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concepcion del disefio o interpretacién de los resultados; (2) escribir y/o revisar el manuscrito; y
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Resumen
(Aqui el titulo en castellano, si el trabajo es en inglés)

El Resumen no excederd las 250 palabras, evitando tablas, figuras y referencias. Se usan
abreviaturas si son indiscutiblemente conocidas (ADN, ACTH, etc.), no se usan decimales en los
porcentajes (excepto que el 1ler niUmero sea un cero). Los trabajos en inglés, llevaran el titulo en
castellano, encabezando el Resumen, y los trabajos en castellano, el titulo en inglés encabezando
el Abstract.El Resumende los articulos originales consta de las siguientes secciones:
Introduccidn:(é Cudl es el problema?): De 1 a 3 oraciones, con informacion especifica (qué se sabe)
y el problema que habilita o justifica el estudio. Puede formularse, (si es coherente con el estudio)
un objetivo o hipétesis.

Materiales y métodos: (¢ COmo se estudio?): disefio del estudio, su duracidn, grupos o clasificacion
de los sujetos estudiados.



Resultados: (¢Qué se encontrd?): Incluir los nimeros mas relevantes, resultados primarios con
significancia estadistica. Este item es no valorativo, es informativo.

Discusion: ¢Qué significan dichos hallazgos?: De 1 a 3 oraciones en términos interpretativos, qué
significan los resultados. Omitir nimeros y estadistica. Si se cumple esta pauta, y hay espacio, se
puede incluir la perspectiva/opinidn de los autores sobre las implicaciones tedricas o practicas de
los resultados.

Palabras clave:Al final del Resumen iran tres a seis palabras clave, y las mismas, en inglés
(keywords) al final del Abstract, con términos incluidos en la lista del IndexMedicus (Medical
SubjectHeadings, MeSH), se evitara, en lo posible, repetir palabras del titulo y no incluiran
abreviaturas.

Abstract
(Aqui el titulo en inglés, si el trabajo es en castellano)

Los trabajos en castellano llevardn el titulo en inglés encabezando el Abstract. Debe estar escrito
en correcto inglés y no superar las 250 palabras.

The abstract should provide the context or background for the study and should state the study’s
purposes, basic procedures (selection of study subjects or laboratory animals, observational and
analytical methods), main findings (giving specific effect sizes and their statistical significance, if
possible), and principal conclusions. It should emphasize new and important aspects of the study or
observations. Because abstracts are the only substantive portion of the article indexed in many
electronic databases, and the only portion many readers read, authors need to be careful that
abstracts reflect the content of the article accurately. The Abstract of the original articles consists
of the following sections:

Introduction: (What is the problem?): From 1 to 3 sentences, with specific information (what is
known) and the problem that enables or justifies the study. An objective or hypothesis can be
formulated (if it is consistent with the study).

Materials and methods: (How was it studied?): Study design, its duration, groups or classification
of the studied subjects.

Results:(What was found?): Include the most relevant numbers, primary results with statistical
significance. This item is non-evaluative, it is informative.

Discussion:(What do these findings mean?): 1 to 3 sentences in interpretive terms, what do the
results mean. Omit numbers and statistics. If this guideline is met, and there is space, the authors'
perspective/opinion on the theoretical or practical implications of the results can be included.

Key words: Three to six key words or short phrases that capture the main topics of the article.
Terms from the Medical Subject Headings (MeSH) list of Index Medicusshould be used.

La (Introduccion) no debe llevar titulo. En ella se presentan los objetivos del trabajo, y se resumen
las bases para el estudio o la observacién. Su finalidad es suministrar suficientes antecedentes
para que el lector pueda comprender y evaluar los resultados del estudio sin necesidad de
consultar publicaciones anteriores sobre el tema. Debe presentar también el fundamento racional
del estudio. Hay que elegir las referencias cuidadosamente para suministrar los antecedentes mas
importantes” 2. Los numeros de citas deben colocarse en superindice, pegados a la palabra que los



antecede, sin dejar espacio, y antes del punto final. Cuando son dos o mas de dos no correlativas

se escriben todas separadas por comas” . En caso que sean mas de dos y correlativas, se escriben
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la primera y la ultima, separadas por un guién".

Materiales y métodos (puede llevar algunos subtitulos)

Su finalidad principal es describir el disefio experimental, y dar luego detalles suficientes para que
un investigador competente pueda repetir las experiencias. La seccion de métodos debe incluir
solo la informacidon con que se contaba en el momento de trazar el plan o protocolo del estudio;
toda la informacién obtenida durante la realizacidn del estudio debe ir en la seccién de resultados.

Describa claramente cdmo se seleccionaron los participantes del estudio de observacién o
experimental (pacientes o animales de laboratorio, incluidos los controles), asi como los criterios
de admisibilidad y de exclusidn y una descripcién de la poblacién de la que proceden. Identifique
los métodos, los aparatos (hombre y direccion del fabricante entre paréntesis) y los
procedimientos con detalles suficientes para que otros investigadores puedan reproducir los
resultados. Proporcione referencias que respalden los métodos acreditados, dé referencias y
explique brevemente los métodos ya publicados pero que no son bien conocidos; describa los
métodos nuevos o que han sido sustancialmente modificados, manifestando las razones por las
cuales se usaron y evaluando sus limitaciones. Identifique exactamente todos los medicamentos y
productos quimicos utilizados, sin olvidar nombres genéricos, dosis y vias de administracion.

Andlisis estadistico

Describa los métodos estadisticos con detalles suficientes para que el lector versado en el tema y
gue tenga acceso a los datos originales pueda verificar los resultados presentados. Siempre que
sea posible, cuantifique los resultados y preséntelos con indicadores apropiados del error o la
incertidumbre de la medicidn (por ej., intervalos de confianza). No dependa exclusivamente de las
pruebas estadisticas de comprobacion de hipédtesis, tales como el uso de los valores p, que no
transmiten informacion sobre la magnitud del efecto. En general, los valores de p mayores que
0.01 se presentan con dos decimales, los p entre 0.01 y 0.001 con tres decimales; valores de p

menores que 0.001 pueden ser informados como p <0.001, o con su valor exacto, ej. p=0.0023,
cuatro decimales son suficientes (Tabla 1).

Especifique siempre los programas de computacién usados™>.

La aprobacion ética debe figurar indicando la institucién que aprobé el proyecto, y si hubo
consentimiento informado de los pacientes incluidos, segin corresponda.

Resultados

Resultados puede llevar algunos subtitulos. En el texto, las tablas y las figuras (no denominarlas
graficos), presente los resultados siguiendo una secuencia légica, dando primero los resultados
principales o mas importantes. No repita en el texto los datos de las tablas ni de las figuras;
destaque o resuma tan solo las observaciones importantes.

Al resumir los datos en la seccion de resultados, presente los resultados numéricos no solo como
porcentajes, sino también como los nimeros absolutos a partir de los cuales se calcularon los
porcentajes, y especifique los métodos estadisticos mediante los cuales se analizaron. Limite las



tablas y las figuras al nimero necesario para explicar el argumento del articulo y evaluar los datos
en que se apoya. Use figuras en vez de tablas subdivididas en muchas partes; no duplique los
datos en las figuras y las tablas. Los Resultados tienen que expresarse clara y sencillamente,
porque representan los nuevos conocimientos que se estan aportando. No usar calificativos ni
hacer apreciaciones sobre los resultados obtenidos. En los Resultados no debe cometerse el
pecado de redundancia®?>.

Discusién(no lleva subtitulos)

La finalidad principal de la Discusién es mostrar las relaciones existentes entre los hechos
observados.Se resaltan los aspectos nuevos e importantes del estudio, las conclusiones de ellos
derivadas, y su relacién con los objetivos que figuran en la Introduccidn. El significado del trabajo
debe ser presentado sencillamente. La Discusidn sirve también para comparar los resultados con
los de otros autores. Las declaraciones mas sencillas sugieren la mayor sabiduria; el lenguaje
verboso y las palabras técnicas de adorno se utilizan para transmitir un pensamiento superficial.
Absténgase de hacer afirmaciones generales y extraer conclusiones que no estén completamente
respaldadas por los resultados, como asimismo de expresar: este es el primer hallazgo en el
mundo de esta curiosa enfermedad (o cosa parecida)’™. (Texto corrido, no incluir subtitulos).

Agradecimientos

Al final de la Discusidn se escribirdn primero los Agradecimientos, si los hubiere, aqui pueden
incluirse los apoyos financieros que no impliquen conflicto de intereses. Debe indicarse el motivo
del agradecimiento.

A continuacion, ira Conflicto de intereses. Estos existen cuando un autor, o su institucion, tienen
relaciones financieras o personales que pudieran eventualmente influir su juicio imparcial,
entonces deben detallarse en este item. Los Editores publicaran esa informacidn si consideran que
es relevante para el juicio del trabajo.

Si no los hubiera, se escribira: Ninguno para declarar.

PUNTOS CLAVE brinda a los lectores en forma concisa el mensaje central del estudio. Incluya su
texto de PUNTOS CLAVE, redactado en el idioma en que esta presentado el articulo, al final del
texto principal (después de las Referencias). Tienen dos componentes principales:
Conocimiento actual (no mas de 50 palabras). Trata sobre el conocimiento previo, en 2-4
oraciones declarativas que resuman la comprensién actual del tema.

Contribucion del articulo al conocimiento actual (no mas de 50 palabras). Trata sobre el articulo
en cuestion, en 2-4 oraciones declarativas que resuman el aporte de su estudio al conocimiento.
Proporcione solo informacion respaldada por datos. Describa los principales puntos y hallazgos y
las conclusiones, si las hubiere.

Bibliografia

Estilo de presentacion de la bibliografia: Se usaran los nombres abreviados de publicaciones,
escritos en letra cursiva, de acuerdo al listado en MEDLINE/PubMed
(www.ncbi.nlmnih.gov/nImcatalog/journals)

Figuraran todos los autores si son 6 0 menos, y si son mas de 6, solo los tres primeros, seguidos
de et al.



Ejemplo: Bataille B, Delwail V, Menet E, et al.
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:

Estilo de presentacidn de la bibliografia: Se usaran los nombres abreviados de publicaciones,
escritos en letra cursiva, de acuerdo al listado en MEDLINE/PubMed (www.ncbi.nlm
.nih.gov/nlmcatalog/journals)

Figuraran todos los autores si son 6 0 menos, y si son mas de 6, solo los tres primeros, seguidos
de et al.

Ejemplo: Bataille B, Delwail V, Menet E, et al.

En la lista de referencias, las revistas, los libros, los capitulos de libros, y los sitios de Internet se
presentardn de acuerdo a los siguientes ejemplos:

1. Ozimek JA, Kilpatrick SJ. Maternal mortality in the twenty first Century. ObstetGynecolClin North
Am 2018; 45: 175-86.

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

3. Maglio |, Valdez P, Cdmera L, et al. Guias éticas para la atencién durante la pandemia Covid-19.
Recomendaciones multisocietarias para asignacién de recursos. Medicina (B Aires) 2020; 80 Suppl
3:45-64.

4. Liu R-L. Passage-Based Bibliographic Coupling: An inter-article similarity measure for
biomedical articles. PLoS ONE 2015; 10: e0139245.

5. Liu R-L. Passage-Based Bibliographic Coupling: An inter-article similarity measure for biomedical
articles. PLoS ONE 2015. doi: 10.1371/journal.pone.0139245. (LOS DOI SOLO SE CONSIGNAN
CUANDO LA CITA NO CUENTA CON VOLUMEN'Y PAGINAS)

Los libros, capitulos de libros, y los sitios de Internet se presentaran de acuerdo a los siguientes
ejemplos:

5. Barnabas RV, Garnett GP. The potential public health impact of vaccines against human
papillomavirus. En: Prendiville W, Davies P. The clinical handbook of human papillomavirus.
Lancaster, United Kingdom: Parthenon Publishing/Parthenon Medical Communications, 2004.

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

7. World Health Organization. Global tuberculosis report 2021. En:
https://www.who.int/teams/global-tuberculosis-programme/tb-reports/global-tuberculosis-
report-2021; consultado octubre 2021.

La referencia 7, si el articulo en que se cita esta en inglés, se presenta asi:



World Health Organization. Global tuberculosis report 2021. In:
https://www.who.int/teams/global-tuberculosis-programme/tb-reports/global-tuberculosis-
report-2021; accessed October 2021.

La bibliografia se limitara a aquellos articulos directamente relacionados con el trabajo, evitdndose
las revisiones bibliograficas extensas.

Evite usar resumenes (abstracts) como referencias bibliograficas. Solo son aceptables,
identificados como tales, cuando son la Unica fuente disponible y estan publicados en revistas o
sus suplementos. Los resumenes de comunicaciones no publicados, o que figuran solo en actas o
programas, si son indispensables, pueden incluirse en el texto (entre paréntesis) y no en las
referencias bibliograficas. Igual criterio se aplica a trabajos en preparacién, a los enviados para
publicacion, pero aln no aceptados, a las observaciones no publicadas y a las comunicaciones
personales.

Tablas

Cada Tabla se presenta en una pagina aparte (al igual que las figuras, no se intercalan en el texto),
con su titulo encabezandola y numeradas con nimeros arabigos (no intercalar tablas en el texto,
tampoco indicar donde deben colocarse, simplemente se escribira en el lugar del texto que
corresponda de la siguiente manera: (Tabla 1). Las tablas deben mostrar la informacién de manera
concisa. La inclusion de datos en tablas en lugar del texto permite con frecuencia reducir la
extensién de este. El titulo debe explicarse por si mismo, y la tabla debe ser entendible
independientemente del texto. No trace lineas horizontales ni verticales en el interior de la Tabla.
Cada columna llevard un encabezamiento corto o abreviado. Las explicaciones irdn como notas al
pie y no en el titulo de la tabla. En las notas al pie de la tabla se explicaran todas las abreviaturas
no usuales empleadas. Consulte un nimero de la revista Medicina (B Aires) en
www.medicinabuenosaires.com, como guia.

Tabla 1. El titulo debe ser corto, pero también debe explicarse por si mismo

Grupo 1 Grupo control p

Variable 1 Resultado (IC) Resultado (IC) 0.0023

Variable 2 Resultado (IC) Resultado (IC) 0.45

Las Figuras, archivos de arte, dibujos o fotografias en blanco y negro o e n color han de permitir
una reproduccién adecuada y ser editables (que permitan correcciones), seran numeradas
correlativamente con una leyenda explicativa.

Las flechas, simbolos o letras incluidas deben presentar buen contraste con el fondo, y tener
tamarnio suficiente para su identificacion en la versidén impresa. Asegurese de que estos archivos de
arte estén en un formato aceptable (TIFF, JPEG, EPS, o PDF) o MS Office, y que tengan la
resolucidn correcta.



