Revista Claves de Odontologia

Normas para los Autores

Basado en las Normas Vancouver - Documento de 1997

Las siguientes son instrucciones a los autores sobre como preparar sus manuscritos, para que no
sean devueltos para que se realicen cambios de estilo. Sin embargo, en el proceso editorial nues-
tra revista puede modificar los manuscritos aceptados para adecuarlos a su estilo de publicacion.

Los autores seguirdn también estas instrucciones con respecto a qué temas son pertinentes y qué
tipo de articulos se admite, asi como otros requisitos especificos de la publicacion.

ANTES DEL ENViO DE UN ORIGINAL

Publicaciéon redundante o duplicada

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

Los lectores de Claves de Odontologia deben tener la garantia de que aquello que estan leyen-
do es original, a menos que se informe inequivocamente de que el articulo es una reedicion, deci-
dida por el autor o director de la revista. Esta decision se hallard en consonancia con las leyes
internacionales sobre los derechos de autor, con la conducta ética y con el uso eficiente de los
recursos.

Claves de Odontologia no desea recibir articulos ya publicados sobre un trabajo, o que se hallen
propuestos o aceptados para su publicacion en otros medios, ya sean impresos o electronicos.
Claves de Odontologia acepta un original rechazado por otras revistas, o un trabajo completo
con posterioridad a la publicacion de un estudio preliminar en forma de resumen o cartel presen-
tado a un congreso cientifico. Claves de Odontologia acepta para su publicacion un articulo que
haya sido presentado a un congreso cientifico siempre que no haya sido publicado en su totali-
dad, o que se esté en ese momento considerando su publicacion en las actas u otro formato simi-
lar.

Cuando se envie un original, el autor deberd informar al director de la revista acerca de cualquier
presentacion del documento a otras revistas, o cualquier trabajo anterior que pudiera considerar-
se publicacién previa o duplicada de un trabajo idéntico o muy similar. El autor, también, debe
advertir al director si el trabajo incluye cuestiones abordadas en trabajos ya publicados. Estos tra-
bajos previos deben ser citados en el nuevo original y se incluirdn copias, que junto con el manus-
crito, se remitirdn al director para ayudarle en la manera de abordar este asunto.

Si se intenta la publicacién de un trabajo redundante o duplicado, sin la notificacion antes indi-
cada, se rechazard de forma inmediata el original recibido. Si el director desconoce este hecho y
el original ya se ha publicado, aparecera una nota que informe de la publicacién redundante con
o sin la explicacién o permiso del autor.

La divulgacién preliminar, generalmente a través de los medios de comunicacidn, agencias
gubernamentales, o fabricantes, de la informacidn cientifica contenida en un articulo aceptado
pero atn sin publicar, representa una infraccién de la politica editorial. Esta divulgacion puede
justificarse cuando el articulo describa avances terapéuticos importantes o riesgos para la salud



publica, tales como efectos adversos de farmacos, vacunas, otros productos biolégicos, o instru-
mentos médicos, o enfermedades de declaracién obligatoria. Esta divulgacién no debe compro-
meter la publicacidn, si bien este aspecto ha de ser discutido y acordado previamente con el direc-
tor.

Publicaciéon secundaria aceptable

La publicacién secundaria en el mismo u otro idioma, especialmente en otros paises, se justifi-
ca y puede ser beneficiosa si se dan las siguientes condiciones:

1. Que se disponga de la autorizacion de los directores de ambas revistas; el director de la revis-
ta que vaya a realizar la publicacién secundaria dispondré de una fotocopia, reimpresién u ori-
ginal de la version original.

2. Se respetard la prioridad de la publicacién original dejando transcurrir un intervalo de al
menos una semana antes de la publicacion de la segunda versién (salvo que ambos directores
decidan otra cosa).

3. Que el articulo de la publicacidn secundaria se dirija a un grupo diferente de lectores, una ver-
sion resumida suele ser suficiente.

4. La version secundaria debe reflejar fielmente los datos e interpretaciones de la original.

5. En una nota al pie de la primera pédgina de la versién secundaria se debe informar a los lec-
tores, revisores y centros de documentacion de que el articulo ya ha sido publicado en todo o
en parte y se debe hacer constar la referencia original. Un texto apropiado para dicha nota
puede ser el que sigue: “El presente articulo se basa en un estudio publicado originalmente en
(titulo de la revista y referencia completa)”.

6. El permiso o autorizacion para la publicacién secundaria deber gratuito.

Proteccion del derecho a la intimidad de los pacientes

No debe infringirse el derecho a la intimidad de los pacientes sin su consentimiento informado.
Por ello, no se publicard informacion de carécter identificatoria en textos, fotografias e historia-
les clinicos, a menos que dicha informacion sea esencial desde el punto de vista cientifico y el
paciente (familiares o tutor) haya dado su consentimiento por escrito para su publicacion. El con-
sentimiento al que nos referimos requiere que el paciente tenga acceso al documento original que
se pretende publicar.

Se omitirdn los datos identificatorios si no son esenciales, pero no se deben alterar o falsear datos
del paciente para lograr el anonimato. El total anonimato resulta dificil de lograr, y ante la duda,
se obtendra el consentimiento informado. Por ejemplo, el hecho de ocultar la zona ocular en foto-
grafias de pacientes no garantiza una adecuada proteccién del anonimato.

La obtencion del consentimiento informado debe incluirse como requisito previo para la admi-
sién de articulos de las normas para autores de la revista, y su obtencion ha de mencionarse en el
texto del articulo.



Guias de Pautas para el disefio especifico de estudios

Claves de Odontologia recomienda a los autores que consulten las gufas de pautas relativas al
tipo de disefio concreto de su investigacién. En los ensayos clinicos aleatorios los autores deben
hacer referencia al cuestionario CONSORT. Esta guia proporciona un conjunto de recomendacio-
nes mediante una lista de items a recoger y un diagrama de flujo del paciente.

REQUISITOS PARA EL ENVIO DE MANUSCRITOS

Resumen de los requisitos técnicos

* Doble espacio en todo el articulo.

* Inicie cada seccidén o componente del articulo en una pédgina.

* Revise la presentacion: pagina del titulo, resumen y palabras clave, texto, agradecimientos,
referencias bibliogréficas, tablas (en paginas por separado) y leyendas.

* El tamano de las ilustraciones, positivo sin montar, no debe superar los 203" 254 mm.
Incluya las autorizaciones para la reproduccion de material anteriormente publicado o para la
utilizacién de ilustraciones que puedan identificar a personas.
Adjunte la cesidn de los derechos de autor y formularios pertinentes.

* Envie una (1) copia en papel y una (1) copia en soporte digital (archivo word).

* Conserve una copia de todo el material enviado.

Preparacion del original

Trabajos de investigacion: El texto de los articulos de los trabajos de investigacion clinica,
observacional, experimental o de epidemiologia se debe estructurar (aunque no necesariamente)
en las siguientes secciones: Titulo, Autores, Resumen, Palabras Claves, Summary y Key
Words, Introduccion, Material y Métodos, Resultados y Discusion, Conclusiones (si se lo
considera necesario) y Bibliografia. En el caso de articulos extensos resulta conveniente la uti-
lizacién de subapartados en algunas secciones (sobre todo en las de Resultados y Discusion) para
una mayor claridad del contenido.

La presentacion debe realizarse en tipografia Times, cuerpo 12 y el trabajo deberd contar con una
extension que no supere las 11 carillas.

Los Casos clinicos: deberan ser presentados en modo sucinto y completo, con un resumen entre
150 y 250 palabras, en inglés y castellano, palabras claves, introduccidn, caso clinico o casuisti-
ca, y discusion. Las ilustraciones deben ser las esenciales.

La presentacion debe realizarse en tipografia Times, cuerpo 12 y el trabajo debera contar con una
extension que no supere las 8 carillas.

Las Revisiones de actualizacién: se realizaran sobre el estado actual del conocimiento sobre un
argumento, a solicitud del Comité Editor. Potenciales autores de Revisiones deberdn ponerse en
contacto con el Comité para sugerir temas y enfoques.

Las Comunicaciones contendran titulo, resumen (hasta 250 palabras), palabras clave, summary
y key words. El desarrollo posterior del articulo no tendra formalmente estructura logica, pero su
texto deberd incluir las secciones solicitadas para los trabajos de investigacion.

El Forum de Lectores contendrd cartas con comentarios, observaciones criticas o sugerencias,
acerca de los articulos publicados o argumentos de interés comtin de los lectores. Se aconseja dar
referencias y/o citas bibliograficas.



El texto del articulo se presentard impreso en papel blanco de calidad formato ISO A4 (212 /
297mm) con margenes de al menos 25 mm. El papel se imprimird a una sola cara. Se debe utili-
zar doble espacio en todo el articulo, incluidas las pdginas del titulo, resumen, texto, agradeci-
mientos, referencias bibliogréficas, tablas y leyendas. Las piginas se numeran consecutivamen-
te, comenzando por la del titulo. El nimero de pédgina se ubicard en el dngulo superior o inferior
derecho de cada pédgina. Se acompaiiard de una copia en medios electrénicos en disquetes conte-
niendo soélo la dltima version del manuscrito, rotulando claramente los mismos con el formato,
nombre del archivo e informacién sobre el software utilizado (se sugiere Microsoft Word). Los
autores deben consultar a los editores acerca de los formatos admisibles y otros detalles técnicos.
El soporte digital podra ser enviado por correo electrénico, en cuyo caso es obligatorio el envio
de la impresion en papel.

Pagina del titulo
La pégina del titulo contendra:

1. El titulo del articulo, que debe ser conciso pero informativo.

2. El nombre de cada uno de los autores, acompaifiados de su grado académico mas alto y su afi-
liacién institucional.

3. El nombre del departamento o departamentos e institucidon o instituciones a los que se debe
atribuir el trabajo.

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

5. El nombre, la direccién y correo electronico del autor responsable de la correspondencia.

6. El nombre, la direccién y correo electrénico del autor al que pueden solicitarse separatas, o
aviso de que los autores no las proporcionardn.

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

8. Titulo abreviado de no mds de 40 caracteres (incluidas letras y espacios) situado al pie de la
primera pagina.

Autoria

Todas las personas que figuren como autores habran de cumplir con ciertos requisitos para reci-
bir tal denominacion. Cada autor deberd haber participado en grado suficiente para asumir la res-
ponsabilidad publica del contenido del trabajo. Uno o varios autores deberdn responsabilizarse o
encargarse de la totalidad del trabajo, desde el inicio del trabajo hasta que el articulo haya sido
publicado.

Para concederle a alguien el crédito de autor, hay que basarse tinicamente en su contribucién
esencial en lo que se refiere a: 1) la concepcién y el disefio del estudio, o recogida de los datos,
o el andlisis y la interpretacion de los mismos; 2) la redaccion del articulo o la revision critica de
una parte sustancial de su contenido intelectual; y 3) la aprobacién final de la version que serd
publicada. Los requisitos 1, 2 y 3 tendrdn que cumplirse simultdneamente. La participacién
exclusivamente en la obtencién de fondos, o en la recogida de datos, o la supervision general del
grupo de investigacion, no justifica la autorfa.

El director de la revista podrd solicitar a los autores que describan la participacién de cada uno
de ellos y esta informacion puede ser publicada. El resto de personas que contribuyan al trabajo
y que no sean los autores deben citarse en la secciéon 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 satis-
facer totalmente los criterios de autoria anteriormente citados. Los miembros del grupo que no
satisfagan estos criterios deben ser mencionados, con su autorizacién, en la secciéon de
Agradecimientos o en apéndice (véase agradecimientos).

El orden de los autores dependera de la decision que de forma conjunta adopten los coautores.
En todo caso, los autores deben ser capaces de explicar el mismo.



Resumen y Palabras Clave

La segunda pédgina incluird un resumen (que no excederd de las 150 palabras en el caso de resu-
menes no estructurados ni de las 250 en los estructurados). En él se indicaran los objetivos del
estudio, los procedimientos bdsicos (la seleccion de los sujetos del estudio o de los animales de
laboratorio, los métodos de observacion y analiticos), los resultados més destacados (mediante la
presentacion de datos concretos y, a ser posible, de su significacion estadistica), y las principales
conclusiones. Se hard hincapié en aquellos aspectos del estudio o de las observaciones que resul-
ten mas novedosos o de mayor importancia.

Tras el resumen los autores deberdn presentar e identificar como tales, de 3 a 10 palabras clave
que faciliten a los documentalistas el andlisis documental del articulo y que se publicardn junto
con el resumen. Utilicense para este fin los términos del tesauro* Medical Subject Headings
( ) del Index Medicus; en el caso de que se trate de términos de reciente aparicion que ain
no figuren en el MeSH pueden usarse los nuevos términos.

* Nota: puede consultar una ediciéon en espafiol del MeSH elaborado por BIREME:
“Descriptores de Ciencias de la Salud” [ 1.

Introduccion

Se indicard el prop6sito del articulo y se realizard de forma resumida una justificacion del estu-
dio. En esta seccion del articulo, inicamente, se incluirdn las referencias bibliograficas estricta-
mente necesarias y no se incluirdn datos o conclusiones del trabajo.

Métodos

Describa con claridad la forma como fueron seleccionados los sujetos sometidos a observacién
o participantes en los experimentos (pacientes o animales de laboratorio, también los controles).
Indique la edad, sexo y otras caracteristicas destacadas de los sujetos. Dado que en las investiga-
ciones la relevancia del empleo de datos con la edad, sexo o raza puede resultar ambigua, cuan-
do se incluyan en un estudio deberia justificarse su utilizacién. Se indicara con claridad cémo y
por qué se realizd el estudio de una manera determinada. Por ejemplo, los articulos deben justi-
ficar por qué en el articulo se incluyen tnicamente sujetos de determinadas edades o se excluyen
a las mujeres del mismo. Se evitardn términos como “raza” que carece de significado bioldgico
preciso debiendo utilizar en su lugar las expresiones alternativas “etnia” o “grupo étnico”. En el
apartado de métodos se ha de especificar cuidadosamente el significado de los términos utiliza-
dos y detallar de forma exacta como se recogieron los datos (por ejemplo, qué expresiones se
incluyen en la encuesta, si se trata de un cuestionario autoadministrado o si la recoleccién de
datos se realiz6 por otras personas etc.)

Describa los métodos, aparatos (facilite el nombre del fabricante y su direccion entre paréntesis)
y procedimientos empleados con el suficiente grado de detalle para que otros investigadores pue-
dan reproducir los resultados. Se ofrecerdn referencias de los métodos acreditados entre ellos los
estadisticos (véase mds adelante); se dardn referencias y breves descripciones de los métodos que
aunque se hallen publicados, no sean ampliamente conocidos; se describirdn los métodos nuevos
o sometidos a modificaciones sustanciales, razonando su utilizacién y evaluando sus limitacio-
nes. Identifique con precisiéon todos los farmacos y sustancias quimicas utilizadas, incluya los
nombres genéricos, dosis y vias de administracion.



En los ensayos clinicos aleatorios se deberd aporta informacién sobre los principales elementos
del estudio, entre ellos el protocolo (poblacién a estudio, intervenciones o exposiciones, resulta-
dos y razonamiento del andlisis estadistico), la asignacién de las intervenciones (métodos de dis-
tribucién aleatoria, de ocultamiento en la asignacién 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 para localizar, seleccionar, recoger y sintetizar los datos. Estos métodos se
describiran también en el resumen del articulo.

Etica

Cuando se trate de estudios experimentales en seres humanos, indique si se siguieron las normas
éticas del comité (institucional o regional) encargado de supervisar los ensayos en humanos y la
declaracion de Helsinki de 1975 modificada en 1983. No emplee, sobre todo en las ilustraciones,
el nombre, ni las iniciales ni el nimero de historia clinica de los pacientes. Cuando se realicen
experimentos con animales, se indicard si se han seguido las directrices de la institucién o de un
consejo de investigacidon nacional, o se ha tenido en cuenta alguna ley nacional sobre cuidados y
usos de animales de laboratorio.

Estadistica

Describa los métodos estadisticos con el suficiente detalle para permitir que un lector versado en
el tema, con acceso a los datos originales, pueda verificar los resultados publicados. En la medi-
da de lo posible, cuantifique los hallazgos y presente los mismos con los indicadores apropiados
de error o de incertidumbre de la medicién (como los intervalos de confianza). Se debe evitar la
dependencia exclusiva de las pruebas estadisticas de verificacion de hipétesis, tal como el uso de
los valores P, que no aportan ninguna informacion cuantitativa importante. Analice los criterios
de inclusién de los sujetos experimentales. Proporcione detalles sobre el proceso que se ha segui-
do en la distribucién aleatoria. Describa los métodos de enmascaramiento utilizados. Haga cons-
tar las complicaciones del tratamiento. Especifique el nimero de observaciones realizadas.
Indique las pérdidas de sujetos de observacion (como los abandonos en un ensayo clinico).
Siempre que sea posible, las referencias sobre el disefio del estudio y métodos estadisticos serdn
de trabajos vigentes (indicando el nimero de las pdginas) en lugar de los articulos originales
donde se describieron por vez primera. Especifique cualquier programa de computacién, de uso
comun, que se haya empleado.

En la seccion de Métodos incluya una descripcion general de los métodos empleados. Cuando
en la seccion de resultados resuma los datos, especifique los métodos estadisticos que se emple-
aron para analizarlos. Se restringird el niimero de tablas y figuras al minimo necesario para expli-
car el tema objeto del trabajo y evaluar los datos en los que se apoya. Use graficos como alter-
nativa a las tablas extensas. Evite el uso no técnico y por ello erréneo de términos técnicos esta-
disticos, tales como “azar” (alude al empleo de un método de distribucién aleatoria), “normal”,
“significativo”, “correlaciones” y “muestra”. Defina los términos, abreviaturas y la mayoria de
los simbolos estadisticos.

Resultados
Presente los resultados en el texto, tablas y gréficos siguiendo una secuencia légica. No repita en

el texto los datos de las tablas o ilustraciones; destaque o resuma tan sélo 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, los datos u otras informaciones ya inclui-
das en los apartados de Introduccion y Resultados. Explique en el apartado de Discusion el sig-
nificado de los resultados, las limitaciones del estudio, asi como, sus implicaciones en futuras
investigaciones. Se comparardn las observaciones realizadas con las de otros estudios pertinen-
tes.

Relacione las Conclusiones con los objetivos del estudio, evite afirmaciones poco fundamenta-
das y conclusiones insuficientemente avaladas por los datos. En particular, los autores deben abs-
tenerse de realizar afirmaciones sobre costos o beneficios econémicos, salvo que en su articulo
se incluyan datos y andlisis econdmicos. No se citardn trabajos que no estén terminados.
Proponga nuevas hipétesis cuando esté justificado, pero identificindolas claramente como tales.
Podréan incluirse recomendaciones cuando sea oportuno.

Agradecimientos

Incluya la relacién de todas aquellas personas que han colaborado pero que no cumplan los cri-
terios de autoria, tales como, ayuda técnica recibida, ayuda en la escritura del manuscrito o apoyo
general prestado por el jefe del departamento. También se incluird en los Agradecimientos el
apoyo financiero y los medios materiales recibidos.

Las personas que hayan colaborado en la preparacion del original, pero cuyas contribuciones no
justifiquen su acreditacion como autores, podrdn ser citadas bajo la denominacion de “investiga-
dores clinicos” o “investigadores participantes” y su funcidn o tipo de contribucién deberia espe-
cificarse, por ejemplo, “asesor cientifico”, “revision critica de la propuesta de estudio”, “recogi-
da de datos” o “participacion en el 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 autorizacién por escrito de
las personas citadas en dicha seccion.

Referencias bibliograficas

Numere las referencias consecutivamente segun el orden en que se mencionen por primera vez
en el texto. En éste, en las tablas y leyendas, las referencias se identificardn mediante nimeros
arabigos entre paréntesis. Las referencias citadas unicamente en las tablas o ilustraciones se
numeraran siguiendo la secuencia establecida por la primera mencién que se haga en el texto de
la tabla o figura en concreto.

Se utilizard el estilo de los ejemplos que a continuacion se ofrecen, que se basan en el estilo que
utiliza la NLM (Nacional Library of Medicine) en el Index Medicus.

Evite citar resimenes. Las referencias que se realicen de originales aceptados pero atin no publi-
cados se indicard con expresiones del tipo “en prensa” o “préxima publicaciéon’; los autores debe-
rdn obtener autorizacion escrita y tener constancia que su publicacion estd aceptada. La informa-
cién sobre manuscritos presentados a una revista pero no aceptados citela en el texto como
“observaciones no publicadas”, previa autorizacion por escrito de la fuente.

Tampoco cite una “comunicacién personal”, salvo cuando en la misma se facilite informacién
esencial que no se halla disponible en fuentes publicamente accesibles, en estos casos se inclui-
rdn, entre paréntesis en el texto, el nombre de la persona y la fecha de la comunicacién. En los
articulos cientificos, los autores que citen una comunicacién personal deberdan obtener la autori-
zacion por escrito.



Los autores verificaran las referencias cotejandolas con los documentos originales.

El estilo Vancouver en gran parte se basa en el estilo normalizado ANSI adoptado por la NLM
para sus bases de datos. Se ha afiadido unas notas en aquellos casos en los que el estilo Vancouver
difiere del estilo utilizado por la NLM.

Ejemplos:
Articulos de Revistas

(1) Articulo estindar
Autor/es. Titulo del articulo. Abreviatura® internacional de la revista ano; volumen (nimero)**:
pagina inicial-final del articulo.

Diez Jarilla JL, Cienfuegos Vazquez M, Sudrez Salvador E. Ruidos adventicios respiratorios: fac-
tores de confusion. Med Clin (Barc) 1997; 109 (16): 632-634.

*Las abreviaturas internacionales pueden consultarse en
”, las espafiolas en el catdlogo de revistas del

** El nimero es optativo si la revista dispone de n° 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 nimero es mayor cita los primeros 24,
luego el dltimo autor y después et al.).

Mas de seis autores
Martin Cantera C, Cérdoba Garcia R, Jane Julio C, Nebot Adell M, Galdn Herrera S, Aliaga M
et. al. Med Clin (Barc) 1997; 109 (19): 744-748.

(2) Autor Corporativo
Grupo de Trabajo de la SEPAR. Normativa sobre el manejo de la hepmotisis amenazante. Arch
Bronconeumol 1997; 33: 31-40.

3) indica nombre del autor
Cancer in South Africa [editorial]. S Afr Med J. 1994; 84: 15

(4) Articulo en otro idioma distinto del inglés*

Collin JF, Lanwens F. La veine carotide externe. Rappel historique des travaux de Paul Launay.
Ann Chir Esthet 1997; 42: 291-295.

* Los articulos deben escribirse en su idioma original si la graffa es latina.

(5) Suplemento de un volumen
Bonfill X. La medicina basada en la evidencia. La Colaboracién Cochrane. Arch Bronconeumol

1997; 33 Supl 1: 117.

(6) Suplemento de un niimero

Leyha SS. The role of Interferon Alfa in the treatment of metastatic melanoma. Semin Oncol
1997; 24 (1 Supl 4): 524-531.

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



8) Parte de un niimero
Peter JB, Greening AP, Crompton GK. Glucocorticoid Resistance in Asthma. Am J Respir Crit
Care Med 1995; 152 (6 pt 2): S12-S142.

(9) Niimero sin volumen
Pastor Durdn. X. Informdtica médica y su implantacion hospitalaria. Todo Hosp 1997; (131): 7-
14.

(10) Sin nimero ni volumen
Browell DA, Lennard TW. Inmunologic status of the cancer patient and the effects of blood trans-
fusion on antitumor responses. Curr Opin Gen Surg 1993; 325-33.

(11) Paginacion en niimero romanos
Fisher GA, Sikic BL. Drug resistance in clinical oncology and hematology. Introduction.

Hematol Oncol Clin North Am 1995 Abr; 9(2): XI-XII.

(12) Indicacion del ti rticul

Enzensberger W, Fischer PA. Metronome in Parkinson’s disease [carta]. Lancet 1996; 347: 1337.
Clement J, De Bock R. Hematological complications of hantavirus nephropathy (HVN) [resu-
men]. Kidney Int 1992; 42: 1285.

(13) Articulo que contiene una retractacion
Garey Ce, Schwarzman AL, Rise ML, Seyfried TN. Ceruloplasmin gene defect associated with

epilepsy in the mice [retractacion de Garey CE, Schwarzman AL, Rise ML, Seyfried TN. En: Nat
Genet 1994: 6: 426-31] . Nat Genet 1995; 11: 104.

(14) Articulo retirado por retractacion
Liou GI, Wang M, Matragoon S. Precocius IRBP gene expression during mouse development

[retractado en Invest Ophthalmol Vis Sci 1994; 35: 3127] . Invest Ophthalmol Vis Sci 1994; 35:
1083-8.

(15) Articul re el qu ha publi un rrat
Hamlin JA, Kahn AM. Herniography in sinptpmatic patients following inguinal hernia repair [fe
de erratas en West J] Med 1995; 162: 278]. West ] Med 1995; 162: 28-31.

Libros y Otras Monografias

(16) Autores individuales
Autor/es. Titulo del libro. Edicion. Lugar de publicacion: Editorial; afio.

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

Jimenez C, Riaflo D, Moreno E, Jabbour N. Avances en trasplante de érganos abdominales.
Madrid: Cuadecon; 1997.

(17) Editor(es) Compilador(es)

Gallo Vallejo FJ, Leén Lépez FJ, Martinez-Cafiavate Lépez-Montes J, Tonio Dufantez J.
Editores. Manual del Residente de Medicina Familiar y Comunitaria. 2%d.. Madrid: SEMFYC;
1997.



(18) Organizacion como autor y editor
Ministerio de Sanidad y Consumo. Plan de Salud 1995. Madrid: Ministerio de Sanidad y

Consumo; 1995.

(19) Capitulo de libro
Autor/es del capitulo. Titulo del capitulo. En: Director/Recopilador del libro. Titulo del libro.
Edicién. Lugar de publicacion: Editorial; afio. p. pagina inicial-final del capitulo.

€69

Nota: el anterior estilo Vancouver tenfa un punto y coma en lugar de una “p” para la paginacion.

Buti Ferret M. Hepatitis virica aguda. En: Rodés Teixidor J, Guardia Massé J dir. Medicina
Interna. Barcelona: Masson; 1997. p. 1520-1535.

(20) Actas de conferencias

Kimura J, Shibasaki H, editors. Recent advances in clinical neurophisiology. Proceedings of the
10th International Congress of EMG and Clinical Neurophisiology; 1995 Oct 15-19; Kyoto,
Jap6n. Amsterdam: Elsevier; 1996.

(21) Ponencia presentada a una conferencia

Autor/es de la Comunicacion/Ponencia.Titulo de la Comunicacion/Ponencia. En: Titulo oficial
del Congreso. Lugar de Publicacién: Editorial; afio. pdgina inicial-final de Ia
comunicacién/ponencia.

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

Peir6 S. Evaluacion comparativa de la eficiencia sanitaria y calidad hospitalaria mediante perfi-
les de practica médica. En: Menen R, Ortun V editores. Politica y gestién sanitaria: la agenda
explicita. Seminario Elementos para una agenda en politica y gestion sanitaria; Valencia 25-26
de abril de 1996. Barcelona: SG editores; 1996. p. 63-78

(22) Informe cientifi técni
Autor/es. Titulo del informe. Lugar de publicacién: Organismos/Agencia editora; ailo. Nimero o
serie identificativa del informe.

Organizacion Mundial de la Salud. Factores de riesgo de enfermedades cardiovasculares: nuevas
esferas de investigacion. Informe de un Grupo Cientifico de la OMS. Ginebra: OMS; 1994. Serie
de Informes Técnicos: 841.

(23) Tesis Doctoral
Autor. Titulo de la tesis. [Tesis Doctoral] . Lugar de edicion: Editorial; afio.

Muiiiz Garcia J. Estudio transversal de los factores de riesgo cardiovascular en poblacion infan-
til del medio rural gallego. [Tesis doctoral]. Santiago: Servicio de Publicaciéns e Intercambio
Cientifico, Universidade de Santiago; 1996.

(24) Patente
Qlarsen CE, Trip R, Johnson CR, inventors; Novoste Corporation, asignee. Méthods for proce-
dures related to the electrophisiology of the heart. US patente 5,529,067. 1995 Jun 25.



Otros trabajos publicados

(25) Articulo de periodico
Autor del articulo*. Titulo del articulo. Nombre del periédico** afio mes dia; Seccion®**: pagi-

na (columna).

* Autor del articulo (si figurase).
** Los nombres de periddicos no se facilitan abreviados.
**%* Si existiera identificada como tal.

(26) Material audiovisual
Autor/es.Titulo del video [video] . Lugar de edicién: Editorial; afio.
Aplicable a todos los soportes audiovisuales.

Borrel F. La entrevista clinica. Escuchar y preguntar. [video] Barcelona: Doyma; 1997.

(27) Documentos legales

Leyes:

Titulo de la ley. (Nombre del Boletin Oficial, fecha, afio de publicacion).

Ley aprobada

Ley 31/1995 de 8 de Noviembre, de Prevencién de Riesgos Laborales. (Boletin Oficial del
Estado, nimero 269, de 10-11-95).

(28) Mapa
Nombre del mapa [tipo de mapa]. Lugar de publicacién: Editorial; afio.

Sada 21-IV (1 a 8) [mapa topografico]. Madrid: Ministerio de Obras Publicas y Urbanismo,
Direccién General del Instituto Geografico Nacional; 1991.

(29)_Biblia
Titulo. Version. Edicion. Lugar de publicacion: Editorial; afio. Libro: versiculo.

Sagrada Biblia. Traducido de la Vulgata Latina por José Miguel Petisco. 9* ed. Madrid: Editorial
Apostolado de la Prensa; 1964. Sabiduria 18: 5-25.

(30) Diccionarios y obras de consulta
Dorland Diccionario Enciclopédico Ilustrado de Medicina. 28" ed. Madrid: McGraw-Hill,

Interamericana; 1997. Difteria; p. 537.

(31) Escritos cldsicos
Titulo de la obra: Acto, escena, parrafo. Titulo del libro. Lugar de publicacion: Editorial; afio.

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

Material no publicado

(32) De proxima aparicion
Leshner Al. Molecular mechanisms of cocaine addiction. N Engl J Med. En prensa 1997.

(33) Articulo de revista en formato electronico

Autor. Titulo. Nombre de la revista abreviado [tipo de soporte] afio [fecha de acceso]; volumen
(ndmero): paginas o indicador de extension. Disponible en:



Transmission of Hepatitis C Virus infection associated infusion therapy for hemophilia. MMWR
[en linea] 1997 July 4 [fecha de acceso 11 de enero de 2001]; 46 (26). URL disponible en:

(34) Monografia en formato electronico

Titulo. [Tipo de soporte]. Editores o productores. Edicion. Versién. Lugar de publicacion:
Editorial; afio.

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

(35) Archivo informadtico

Autor.Titulo. [Tipo de soporte]. Version. Lugar: Editorial; afo.

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

Tablas
Deben ser explicativas por si mismas. Deben suplementar y no duplicar el texto.

Imprima cada tabla a doble espacio y en hoja aparte. No presente las tablas en forma de fotogra-
fias. Numere las tablas consecutivamente en el orden de su primera citacion en el texto y asigne-
les un breve titulo a cada una de ellas. En cada columna figurard un breve encabezamiento. Las
explicaciones precisas se pondrdn en notas a pie de pagina, no en la cabecera de la tabla. En estas
notas se especificardn las abreviaturas no usuales empleadas en cada tabla. Como llamadas para
las notas al pie, utilicense los simbolos siguientes en la secuencia que a continuacion se indica:*,

T’ i’ ﬂ? **7 TT’ ii? etc'

Identifique las medidas estadisticas de variacidn, tales como la desviacién estdndar, el error
estandar de la media.

No trace lineas horizontales ni verticales en el interior de las tablas.
Asegtrese de que cada tabla se halle citada en el texto.

Si en la tabla se incluyen datos, publicados o no, procedentes de otra fuente, se deberd de contar
con la autorizacidn necesaria para reproducirlos y debe mencionar este hecho en la tabla.

La inclusién de un nimero excesivo de tablas en relacidn con la extension del texto puede difi-
cultar la composicién de las paginas. Examine niimeros anteriores de Claves de Odontologia y
calcule cudntas tablas se incluyen por cada mil palabras de texto.

Al aceptar un articulo, el director de la revista podra recomendar que aquellas tablas complemen-
tarias que contienen datos de apoyo interesantes, pero que son demasiado extensas para su apli-
cacidn, sean proporcionadas por los autores a quien lo solicite. En este caso, se incluird una nota
informativa al respecto en el texto. No obstante, dichas tablas se presentardn a la revista junto con
el articulo para valorar su aceptacion.

Ilustraciones (Figuras)

Envie un (1) juego completo de figuras. Las figuras estardn dibujadas y/o fotografiadas de forma



profesional; no se aceptara la rotulaciéon a mano o mecanografiada. En vez de dibujos, radiogra-
fias y otros materiales graficos originales, puede enviar positivos fotogréficos en blanco y negro,
bien contrastados, en papel satinado y de un tamafio aproximado de 127 “ 17 mm sin que en nin-
gin caso supere 203" 254 mm. Las letras, niimeros y simbolos serdn claros y uniformes en todas
las ilustraciones; tendrdn, ademds, un tamafio suficiente para que sigan siendo legibles tras la
reduccién necesaria para su publicacion. Los titulos y las explicaciones detalladas se incluirdn en
las leyendas de las ilustraciones y no en las mismas ilustraciones.

En el reverso de cada figura se pegard una etiqueta que indique el nimero de la figura y cudl es
la parte superior de la misma. No escriba directamente sobre la parte posterior de las figuras ni
las sujete con clips, pues quedan marcas y se puede llegar a estropear la figura. Las figuras no se
doblardn ni se montaran sobre cartulina.

Si se emplean fotografias de personas, éstas no debieran ser identificables; de lo contrario, se
deberd anexar el permiso por escrito para poder utilizarlas (véase el apartado de proteccién del
derecho a la intimidad de los pacientes).

Las figuras se numerardn consecutivamente segtin su primera mencién el texto. Si la figura ya
fue anteriormente publicada, cite la fuente original y presente el permiso escrito del titular de los
derechos de autor para la reproduccion del material. Dicha autorizacion es necesaria, indepen-
dientemente de quién sea el autor o editorial; la Unica excepcién se da en los documentos de
dominio publico.

Para las ilustraciones en color, enviar diapositivas o fotografias en papel brillante. La inclusién
de un diagrama en el que se indique la parte de la fotografia que debe reproducirse puede ser ttil
al director. Si el articulo requiere ilustraciones en color, el autor deberd consultar el costo adicio-
nal con la editorial.

Si las ilustraciones se envian en formato digital, deberan tener una resolucién de 300 dpi al tama-
flo a publicar y formato tiff, o jpg.

Leyendas de las ilustraciones

Los pies o leyendas de las ilustraciones se imprimirdn a doble espacio, comenzando en hoja apar-
te, con los nimeros ardbigos correspondientes a las ilustraciones. Cuando se utilicen simbolos,
flechas, nimeros o letras para referirse a ciertas partes de las ilustraciones, se deberd identificar
y aclarar el significado de cada una en la leyenda.

Unidades de medida

Las medidas de longitud, talla, peso y volumen se deben expresar en unidades métricas (metro,
kilogramo, litro) o sus multiplos decimales.

Las temperaturas se facilitardan en grados centigrados y las presiones arteriales en milimetros de
mercurio.

Todos los valores de pardmetros hematoldgicos y bioquimicos se presentaran en unidades del sis-
tema métrico decimal, de acuerdo con el Sistema Internacional de Unidades (SI).

Abreviaturas y simbolos
Utilice tnicamente abreviaturas normalizadas. Evite las abreviaturas en el titulo y en el resumen.

Cuando en el texto se emplee por primera vez una abreviatura, ésta ird precedida del término
completo, salvo si se trata de una unidad de medida comun.



ENVIO DEL MANUSCRITO A LA REVISTA

Envie una (1) copia del manuscrito en un sobre de papel resistente, impreso en papel y en sopor-
te digital (cd, diskette); si es preciso, proteja las copias y las figuras introduciéndolas en una car-
peta de cartdn para evitar que las mismas se doblen. Introduzca las fotografias y las diapositivas
aparte en su propio sobre de papel resistente.

Los manuscritos se acompaiiaran de una carta de presentacion firmada por todos los autores. Esta
carta debe incluir:

1. Informacién acerca de la publicacion previa o duplicada o el envio de cualquier parte del tra-
bajo a otras revistas, como se ha indicado anteriormente.

2. Una declaracién de las relaciones econdémicas o de otro tipo que pudieran conducir a un con-
flicto de intereses (mas adelante se comentard).

3. Una declaracién de que el manuscrito ha sido leido y aprobado por todos los autores, que se
ha cumplido con los requisitos de autoria expuestos anteriormente y cada autor cree que el
articulo constituye un trabajo honesto; y

4. El nombre, la direccidn, el ntimero de teléfono y el correo electrénico del autor encargado de
la coordinacién con los coautores en lo concerniente a las revisiones y a la aprobacion final
de las pruebas de imprenta del articulo en cuestion.

La carta deberd incluir cualquier informacion adicional que pudiera ser util al director, tal como
el tipo de articulo de que se trata y si el autor (o los autores) se hallan dispuestos a sufragar el
costo que supondria la impresion en color de las ilustraciones. Junto con el manuscrito, se acom-
pafiardn copias de los permisos obtenidos para reproducir materiales ya publicados, utilizar ilus-
traciones, facilitar informacion identificatoria de personas o citar a colaboradores por las aporta-
ciones realizadas.

DECLARACIONES ADICIONALES

Revision por expertos (peer-review)

Claves de Odontologia es una revista con revision por expertos (peer-review) ya que somete la
mayoria de los articulos que publica a la evaluacién de revisores, expertos en la materia, y que
no forman parte del Comité Editor de la revista y que no son necesariamente miembros del
Consejo Asesor.

El nimero de revisores serd de dos o tres, segtin el trabajo; el procedimiento de evaluacion serd
de doble ciego (tanto el autor como el consultor son anénimos) y las opiniones de los revisores
seran remitidas al autor.



