Normas de Publicacion

El objetivo de PEDIATRIA INTEGRAL es desarrollar un programa integrado de formacion continuada
orientado, preferentemente, al PEDIATRA extrahospitalario y de Atenciéon Primaria, asi como a todos
aquellos profesionales interesados en la Pediatria como pueden ser profesionales de otras especialidades
médicas y los residentes en formacion (MIR) de pediatria.

Pediatria Integral publica, preferentemente, articulos encargados por el Comité de Redaccién de la
revista, aunque pudieran admitirse, articulos no solicitados, como seria el caso de trabajos originales de
especial interés para Atencion Primaria.

Los articulos que se publiquen deberan ser originales y estar escritos especialmente para la revista. Los
autores se responsabilizaran del cumplimiento de esa norma al ceder el copyright (por escrito) a la revista y
firmar una declaracién segun la cual ninguna parte del articulo haya sido publicado con anterioridad.

Articulos de revision. Temas de formacion continuada

Estaran orientados a dar una visién objetiva y practica de los distintos temas, considerando siempre al
publico lector a quien va dirigida la publicacion. Cada articulo desarrollara completamente el tema solicitado.
De manera general, debera establecer un orden sumarial constituido por: introduccion (en la que se defina 'y
sitie el tema abordado), epidemiologia, fisiopatologia, clinica, diagnéstico, diagndstico diferencial,
tratamiento (nutricional, farmacoldgico, quirdrgico, etc.) y prevencion. En los temas no referidos a
enfermedades o patologias concretas, el indice podra ser establecido segun los criterios del autor y las
indicaciones generales de los editores. Los trabajos se acompafiaran, siempre que el contenido del tema lo
aconseje, de un algoritmo diagnéstico-terapéutico, un caso clinico y preguntas tipo test referidas al trabajo y
al caso clinico.

Presentacion de los trabajos

Los articulos se presentaran en folios DIN A4, con un maximo de 15 folios para el texto mecanografiados
a doble espacio, tamafio 12. Si fuera necesaria una maxima extension se contactara con la secretaria de
redaccion de Pediatria Integral. Las hojas irdn numeradas correlativamente y el método de envio de
originales sera en formato electrénico via e-mail, sefialando el sistema o sistemas en que esta grabado y
cualquier otro dato que pueda ayudar a la editorial.

Primera hoja: titulo, autor (es), centro (s) de trabajo y direccion completa del primer firmante (que
debera ser siempre el profesional al que se solicite el trabajo). Junto a ello, deber& ir adherida con el
archivo correspondiente una fotografia (en color de buena calidad de cintura para arriba) del primer
firmante o del grupo de autores en su totalidad. Todos los autores deben declarar si presentan algun
conflicto de intereses en relacién a su manuscrito, asi como si existen fuentes de financiacién. Si no
existiese ningun interés indicar: “Declaracion de intereses: ninguno”. En caso de existir algun interés, éste
se debera exponer detalladamente en un apartado separado con el nombre de “Declaracidn de intereses”.
Ademas del correo @ del autor principal para la comunicacién con la secretaria, los autores facilitaran un
correo @ (podria ser el mismo correo de correspondencia) que se publicara en el articulo para una posible
correspondencia con los lectores.

o Resumen: de un méximo de 200 palabras y un minimo de 100, contendra un texto suficiente como
para conocer el contenido del trabajo. Estara estructurado en: objetivo principal del articulo,
fisiopatologia, clinica, diagnoéstico, tratamiento y conclusiones. En los temas no referidos a patologias
concretas, el resumen podrd ser establecido segun los criterios del autor. No puede contener
referencias y, en el caso que sean imprescindibles, se incluira el autor y el afio de publicacion de las
mismas. Tampoco deben incluir abreviaturas poco comunes y, en el caso que sean imprescindibles,
se definirdn en el mismo resumen la primera vez que se utilicen. Ademas se traducira al inglés
(Abstract).

. Palabras clave: un maximo de 5 y un minimo de 2, escogidas de acuerdo con el contenido del
articulo. Se utilizardn preferentemente términos incluidos en el Medical Subject Headings (MESH) del
Index Medicus, disponible en: www.ncbi.nlm.nih.gov



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/

Objetivos: los autores expondran 4-6 objetivos que los lectores seran capaces de realizar tras la
lectura completa del manuscrito (comprender la patogenia..., entender las alteraciones clinicas..., de
laboratorio..., diagnosticar..., evaluar..., tratar..., etc.).

Texto del articulo: cada apartado del trabajo (introduccién, epidemiologia, fisiopatologia, clinica, etc.)
debera ir precedido por una frase, a ser posible no mayor de dos renglones (remarcada en negrita),
gue resuma lo mas interesante comentado en el apartado correspondiente y que sirva para que el
lector pueda hacer una lectura rapida de los contenidos mas importantes del trabajo. Asimismo, se
incluira, siempre que sea posible, un apartado al final del trabajo (Funcién del pediatra de Atencion
Primaria) donde se sintetice la funcién y los limites de actuacion del pediatra de Atencion Primaria.

Bibliografia: debe ser numerada consecutivamente por orden de aparicién en el texto e ir colgada en

nameros volados. El autor del articulo debera sefialar con asteriscos (entre 2 y 3) las citas que

destaquen por su importancia o su utilidad para la practica diaria. El nUmero de citas no sera superior

a 30. También se aconseja incluir al final “bibliografia recomendada” (maximo de 6), realizando un

pequefio resumen de 30-40 palabras que informara a los lectores sobre todo de las conclusiones del

trabajo.

NOTA IMPORTANTE:

Rogamos incluyan referencias bibliograficas de Pediatria Integral (si las hubiese), publicadas en los

Gltimos cuatro o cinco afios y que hagan referencia al tema tratado, para que puedan ser analizadas vy,

si es posible, incorporadas al texto.

La bibliografia se escribira siguiendo las normas habituales de las revistas biomédicas. Por ejemplo:

— Articulo: deben mencionarse todos los autores cuando sean seis 0 menos. Cuando sean siete o
mas, deben citarse los seis primeros, y después afiadir et al. P.ej.: Touati G, Prieur AM, Ruiz JC,
Noel M, Czernichiow P. Beneficial effects of one year growth hormone administration on chronic
steroid therapy. Effects on growth velocity and body composition. J Clin Endocrinol Metab. 1998;
83: 403-9.

— Capitulo de libro: Ferndndez LG, Lopez L. Enfermedades de depdsito del sistema
reticuloendotelial. En: Pérez L, Mufioz J, ed. Hematologia y oncologia. Madrid: Ergon S.A.; 1997.
p. 187-96.

— Libro: Tanner JM. A History of the Study of Human Growth. Cambridge: Cambridge University
Press; 1981.

Tablas: un méximo de 6, que deberan ir numeradas con caracteres romanos por orden de aparicién
en el texto. Tendran un titulo breve en la parte superior que describa con claridad el contenido de la
tabla. La tabla debe comprenderse sin necesidad de leer el texto del trabajo. Si se utilizan
abreviaturas, deberan ser explicadas al pie de la tabla. Debera evitarse la repeticion de datos entre la
tabla y el texto.

Figuras: gréficos, dibujos y fotografias seran de calidad y se numeraran en caracteres arabes por
orden de aparicién en el texto, siendo el maximo de figuras permitido 6. En el caso de que se envien
en soporte informatico, deberan tener una resolucién de 300 ppp y una anchura minima de 6 cm. Si se
reproducen fotografias de pacientes, estos se procesardn para que no sean identificables y si, por
motivos clinicos, debe mantenerse la imagen del paciente, deberdn acompafiarse de un permiso
escrito de los padres que autorice su reproducciéon en soporte papel y en Internet. Todas las
imagenes deben ser originales y los autores deben asegurarse de obtener los derechos para la
publicacién de la imagen. Ademéas deberén indicar el autor de la misma para su firma o la
fuente.

Algoritmo: al final del texto de cada articulo deben figurar, si procede, uno o varios algoritmos (no
mas de 3) que recojan, de forma clara y precisa, lo expuesto en el texto. Seran de la mayor calidad
posible y se deberdn comprender sin necesidad de leer el texto del trabajo. Si se utilizan abreviaturas,
deberan ser explicadas al pie del algoritmo.

Caso Clinico: el autor redactara un caso clinico (ilustrativo) sobre el tema abordado y que contenga
los datos suficientes para que cualquier pediatra que haya leido el tema pueda realizar una
orientacion diagndstico-terapéutica certera. La exposicion del caso clinico incluira: anamnesis,
exploracion y pruebas complementarias (con valores de referencia normales para el laboratorio
correspondiente en el caso de que se trate de resultados no habituales o propios de una determinada
especialidad), etc. El autor podra incluir, si lo considera Gtil o necesario para el diagnéstico,
tratamiento o evolucion del caso clinico, tablas, fotografias, radiografias, etc., que lo ilustren.



. Preguntas tipo test: el autor redactara un total de 8 preguntas tipo test, cuyas respuestas correctas
facilitara en hoja aparte:

— 5 preguntas de respuesta mdltiple (5 respuestas posibles) con una Unica respuesta verdadera
relacionadas con el articulo de revision.

— 3 preguntas de respuesta multiple (5 respuestas posibles) con una Unica respuesta verdadera
relacionadas con el caso clinico. Si fuera posible, una de las preguntas se referira al diagnostico
diferencial, otra al diagndstico y la ultima al tratamiento.

— Se debera realizar un comentario justificando cada respuesta correcta, tanto para las preguntas
en relacién con el tema tratado como para las referidas al caso clinico.

— Las preguntas del caso clinico, se haran en relacién a lo expuesto en el mismo. Por favor no
exponga en la justificacion de las primeras preguntas, informacién necesaria para contestar las
siguientes preguntas del cuestionario. Los alumnos no tienen acceso a las respuestas ni a los
comentarios que las justifican hasta pasados 4 meses (fin plazo examen).

—  El autor se compromete a responder cualquier reclamacion o correccion solicitada posteriormente
a su publicacién.

. Copyright y originalidad: en hoja aparte se explicitara el compromiso del autor de ceder el copyright
a la revista Pediatria Integral y declaraciéon de que el contenido del trabajo es completamente original
y no ha sido publicado previamente (firmado por todos los autores), del mismo modo las imagenes
deberan ir acompafadas del nombre del autor, y su cesién de derechos para su publicaciéon o
la fuente.

. Todos los temas serdn sometidos a una evaluacion previamente a su publicacion mediante
correccidn por pares y un proceso de doble ciego, Esta evaluaciéon sera remitida a los autores, para su
valoracion y/o modificacion oportuna. Son los autores los responsables finales de sus temas. En el
caso de que algin miembro del Consejo editorial realice un articulo en la revista, éste sera sometido
igualmente al mismo proceso.

. No se recomienda que los autores utilicen la Inteligencia artificial (IA) generativa y tecnologias
asistidas por IA en el proceso de redaccion. Si lo utilizaran, Unicamente para mejorar la legibilidad,
deberan declararlo en su documento y dicha declaracién aparecera en el trabajo publicado

. Hoja de datos fiscales (incluida): en la que se detallen los datos fiscales. El envio de originales
debe hacerse via e-malil a:
Pediatria Integral. Secretaria Técnica.
Tel.: 669 68 84 46.
E-mail: secretaria@pediatriaintegral.es

El autor recibira una prueba en PDF antes de la edicion de la publicacion, deber4d marcar las
correcciones estrictamente necesarias con las marcas de anotaciéon de cualquier programa visualizador de
PDF y devolverla urgentemente antes de 5 dias. El Comité de Redaccidn se reserva el derecho de rechazar
los trabajos que no juzgue apropiados, asi como de proponer modificaciones de los mismos cuando lo
considere necesatrio.


mailto:secretaria@pediatriaintegral.es

