REGLAMENTO DE PUBLICACIONES

MEDICINA (Buenos Aires) es una publicacion bimestral que acepta trabajos de
medicina clinica o experimental originales e inéditos. Pueden aceptarse aquéllos ya
comunicados en sociedades cientificas. Para |la preparacion de manuscritos, la re-
vista se ha adecuado a los requerimientos del International Committee of Medical
Journal Editors (ICMJE) en su mas reciente actualizaciéon, disponible en

http.//www.icmje.org

Presentacion de manuscritos. Se enviara el manuscrito completo (texto, tablas y
figuras) como archivo adjunto a e-mail a la direccién electronica revmed@intramed.net.
Al mismo tiempo deben enviarse dos copias impresas del manuscrito completo, por
correo a la direccion postal de MEDICINA. La primera pagina llevara: (a) el titulo,
informativo y conciso; (b) los nombres completos de los autores y de las institucio-
nes en que se desempenan; (c) un titulo abreviado para cabeza de pagina; (d) el
numero total de palabras del articulo, sin las referencias bibliograficas; (e) el nom-
bre y direccion completa, con fax y direccion electrénica, del autor con quien se
deba mantener correspondencia. La nota que acompaiie el envio de un trabajo
estara firmada por todos los autores, con la indicacion de la seccion a que corres-
ponderia el manuscrito, y la aseveracién de que los contenidos no han sido ante-
riormente publicados. Quienes figuren como autores deben haber participado en la
investigacion o en la elaboracién del manuscrito y hacerse publicamente responsa-
bles de su contenido. Por esto para cada articulo se permite un maximo de 6 auto-
res; si son mas de 6, la carta de presentacién debera explicar la contribucion de
cada autor al trabajo. Las normas para la autoria se explican en extenso en
http.//www.icmje.org . Una vez aprobada la publicacion del trabajo, MEDICINA re-
tiene los derechos de su reproduccion total o parcial. Quienes deseen reproducir
material publicado en la revista deben solicitar permiso al Comité de Redaccion.
Igualmente, para incluir material de otras fuentes con derechos de autor en articulos
a publicar en MEDICINA, se debe obtener el correspondiente permiso, y adjuntar

copia del mismo al articulo propuesto para publicacién.



Las secciones incluyen: Articulos originales, (Trabajos completos y Comunica-
ciones Breves), Articulos Especiales, Casuisticas, Reuniones Anatomoclini-
cas, Terapéuticas Clinicas, Imagenes en Medicina, Editoriales, Cartas al Co-
mité de Redacciéon y Comentarios Bibliograficos. Los Articulos Originales,
Especiales y las Comunicaciones Breves pueden publicarse en castellano o
inglés. Los trabajos se prepararan en Microsoft Word, en papel tamano carta o A4,
con margenes de al menos 25 mm, escritos de un solo lado, a doble espacio, en
letra de tipo Times New Roman 12, Arial 12, u otra de tamafo similar. Las paginas

se numeraran en forma consecutiva comenzando con la del titulo.

Unidades de medida: se empleara el sistema métrico decimal, usando puntos para
los decimales. Abreviaturas, siglas, acronimos y simbolos: Se evitara su uso en
el titulo y en el resumen. Sélo se emplearan abreviaturas estandar. La primera vez
que se empleen iran precedidas por el término completo, salvo que se trate de uni-

dades de medida estandar.

Los Trabajos Originales estaran divididos en Introducciéon (que no debe llevar
titulo), Materiales y métodos, Resultados y Discusion, un Resumen en castella-
no y otro en inglés (Abstract), precedido por el correspondiente titulo. Los trabajos
en inglés, llevaran el titulo en castellano, encabezando el Resumen, y los trabajos
en castellano, el titulo en inglés encabezando el Abstract. Ambos Resumenes se
ubicaran a continuacién de la primera pagina, y cada uno de ellos no excedera de
las 250 palabras, evitando la mencién de tablas y figuras. Tres a seis palabras cla-
ve iran al final del Resumen, y las mismas, en inglés (key words) al final del Abs-
tract. Para su eleccion se recurrira a términos incluidos en la lista del Index Medi-
cus (Medical Subject Headings, MeSH). Para cada seccién se iniciara una nueva
pagina. En la Introduccion se presentan los objetivos del trabajo, y se resumen las
bases para el estudio o la observacién. No debe incluir resultados o conclusiones
del trabajo. Materiales y métodos incluyen una descripcién de (a) la seleccién de
los sujetos estudiados y sus caracteristicas; (b) los métodos, aparatos y procedi-
mientos. En estudios clinicos se informaran detalles del protocolo (poblacion estu-
diada, intervenciones efectuadas, bases estadisticas); (c) guias o normas éticas
seguidas; (d) descripcion de métodos estadisticos. Los Resultados se presentaran
en una secuencia légica. No repetir en el texto las informaciones presentadas en

Tablas o Figuras. En la Discusién se resaltan los aspectos nuevos e importantes



del estudio, las conclusiones de ellos derivadas, y su relacion con los objetivos que
figuran en la Introduccioén. No repetir informaciones que ya figuren en otras sec-
ciones del trabajo.

Evitar declaraciones de prioridad y referencias a trabajos aun no completados.
Cuando corresponda se agregaran Agradecimientos, precediendo a la bibliografia;
si cabe se citaran: reconocimiento por apoyo técnico, aportes financieros, contribu-
ciones que no lleguen a justificar autoria. En estos casos los autores seran respon-
sables de contar con el consentimiento escrito de las personas nombradas. Deben

declararse los Conflictos de Intereses.

La Bibliografia se limitara a aquellos articulos directamente relacionados con el
trabajo mismo, evitandose las revisiones bibliograficas extensas. Se numeraran las
referencias consecutivamente, en el orden en que se las mencione en el trabajo. Se
incluiran todos los autores cuando sean seis o0 menos; si fueran mas, el tercero sera
seguido de la expresion “, et al”. Los titulos de las revistas seran abreviados segun
el estilo empleado en el Index Medicus (en: www.nlm.nih.gov). En el texto las citas
seran mencionadas por sus numeros en superindices. En la lista de referencias, las
revistas, los libros, los capitulos de libros, y los sitios de Internet se presentaran de

acuerdo a los siguientes ejemplos:

1. van Klaveren RJ, Oudkerk M, Prokop M, et al. Management of lung nodules de-
tected by volume CT scanning. N Engl J Med 2009;361: 2221-9.

2. World Health Organization. Global tuberculosis control: surveillance, planning,
financing. WHO report 2005. WHO/HTM/TB/2005.349. Geneva: World Health Or-
ganization, 2005.

3. Philips DJ, Whisnant JP. Hypertension and stroke. In: Laragh JH, Brenner BM,
eds. Hypertension: pathophysiology, diagnosis, and management, 2nd ed. New
York: Raven Press, 1995, p 465-78.

4. Helman A. Air pressure and Mount McKinley. En: http://www.cohp.org/ak/notes/
pressure_altitude _simplified_II.html; consultado el 19/10/2009.

Las comunicaciones personales se citan en el texto. Las Tablas, presentadas en
hojas individuales, y numeradas con numeros arabigos, deben ser indispensables y
comprensibles por si mismas, y poseer un titulo explicativo. Las notas aclaratorias
iran al pie, y no en el titulo. No emplear lineas verticales de separacion entre co-
lumnas ni lineas horizontales, salvo tres: las que separan el titulo de la Tabla, los

encabezamientos del resto, y la que indica la terminacién de la Tabla. Las Figuras



(dibujos o fotografias en blanco y negro) han de permitir una reproduccion adecua-
da y seran numeradas correlativamente con una leyenda explicativa en hoja aparte.
Las flechas, simbolos o letras incluidas deben presentar buen contraste con el fon-
do. Con un costo adicional de $100, una figura cuyas caracteristicas lo justifiquen,
podrd ser publicada en blanco y negro, y aparecer en color en
www.medicinabuenosaires.com. Para ello, los autores deberan enviar los archivos

de ambas versiones (blanco y negro, y color) por separado.

Los Articulos Especiales, Adelantos en medicina (actualizaciones, reviews),

tendran una extensién maxima de 7000 palabras y no mas de 100 referencias.

Las Comunicaciones Breves corresponden a resultados preliminares que por su
interés justifiquen una temprana difusion. Como el manuscrito no podra exceder las
2500 palabras, se prescindira de la division en secciones, aunque manteniendo la
secuencia habitual, con hasta 15 referencias y no mas de dos Tablas o Figuras. La
publicacion de Comunicaciones Breves se concretara en un lapso menor a los tres
meses de su aceptacion. Las Casuisticas, con una observacién, concepto dia-
gnostico, clinico, asociaciéon novedosa, o un nuevo punto de vista sobre algo poco
conocido o que deje una ensefanza, estaran integradas por Introduccion, Caso
Clinico y Discusion. No excederan de las 1500-2000 palabras. Pueden incluir hasta
dos Tablas y Figuras, y no mas de 15 referencias. Las Casuisticas y las Comuni-

caciones Breves también llevan Resumen y Abstract.

Las Imagenes en Medicina pueden corresponder a radiografias, electrocardiogra-
mas, ecografias, angiografias, tomografias computadas, resonancia nuclear
magnética, microscopia optica o electrénica, etc. Dichas imagenes, no necesaria-
mente excepcionales pero si ilustrativas, iran acompafadas de una leyenda explica-
tiva que no excedera de las 200 palabras, deben permitir una reproduccién adecua-
da e incluir flechas indicadoras en caso necesario. Las imagenes publicadas impre-
sas en blanco y negro, podran aparecer también en color on line, con un costo adi-
cional de $ 200 (costo total por la publicacion en ambas versiones $ 400). Image-
nes on line, (en color): en esta seccion las imagenes solo aparecen on line, no en
la version impresa, y figuran en el indice. El costo total por imagen es en estos ca-
sos de $ 250.



Las Cartas al Comité de Redaccidén estaran referidas preferentemente a articulos
publicados en la revista. No excederan las mil palabras, pueden incluir hasta seis
referencias y una Tabla o Figura. La oportunidad y las eventuales caracteristicas de
los Editoriales quedan exclusivamente a criterio del Comité de Redaccion. Cada
manuscrito recibido es examinado por el Comité de Redaccion, y ademas por uno o
dos revisores externos. Después de esa revisidn se notifica al autor responsable
sobre la aceptacion (con o sin correcciones y cambios) o sobre el rechazo del ma-
nuscrito. El Comité de Redaccién se reserva el derecho de introducir, con conoci-
miento de los autores, todos los cambios editoriales exigidos por las normas grama-

ticales y las necesidades de compaginacion.

Envio de la version final. Ademas de dos copias impresas de la version final del
trabajo, ya aceptado para publicacién, el mismo se enviara como archivo adjunto a

la direccion electronica e-mail revmed@intramed.net.

Los costos a abonar por los autores corresponden a: por revision del trabajo $ 30
y, en caso de aceptacion, a los de publicacion, que son: para la Argentina, $ 200
por pagina impresa, y para el resto del mundo US$ 70. Esto incluye la provisién de

50 separatas.

Ver: MODELO DE PRESENTACION DE UN ARTICULO ORIGINAL

Suscripcion:

Argentina $ 250 / Residentes, becarios y estudiantes $ 200
Numeros sueltos $ 50

Extranjero:

Latinoamérica US$ 150

Otros paises US$ 200
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