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Informacion

REQUISITOS UNIFORMES DE LOS MANUSCRITOS ENVIADOS
A REVISTAS BIOMEDICAS (MAYO 2000)

El Comité Internacional de Directores de Revistas Médicas

El Comité Internacional de Directores de Revistas Médicas se reunié informalmente en
Vancouver, Columbiabritanica, en 1978 paraestablecer las directrices que en cuanto aformato
debian contemplar los manuscritos enviados asusrevistas. El grupo llegé aser conocido como
Grupo Vancouver. Sus requisitos para manuscritos, que incluian formatos paralas referencias
bibliogréficasdesarrollados por laNational Library of Medicine (NLM) de EEUU, sepublicaron
por vez primeraen 1979. El Grupo Vancouver crecioy seconvirtio enel ComitéInternacional de
Directoresde Revistas Médicas (CIDRM), que en laactualidad se reline anualmente.

El Comitéhaelaborado 5 ediciones delosrequisitos uniformes. Con el paso del tiempo,
han aumentado los temas incluidos que van mas ala de la preparacion del manuscrito.
Algunos de estos temas se hallan incluidos, actualmente, en |os requisitos uniformes; otros
se encuentran en declaraciones adicionales.

La quinta edicién (1997) supuso un esfuerzo para reorganizar y redactar con mayor
claridad el contenido delacuartaediciony centrar |osintereses sobrelos derechos, privacidad,
descripciones de los métodos, y otras materias. El contenido de los requisitos uniformes
puede ser reproducido en su totalidad con fines educativos sin afén de lucro, haciendo caso
omiso de los derechos de autor; el comité alienta la distribucion de este documento.

A lasrevistas que accedan aaplicar |os Requisitos Uniformes (unas 500 aproximadamente)
se les solicita que citen el documento de 1997 en sus normas para los autores.

Esimportante destacar |0 que estos requisitosimplican.

En primer lugar, los requisitos uniformes son instrucciones a los autores sobre cdmo prepa-
rar sus manuscritos, y no a los directores sobre el estilo de sus publicaciones (aunque
muchas revistas los han aprovechado e incorporado en sus estilos de publicacion).

En segundo lugar, si los autores preparan sus manuscritos segun el estilo especificado en
estos requisitos, los directores de las revistas acogidas a el no devolveran los manuscritos
para que se realicen cambios de estilo. Sin embargo, en el proceso editorial las revistas
pueden modificar los manuscritos aceptados para adecuarlos a su estilo de publicacion.



En tercer lugar, los autores que remitan sus manuscritos a una revista que participe de esta
normativa, no deben prepararlos segun el estilo de la revista en concreto sino que deben
seguir los Requisitos Uniformes.

Los autores seguiran también las instrucciones de cada revista con respecto a qué
temas son pertinentesy el tipo de articul os que admite: por € emplo, originales, revisioneso
notas clinicas. Ademas, es probable, que en dichas instrucciones figuren otros requisitos
especificos de la publicacion que deban seguirse, tales como el nimero de copias del
manuscrito, losidiomas aceptados, laextension del articulo y las abreviaturas admitidas.

Se espera que las revistas que hayan adoptado estos requisitos indiquen en sus
instrucciones para los autores, que sus normas siguen «los requisitos uniformes para
manuscritos enviados a revistas biomédicas», y se cite unaversion publicada de ellos.

CUESTIONES PREVIAS ANTES DEL ENVIO DE UN ORIGINAL
PUBLICACION REDUNDANTE O DUPLICADA

La publicacion redundante o duplicada consiste en la publicacion de un articulo que
coincide sustancialmente con otro ya publicado.

Loslectoresdelasrevistas biomédicas deben tener lagarantiade que aquello que estan
leyendo es original, a menos que se informe inequivocamente de que €l articulo es una
reedicion, decidida por € autor o director de la revista. Esta decision debe hallarse en
consonanciacon lasleyesinternacional es sobre | os derechos de autor, con laconducta ética
y con el uso eficiente de los recursos.

Lamayoriadelasrevistas no desean recibir articul os sobre trabajos delos que ya se
ha publicado un articulo o que se hallen propuestos o aceptados para su publicacién en
otros medios, ya sean impresos o electronicos. Esta politica no impide que unarevista
acepte un original rechazado por otras, o un trabajo completo con posterioridad a la
publicacion de un estudio preliminar en forma de resumen o cartel presentado a un
congreso cientifico. Las revistas pueden aceptar para su publicacién un articulo que
haya sido presentado a un congreso cientifico siempre que no haya sido publicado en
su totalidad, o que se esté en ese momento considerando su publicacion en las actas u
otro formato similar.

La publicacion de informacion periodistica sobre |os congresos, generalmente, no se
consideraunainfraccion si estano seampliacon lainclusion detablas, ilustracionesy datos
adicionales.

Cuando seenvieun original, el autor deberainformar al director delarevistaacercade
cualquier presentacion del documento a otras revistas, o cuaquier trabagjo anterior que
pudieraconsiderarse publicacion previao duplicadade un trabajo idéntico o muy similar. El
autor, también, debe advertir a director de si el trabgjo incluye cuestiones abordadas en
trabajos ya publicados. Estos trabajos previos deben ser citados en el nuevo original y se
incluiran copias, que junto con €l manuscrito, se remitiran a director para ayudarle en la
manera de abordar este asunto.

Si seintenta la publicacion de un trabajo redundante o duplicado, sin la notificacion
antesindicada, lo 16gico esesperar que el director delarevistade que setrate adopte ciertas
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medidas. Como minimo, se rechazaradeformainmediatael original recibido. Si el director
desconoce este hechoy €l original yase hapublicado, generalmente apareceraunanotaque
informe de la publicacion redundante con o sin laexplicacion o permiso del autor.

Ladivulgacién preliminar, genera mente através delos medi os de comunicacion, agencias
gubernamental es, o fabricantes, delainformacién cientificacontenidaen un articul o aceptado
pero alin sin publicar, representa unainfraccion de la politica editorial que siguen muchas
revistas. Estadivulgacion puede defenderse cuando el articul o describaavancesterapéuticos
importantes o riesgos paralasalud publicatales como efectos adversos de farmacos, vacunas,
otros productos biolégicos, o instrumentos médicos, o enfermedades de declaracién
obligatoria. Estadivulgacion no debe comprometer lapublicacidn, si bien este aspecto hade
ser discutido y acordado previamente con €l director.

PUBLICACION SECUNDARIA ACEPTABLE

Lapublicacion secundariaen el mismo u otro idioma, especial mente en otros paises, se
justificay puede ser beneficiosasi se dan las siguientes condiciones:

1. Quesedispongade laautorizacién delosdirectores de ambasrevistas; el director dela
revistaquevayaaredlizar lapublicacion secundariadispondra de unafotocopia, reimpresion
uoriginal delaversiénoriginal.

2. Serespetaralaprioridad delapublicacién original dejando transcurrir unintervalo deal
menos unasemanaantes delapublicacién delasegundaversién (salvo que ambos directores
decidan otra cosa).

3. Quee articulo de la publicacion secundaria se dirija a un grupo diferente de lectores,
unaversion resumida suele ser suficiente.

4. Laversionsecundariadebereflejar fielmentelosdatos einterpretacionesdelaoriginal.

5. Enunanotaal pie delaprimerapéginadelaversién secundaria se debe informar alos
lectores, revisores y centros de documentacion de que el articulo ya ha sido publicado en
todo o en partey se debe hacer constar lareferenciaoriginal. Un texto apropiado paradicha
notapuede ser el quesigue: «El presente articul o se basaen un estudio publicado originalmente
en (titulo delarevistay referenciacompleta)».

6. El permiso o autorizacién paralapublicacion secundariadeber gratuito.

PROTECCION DEL DERECHO A LA INTIMIDAD DE LOS PACIENTES

No debe infringirse €l derecho a la intimidad de los pacientes sin su consentimiento
informado. Por ello, no se publicardinformaci on de caréacter identificativaentextos, fotografias
e historiales clinicos, a menos que dicha informacién sea esencial desde el punto de vista
cientificoy el paciente (familiares o tutor) haya dado su consentimiento por escrito parasu
publicacion. El consentimiento a que nos referimosrequiere que el pacientetengaacceso al
documento original que se pretende publicar.

Se omitiran los datos identificativos si no son esenciales, pero no se deben alterar o
falsear datos del paciente paralograr €l anonimato. El total anonimato resulta dificil de
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lograr, y ante la duda se obtendra el consentimiento informado. Por ejemplo, €l hecho de
ocultar lazonaocular en fotografias de pacientes no garantiza una adecuada proteccion del
anonimato.

Laobtencion del consentimiento informado debeincluirse como requisito previo parala
admision de articulos en las normas para autores de la revista, y su obtencién ha de
mencionarse en €l texto del articulo.

GUIAS DE PAUTAS PARA EL DISENO ESPECIFICO DE ESTUDIOS

Con frecuencialosinvestigadores en sus publicaciones omiten informacién importante. Los
requisitos general es que se enumeran en la préximaseccion hacen referenciaal os el ementos
esenciales que debe contener el disefio de cualquier tipo de estudio. Se animaalos autores
a que, ademés, consulten las guias de pautas relativas a tipo de disefio concreto de su
investigacion. En los ensayos clinicos aleatorios los autores deben hacer referencia al
cuestionario CONSORT. Esta guia proporciona un conjunto de recomendaciones mediante
unalistade itemsarecoger y un diagramadeflujo del paciente.

REQUISITOS PARA EL ENVIO DE MANUSCRITOS
RESUMEN DE LOS REQUISITOS TECNICOS

Doble espacio en todo €l articulo.

I nicie cada seccién o componente del articulo en una pagina.

Reviselaordenacion: paginadel titulo, resumeny palabras clave, texto, agradecimientos,
referencias bibliogréficas, tablas (en paginas por separado) y leyendas.

El tamafio delasilustraciones, positivo sin montar, no debe superar 10s203 x 254 mm (8
x 10 pulgadas).

Incluyalas autorizaciones paralareproduccién de material anteriormente publicado o
paralautilizacion deilustraciones que puedan identificar a personas.

Adjunte la cesion de los derechos de autor y formularios pertinentes.

Envie el nimero de copias en papel que sea preciso.

Conserve unacopiadetodo el material enviado.

PREPARACION DEL ORIGINAL

El texto de los articul os observacionales y experimental es se estructura habitualmente
(aunque no necesariamente) en las siguientes secciones: Introduccion, Métodos, Resultados
y Discusion. En el caso de articulos extensos resulta conveniente la utilizacion de
subapartados en algunas secciones (sobre todo en las de Resultados y Discusion) parauna
mayor claridad del contenido. Probablemente, otro tipo de articul os, como los casos clinicos,
lasrevisionesy los editoriales, precisen de otra estructura. Los autores deben consultar ala
revistaen cuestion para obtener unamayor informacion.
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El texto del articulo se mecanografiara o imprimiraen papel blanco de calidad de
216x 279 mm (8,5x 11 pulgadas) 0 1SO A4 (212" 297 mm) con margenesdea menos25 mm
(1 pulgada). El papel se escribiraaunasolacara. Se debe utilizar doble espacio en todo €
articulo, incluidas las paginas del titulo, resumen, texto, agradecimientos, referencias
bibliogréficas, tablas y leyendas. Las péginas se numeran consecutivamente comenzando
por ladel titulo. El nimero de paginase ubicarden el dngulo superior o inferior derecho de
cada pagina.

ARTICULOS EN DISQUETE

Algunas revistas solicitan de los autores una copia en soporte electronico (en
disquete); pudiendo aceptar diversos formatos de procesadores o ficheros de textos
(ASCII).

Al presentar |os disquetes, los autores deben:

Cerciorarse de que se haincluido unaversion del manuscrito en € disquete.
Incluir en € disgquete solamente laversién Ultimadel manuscrito.
Especificar claramenteel nombredel archivo.

Etiquetar el disguete con el formato y nombre del fichero.

Facilitar lainformacién sobre el softwarey hardware utilizado.

Los autores deberan consultar en la seccién de normas para los autores de la
revista, lasinstruccionesen |lo que serefiere aqué formatos se aceptan, las convenciones
para denominar los archivos y disquetes, el nimero de copias que ha de enviarse, y
otros detalles.

PAGINA DEL TITULO
Lapéginade titulo contendra

1 Eltitulo del articulo, que debe ser conciso pero informativo.

2. El nombre de cada uno de | os autores, acompafiados de su grado académico masaltoy
su afiliacidninstitucional .

3. El nombre del departamento o departamentos e institucién o instituciones alos que se
debeatribuir el trabgjo.

4. En su caso, una declaracion de descargo de responsabilidad.

5. El nombrey ladireccion del autor responsable de la correspondencia.

6. Elnombrey ladireccién del autor al que pueden solicitarse separatas, 0 aviso dequelos
autores no las proporcionaran.

7. Origen del apoyo recibido en forma de subvenciones, equipo y medicamentos.

8 Titulo abreviado de no méas de 40 caracteres (incluidos letras y espacios) situado al pie
delaprimerapagina.
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AUTORIA

Todas las personas que figuren como autores habran de cumplir con ciertos requisitos
pararecibir tal denominacion. Cadaautor debera haber participado en grado suficiente para
asumir laresponsabilidad publicadel contenido del trabajo. Uno o varios autores deberan
responsabilizarse o encargarse de latotalidad del trabajo, desde €l inicio del trabajo hasta
que el articulo hayasido publicado.

Para concederle a alguien el crédito de autor, hay que basarse Unicamente en su
contribucién esencia en lo que se refiere a a) la concepcién y e disefio del estudio, o
recogida de los datos, o0 € andlisis y su interpretacion; b) la redaccién del articulo o la
revision criticade unaparte sustancia de su contenido intelectual ; y ) laaprobacion final de
laversion que serdpublicada. Losrequisitosa, by ¢ tendran que cumplirse simultaneamente.
La participacion exclusivamente en la obtencién de fondos o en larecogida de datos o la
supervision general del grupo de investigacion no justificalaautoria.

Losdirectoresdelasrevistas podran solicitar alosautores que describan laparticipacion
de cada uno de ellos y esta informacién puede ser publicada. El resto de las personas que
contribuyan al trabajo y que no sean los autores deben citarse en la seccion de
agradecimientos.

Cada vez con mayor frecuencia, se realizan ensayos multicéntricos que se atribuyen a
un autor corporativo. En estos casos, todos los miembros del grupo que figuren como
autores deben satisfacer totalmente los criterios de autoria anteriormente citados. Los
miembros del grupo que no satisfagan estos criterios deben ser mencionados, con su
autorizacion, en la seccién de agradeci mientos o en apéndice (véase agradecimientos).

El orden de los autores dependera de la decisién que de forma conjunta adopten los
coautores. En todo caso, los autores deben ser capaces de explicarlos.

RESUMEN Y PALABRAS CLAVE

Lasegunda paginaincluirdun resumen (que no excederade las 150 palabras en el caso
de resimenes no estructurados ni de las 250 en los estructurados). En é se indicaran los
objetivos del estudio, los procedimientos béasicos (la seleccidn de los sujetos del estudio o
delosanimalesdelaboratorio, los métodos de observacién y analiticos), |os resultados mas
destacados (mediante | a presentaci 6n de datos concretosy, aser posible, de su significacion
estadistica), y las principales conclusiones. Se hara hincapié en aquellos aspectos del
estudio o de las observaciones que resulten més novedosos 0 de mayor importancia.

Trasel resumen los autores deberan presentar eidentificar como tales, de 3 a 10 paabras
clavequefaciliten alosdocumentalistas el andlisisdocumental del articuloy que sepublicaran
junto con € resumen. Utilicense para este fin los términos del tesauro” Medical Subject
Headings (MeSH) del Index Medicus; en el caso de que se trate de términos de reciente
aparicion que alin no figuren en el MeSH pueden usarse |os nuevos términos.

“ Puede consultar una edicion en espafiol del MeSH elaborado por BIREME: «Descriptores de Ciencias de
la Salud» (DeCS).
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INTRODUCCION

Seindicarael propésito del articuloy serealizarddeformaresumidaunajustificacion del
estudio. En esta seccion del articulo, Unicamente, seincluiran lasreferencias bibliograficas
estrictamente necesarias y no se incluiran datos o conclusiones del trabgjo.

METODOS

Describa con claridad la forma como fueron seleccionados los sujetos sometidos a
observacion o parti ci pantes en | os experimentos (pacientes o animal esde laboratorio, también
los controles). Indique laedad, sexo y otras caracteristicas destacadas de |os sujetos. Dado
gue en lasinvestigacioneslarelevanciadel empleo de datos con laedad, sexo o raza puede
resultar ambiguo, cuando se incluyan en un estudio deberia justificarse su utilizacion. Se
indicara con claridad como'y por qué se realizé el estudio de una manera determinada. Por
gjemplo, los articulos deben justificar por qué en el articulo seincluyen Unicamente sujetos
de determinadas edades o se excluyen alas mujeres. Se evitaran términos como «raza» que
carece de significado biolégico preciso debiendo utilizar en su lugar las expresiones
alternativas «etnia» 0 «grupo étnico». En el apartado de métodos se ha de especificar
cuidadosamente el significado de lostérminos utilizadosy detallar deformaexactacémo se
recogieron |os datos (por gjemplo, qué expresiones seincluyen en laencuesta; si setratade
un cuestionario autoadministrado o larecogida se realiz6 por otras personas, €tc.).

Describalos métodos, aparataje (facilite el nombre del fabricante y su direccién entre
paréntesis) y procedimientos empleados con el suficiente grado de detalle para que otros
investigadores puedan reproducir 1os resultados. Se ofreceran referencias de los métodos
acreditados entre ellos |os estadisticos (véase més adelante); se daran referenciasy breves
descripciones de los métodos que aunque se hallen publicados no sean ampliamente
conocidos; se describiran los métodos nuevos o sometidos a modificaciones sustanciales,
razonando su utilizacién y evaluando sus limitaciones. |dentifique con precision todos los
farmacos y sustancias quimicas utilizadas, incluya los nombres genéricos, dosisy vias de
administracion.

Enlosensayosclinicosa eatorios se aportarainformaci on sobrelos principal eselementos
del estudio, entre ellos el protocolo (poblacion a estudio, intervenciones o exposiciones,
resultados y razonamiento del andlisis estadistico), la asignacion de las intervenciones
(métodos de distribucién aleatoria, de ocultamiento en la asignacion a los grupos de
tratamiento), y el método de enmascaramiento.

Cuando se trate de articulos de revision, se ha de incluir una seccién en la que se
describiran los métodos utilizados paralocalizar, seleccionar, recoger y sintetizar |os datos.
Estos métodos se describirén también en el resumen del articulo.

ETICA

Cuando se trate de estudios experimental es en seres humanos, indique si se siguieron
las normas éticas del comité (instituciona o regional) encargado de supervisar |os ensayos
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en humanosy ladeclaracién de Helsinki de 1975 modificadaen 1983. No emplee, sobretodo
enlasilustraciones, @ nombre, ni lasinicialesni e nimero de historiaclinicadelos pacientes.
Cuando se realicen experimentos con animales, seindicarasi se han seguido las directrices
delainstitucion o de un consejo de investigacion nacional, o se hatenido en cuentaaguna
ley nacional sobre cuidados y usos de animales de |aboratorio.

ESTADISTICA

Describalos métodos estadisticos con el suficiente detalle para permitir, que unlector
versado en el tema con acceso a los datos originales, pueda verificar los resultados
publicados. En la medida de lo posible, cuantifique los hallazgos y preséntelos con los
indicadores apropiados de error o deincertidumbre de lamedicidn (como losinterval os de
confianza). Se evitarala dependenciaexclusivade las pruebas estadisticas de verificacién
de hipotesis, tal como el uso de los valores P, que no aportan ninguna informacién
cuantitativa importante. Analice los criterios de inclusion de los sujetos experimental es.
Proporcione detalles sobre el proceso que se ha seguido en la distribucion aleatoria.
Describalos métodos de enmascaramiento utilizados. Haga constar las complicaciones del
tratamiento. Especifique el niUmero de observaciones realizadas. Indique las pérdidas de
sujetos de observacion (como los abandonos en un ensayo clinico). Siempre que sea
posible, lasreferencias sobre el disefio del estudio y métodos estadisti cos seran de trabajos
vigentes (indicando el nimero de las paginas) en lugar de los articul os originales donde se
describieron por vez primera. Especifique cual quier programade ordenador, de uso comun,
gue se haya empleado.

En la seccion de métodos incluya una descripcion genera de los métodos empleados.
Cuando en la secciodn de resultados resuma | os datos, especifique los métodos estadisticos
que se emplearon para analizarlos. Se restringird el nimero de tablasy figuras al minimo
necesario paraexplicar el temaobjeto del trabajoy evaluar losdatosenlosque seapoya. Use
gréficos como alternativa alastablas extensas. Evite €l uso no técnicoy por ello erréneo de
términos técnicos estadisticos, tales como «azar» (alude al empleo de un método de
distribucién aleatoria), «normal», «significativos, «correlaciones» y «muestra». Definalos
términos, abreviaturasy la mayoria de los simbol os estadisticos.

RESULTADOS

Presentelosresultados en € texto, tablasy graficos siguiendo unasecuencialdgica. No
repita en e texto los datos de las tablas o ilustraciones; destaque o resuma tan solo las
observaciones mas importantes.

DISCUSION

Haga hincapié en aquellos aspectos nuevos e importantes del estudio y en las
conclusiones que se deriven de ellos. No debe repetir, de forma detallada, |os datos u otras
informaciones yaincluidas en los apartados de introduccién y resultados.
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Expliqueen el apartado de discusion el significado delosresultados, laslimitaciones del
estudio, asi como, sus implicaciones en futuras investigaciones. Se compararan las
observaciones realizadas con las de otros estudios pertinentes.

Relacione las conclusiones con los objetivos del estudio, evite afirmaciones poco
fundamentadas y conclusiones insuficientemente avaladas por los datos. En particular, los
autores deben abstenerse de realizar afirmaciones sobre costes 0 beneficios econdmicos,
salvo que en su articulo seincluyan datos y andlisis econdémicos. No se citarén trabajos que
no estén terminados. Proponga nuevas hipotesis cuando esté justificado, pero
identificandolas claramente como tales. Podran incluirse recomendaciones cuando sea
oportuno.

AGRADECIMIENTOS

Incluyalarelacién de todas agquell as personas que han colaborado pero que no cumplan los
criterios de autoria, tales como, ayudatécnicarecibida, ayudaen laescrituradel manuscrito
0 apoyo general prestado por el jefe del departamento. También se incluira en los
agradecimientos el apoyo financieroy los medios materialesrecibidos.

L as personas que hayan colaborado en lapreparacion del original, pero cuyas contribuciones
no justifiquen su acreditacién como autores podran ser citadas bajo la denominacién de
«investigadores clinicos» 0 «investigadores participantes» y su funcion o tipo de
contribucién deberia especificarse, por ejemplo, «asesor cientifico», «revision criticadela
propuesta de estudio», «recogida de datos» o «participacion en € ensayo clinico».

Dado que los lectores pueden deducir que las personas citadas en los agradecimientos de
alguna manera avalan los datos y las conclusiones del estudio, se obtendra la autorizacion
por escrito de las personas citadas en dicha seccion.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Numere las referencias consecutivamente segun €l orden en que se mencionen por
primera vez en € texto. En este, en las tablas y leyendas, las referencias se identificaran
mediante nimeros arabigos entre paréntesis. L asreferencias citadas Uinicamente en lastablas
o ilustraciones se numeraran siguiendo lasecuencia establ ecida por la primeramencién que
se hagaen e texto de latabla o figura en concreto.

Seutilizarael estilo delos ejemplos que a continuacion se ofrecen, que se basan en €l
estilo que utilizalaNLM en el Index Medicus. Abrevie lostitulos de las revistas segun el
estilo que utilizael Index Medicus. ConsultelaList of JournalsIndexed in Index Medicus
(relacion derevistasindizadas en el Index Medicus), quelaNLM publicaanua mente como
parte del nimero deenero del Index Medicus, y como separata. Estarel acion también puede
obtenerse en ladireccion web delaNLM.

Evite citar resimenes. Lasreferencias que se realicen de original es aceptados pero aln
no publicados seindicaracon expresiones detipo “en prensa’ o “proximapublicacién”; los
autores deberan obtener autorizacion escritay tener constanciaque su publicacion estaaceptada.
Lainformacién sobre manuscritos presentados aunarevistapero no aceptadoscitelaen € texto
como «ohservaciones no publicadas», previa autorizacion por escrito de lafuente.
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Tampoco cite una«comunicacion personal», salvo cuando en ellasefaciliteinformacion
esencial que no se halla disponible en fuentes publicamente accesibles, en estos casos se
incluiran, entre paréntesisen el texto, el nombre delapersonay lafechade lacomunicacion.
Enlosarticul os cientificos, |os autores que citen unacomunicaci on personal deberan obtener
laautorizacién por escrito.

Los autores verificaran las referencias cotejandol as con |os documentos originales.

El estilo delos Requisitos Uniformes (estilo Vancouver) en gran parte sebasaen el estilo
normalizado ANSI adoptado por laNLM para sus bases de datos. Se ha afiadido unas notas
en aguellos casos en los que € estilo Vancouver difiere del estilo utilizado por laNLM.

Nota: Para consultar las abreviaturas de revistas espafiolas, puede consultar el catalogo del Instituto Carlos
I11. También puede consultar Biomedical Journal Title Search.

Ejemplos:

Nota: Los Requisitos Uniformes, en su edicién original, contienen 35 ejemplos de diferentes documentos
que pueden utilizarse como referencias bibliograficas. Para facilitar su comprensién a los lectores de habla
espafiola, hemos puesto la estructura que debe tener la referencia acompafiada de un ejemplo, en muchos
casos, diferente al documento original. Deseamos aclarar que realizamos una adaptacion con los documentos

de tipo legal (no. 27 de la publicacion original) y afiadimos al final un ejemplo de citacién de pagina web.

ARTICULOS DE REVISTAS

1 Articulo estandar
Autor/es. Titulo del articulo. Abreviatura internacional delarevista afio; volumen
(nimero)™: paginainicial-final del articulo.

Diez JarilladL, CienfuegosVazquez M, Suarez Salvador E. Ruidos adventicios
respiratorios: factoresde confusion. Med Clin (Barc) 1997; 109 (16): 632-634.

" Las abreviaturas internacionales pueden consultarse en “List of Journals Indexed in Index Medicus”, las
espafiolas en el catalogo de revistas del Instituto Carlos IlI.
" El nimero es optativo si la revista dispone de No. de volumen.

Se mencionan seis primeros autores seguidos de la abreviatura et al.
Nota: National Library of Medicine (NLM), incluye hasta 25 autores; cuando su ndmero es mayor cita los
primeros 24, luego el Gltimo autor y después et al.

Mas de seis autores

Martin CanteraC, CérdobaGarciaR, Jane Julio C, Nebot Adell M, Galdn Herrera S,
AliagaM eta. Med Clin (Barc) 1997;109(19): 744-748.
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Autor corporativo
Grupo de Trabajo delaSEPAR. Normativasobre € manejo delahepmotisisamenazante.
Arch Bronconeumol 1997; 33: 31-40.

No se indica nombre del autor
Cancer in South Africa(editorial). SAfr Med J. 1994; 84: 15.

Articulo en otro idioma distinto del inglés’
Callin JF, LanwensF. Laveine carotide externe. Rappel historique destravaux de Paul
Launay. Ann Chir Esthet 1997; 42: 291-295.

" Los articulos deben escribirse en su idioma original si la grafia es latina.

5.

10.

Suplemento de un volumen
Bonfill X. Lamedicinabasadaen laevidencia. LaColaboracion Cochrane. Arch
Bronconeumol 1997;33 Supl 1: 117.

Suplemento de un nimero
LeyhaSS. Theroleof Interferon Alfainthetreatment of metastatic melanoma. Semin
Oncol 1997; 24 (1 Supl 4): 524-531.

Parte de un volumen
Ozben T Nacitarhan S, Tuncer N. Plasmaand urine sialic acid in non-insulin dependent
diabetesmellitus. Ann Clin Biochem 1995; 32 (Pt3): 303-6.

Parte de un nimero
Peter JB, Greening AP, Crompton GK. Glucocorticoid Resistancein Asthma. AmJ
Respir Crit CareMed 1995; 152 (6 pt 2): S12-S142.

NUmero sin volumen
Pastor Duran. X. Informaticameédicay suimplantacion hospitalaria. Todo Hosp 1997;
(131): 7-14.

Sn ndmero ni volumen
Browell DA, Lennard TW. Inmunologic status of the cancer patient and the effects of
blood transfusion on antitumor responses. Curr Opin Gen Surg 1993; 325-33.

Paginacién en niimeros romanos

Fisher GA, Sikic BL. Drug resistancein clinical oncology and hematol ogy. I ntroduction.
Hematol Oncol ClinNorth Am 1995 Abr; 9(2): XI-XII.

Indicacién del tipo de articulo segiin corresponda

Enzensberger W, Fischer PA. Metronomein Parkinson’s disease[carta). Lancet 1996;
347:1337.

Clement J, DeBock R. Hematological complications of hantavirus nephropathy (HVN)
[resumen]. Kidney Int 1992; 42: 1285.
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13.

14.

Articulo que contiene una retractacién

Garey CE, Schwarzman AL, RiseML, Seyfried TN. Ceruloplasmin genedefect associated
with epilepsy inthe mice[retractacién de Garey CE, Schwarzman AL, RiseML, Seyfried
TN. En: Nat Genet 1994: 6: 426-31]. Nat Genet 1995; 11: 104.

Articulo retirado por retractacion

Liou Gl, Wang M, Matragoon S. Precocius | RBP gene expression during mouse
devel opment [retractado en Invest Ophthalmol Vis Sci 1994;35:3127]. Invest Ophthalmal
VisSai 1994;35:1083-8.

Articulo sobre el que se ha publicado una fe de erratas
Hamlin JA, Kahn AM. Herniography in sinptpmatic patientsfollowing inguinal hernia
repair [fedeerratasen West JIMed 1995; 162; 278]. West JMed 1995; 162: 28-31.

LIBROS Y OTRAS MONOGRAFIAS

Nota: La anterior edicion del estilo Vancouver afiadia, de manera errénea, una coma en lugar de punto y
coma entre el editor y la fecha.

16.

Autores individuales
Autor/es. Titulo del libro. Edicién. Lugar de publicacion: Editorial; afio.

Nota: La primera edicién no es necesario consignarla. La edicién siempre se pone en nimeros arabigos y
abreviatura: 22 ed.. - 2nd ed. Si la obra estuviera compuesta por mas de un volumen, debemos citarlo a
continuacion del titulo del libro Vol. 3.

17.

Jiménez C, Riafio D, Moreno E, Jabbour N. Avances en trasplante de 6rganos
abdominales. Madrid: Cuadecon; 1997.

Editor(es) Compilador(es)

Gallo Vallgo FJ, Ledn Lépez FJ, Martinez-Cafiavate L pez-Montes J, Tonio Dufiantez J.
Editores. Manual del Residente de MedicinaFamiliar y Comunitaria, 2daed. Madrid:
SEMFYC; 1997.

Organizacion como autor y editor

Ministerio de Sanidad y Consumo. Plan de Salud 1995. Madrid: Ministerio de Sanidad
y Consumo; 1995.

Capitulo de libro

Autor/esdel capitulo. Titulo del capitulo. En: Director/Recopilador del libro. Titulo del
libro. Edicién. Lugar de publicacion: Editorial; afio. p. paginainicial-final del capitulo.

Nota: El anterior estilo Vancouver tenia un punto y coma en lugar de una «p» para la paginacion.

Buti Ferret M. Hepatitisviricaaguda. En: Rodés Teixidor J, GuardiaMassd Jdir. Medicina
Interna. Barcelona: Masson; 1997. p. 1520-1535.
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20.

Actas de conferencias

KimuraJ, Shibasaki H, editors. Recent advancesin clinica neurophisiology. Proceedings
of the 10th International Congress of EMG and Clinical Neurophisiology; 1995 Oct 15-
19; Kyoto, Japon. Amsterdam: Elsevier; 1996.

Ponencia presentada a una conferencia

Autor/es delaComunicacion/Ponencia. Titulo delaComunicacién/Ponencia. En: Titulo
oficial del Congreso. Lugar de Publicacion: Editoria; afio. paginainicial-final dela
comunicacion/ponencia.

Nota: Es frecuente que la fecha y ciudad de celebracion forman parte del titulo del Congreso. Esta misma
estructura se aplica a Jornadas, Simposiums, Reuniones Cientificas, €tC.

24,

Peird S. Evaluaci on comparativadelaeficienciasanitariay calidad hospitalariamediante
perfilesde practicamédica. En: Menen R, Ortun V editores. Paliticay gestion sanitaria:
laagendaexplicita. Seminario Elementos paraunaagendaen politicay gestion sanitaria;
Valencia25-26 de abril de 1996. Barcelona: SG editores; 1996. p. 63-78.

Informe cientifico o técnico
Autor/es. Titulo del informe. Lugar de publicacion: Organismos/Agenciaeditora; afio.
NUmero o serieidentificativadel informe.

Organizacién Mundia delaSalud. Factores de riesgo de enfermedades cardiovascul ares:
nuevas esferas deinvestigacion. Informe de un Grupo CientificodelaOMS. Ginebra:
OMS; 1994. Seriede Informes Técnicos. 841.

Tesis Doctoral
Autor. Titulo delatesis. [Tesis Doctoral]. Lugar de edicién: Editorial; afio.

Mufiz GarciaJ. Estudio transversal delosfactoresderiesgo cardiovascular en poblacion
infantil del medio rural gallego. [Tesisdoctoral]. Santiago: Servicio de Publicaciéne
Intercambio Cientifico, Universidad de Santiago; 1996.

Patente

Qlarsen CE, Trip R, Johnson CR, inventors; Novoste Corporation, asignee. Methodsfor
proceduresrelated to the el ectrophisiology of the heart. US patente 5,529,067. 1995
Jun 25,

OTROS TRABAJOS PUBLICADOS

.

Articulo de periddico
Autor del titulo™. Titulo del articulo. Nombre del periédico™ afio mesdia; Seccion™”:
pagina (columna).

Autor del articulo (si figurase).

* Los nombres de periédicos no se facilitan abreviados.
™ Si existiera identificada como tal.
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3L

Material audiovisual
Autor/es. Titulo del video [video]. Lugar de edicion: Editorial; afio.
Aplicable a todos |os soportes audiovisuales.

Borrel F. Laentrevistaclinica. Escuchar y preguntar. [video] Barcelona: Doyma; 1997.

Documentos legales

Leyes:

Titulo delaley. (Nombredel Boletin Oficial, fecha, afio de publicacidn).
Ley aprobada

Ley 31/1995 de 8 de Noviembre, de Prevencion de Riesgos L aboraes. (Boletin Oficia del
Estado, nimero 269, de 10-11-95).

Mapa
Nombre del mapa|[tipo de mapa]. Lugar de publicacion: Editorial; afio.

Sada21-1V (1a8) [mapatopogréfico]. Madrid: Ministerio de ObrasPublicasy Urbanismo,
Direccion General del Instituto Geogréfico Nacional; 1991.

Biblia
Titulo. Version. Edicion. Lugar de publicacion: Editorial; afio. Libro: versiculo.

SagradaBiblia. Traducido delaVulgata L atinapor José Miguel Petisco. 9naed.. Madrid:
Editorial Apostolado delaPrensa; 1964. Sabiduria18:5-25.

Diccionarios y obras de consulta
Dorland Diccionario Enciclopédico Ilustrado de Medicina. 28vaed. Madrid: McGraw-
Hill, Interamericana; 1997. Difteria; p. 537.

Escritos clasicos
Titulo delaobra: Acto, escena, parrafo. Titulo del libro. Lugar de publicacion: Editorial;
afno.

El mercader de Venecia: Acto 3, escenaprimera, parrafo 21-23. Obras Completasde
William Shakespeare. Madrid: Aguilar; 1981.

MATERIAL NO PUBLICADO

32. Enprensa

Nota: NLM prefiere «de proxima aparicion» porque no todos los temas seran impresos.

33

Leshner Al. Molecular mechanisms of cocaineaddiction. N Engl JMed. En prensa1997.

Articulo de revista en formato electronico
Autor. Titulo. Nombre de larevista abreviado [tipo de soporte] afio [fecha de acceso];
volumen (nimero): paginas o indicador de extension. Disponible en:
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Transmission of Hepatitis C Virusinfection associated infusion therapy for hemophilia.
MMWR (enlinea) 1997 July 4 (fechade acceso 11 de enero de 2001); 46(26). URL
disponibleen: http://mww.cdc.gov/mmwr/preview/mmwrhtml/00048303.htm

34. Monografia en formato el ectroénico
Titulo. [Tipo de soporte]. Editores o productos. Edicion. Version. Lugar de publicacion:
Editorial; afio.

Duane's Ophthalmology en CD-ROM User Guide. [monografiaen CD-ROM]. Tasman
W, Jaeger E editor. version 2.0.
Hagenstown: Lippincolt-Raven; 1997.

35. Archivo informatico
Autor. Titulo. [Tipo de soporte]. Version. Lugar: Editorial; afio.

Hemodynamics 111: the ups and downs of hemodynamics [ programa de ordenador].
Version 2.2. Orlando (FL): Computerized Educational Systems; 1993.

TABLAS

Mecanografie o imprima cada tabla a doble espacio y en hoja aparte. No presente las
tablasen formade fotografias. Numere lastablas consecutivamente en €l orden de su primera
citacion en el texto y asigneles un brevetitulo acadaunade ellas. En cadacolumnafigurara
un breve encabezamiento. Las explicaciones precisas se pondran en notas a pie de pagina,
no en la cabecera de la tabla. En estas notas se especificaran las abreviaturas no usuales
empleadas en cada tabla. Como llamadas para las notas a pie, utilicense los simbolos
siguientes en la secuencia que a continuacion seindica: *, 1,** etc.

| dentifique las medidas estadisticas de variacidn, tales como la desviacién estandar, €l
error estandar delamedia.

No tracelineas horizontales ni verticalesen el interior delastablas.

Asegurese de que cada tabla se halle citada en € texto.

Si en latabla se incluyen datos, publicados o no, procedentes de otra fuente se debera
de contar con laautorizacion necesariaparareproducirlosy debe mencionar estehechoenla
tabla.

Lainclusion de un nimero excesivo de tablas en relacion con la extension del texto
puede dificultar la composicién de las paginas. Examine varios nimeros recientes de la
revistaalaque vayaaremitir el articulo y calcule cuantas tablas se incluyen por cada mil
palabras de texto.

Al aceptar un articulo, €l director de larevista podra recomendar que aquellas tablas
complementarias que contienen datos de apoyo interesantes, pero que son demasiado
extensas para su aplicacion, queden depositadas en un servicio de archivo, como el National
Auxiliary Publications Service (NASP) en Estados Unidos, o que sean proporcionadas por
los autores a quien solicite. En este caso, seincluirdunanotainformativa a respecto en el
texto. No obstante, dichas tablas se presentaran alarevistajunto con €l articulo paravalorar
Su aceptacion.
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ILUSTRACIONES (FIGURAS)

Envie el nimero de juegos completos de figuras solicitado por larevista. Las figuras
estaran dibujadas y fotografiadas de forma profesional; no se aceptaralarotulacién amano
0 mecanografiada. En vez de dibujos, radiografias y otros materiales gréficos originales,
envie positivos fotograficos en blanco y negro, bien contrastados, en papel satinadoy deun
tamafio aproximado de 127 x 17 mm (5 x 7 pulgadas), sin que en ninglin caso supere 203 x 254
mm (8 x 10 pulgadas). Las|etras, nlmerosy simbolos seran clarosy uniformes en todas|as
ilustraciones; tendran, ademés, un tamafio suficiente para que sigan siendo legibles tras la
reduccién necesariaparasu publicacién. Lostitulosy las explicacionesdetalladas seincluiran
en lasleyendas de las ilustraciones y no en las mismas ilustraciones.

En el reverso de cada figura se pegara una etiqueta que indique el nimero delafigura,
nombredel autor, y cuél essu parte superior. No escriba directamente sobre laparte posterior
de las figuras ni las sujete con clips, pues quedan marcas y se puede llegar a estropear la
figura. Lasfiguras no se doblaran ni se montaran sobre cartulina.

Lasmicrofotografiasdeberan incluir en si mismasunindicador delaescala. Lossimbolos,
flechasy letras usadas en estas tendrén el contraste adecuado para distinguirse del fondo.

Si seemplean fotografias de personas, estas no debieran ser identificables; delo contrario,
sedeberaanexar €l permiso por escrito parapoder utilizarlas (véase el apartado de proteccion
del derecho alaintimidad de |los pacientes).

Lasfiguras se numeraran consecutivamente segun su primeramencion en el texto. Si la
figurayafue anteriormente publicada, citelafuenteoriginal y presente el permiso escrito del
titular de los derechos de autor para la reproduccion del material. Dicha autorizacién es
necesaria, independientemente de quién sea el autor o editorial; laGnicaexcepcién sedaen
los documentos de dominio publico.

Paralasilustraciones en color, compruebe si larevista necesitalos negativos en color,
diapositivas o impresionesfotograficas. Lainclusién deun diagramaen el queseindiquela
parte de la fotografia que debe reproducirse puede ser (til al director. Algunas revistas,
Unicamente, publican ilustraciones en color si el autor paga el coste adicional.

LEYENDAS DE LAS ILUSTRACIONES

Los pies o leyendas de las ilustraciones se mecanografiardn o imprimiran a doble
espacio, comenzando en hoja aparte, con los nimeros ardbigos correspondientes a las
ilustraciones. Cuando se utilicen simbolos, flechas, nimeroso letras parareferirse aciertas
partes de lasilustraciones, se deberaidentificar y aclarar el significado de cadaunaen la
leyenda. En las fotografias microscopicas explique la escalay especifique el método de
tincién empleado.

UNIDADES DE MEDIDA

Lasmedidasdelongitud, talla, peso y volumen se deben expresar en unidades métricas
(metro, kilogramo, litro) o sus multiplosdecimales.
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Lastemperaturas sefacilitaran en grados Celsiusy las presiones arterial es en milimetros
demercurio.

Todoslosvalores de parametros hematol 6gicosy bioquimicos se presentaran en unidades
del sistemamétrico decimal, de acuerdo con €l Sistema Internacional de Unidades (SI). No
obstante, los directores de lasrevistas podrén solicitar que, antesde publicar el articulo, los
autores afiadan unidades alternativas o distintas de las del Sl.

ABREVIATURAS Y SIMBOLOS

Utilice Ginicamente abreviaturas normalizadas. Evitelasabreviaturasen el tituloy en el
resumen. Cuando en €l texto se emplee por primeravez unaabreviatura, estairaprecedidadel
término completo, salvo si se trata de una unidad de medida comun.

ENVIO DEL MANUSCRITO A LA REVISTA

Envie el nimero exigido de copias del manuscrito en un sobre de papel resistente; si es
preciso, protegjalas copiasy lasfigurasintroduciéndol as en unacarpetade carton paraevitar
gue se doblen. Introduzca las fotografias y las diapositivas aparte en su propio sobre de
papel resistente.

L os manuscritos se acompariaran de una carta de presentacion firmada por todos los
autores. Estacartadebeincluir:

1. Informacion acercadelapublicacion previao duplicadao € envio de cualquier parte del
trabajo aotras revistas, como se haindicado anteriormente.

2. Unadeclaracion delasrel aciones econdmicas o de otro tipo que pudieran conducir aun
conflicto de intereses (mas adel ante se comentard).

3. Unadeclaracion de que el manuscrito hasido leido y aprobado por todos los autores,
gue se hacumplido con los requisitos de autoria expuestos anteriormente y cada autor
cree que € articulo constituye un trabajo honesto; y

4. El nombre, ladirecciony € nimero detel éfono del autor encargado de lacoordinacién
con los coautores en o concerniente alas revisiones y alaaprobacion final de las
pruebas de imprenta del articulo en cuestion.

Lacartadeberaincluir cualquier informacion adicional que pudieraser Util a director, tal
como €l tipo de articulo de que setratay si el autor (0 los autores) se hallan dispuestos a
sufragar € coste que supondria la impresion en color de las ilustraciones. Junto con €l
manuscrito, se acompafiaran copias delos permisos obtenidos parareproducir materialesya
publicados, utilizar ilustraciones, facilitar informacion identificativa de personas o citar a
colaboradores por las aportaciones realizadas.
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DECLARACIONES ADICIONALES

DEFINICION DE UNA REVISTA CON SISTEMA DE REVISION POR EXPERTOS (PEER-
REVIEW)

Unarevistacon revision por expertos (peer-review) es aquellaque sometelamayoriade
losarticulos que publicaalaevaluacién derevisores, expertosen lamateria, y queno forman
partedel consgjo editoria delarevista. El nimeroy tipo de manuscritos revisados, € nimero
derevisores, los procedimientos de evaluaciény € uso que se haga de las opiniones de los
revisores pueden variar y, por tanto, cada revista deberia divulgar publicamente, en las
normas de publicacién o intrucciones para los autores, su politica en esta cuestion en
beneficio de los potenciales lectores y autores.

LIBERTAD E INTEGRIDAD EDITORIALES

Los propietarios y directores de las revistas médicas comparten el propésito de
publicar revistas que sean veraces e interesantes, elaboradas con el debido respeto a
los principios y costes de las propias revistas. Sin embargo, las funciones de los
propietarios y de los directores son distintas. Los propietarios tienen el derecho de
nombrar y cesar alos directoresy de tomar |as decisiones econdmicas importantes, en
las cuales los directores se deben implicar en el mayor grado posible. Los directores
deben disponer de plena autoridad para determinar lalinea editorial de la publicacion.
Este compromiso con la libertad editorial ha de ser defendida por los directores al
maximo, incluso poniendo en juego su continuidad en el cargo. Para asegurar este
grado delibertad en lapractica, el director ha de tener acceso directo con quien ostente
el méas alto nivel de lapropiedad y no basta que esta relacién se establezca através de
un director adjunto o delegado.

En el contrato de los directores de revistas médicas, ademés de | os términos generales,
seindicaran claramente cual es son sus derechos y deberes asi como |os mecanismos parala
resolucion de conflictos.

Un consgjo editorial independiente puede ser de gran ayuda en el establecimiento y
mantenimiento delapoliticaeditorial.

Todos los directores y organizaciones editoriales tienen la obligacion de velar por la
libertad editorial y denunciar publicamente ala comunidad cientifica los atentados graves
contraella.

CONFLICTO DE INTERESES

Se produce un conflicto de intereses en un articulo determinado cuando alguno de los
que participan en el proceso de publicacién (sea el autor, revisor o director), desarrollan
actividades que pudieran condicionar el enjuiciamiento, tanto se produzca como no.
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Habitualmente, los conflictos de intereses més importantes consisten en la existencia de
relaci ones econémicas con industrias (como empleado, consultoria, propiedad, honorarios,
pruebas periciales) ya sea directamente o através de familiares directos. Sin embargo, los
conflictos de intereses pueden deberse a otras razones, tales como relaciones personales,
competitividad académicao fanatismo intelectual.

La confianza publica en el proceso de revisién por expertos y la credibilidad de los
articulos publicados en una revista, en gran medida dependen de cémo se resuelvan los
conflictos de intereses de autores, revisoresy latomade decisién editorial. Los sesgos, con
frecuencia, se detectan y se eliminan mediante la cuidadosa atencion a los métodos y
conclusiones cientificas del trabajo. Los lazos econémicos y sus efectos se detectan con
menor facilidad que otros tipos de conflictos de intereses.

Los participantes en larevisiony publicacién deben declarar sus posibles conflictos de
interesesy estainformacion hade ser conocida para que otros puedan juzgar por si mismos
sus efectos. Puesto que a los lectores les puede resultar mas dificil detectar |os sesgos en
editoriales y revisiones que en articulos de investigacion originales, algunas revistas no
publican revisiones ni editoriales de autores con conflicto de intereses.

AUTORES

12.3condla

REVISORES

Losrevisores externos han deinformar alosdirectoresdelaexistenciade cua quier conflicto
deintereses que pudierasesgar sus opiniones sobre el manuscrito y renunciar alaevaluacion
dedeterminadosarticulossi 1o consideran apropiado. L os directoreshan de estar informados
de los conflictos de intereses de los revisores y juzgar por si mismos, si el revisor debe ser
relevado de la evaluacion de un articulo. Los revisores no deben utilizar la informacién
contenida en los trabajos que revisen en su propio provecho antes de su publicacién.

DIRECTORES Y STAFF EDITORIAL

Los directores que al final deciden sobre la publicacién o no de los manuscritos no
deben tener ningunaimplicacion econdémica personal en ninguno de los temas que hayan
deenjuiciar. El resto del staff editorial, si participaen decisiones editoriales, debefacilitar
alos directores una descripcién actualizada de sus intereses econdmicos, siempre que se
puedan relacionar con las valoraciones editoriales, y renunciar a la toma de cualquier
decisidon en el caso deexistir un conflicto deintereses. Losarticulosy las cartas publicadas
deben incluir la descripcion de todas las ayudas econdmicas recibidas e informar de
cualquier conflicto deintereses que, ajuicio delos directores, deban conocer |oslectores.
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El staff editorial no utilizardlainformacién alaque, en virtud de su profesion, tenga acceso
en beneficio propio.

AYUDA DE LA INDUSTRIA A PROYECTOS ESPECIFICOS DE
INVESTIGACION

AUTORES

Loscientificostienen laobligacion éticade publicar los resultados que sean fruto de su
investigacion. Por otra parte, como directamente responsables de su trabgjo, los cientificos
no deben llegar aacuerdos o establ ecer negociaciones queinterfieran con su propio control
sobre la decision de publicar |os articul os que escriban.

Cuando envien un manuscrito parasu publicacion, seaarticul o o carta, esresponsabilidad
delosautores el reconocer y declarar |os conflictos de intereses de tipo econémico o de otro
tipo que pudieran haber condicionado su trabajo. En el manuscrito deben reconocer todala
ayudaecondmicarecibidaen larealizacion dd trabajo, asi como, otras conexiones econémicas
0 personales del trabajo.

DIRECTORES Y STAFF EDITORIAL

Los directores, que a final deciden sobre la publicacion o no de los manuscritos, no
deben tener ningunaimplicacién econdémicapersonal en cualquieradelostemas que hayan
deenjuiciar. El resto del staff editorial, si participaen decisiones editoriales, debefacilitar a
los directores una descripcion actualizada de sus intereses econémicos, siempre que se
puedan relacionar con lasvaloracioneseditoriales, y renunciar alatomade cualquier decision
en caso de existir un conflicto de intereses. Los articulos y las cartas publicadas deben
incluir la descripcion de todas las ayudas econdmicas recibidas e informar de cualquier
conflicto de intereses que, ajuicio de los directores, deban conocer los lectores. El staff
editorial no utilizar4 la informacion a la que, en virtud de su profesion, tiene acceso en
beneficio propio.

L os directores pueden exigir de los autores que indiquen el tipo de ayuda aportado
por las fuentes externas o patrocinadoras a proyecto, sea en el disefio, recogida, andlisis
0 interpretacion de los datos; o en la escritura del trabajo. En el caso de que la fuente
financiadora no haya intervenido en estos aspectos se debe indicar. Los sesgos que
potencialmente se pueden producir por laimplicacion directade las agencias patrocinadoras
de lainvestigacion, son ana ogos a otros tipos de sesgos metodol 6gicos (por giemplo, en el
disefio del estudio, o los debidos a factores estadisticos y psicologicos) por €llo, se debe
describir en laseccion demétodosél tipoy grado de participacion delaagenciapatrocinadora.
L osdirectorestambién pueden solicitar informacion acercade s laagenciapatrocinadoraha
participado o no en ladecision deremitir el manuscrito final paralapublicacion.
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CORRECCIONES, RETRACTACIONES O NOTAS EXPLICATIVAS
SOBRE LOS RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

En principio, los directores deben asumir que |os trabajos que publican los autores se
basan en investigaciones honestas. Sin embargo, pueden darse dos tipos de conflictos.

En primer lugar, loserrores produci dos en trabg os publicados pueden precisar lapublicacion
deunacorreccién ofedeerratasde agunapartedd trabgjo. Si bien pudieradarseun error detal
magnitud que invalidase € articulo en su totalidad, esta circunstancia resulta poco probable,
pero caso de producirse la situacion planteada debe resolverse de forma especifica entre los
directoresy autores en funcién de cada caso en concreto. No debe confundirse un error deeste
tipo con & hecho de que se detecten insuficiencias 0 aspectos inadecuados en un trabajo
puestas de manifiesto por laaparicion de nuevainformacion cientificaen € curso normal dela
investigaci6n. Esta Ultimacircunstanciano requierelacorreccion ni laretiradadel articulo.

El segundo problemaesel fraude cientifico. Si se presentan dudas sustanciales sobrela
honestidad de un trabajo remitido para su publicacion o ya publicado, €l director debe
asegurarse de que se investiga € asunto (incluyendo la posible consulta con |os autores).
Sin embargo, no esmision del director larealizacion de unacompletainvestigacion o tomar
una determinacion; dicha responsabilidad le corresponde a la institucion en la que se ha
Ilevado acabo d trabajo o  organismo quelo hayafinanciado. El director debe ser informado
puntualmente de ladecision final y en € caso de que se compruebe que se ha publicado un
articulo fraudulento, la revista publicara una nota de retractacién. En e caso de que no se
[legue a ninguna conclusi6n definitivasobre laposible existencia o no de fraude, €l director
puede decidir la publicacion de una nota explicativa con su preocupacion o dudas acercade
lavalidez del trabajo publicado.

La retractacién o una nota explicativa con esta denominacion, debe aparecer como
paginanumerada en unasecci6n destacadadelarevista, figurar en el sumario eincluir ensu
encabezamiento €l titulo del articulo original. Por tanto, no debe publicarse simplemente
como unacartaal director. Loidea seriaqueel primer autor delaretractacion fuerael mismo
que el del articulo, aunque bajo ciertas circunstancias, se pueden aceptar |as retractaciones
de otras personas responsables. El texto de la retractacion debe explicar por qué esta se
realizay sehadeincluir lareferenciabibliograficadel articulo objeto delaretractacion.

No se puede asumir la validez de los trabajos anteriores de un autor al que se le haya
detectado un articulo fraudulento. Los directores de las revistas pueden pedir que la
institucion del autor de fe delavalidez de los anteriores articul os publicados en su revistao
gue seretracte deellos. Si esto no sehiciera, € director delapublicacion estéd en su derecho
depublicar unanotaexplicativaenlaque seinformade que no se puede garanti zar lavalidez
del trabajo previamente publicado del autor en cuestion.

CONFIDENCIALIDAD

La revisién de los manuscritos se ha de llevar a cabo con el debido respeto a la
confidencialidad de los autores. Estos, a enviar sus manuscritos para que sean revisados,
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estan confiando a los directores de las revistas | os resultados de su trabajo cientificoy su
esfuerzo creativo, de los que puede depender su reputaciény carrera profesional. Por ello,
los derechos de los autores pueden violarse por la divulgacion o larevelacién de detalles
confidencialesdelarevision de sus manuscritos. Los revisores también tienen derecho ala
confidencialidad, que debe ser respetada por el director. Debe salvaguardarse la
confidencialidad, excepto en el caso de que se produzcan sospechas de deshonestidad o
fraude.

Losdirectores no deben divulgar ningunainformacién acercade larecepcion, contenido,
situacién del proceso de evaluacién, criticas de los revisores, o decision final sobre la
publicacién o no del manuscrito aninguna persona, excepto alos mismosautoresy revisores
del manuscrito.

Los directores no deben divulgar ningunainformacién acerca de larecepcion, contenido,
situacién del proceso de evaluacion, criticasdelosrevisores, o decision find sobrelapublicacion
ono del manuscrito aningunapersona, excepto alosmismosautoresy revisoresdel manuscrito.

Los directores degjaran claro a sus revisores que los manuscritos sometidos a evaluacion
son documentos privados y propiedad de los autores. Por tanto, los revisores y 1os miembros
del staff editorial respetarén losderechos delos autores no discutiendo en piblico € trabajo de
losautoreso utilizando lasideas contenidasen € articul o, antes de que este hayasido publicado.
El revisor no deberedlizar copiasde manuscrito parasu archivo propioy nohadeintercambiarlo
con otras personas, excepto con laautorizacién del director. Losdirectoresno guardaran copias
de los articul os recibidos para su publicacion que hayan sido rechazados.

Existen diferentes tendencias y no existe una posicion unanime sobre si 1os revisores
deben ser anénimos. Algunos directoresderevistas requieren asusrevisores quefirmenlos
manuscritos que seran remitidos alos autores, aungue, lamayoria optan por pedir que no se
haga o dejan la decisién a criterio del revisor. Si los comentarios no se hallan firmados la
identidad del revisor no debe revelarse a autor ni a otras personas.

Algunas revistas publican los comentarios de los revisores junto con el manuscrito,
este procedimiento no deberealizarse sin el consentimiento previo de autoresy revisores. El
director puede remitir [os comentarios del osrevisores de un manuscrito aotrosrevisoresdel
mismo articulo.

LAS REVISTAS MEDICAS Y LOS MEDIOS DE COMUNICACION

El interésdel publico enlasnoticias sobrelainvestigacion médicadalugar aquelosmedios
de comuni cacién compitan activamente para obtener lainformacion sobre las investigaciones
cuanto antes. En ocasiones, losinvestigadores y lasinstituciones, através de ruedas de prensa
oentrevigtas, difunden lainformaci 6n sobrelasinvestigaci ones, antes de su completapublicacion
enunarevistacientifica

Seproporcionaal publico lainformacion médicade relevanciasin retrasosinjustificados
y los directores tienen la responsabilidad de jugar su papel en € proceso. Sin embargo, 10s
médicos necesitan contar con informacion detallada antes de poder aconsgjar a sus pacientes
en cuestiones relacionadas con las conclusiones de tales estudios. Ademas, las informaciones
ofrecidas por los medios de comunicacion sobre una investigacion cientifica antes de que €
trabajo sea revisado por expertos'y publicado en su totalidad, puede conducir aladifusion de
conclusiones inexactas 0 prematuras.
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Las recomendaciones que a continuacion se exponen pueden resultar de utilidad a los

directores en el establecimiento de su politicaal respecto.

1

Losdirectores, através delas revistas con sistema de revision por expertos, pueden
contribuir alatransmisién ordenadade lainformacién médicadelosinvestigadoresal

publico. Esto se puede lograr mediante acuerdos tanto con los autores paralograr
gue no difundan su trabajo mientras su manuscrito se hallaadn en fase de revision
por expertos para su publicacién, como |os medios de comunicacién para que no
divulguen noticias antesdelapublicacion enlarevista, acambio delo cual larevista
cooperard en la preparacion de reportajes veraces (véase mas adel ante).

Muy pocas i nvestigaciones médi cas tienen implicaciones clinicas tan importantes y
urgentes paralasalud piblica que requieran que el resultado de lainvestigacion sea
divulgado antes de su publicacién en unarevista. Sin embargo, en tales circunstancias
excepcionales, lasautori dades sanitarias deberian adoptar ladecisiony laresponsabilidad
de su difusién anticipadaalos médicosy alapoblacion en general. Si el autor y las
autoridades pertinentes remiten un manuscrito para su publicacién a unarevista
determinada, debe consultarse con el director antes del avance de cualquier
divulgacién publica. Si los directores consideran que es conveniente la difusion
inmediata, deben renunciar alapoliticaderestringir lapublicidad antes de la
publicacién.

Lapoliticaeditorial tendente alalimitacion delapublicidad o divulgacion delas
investigaciones antes de su publicacion no se aplicardalainformacion que aparezca
en losmedios deinformacion referente areuniones cientificas, ni alosresiimenes que
se presentan en dichas reuniones, congresos o conferencias (véase €l apartado de
publicacion redundante o duplicada). Los investigadores a presentar su trabajo en

unareunion cientifica son libres de discutir su presentacion con laprensa, si bien se
desaprueba que facilitan un mayor detalle de sus estudios que los que han ofrecido
en sus presentaciones 0 comunicaciones.

Cuando un articulo estd a punto de ser publicado, los directores quiza deseen ayudar
alos medios de comunicacion en la preparaci 6n de informes veraces divulgando
informes, contestando a preguntas, of reciendo copias anticipadas de larevista, 0
remitiendo a los periodistas a los expertos adecuados. Estas actuaciones deben

coordinarse afin de queladivulgacién delainformacion coincidacon lapublicacion
del articulo.

PUBLICIDAD

En la mayoria de | as revistas médicas actualmente se incluye publicidad, que genera

ingresos paraloseditores delapublicacion, sin embargo, lapublicidad no debeinterferir con
las decisiones editoriales de la publicacion. Los directores deben tener la completa
responsabilidad delapoliticaeditorial. Loslectores deben poder distinguir facilmente entre
lo que es publicidad delo que es el propio contenido cientifico delarevista. Se debe evitar
layuxtaposicion del editorial y del material publicitario delos mismos productos o temas, y
no debe contratarse publicidad con lacondicién de que aparezcaen lamismaedicién queun
articul o determinado.

La publicidad no debe monopolizar las revistas; sin embargo, |os directores deben ser

cuidadosos en aquellos casos en |os que Unicamente se publiquen anuncios de uno o dos
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publicistas, ya que los lectores pueden sospechar que €l director se hallainfluido por estos
publicistas.

En las revistas médicas no se debe admitir lainsercion de anuncios de productos que
han demostrado ser seriamente perjudiciales para la salud, como €l tabaco. Los directores
deben asegurarse de que se cumplen los estdndares y lanormativaexistente paralapublicidad.
Finalmente, los directores deben tener en cuentay valorar todas las criticas que se puedan
realizar de los anuncios paradecidir o no su publicacion.

SUPLEMENTOS

Son colecciones de documentos relacionados con temas, que se publican como un
ndmero separado 0 como segunda parte de laedicién regular, y son financiados habitual mente
por otrasfuentesdistintasa editor delarevista. Los suplementos se utilizan paralaformacion,
intercambio deinformacion entreinvestigadores, facilitar el acceso auntemadeinterés, y la
mejora de la cooperacion entre entidades académicas y organizaciones. Por causa de las
fuentes de financiacion, el articulo de |os suplementos puede caer en sesgos en laseleccién
de temas y puntos de vista. Los directores de las revistas deben, por tanto, considerar los
siguientes principios.

1. Laresponsabilidad total delapolitica, précticasy contenido de los suplementos es del
director delarevista. Esto significaqued director delarevistaqueincluyaun suplemento
debe aprobar |a actuacién del director o responsable del suplemento y conservar la
autoridad en lo que serefiere al rechazo de articul os para su publicacion.

2. Sedebeindicar deformaclara, aser posible en cadapégina, lasfuentesdefinanciacion
0 patrocinadores de lainvestigacion, reunion cientificay publicacion. A ser posiblela
financiacién deberia proceder de mas de un patrocinador.

3. Lainsercion de publicidad enlos suplementos debe seguir lasmismas normasy précticas
gue en €l resto de larevista.

4. Sedebedistinguir facilmente entre lapaginacién ordinariadelarevistay lapaginacién
de los suplementos.

5. Laorganizacion quefinancie el suplemento no deberealizar lacorreccion delaedicion.

6. Losdirectoresdelarevistay del suplemento no deben aceptar favores personales o
remuneracion extra de los patrocinadores de | os suplementos.

7. Enlossuplementos que realicen publicacion secundaria seidentificardn con claridad la
informacion del original. Se debe evitar lapublicacién redundante.

EL PAPEL DE LA SECCION DE CORRESPONDENCIA

Todas las revistas biomédicas deben incluir una seccion que incluya comentarios,
preguntas o criticas sobre los articulos publicados y donde los autores de los articulos
puedan responder. General mente, aunque no hecesariamente, esta secci6n adoptael formato
de Cartas a director. La carencia de tal seccion priva a los lectores de la posibilidad de
responder alos articulos en lamismarevistaen la que se hapublicado €l original.
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MANUSCRITOS OPUESTOS BASADOS EN EL MISMO ESTUDIO

Los directores pueden recibir manuscritos de diversos autores que ofrecen
interpretaciones contrariasdel mismo estudio. Losdirectores, en este caso, tienen que decidir
si se acepta la revision de manuscritos opuestos enviados méas 0 menos simultaneamente
por diferentes grupos o autores, 0 si admiten laeval uacién de uno de ell os alin sabiendo que
el manuscrito antagonista sera remitido a otra revista. Dejando aparte la cuestion de la
propiedad delosdatos en € que no entramos, 1o que aqui se planteaes cémo deben proceder
los directores cuando reciban manuscritos opuestos basados en el mismo estudio.

Se puede diferenciar 2 tipos de envios multiples: envios por colaboradores del trabajo
quediscrepan en el andlisiseinterpretacién de su estudio, y enviospor parte de col aboradores
del trabajo que discrepan sobre cudles son los hechos y qué datos o resultados deben
publicarse. Las observaciones generales que a continuacién se exponen pueden ayudar a
los directores y a otros profesionales que se enfrenten con este problema.

DIFERENCIAS EN EL ANALISIS O INTERPRETACION

Habitual mente, lasrevistas no desean publicar diferentes articul osfirmados por miembros
de un equipo deinvestigacién con diferenciaen losandlisis e interpretaci6n delosdatos, por
lo que €l envio de este tipo de manuscritos resulta desaconsgjable. Si 1os miembros del
equipo deinvestigacion no pueden resolver sus diferencias en lainterpretacion de los datos
antes de remitir el manuscrito, deben considerar la remision de un Unico manuscrito que
incluyalasdiferentesinterpretaciones, advirtiendo de dicho conflicto a director delarevista,
de modo que los expertos encargados de la revision del trabajo puedan prestar |a debida
atencién a problema. Unadelas principalesfunciones del proceso de revision por expertos
eslaevaluacion del andlisisy delainterpretacion querealizan losautores, asi como, indicar
gue se realicen las modificaciones precisas de las conclusiones antes de la publicacion del
articulo.

Alternativamente, traslapublicacién delaversion del articulo en controversia, losdirectores
pueden admitir unacartaa director o un segundo manuscrito de los autores disidentes. Los
envios multiples constituyen un dilema para los directores. La publicacién de manuscritos
opuestos como medio de resolver las disputas entre autores puede malgastar espacio en la
revistay confundir alos lectores. Por otra parte, si los directores publican a sabiendas, un
manuscrito escrito tnicamente por ciertos miembros del equipo de investigacion, pueden
estar privando alos restantes miembros del equipo de sus |egitimos derechos de coautoria.

DIFERENCIAS EN LOS METODOS O RESULTADOS PUBLICADOS

En ocasiones, losinvestigadores difieren en sus opiniones acercade lo que sereaizé u
observé realmente y sobre qué datos deben publicarse. La revision por expertos no sirve
pararesolver este problema. Los directores deben declinar cual quier consideracion detales
envios multiples hasta que el problema se haya aclarado. Ademés, si hay afirmaciones de
faltade honradez o de fraude, los directores informaran alas autoridades competentes.
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Deben distinguirse de los casos anteriormente mencionados los de autores
independientes que se basan en distintos andlisis de datos extraidos de fuentes publicas. En
estas circunstancias, los envios mdltiples pueden estar plenamente justificados e, incluso
puede existir unabuenarazon paralapublicacién de mas de un manuscrito yaque diferentes
planteamientos analiticos pueden ser complementarios e igualmente validos.

ACERCA DEL ICMJE

El Comitélnternacional deDirectoresde RevistasMédicas (ICMJE) esun grupo informal
cuyos participantes financian su trabagjo en el URM. El ICMJE no es una organizacién
colegiada. Se anima a los directores a que se coordinen con aguellas organizaciones que
Ilevan a cabo programas educativos, reuniones, publicaciones, y otras que ofrecen la
oportunidad de obrar reciprocamente con |os colegas. Ejemplos de grupos de este tipo son
los siguientes:

Council of Science Editors (CSE)

The European Association of Science Editors (EASE)
Society for Scholarly Publishing (SSP)

The World Association of Medical Editors (WAME)

Nota: Este documento contiene una serie de variaciones con respecto a su edicion original, fundamental mente
en la seccién de “Referencias hibliogréficas’, que son propuestas por € autor para problemas de citacién no
resueltos, y que estan debidamente sefialados en el texto. Si hubiere alguna duda, aconsejamos que su lectura
se coteje con la edicion original: Uniform Requirements for Manuscripts.
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