha pasado por la imaginación que 
nadie que tenga la más mínima idea de cómo funcionan las 
ciencias hoy en día ni siquiera lo cuestione.”2-4 Hay que preci-
sar que Alberch se refería sobre todo a las ciencias básicas.

Los centros académicos del mundo entero exigen a sus 
docentes la publicación de trabajos en revistas de alto “factor 
de impacto” y las 10 primeras de Psiquiatría en esta selecta 
lista están escritas en inglés. Además, importantes revistas 
psiquiátricas no anglófonas estimulan a los investigadores a 
publicar en ese idioma.5

El factor de impacto es calculado como el número de ci-
taciones en un cierto año a los documentos publicados en una 
revista en los dos años anteriores (numerador) dividido por el 
número de documentos (citables) publicados por esa revista.

El 70% de las investigaciones científicas se hacen en los 
Estados Unidos y de los 150 000 psiquiatras que se estiman 
hay en todo el mundo, 45 615 son estadounidenses,6 lo que 
quiere decir que poco menos que la tercera parte de todos 
los psiquiatras tienen una sola nacionalidad y un idioma.7

Es conocido lo que se denomina a nivel internacional 
el (90-10 divide)8 esto es, que el 90% de las investigaciones a 
nivel mundial se hacen en el 10% de los países, desde luego 
sobre los temas de interés en esos países que no por casuali-
dad son los más ricos.9

La alianza científica y específicamente psiquiátrica entre 
el decadente imperio británico y su vástago americano es an-
tigua e importantes historiadores la han documentado.10,11

Para el año 1999 el número de psiquiatras británicos 
que asistían al Congreso de la Asociación Psiquiátrica Ame-
ricana sobrepasaba a los que asistían al Congreso Anual del 
Royal College of Psychiatry.12 Es probable que algo similar 
esté ocurriendo en el resto del mundo. A esto hay que añadir 
otros importantes países que hablan ese idioma, como Ca-
nadá y Australia, y los que por razones de relaciones histó-
ricas y en virtud de las múltiples lenguas “locales” habladas 
adoptan el inglés como lengua de intercomunicación, como 
la India, Pakistán, Nigeria y gran parte de Asia y África.

Existe la creencia de que todo lo escrito en inglés tiene 
mayor calidad y por lo tanto mayor prestigio que lo que se 
escribe en cualquier otro idioma, como lo demuestran los 

trabajos de Ammon (1998) y otros.13-16 A ese respecto, Héctor 
Pérez-Rincón señala: “La fuerza de los hechos ha llevado a 
que, en el imaginario colectivo, se considere que en nuestros 
días la ciencia sólo puede expresarse en lengua inglesa”.17

En un estudio sobre los “Journals Club” de un país la-
tinoamericano, el 93% de las revistas consultadas estaban 
en inglés, tres de ellas eran estadounidenses y la otra britá-
nica.18 El viejo consejo de Don Santiago Ramón y Cajal de 
que los científicos hispanohablantes deberían al menos sa-
ber leer francés, alemán, italiano e inglés aparentemente ha 
quedado limitado a esta última lengua.

Igual posición en cuanto a las ventajas del plurilingüis-
mo en nuestra especialidad sustentó el conocido autor espa-
ñol Solé Segarra19 y el no menos conocido psiquiatra chile-
no Otto Dörr.20 Muchos otros también apuestan,al parecer, 
contra corriente por el plurilingüismo en la psiquiatría.17,21-27 
Tan reciente como el 2010 investigadores brasileños resalta-
ban la importancia de leer bien los textos en francés, inglés, 
español y alemán para los interesados en la psicopatología.28 
La comunidad lingüística de psiquiatras árabes, también ha 
expresado su preocupación sobre la lengua de comunica-
ción en nuestra disciplina.29

Diametralmente opuesta a esta posición de amplitud en 
cuanto a los idiomas importantes en nuestra especialidad es 
la de otro grupo de prestigiosas figuras que postulan que 
sea el inglés el único idioma de la comunicación entre cien-
tíficos.30-35

El X Congreso Mundial de Psiquiatría, de 1996, que se 
celebró en la capital de España tuvo como lema “One World 
one Language” lo que fue interpretado por muchos, no sin 
cierta razón, como una sugerencia velada de que ese lengua-
je único era desde luego el inglés.23

Por muchas razones se considera que los psiquiatras lati-
noamericanos y del resto del mundo, cuyo idioma nativo no 
sea el inglés, si quieren tener una presencia en la comunidad 
científica mundial y que sus investigaciones gocen de “visibi-
lidad”, deben escribir y publicar en ese idioma. Pero ¿cuáles 
son las posibilidades reales de que un trabajo que provenga 
de nuestros países aun estando escrito en inglés se publique 
en esas grandes revistas de psiquiatría? Al parecer muy po-
cas, como lo demuestran múltiples investigaciones.9,35-42

A las múltiples “fallas” de orden metodológico que se 
les atribuye a los trabajos provenientes del llamado “resto 
del mundo” y la irrelevante importancia para los grandes 
centros de investigación de sus temas,9 los editores de tales 
revistas añaden los problemas de “estilo” en el idioma in-
glés que hacen que la lectura de estos trabajos se haga des-
agradable para los angloparlantes.

Inclusive en el mundo científico anglosajón hay quien, 
mostrando simpatía hacia los escritores de otras lenguas 
que quieren publicar en inglés, les sugieren unos requisitos 
que a mi modo de ver lo hacen casi imposible.43

Las revistas psiquiátricas de alto factor de impacto 
tienen un porcentaje de rechazo altísimo a los artículos en-
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viados, siendo aceptados sólo el 16% de los originarios de 
países de altos ingresos según la clasificación del Fondo Mo-
netario Mundial, mientras que los de países cuyo ingreso 
económico se considera medio o bajo tienen una aceptación 
del 4%. En otros términos, el 96% de los artículos remitidos 
de países del “resto del mundo” son rechazados.37 Por esto 
se ha llegado a hablar de racismo editorial.35,36

Al contrario de otras especialidades médicas donde 
puede bastar con el “inglés instrumental” o “inglés médico” 
que enseñan muchas de las escuelas de medicina latinoa-
mericanas, en el caso de la Psiquiatría el dominio de este 
idioma tiene que ser mucho más riguroso si se pretende pu-
blicar en él y mucho más aún si lo que se quiere es debatir 
sobre algún tema en los congresos con colegas cuyo idioma 
nativo sea el inglés.

Aunque hay trabajos que se podrían catalogar como 
optimistas con respecto al dominio de ese idioma por nues-
tros colegas latinoamericanos,44 existen muchos otros que 
muestran el desconocimiento absoluto o un conocimiento 
deficitario del idioma inglés de parte de los psiquiatras his-
panoparlantes de ambas orillas del Atlántico.45-48

Aun en países donde la educación es tan avanzada y 
con énfasis en la enseñanza del inglés, como Alemania, se ha 
puesto en evidencia que sólo un 20% de los médicos declaran 
tener un buen conocimiento del inglés escrito y hablado.49

En el Congreso de la Asociación Psiquiátrica de la Amé-
rica Latina, celebrado en Puerto Vallarta en el 2010, se die-
ron los resultados de la encuesta en recursos humanos en 
Psiquiatría en los países del cono sur. Resultó que el 14% de 
la muestra decía no tener conocimiento del idioma inglés, 
mientras que 52% decía tener un conocimiento básico o me-
dio y 34% declaraba tener un conocimiento avanzado.50

La dificultad en competir con los angloparlantes de naci-
miento en publicaciones y congresos no son privativas de los 
hispanohablantes, pues hay múltiples evidencias que también 
ocurre en otras comunidades lingüísticas, como alemanes, 
franceses, holandeses, japoneses, chinos y coreanos.34,49,51-54

La proporción de la participación de los países de bajo y 
medio ingreso (LAMI, según sus iniciales en inglés) en publi-
caciones de trabajos en las grandes revistas psiquiátricas es 
pírrica. De seis revistas de las consideradas “topes” que apa-
recen en un exhaustivo estudio, el British Journal of Psychiatry 
es quien tiene la mayor proporción de trabajos publicados 
provenientes de esos países (7%), mientras que el American 
Journal of Psychiatry tiene apenas un 2.2%.38,55 La explicación 
de lo anterior se refleja en múltiples artículos, pero en todos 
se cuela una palabra: “bias”, que bien puede ser traducida al 
español como sesgo; quizás sería más apropiado denomi-
narlo con franqueza prejuicio o discriminación.56-58 Así, se 
sabe que sólo el 1.9% de los grupos de asesores y editores 
de las 10 revistas “élites” son de los países no considerados 
“occidentales”, donde está incluida Latinoamérica. Sólo son 
considerados occidentales Norteamérica (USA y Canadá), 
Europa Occidental, Australia y Nueva Zelanda.39 Sólo uno 

de 630 miembros del equipo editorial de las 10 revistas topes 
de psiquiatría reside en un país latinoamericano.59

La Academia Angloamericana y la sociedad estadouni-
dense en general cada vez tienden a ser más monolingüe,60,61 
se desinteresa de los trabajos publicados en otros idiomas lo 
que se pone de manifiesto en la formación de grupos como 
US English y English Only.

La destacada psiquiatra estadounidense Nancy An-
dreasen ha escrito varios artículos en los que toca ese tema 
y refiere cómo a una pírrica minoría de psiquiatras de su 
país que se interesaba por lo que escribían en Europa se les 
denominaba los “Mids Atlantics”.62

Los viejos tiempos de Freud dando sus conferencias 
en la Universidad Clark en idioma alemán han pasado a 
la historia. Esto es así porque los angloparlantes y muchos 
que no lo son tienen la absoluta convicción de que todo lo 
que pueda ser de interés viene escrito en inglés, no en “les-
ser languages”63 o “lenguas menores”, lo que los empobrece 
intelectualmente.64

Esto da lugar a no pocos “plagios inocentes” como el 
“descubrimiento” del músculo esfeno-mandibular en 1996 
por un grupo de investigadores en Baltimore, que habían 
revisado los tratados de Anatomía desde luego en inglés y 
no estaba descrito en ninguno de ellos. La fiesta se les enfríó 
al hacerse evidente que aparecía bien descrito en tratados de 
Anatomía franceses y alemanes del siglo XIX.

Algo semejante ocurre con la descripción de las células 
del islote de Langerhans como macrófagas por la dermató-
loga venezolana Imelda Campos Aasen y publicadas en la 
revista española Medicina Cutánea, en 1966, y cuyo nombre 
no aparece en ninguna publicación actual sobre el tema.

Ambos ejemplos de “plagio inocente” aparecen reseña-
dos en el interesante trabajo “El inglés, idioma internacional 
de la medicina”, de Fernando Navarro.4

Como prueba fehaciente del etnocentrismo estadouni-
dense está el hecho de que en el libro de Freedman y Ka-
plan, en su edición de 1975, aparecen 27 entradas sobre el 
psiquiatra norteamericano Harry Stack Sullivan, 18 sobre 
Roy R. Grinker, también estadounidense, nueve sobre Jas-
pers, cinco sobre Kurt Schneider y ninguna mención sobre 
Henri Ey.65 Los textos psiquiátricos estadounidenses de No-
yes y Kolb tampoco lo mencionan y sólo la tercera edicion 
de Freedman, Kaplan y Sadock se dignó hacer tres referen-
cias a la obra del Maestro de Bonneval.66 Sin menospreciar la 
obra de Sullivan y la de Grinker creemos que el creador del 
Organodinamismo merecía más atención.

En una revisión sobre las lecturas de los psiquiatras bri-
tánicos, aparecen más de treinta revistas de la especialidad, 
todas ellas en inglés y a excepción de una, todas de origen 
estadounidense o británico.67

Este menosprecio por el trabajo escrito en otras lenguas 
que no sea el inglés61 no es privativo del mundo anglosajón, 
aún más lamentable es que en Latinoamérica, España, y el 
“resto del mundo”, se manifieste por la tendencia de publi-
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car en esa lengua, leer sólo sus revistas y citar única y exclu-
sivamente a los autores de esos orígenes.

Los editores de revistas psiquiátricas de Latinoamérica y 
España se quejan de que los autores nacionales prefieren pu-
blicar en inglés y, desde luego, en las revistas que aparecen en 
el Science Citation Index,44,68-70 a lo que hay que añadir la resis-
tencia de los autores hispanoparlantes a citar en la bibliografía 
a sus colegas connacionales,71,72 lo que ha sido denominado el 
“efecto Mateo”.73 Si se creó la palabra “misogenia” para de-
signar los que se avergüenzan de su origen, habría que crear 
una para aquellos que se avergüenzan de su lengua.

El conocido psiquiatra Haboc Akiskal manifestó en una 
entrevista que si escribía en una revista americana lo leía 
todo el mundo pero que si lo hacia en una revista europea, 
ni los europeos lo leían.74 Esta aseveración seguramente 
también sea cierta para quienes escriben en revistas latinoa-
mericanas o españolas y aún más si lo hacen en español.

Hace poco más de dos décadas, un profesor de epide-
miología de la Universidad de Leiden, en Holanda, escribió 
una reflexión no carente de humor en el British Medical Jo-
urnal, que se ha convertido casi en un clásico para los pocos 
que nos interesamos por estos temas . El título se podría tra-
ducir como “Sobre el no haber nacido en un país de habla 
inglesa”. En el mismo relataba los ingentes esfuerzos de sus 
compatriotas para dominar esa lengua y las dificultades que 
enfrentaban aun en un país donde desde la infancia se ense-
ña con seriedad ese idioma y en el que la cercanía geográfica 
y las condiciones económicas hacen posible que sus jóvenes 
vayan a hacer con frecuencia cursos de verano en Inglaterra. 
El resultado era una evidente barrera idiomática entre los 
investigadores de la llamada “upper medical class” que pu-
blicaban en esa lengua y la mayoría de los psiquiatras que 
ejercen en las clínicas y hospitales o “lower class medical prac-
tice”. Calificaba el hecho de no haber nacido en un país an-
gloparlante como una “importante desventaja ocupacional 
hereditaria”. Y terminaba con un irónico “Perhaps we ought 
to have been born overseas”, haciendo referencia al estrecho de 
mar que separa Holanda de Inglaterra.51

Esa división de los médicos entre una clase que posee 
el idioma inglés y otra que no lo domina ha sido señalada 
también en Alemania y España. Es curioso que la misma 
queja que sobre el uso del conocimiento del idioma alemán 
como arma por los grupos de poder psiquiátrico se hacía en 
España hace unas décadas sea ahora utilizada con respecto 
al inglés.64,75

Todos sabemos que la posición actual del inglés como 
lengua franca de las ciencias no se debe precisamente a sus 
cualidades intrínsecas sino al inmenso poder que tienen 
los países que lo hablan, principalmente los Estados Uni-
dos.4,20,22,76,77 Nadie duda de la importancia de esta lengua en 
las ciencias en general y en la psiquiatría en particular, pero 
tampoco se puede dudar de la cantidad de investigaciones 
de gran calidad que se publican en otras lenguas y que no 
serán traducidas al inglés.

Por otra parte, los escándalos de corrupción en la pu-
blicación de trabajos científicos en las más prestigiosas uni-
versidades y de una verdadera industria del “ghostwriter” 
(escritor fantasma) también han hecho tambalear la credibi-
lidad ciega en todo lo publicado en las revistas anglófonas 
más importantes.78-80

El escritor fantasma es un escritor profesional a quien se 
contrata para escribir autobiografías, cuentos, artículos, nove-
las u otras obras sin recibir oficialmente los créditos por eso.

La sugerencia a nuestros colegas latinoamericanos es 
que lean y publiquen en las revistas latinoamericanas y 
españolas y que, además del inglés, intenten al menos leer 
en algún otro idioma que posea una muy buena literatura 
psiquiátrica, como el francés, el alemán, el italiano y, sobre 
todo, tengan en cuenta lo fácil de leer que resulta el portu-
gués de nuestra nación hermana, el Brasil, con sus múltiples 
y excelentes revistas de nuestra especialidad.

En cuanto a los organizadores de Congresos Internacio-
nales me permito recomendarles que además del inglés como 
idioma oficial acepten también, como tal, al menos el del país 
sede. También es necesario el empleo de traductores para, 
al menos, algunas de las lenguas llamadas internacionales, 
aunque conocemos el argumento económico en contra.1,45

Se podría sintetizar el ideal de las publicaciones médi-
cas utilizando el título de un trabajo de Pellicer: “¡Traduzcá-
monos todos!”81

En cuanto a publicar los trabajos de investigación muy 
novedosos, que pueden ser “inocentemente plagiados”, es 
razonable hacerlo en inglés pero garantizando la posibili-
dad de poderlos dar a conocer también en español en al-
guna de nuestras excelentes revistas latinoamericanas y 
españolas. Así se aseguran que serán leídos y tomados en 
consideración por una enorme comunidad científica cuyo 
único desmérito es no saber un perfecto inglés.

Citando al eminente psiquiatra peruano Javier Mariá-
tegui: “no debemos renunciar a pensar y escribir en nuestra 
lengua”,82 así no tendremos que terminar este artículo con la 
frase final de Vandenbroucke: “¡Quizás deberíamos haber 
nacido más al norte!”.
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