Caro Prof. Doutor Rui Tato Marinho
Editor da Acta Médica Portuguesa (AMP)

	Foi com espanto e incredulidade que todos os autores do manuscrito “Infectious Postpartum Sacroiliitis: the importance and difficulty of early diagnosis” receberam, hoje, 23 de março, algumas das recomendações/comentários do Revisor A. Cumpre-nos, contudo, agradecer ao Conselho Editorial da AMP e ao grupo de Revisores, que construtivamente também sugeriram alterações pertinentes ao texto original e enunciaram comentários bastante encorajadores.
	Vimos, por isso, por este meio, resubmeter a nova versão do trabalho, que incorpora as revisões solicitadas, que os autores tomam por adequadas.
		
Revisor A

Comentário: “Relevância: O manuscrito é importante para a prática clínica em geral pois alerta para uma patologia rara.
Originalidade: Em termos de literatura nacional é um manuscrito original”.
Resposta: Os autores agradecem os comentários do Revisor A.

Comentário: “Má conduta: O parágrafo de início do resumo é uma transcrição de um caso semelhante publicado no Taiwanese Journal of Obstetrics & Gynecology. 54 (2015) 303-305. Aconselho o autor a reformular este parágrafo, para não ser considerado Plágio”.
Resposta: Os autores estão perplexos com este comentário inusitado do Revisor A, considerando-o mesmo uma deslealdade entre Pares. O artigo referido pelo Revisor A é amplamente citado pelos autores neste manuscrito original e é claramente referido nas referências bibliográficas deste trabalho (referência número 6) e ao longo do texto, nomeadamente logo na primeira frase da introdução. A frase mais semelhante que os autores encontram no artigo do Taiwanese Journal of Obstetrics and Gynecology é referida na sua discussão: “It is generally reported that pyogenic sacroiliitis accounts for 1.5-10% of all cases of septic arthritis and it is a rare disease. It is associated with gynecological infection, pelvic trauma, and drug abuse.”. A primeira frase do resumo do trabalho dos autores é “The sacroiliitis accounts for about 1.5-10% of all cases of septic arthritis and it’s strongly associated with gynaecological infections, pelvic trauma or drug abuse (3.4-12.8% of cases occur during the postpartum period)”. Esta frase é aliás a primeira da introdução do trabalho e demonstra uma ideia referida nas 7 primeiras referências bibliográficas escolhidas pelos autores e tal facto está devidamente assinalado no texto, incluindo, precisamente, o artigo referido pelo Revisor A, mas não só; os outros 6 artigos também são claros neste aspecto. A frase refere várias informações de mais de um dos artigos citados na bibliografia do trabalho e consideramos bastante desproporcionado considerar isto uma “transcrição” ou mesmo plágio!!! Trata-se de uma ideia conceptual utilizada em todos os artigos referenciados. Os autores NÃO modificam uma palavra que seja desta frase, assumindo-o com frontalidade e honestidade científicas! 

Comentário: “Titulo: Reflete o conteúdo e é adequado”.
Resposta: Os autores agradecem o comentário do Revisor A.

Comentário: “Resumo: Reflete o conteúdo do manuscrito. Contudo recomendaria a revisão do 2º parágrafo: “ O diagnóstico precoce é difícil, pois os sintomas são inespecíficos quer na gravidez quer no puerpério, retardando o tratamento podendo assim causar danos irreversíveis...”.
Resposta: Os autores aceitam a sugestão do Revisor A e modificam esta frase do Resumo do trabalho. Agradecemos a sugestão do Revisor A, na medida em que torna esta frase do Resumo mais compreensível.

Comentário: “Introdução: Os objectivos do caso clínico estão claramente expostos e põem em evidência a relevância da patologia em causa”.
Resposta: Os autores agradecem o comentário do Revisor A.

Comentário: “Métodos e Discussão: O caso está bem descrito, contudo pode-se questionar em relação à actuação clínica. Não seria razoável que a doente em causa, com um exsudado vaginal com MRSA+ tivesse feito outro antibiótico em vez de amoxiciclina / ac. Clavulânico ??? Provavelmente se o tivesse feito não teria tido a sacroileite. Acho que este aspecto crítico deveria ser mencionado na discussão ou eventualmente na conclusão (isto é, alertar para os antibióticos utilizados para MRSA+). Sugeria também que o autor referisse se houve complicações no pós-operatório da cesariana, nomeadamente infeção da parede abdominal.”.
Resposta: Mais uma vez os autores lamentam este comentário do Revisor A. O Revisor A alicerça o seu juízo de valor relativo à actuação clínica baseado numa informação totalmente errada que assume de uma infecção por MRSA. Ora a infecção puerperal do caso descrito foi causada por um MSSA - methicillin-sensitive Staphylococcus aureus. Este dado é claramente enunciado no manuscrito!!! O microrganismo descrito é sensível à meticilina e não resistente!!! Este comentário do Revisor A é totalmente desadequado e reveste-se de uma nulidade franca e evidente. No entanto, e porque os autores também estão preocupados com a emergência crescente de infecções causadas pelo S. aureus resistente à meticilina (MRSA), este facto é referido várias vezes na Discussão do artigo, referindo, nomeadamente, a necessidade de utilização dos antibióticos de acordo com as orientações do antibiograma.
Relativamente à sugestão do Revisor A de se referir se houve infecção da parede abdominal no pós-operatorio da cesariana, os autores consideram-na bastante pertinente e construtiva, pelo que introduzem esta frase na descrição do caso clínico, a negar tal ocorrência: “Postoperative wound showed no signs of inflammation”. A descrição do caso clínico refere cabalmente as inúmeras complicações sofridas pela puérpera após a cesariana.

Comentário: “Referências: A literatura é apropriada ao caso clínico e os artigos citados possuem informação sobre o caso clínico.
Extensão e Apresentação: O manuscrito não necessita de ser encurtado e é apresentado de forma clara e lógica.
Recomendação: Trata-se de um artigo sobre um caso clínico de um tema de relevância clínica na área de obstetrícia. Considero o caso clínico globalmente bem redigido. No entanto, e caso considere a publicação sugeria algumas correcções acima descritas.
Prioridade de publicação: Em termos de ranking o manuscrito não tem prioridade de publicação.”.
Resposta: Os autores agradecem os comentários do Revisor A.

	Os autores mais uma vez agradecem à Equipa Editorial da AMP o reconhecimento da qualidade do trabalho apresentado e à maioria dos Revisores, pelo trabalho desenvolvido e pelas correcções/modificações/sugestões apresentadas, que em muito valorizaram o trabalho submetido.

	Estando os autores seguros da aceitação deste trabalho, aguardam com serenidade a resposta de V. Exas. 

	Em nome de todos os autores, subscrevo-me com elevada consideração.
Emídio Vale-Fernandes, o Autor Correspondente
Braga, 23 de Março de 2016
