Instrucciones para los autores

Los manuscritos deben de prepararse de acuerdo con las Reco-
mendaciones para la Realizacion, Informe, Edicion y Publicacion
de Trabajos Académicos en Revistas Médicas (formato Vancou-
ver) desarrollados por el Comité Internacional de Editores de Re-
vistas Médicas (ICMJE) que ha sido aceptado por mas de 500
editores. La version actualizada se encuentra disponible en:
www.ICMJE.org

La revista Medicina Critica publica articulos de investigacion
y secundaria, articulos de revision, reporte de casos y articulos
especiales.

PRESENTACION GENERAL

Todos los articulos se escribiran en espafol, segun las normas de
la Real Academia Espafiola, con términos cientificos y técnicos de
aceptacioén general, uso comun y base gramatical correcta. Ade-
mas, deberan enviarse en forma electrénica el manuscrito y las
figuras que forman parte de éste.

Cuando se utilicen abreviaturas no convencionales, la primera
vez que se mencione una abreviatura, debera escribirse el sig-
nificado completo seguido de la abreviatura entre paréntesis, a
menos que se trate de una unidad de medida estandar.

Salvo en casos excepcionales, la extension del articulo depen-
dera de su categoria.

Envio del manuscrito. Todos los articulos deben ser enviados
a través del Editor Web disponible en:

https://revision.medigraphic.com/RevisionMedCri/
ARTICULOS DE INVESTIGACION
Debera incluir los siguientes apartados:

. Pagina del titulo (hoja frontal). Primera pagina.

. Titulo corto (para las cornisas). Segunda pagina.

. Patrocinios y conflicto de intereses. Tercera pagina.
. Resumen en espafiol. Cuarta pagina.

. Resumen en inglés. Quinta pagina.

. Texto. Sexta pagina en adelante:
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Introduccion.
Materiales y métodos.
Resultados

Discusién
Conclusiones
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. Bibliografia.

. Leyendas de las figuras.

. Transferencia de los derechos de autor.

. Copia firmada de aceptacion por el Comité de Etica en Inves-
tigacion.

11. Figuras y cuadros.

-
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El inicio de cada uno de los capitulos sefalados anteriormente
debera hacerse en hojas por separado para facilitar la impresion
del articulo.

Preparacion de manuscritos

Todos los trabajos recibidos deberan contener todas las secciones
enlistadas anteriormente y mantener el orden en que estan anota-

das. Para facilitar a los autores la elaboracion del manuscrito, se

anexa un formato que sirve de guia para el desarrollo del trabajo,

no se aceptaran otros formatos, como tesis, protocolo, etcétera.
A continuacion, describimos el contenido de los capitulos.

Pagina del Titulo

Titulo. Limite 120 caracteres, escribalo en espafiol y en seguida
en inglés. No utilice abreviaturas. El titulo del trabajo debe ser
breve, claro y preciso.

Autores. Incluye a todos los autores (maximo seis). Escriba
primero el nombre, seguido de los apellidos paterno y materno.
Anote a continuacion la filiacion institucional (departamento e ins-
titucién, ciudad y pais) de cada autor.

Los autores, ademas de su filiacion institucional, deben incluir
su identificador ORCID. Puede obtener el ORCID en:

https://orcid.org/register

Correspondencia. Anote nombre, direccion, teléfono y correo
electronico.

Titulo corto

El titulo abreviado para las cornisas no debera exceder de 45 ca-
racteres.

Agradecimientos y/o patrocinios

En el caso de existir, los agradecimientos y detalles sobre apoyos,
farmaco(s) y equipo(s) proporcionado(s) deben citarse antes de
las referencias.

Se anotaran unicamente patrocinios (si los hubiera) en forma
sucinta.

Conflicto de intereses

Las actividades que pueden constituir conflictos de interés son
aquellas circunstancias en las que el juicio profesional sobre un
interés primario, como la seguridad de los pacientes o la validez
de la investigacion, puede estar afectado por otro interés secunda-
rio, sea un beneficio financiero, de prestigio, promocion personal
o profesional.

Todos los articulos enviados a la Revista deben incluir decla-
ratoria completa de todas las relaciones que pudieran ser vistas
como potencial conflicto de intereses. Si no hay conflicto de inte-
reses, los autores deben declararlo.

Resumenes

Limite. 200 palabras (1,350 caracteres). Todos los resimenes
deben estar estructurados (excepto los de trabajos de revision) de
acuerdo con el formato que se incluye mas adelante.

Al final de cada resumen, debera escribir de tres a cinco pa-
labras clave.

Efectle los resimenes en espafiol e inglés.

Al elaborar el resumen, no cite referencias.

Texto
Comience cada seccién subsecuente con una hoja nueva. Se re-

comienda no hacer uso excesivo de abreviaturas para no dificultar
la lectura y comprension del manuscrito.
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Introduccién. Inicie el texto a partir de la sexta hoja con la
introduccion, la cual, debera incluir el objetivo del manuscrito. No
debe exceder de 400 palabras (2,720 caracteres).

Material y métodos. Describa los procedimientos estadisticos
empleados. Describa las guias éticas seguidas para los estudios rea-
lizados en humanos y animales. Cite la aprobacién de los comités
institucionales de investigacion y ética. Identifique con precision todos
los farmacos y substancias quimicas utilizadas, incluyendo nombres
genéricos, posologias y vias de administracion. No dé nombres de pa-
cientes, ni iniciales, ni nimero de expediente del hospital. Identifique
los métodos, equipo (nombre de fabricante) y procedimientos. Propor-
cione referencias bibliograficas de los métodos establecidos. Describa
en detalle los métodos nuevos o que han sido modificados substan-
cialmente. No debe exceder de 500 palabras (3,400 caracteres).

Resultados. Presente los resultados en secuencia légica; los
cuadros e ilustraciones deben concordar con el texto. No debe
exceder de 600 palabras (4,080 caracteres).

Discusion. Al efectuar la discusion, enfatice los aspectos nue-
vos Yy relevantes del estudio, comparando los resultados con es-
tudios publicados con antelacién y su aportacién. Debera incluir
las fortalezas y limitantes del estudio. No debe exceder de 1,000
palabras (6,840 caracteres).

Conclusiones. Deben ser claras, concisas y que se deriven
de los resultados del estudio. No debe exceder de 150 palabras
(1,018 caracteres).

Cuadros y figuras. Deberan estar citadas puntualmente en el
manuscrito. No deberan exceder de seis en total.

Referencias

Cite las referencias de acuerdo con el orden de aparicion en el texto,
utilizando numeros arabigos en superindice. Las comunicaciones per-
sonales y datos aun no publicados, citelos directamente en el texto;
no los numere ni los incluya en la lista de referencias. Mencione todos
los autores cuando sean seis 0 menos, si exceden este nimero se
incluiran Unicamente a los tres primeros y se agregara la frase et al.
Los titulos de las revistas deben abreviarse segun el estilo utilizado
en MEDLINE (www.ncbi.nlm.nih.gov/nimcatalog/journals). El nimero
de referencias bibliograficas nunca sera mayor de 30 por articulo, in-
cluyendo los trabajos de revision, y se escribiran en el idioma original.

a) Las referencias seguiran la redaccion de los ejemplos que si-
guen a continuacién. Cuando se trate de una revista:
Brayman KL, Vianello A, Morel PH, Payne WD, Sutherland
DER. The organ donor. Crit Care Clin. 1990;6:821-839.

b) Si se toma como referencia un libro, en el que el autor sea el
editor se redactara la cita de la manera siguiente:

Tobin MJ, editor. Principles and Practice of Mechanical Venti-
lation. New York: McGraw-Hill; 1994.

c) Para los articulos citados de un libro:

Ramos EL, Tiney NL, Ravenscraft MD. Clinical aspects of renal
transplantation. In: Brenner BM, Rector FC, editors. The Kid-
ney. 4a ed. Philadelphia: WB Saunders; 1991. p. 2361-2407.

Se recomienda a los autores consultar los requisitos acepta-
dos internacionalmente (formato Vancouver), antes de redactar
las referencias.

Las referencias deben seguir las normas resumidas en la pagina
web de Ejemplos de Referencias de la NLM (www.nIm.nih.gov/bsd/
uniform_requirements.html) y detalladas en la segunda edicién de
Citing Medicine de la NLM (www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256)

llustraciones y cuadros

Todas las ilustraciones apareceran designadas como figuras para
todo el material gréafico: diagramas, dibujos, esquemas, graficas,

fotografias (de pacientes, piezas anatdémicas, radiografias, elec-
trocardiogramas, ecocardiogramas, ultrasonografias, etcétera) no
debiendo exceder de seis. Se numeraran con caracteres arabigos
por orden de aparicion.

Las graficas, dibujos y otras ilustraciones deben dibujarse
profesionalmente. Las fotografias seran de excelente calidad, en
color o blanco y negro. Las imagenes deberan estar en formato
JPG (JPEG), sin compresion y en resolucion mayor o igual a 300
dpi (ppp). Las dimensiones deben ser al menos las de tamafo
postal (12.5 x 8.5 cm), (5.0 x 3.35 pulgadas). Deberan evitarse los
contrastes excesivos.

Las fotografias en las que aparecen pacientes identificables
deberan acompafarse del permiso escrito para publicacién otor-
gado por el paciente. De no contar con este permiso, una parte del
rostro de los pacientes debera ser tapada sobre la fotografia. No
olvide enviar la cesion de derechos y/o permiso por parte del
paciente y/o familiar cuando se trate de casos clinicos.

Cuadros. La informacién que contengan no se repite en el tex-
to o en las figuras. Estaran encabezadas por el titulo y marcados
en forma progresiva con nimeros arabigos por orden de aparicion
en el texto. El titulo de cada cuadro por si solo explicara su conte-
nido y permitira correlacionarlo con el texto acotado. La cantidad
de ilustraciones y cuadros no debe exceder de seis.

ARTICULO DE REVISION
Debera incluir los siguientes apartados:

. Pagina del titulo (hoja frontal). Primera pagina.

. Titulo corto (para las cornisas). Segunda pagina.

. Patrocinios y conflicto de intereses. Tercera pagina.
. Resumen en espafiol. Cuarta pagina.

. Resumen en inglés. Quinta pagina.

. Texto. Sexta pagina en adelante.
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a. Introduccién.

b. Estrategia de busqueda de la informacion.
c. Discusion

d. Conclusiones

. Bibliografia.

. Leyendas de las figuras.

. Transferencia de los derechos de autor.
. Figuras y cuadros.
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Preparaciéon de manuscritos

Todos los trabajos recibidos deberan contener todas las secciones

enlistadas anteriormente y mantener el orden en que estan anota-

das. Para facilitar a los autores la elaboracion del manuscrito, se

anexa un formato que sirve de guia para el desarrollo del trabajo,

no se aceptaran otros formatos, como tesis, protocolo, etcétera.
A continuacion, describimos el contenido de los capitulos.

Pagina del Titulo

Titulo. Limite 120 caracteres, escribalo en espafiol y en seguida
en inglés. No utilice abreviaturas. El titulo del trabajo debe ser
breve, claro y preciso.

Autores. Incluye a todos los autores (maximo seis). Escriba
primero el nombre, seguido de los apellidos paterno y materno.
Anote a continuacién la filiacion institucional (departamento e ins-
titucién, ciudad y pais) de cada autor.

Los autores, ademas de su filiacion institucional, deben incluir
su identificador ORCID. Puede obtener el ORCID en:

https://orcid.org/register
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Correspondencia. Anote nombre, direccion, teléfono y correo
electrénico.

Titulo corto

El titulo abreviado para las cornisas no debera exceder de 45 ca-
racteres.

Agradecimientos y/o patrocinios

En el caso de existir, los agradecimientos y detalles sobre apoyos,
farmaco(s) y equipo(s) proporcionado(s) deben citarse antes de
las referencias.

Se anotaran unicamente patrocinios (si los hubiera) en forma
sucinta.

Conflicto de intereses

Las actividades que pueden constituir conflictos de interés son
aquellas circunstancias en las que el juicio profesional sobre un
interés primario, como la seguridad de los pacientes o la validez
de la investigacion, puede estar afectado por otro interés secunda-
rio, sea un beneficio financiero, de prestigio, promocion personal
o profesional.

Todos los articulos enviados a la Revista deben incluir decla-
ratoria completa de todas las relaciones que pudieran ser vistas
como potencial conflicto de intereses. Si no hay conflicto de inte-
reses, los autores deben declararlo.

Resumenes

Limite. 200 palabras (1,350 caracteres). Todos los resimenes
deben estar estructurados de acuerdo con el formato que se
incluye posteriormente.

Al final de cada resumen, debera escribir de tres a cinco pa-
labras clave.

Efectle los resimenes en espafiol e inglés.

Al elaborar el resumen, no cite referencias.

Texto

Comience cada seccién subsecuente con una hoja nueva. Se re-
comienda no hacer uso excesivo de abreviaturas para no dificultar
la lectura y comprensién del manuscrito.

Introduccion. Inicie el texto a partir de la sexta hoja con la
introduccion, la cual, debera incluir el objetivo de la revision. No
debe exceder de 400 palabras (2,720 caracteres).

Estrategia de busqueda de la informacion. Describa la es-
trategia de busqueda de la informacién con bases en datos de ca-
racter cientifico y académico, idealmente articulos publicados en
los Ultimos cinco afos; en caso contrario, como maximo 10 anos
y no debera superar el 50% de la literatura que se utilice para la
revision. No debe exceder de 200 palabras (1,350 caracteres).

Discusion. Al efectuar la discusion, enfatice los aspectos nue-
vos y relevantes de la revisién. No debe exceder de 1,500 pala-
bras (10,260 caracteres).

Conclusiones. Deben ser claras, concisas y que se deriven
de los resultados de la revisién. No debe exceder de 150 pala-
bras (1,018 caracteres).

Cuadros y figuras. Deberan estar citadas puntualmente en el
manuscrito. No deberan exceder de seis en total.

Referencias

Consulte el apartado de articulos de investigacion.

llustraciones y cuadros

Consulte el apartado de articulos de investigacion. No olvide en-
viar la cesién de derechos y/o permiso por parte del paciente
y/o familiar cuando se trate de casos clinicos.

REPORTE DE CASOS

El reporte de casos en Medicina Critica esta pensado para des-
cribir aspectos inusuales de casos complejos, o bien, patologias
poco frecuentes; de igual forma, se podran aceptar descripciones
de nuevas entidades, mecanismos fisiopatoldgicos distintos o pre-
sentaciones tempranas o avanzadas de diversos estados patoldgi-
cos que tengan que ver con el enfermo en estado critico.

Sélo se aceptaran sometimientos que sean uUnicos y novedo-
S0s y que no se hayan publicado previamente. Los autores debe-
ran intentar proporcionar, a través de su escrito, una nueva vision
de los aspectos abordados en el articulo y que sea de utilidad para
la comunidad de médicos intensivistas.

Debera incluir los siguientes apartados:

. Pagina del titulo (hoja frontal). Primera pagina.

. Titulo corto (para las cornisas). Segunda pagina.

. Patrocinios y conflicto de intereses. Tercera pagina.
. Resumen en espafiol. Cuarta pagina.

. Resumen en inglés. Quinta pagina.

. Texto. Sexta péagina en adelante.
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a. Introduccién.
b. Presentacién del caso.
c. Discusion.

. Bibliografia.

. Leyendas de las figuras.

. Transferencia de los derechos de autor.
. Figuras.
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Preparaciéon de manuscritos

Todos los trabajos recibidos deberan contener todas las seccio-
nes enlistadas anteriormente y mantener el orden en que estan
anotadas. Para facilitar a los autores la elaboracion del manuscri-
to, se anexa un formato que sirve de guia para el desarrollo del
trabajo, no se aceptaran otros formatos, como tesis, protocolo,
etcétera.

A continuacion, describimos el contenido de los capitulos.

Pagina del Titulo

Titulo. Limite 120 caracteres, escribalo en espafol y en seguida
en inglés. No utilice abreviaturas. El titulo del trabajo debe ser
breve, claro y preciso.

Autores. Incluye a todos los autores (maximo seis). Escriba
primero el nombre, seguido de los apellidos paterno y materno.
Anote a continuacion la filiacion institucional (departamento e ins-
titucién, ciudad y pais) de cada autor.

Los autores, ademas de su filiacion institucional, deben incluir
su identificador ORCID. Puede obtener el ORCID en:

https://orcid.org/register

Correspondencia. Anote nombre, direccion, teléfono y correo
electrénico.

Titulo corto

El titulo abreviado para las cornisas no debera exceder de 45 ca-
racteres.
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Agradecimientos y/o patrocinios

En el caso de existir, los agradecimientos y detalles sobre apoyos,
farmaco(s) y equipo(s) proporcionado(s) deben citarse antes de
las referencias.

Se anotaran Unicamente patrocinios (si los hubiera) en forma
sucinta.

Conflicto de intereses

Las actividades que pueden constituir conflictos de interés son aque-
llas circunstancias en las que el juicio profesional sobre un interés
primario, como la seguridad de los pacientes o la validez de la inves-
tigacion, puede estar afectado por otro interés secundario, sea un
beneficio financiero, de prestigio, promocién personal o profesional.

Todos los articulos enviados a la Revista deben incluir decla-
ratoria completa de todas las relaciones que pudieran ser vistas
como potencial conflicto de intereses. Si no hay conflicto de inte-
reses, los autores deben declararlo.

Resumenes

Limite. 150 palabras (1,018 caracteres). Todos los resimenes
deben estar estructurados (excepto los trabajos de revisién) de
acuerdo con el formato que se incluye posteriormente.

Al final de cada resumen, debera escribir de tres a cinco pa-
labras clave.

Efectle los resimenes en espafiol e inglés.

Al elaborar el resumen, no cite referencias.

Texto

Comience cada seccién subsecuente con una hoja nueva. Se re-
comienda no hacer uso excesivo de abreviaturas para no dificultar
la lectura y comprension del manuscrito.

Introduccién. Inicie el texto a partir de la sexta hoja con la
introduccion, la cual, debera incluir el objetivo del trabajo. No debe
exceder de 200 palabras (1,350 caracteres).

Presentacién del caso. Describa la presentacion del caso
considerando el cuadro clinico, abordaje diagnéstico y tratamien-
to. No debe exceder de 300 palabras (2,040 caracteres).

Discusidn. Al efectuar la discusion, enfatice los aspectos re-
levantes del caso y su correlacién con la literatura internacional,
asi como su aportacion a la medicina critica. No debe exceder de
400 palabras (2,720 caracteres).

Cuadros y figuras. Deberan estar citadas puntualmente en el
manuscrito. No deberan exceder de cuatro en total.

Referencias

Consulte el apartado de articulos de investigacion. No debera ex-
ceder las 20 citas bibliogréaficas.

llustraciones y cuadros
Consulte el apartado de articulos de investigacion. No olvide en-

viar la cesidn de derechos y/o permiso por parte del paciente
y/o familiar cuando se trate de casos clinicos.



