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Reglamento de Publicaciones

Archivos Argentinos de Pediatria se ha editado ininte-
rrumpidamente desde 1930y es la publicacién oficial de
la Sociedad Argentina de Pediatria (SAP). Asimismo,
dispone de una versién en formato electrénico desde
1998, con acceso gratuito en el Portal de la Sociedad
Argentina de Pediatria (http://www.sap.org.ar).

En Archivos se publican trabajos relacionados con la
salud materna, infantil y juvenil y de otras disciplinas
que se consideren de valor para la profesién médica.

Estd indexada en la base de datos LILACS (http://
bases.bvs.br) y estd disponible en texto completo a
través de SCiIELO Argentina (http://www.scielo. org.ar).

Proceso de Revisién

Archivos Argentinos de Pediatrin es una revista cienti-
fica "revisada por pares", esto significa que la gran
mayoria de los articulos que publica son enviados a
revisién, que comprende la participacién de por lo me-
nos dos revisores independientes. La identidad de los
autores y de los revisores se mantiene en forma confi-
dencial. A través del nombre del primer autor y el
nimero que se le adjudica a cada articulo, se podra
averiguar en que punto del proceso de revisién se en-
cuentra el articulo enviado para publicacién, consultan-
do en la pdgina web de la SAP.

INSTRUCCIONES PARA LOS AUTORES

Envio de los articulos

Archivos Argentinos de Pediatria prefiere recibir to-
dos los manuscritos por via electrénica. En caso de no
ser posible, se pueden remitir por correo postal envian-
do un original y dos copias en papel, junto con un
disquete o disco compacto, con el contenido del trabajo
completo. Remitirlos a Direccién Editorial de Archivos
Argentinos de Pediatria, Coronel Diaz 1971, (1425) Bue-
nos Aires, Argentina.

Condiciones para la publicacién

Los articulos deberdn ser inéditos, solo se permite
su publicacién previa como resumen. No obstante, se
contemplard la publicacién de articulos ya publicados,
especialmente si fueron presentados en otro idioma. En
ese caso, los autores deberdn contar con la aprobacién
de los editores de ambas revistas.

Junto con el envio del manuscrito se adjuntard una
carta firmada por todos los autores, dirigida al Editor y
solicitando la evaluacién del articulo para su eventual
publicacién.

En la carta debe constar claramente que:

e El trabajo remitido no ha sido publicado en nin-
gun medio y que no serd enviado a otra revista
cientifica o a cualquier otra forma de publicacién,

mientras dure la evaluacién en Archivos.

* Todos los autores son responsables del contenido del
articulo.

e Todos los autores manifiestan si hubo o no, conflicto de
intereses. De haber financiacién externa, aclarar cuédl
fue la fuente. Asimismo, sefialar si uno o mds de los
autores tiene alguna relacién con la compafifa comercial
cuyo producto/s fueron empleados o son mencionados
en el estudio realizado.

e En caso que el articulo sea publicado, todos los autores
ceden los derechos de autor a la Sociedad Argentina de
Pediatria.

El manuscrito serd devuelto, si la carta no contiene
todos los puntos sefialados.

Aspectos generales

en la preparaciéon del manuscrito

Redaccion: Los manuscritos deben redactarse con procesa-
dor de texto (microsoft word o similar), a doble espacio
(incluyendo los resimenes, referencias y tablas). Las pagi-
nas deben numerarse desde la portada.

Primera pdgina o portada: incluird el titulo del trabajo en
espafiol y en inglés, nombre(s) y apellido(s) del autor(es) en
orden correlativo y con un asterisco que permita individua-
lizar las instituciones donde se ha efectuado el trabajo: debe
figurar la direccién, teléfono y correo electrénico de todos
los autores y sefialar aparte el autor a quién se le enviaran
las notificaciones de los editores.

Siguientes pdginas: la confeccién del manuscrito se realiza-
ré de acuerdo a las instrucciones que se detallan luego para
cada tipo de articulo.

Gramidtica y estilo: es necesario respetar las reglas del
idioma castellano y emplear un estilo apropiado para infor-
macioén cientifica. Se recomienda enfdticamente revisar cui-
dadosamentelaredacciény estilo antes de enviar el manus-
crito, de ser posible con alguien capacitado para esa fun-
cion.

Abreviaturas o siglas: se limitara al minimo posible y se
empleardn solo aquellas aceptadas habitualmente; su uso
en exceso dificulta la lectura del articulo. Las palabras que
se abrevien con siglas deben redactarse en forma completa
en la primera ocasion que se mencionan en el manuscrito,
colocando las siglas entre paréntesis. En palabras tinicas no
se deben emplear siglas (por ejemplo ATB por antibiético).
Los resimenes no deben contener siglas excepto situacio-
nes realmente justificadas. Cuando se colocan siglas en
tablas, cuadros o figuras, deben aclararse al pié o en el
epigrafe, aun cuando ya se hubieran sefialado en el texto.
Agradecimiento: se pueden incluir aquellas personas o ins-
tituciones que colaboraron de alguna forma. Debera guar-
dar un estilo sobrio y se colocard en hoja aparte luego del
texto del manuscrito.

Bibliografia: se sefialardn consecutivamente al orden de
aparicién en el texto, siguiendo el estilo propuesto por el
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Comité Internacional de Directores de Revistas Médicas
(CIDRM) en "Uniform Requirements for Manuscripts
Submitted to Biomedical Journals" Octubre 2001
(www.icmje.org/) y Rev Panam Salud Piiblica2004;15(1):41-
57 (en castellano).

Las referencias deben respetar estrictamente las pau-
tas que constan en los siguientes ejemplos:

a. Revistas médicas*

Wood NS, Marlow N, Costeloe K, et al. Neurologic

and development disability after extremely preterm

birth. N Engl | Med 2000;343:378-384.

b. Libros

Bradley El. Medical and surgical management. 2nd

ed. Philadelphia: W B Saunders, 1982; 72-95.

c. Capitulo de un libro

Stanley F, Blair E, Alberman E. How common are the

cerebral palsies? In Bax MC, Hart HM, eds. Cerebral

Palsies: epidemiology and causal pathways. London,

United Kingdom: Cambridge University Press;

2000:22-39.

d. Articulo de revista publicado en Internet

Moreno-Pérez D, Chaffanel Peldez M. Antitérmicos,

padres y pediatras. ;Tenemos conclusiones para to-

dos ellos? Evid Pediatr. 2006; 2:16. Disponible en:

http:/ /www.aepap.org/EvidPediatr /numeros/

vo0l2/2006_numero_2/2006_vol2_ numero2.2.htm

Consulta: 21 de junio de 2006

e) Sitios en Internet

OPS/OMS. Situacién de Salud en las Américas: Indi-

cadores Bésicos 2005. Washington DC, 2005. Disponi-

ble en: http:/ /www.paho.org/spanish/dd/ais/IB-

folleto-2005.pdf Consulta: 21 de junio de 2006.
Tablas, grificos y figuras: se ordenardn con nimeros
arabigos y llevaran un titulo en la parte superior, al lado
del ndmero y un epigrafe al pie. Deberdn presentarse en
hojas aparte, una en cada hoja. Las unidades de medida
deberan ser referidas en el texto y en las tablas, graficos
y figuras.
Fotografias: enlas correspondientes a pacientes se toma-
rdn las medidas necesarias a fin de que no puedan ser
identificados. Se requerird autorizacién para ser publica-
das. Las de observaciones microscépicas o de los estudios
de imédgenes no deberdn tener ningtin dato que permita
identificar al paciente. Si se utilizan ilustraciones de otros
autores, publicados o no, deberdn adjuntarse el permiso
dereproduccién correspondiente. Las leyendas o texto se
escribirdn en hoja separada, con la numeracién correlati-
va. Enel caso de imdgenes digitales, deberdn ser legibles
e impresas con una resolucién no inferior a los 300 dpi,
con extensién .jpg. De haber dudas, consultar antes con la
oficina editorial.

* Si la referencia es de un resumen (o abstract), comentario o carta
al Editor, se debe colocar entre paréntesis después del titulo.
Asimismo, tener en cuenta que el nombre abreviado dela revista
se redacta en letra bastardilla.

ARTICULOS
I. Articulos originales

Contienen una investigacién sujeta a un disefio espe-
cifico, tales como: estudios clinicos aleatorizados, de
cohortes, caso-control, transversal, evaluaciones epide-
miolégicas, encuestas y revisiones sistematicas.

Cada componente del mismo serd presentado en
pdgina aparte manteniendo el siguiente orden:
Primera pdgina o portada: incluird los items ya sefiala-
dos en “Aspectos generales en la preparacion del manuscri-
to”. En los articulos originales deben figurar otros dos
aspectos:

* La participacién de cada uno de los autores en el

estudio (idea original, confeccién del protocolo, reco-

leccion de datos, redaccién, coordinacién, estadisti-
cas, etc.). La revista adhiere a los criterios de autoria

y colaboracién del Comité Internacional de Directo-

res de Revistas (Requisitos uniformes para preparar

los manuscritos que se presentan a las revistas
biomédicas: redaccién y edicién de las publicaciones

biomédicas. Rev Panam Salud Piiblica 2004;15 (1): 41-

57). Véase en el apéndice las condiciones de autoria.

* La aclaracién de cual fue el Comité de Etica de

Investigaciéon que aprobé el estudio, el nimero de

protocolo (si lo hubiese) y/o la fecha de aprobacién

del protocolo.
Restimenes: en la segunda pdgina se redactara el resu-
men en espafol y en la tercera el resumen en inglés.

Caracteristicas de los restimenes:
1. No deberan exceder las 250 palabras y no se podra
colocar abreviaturas ni siglas.
2. Al pie de cada resumen deberdn figurar las pala-
bras clave, 5 como médximo. Con el resumen en
inglésincluir el titulo del trabajo y las palabras clave
traducidas.
Se estructuraran con sus correspondientes subtitulos
de la siguiente forma:
e Introduccion: en 3 o 4 renglones se deberdn plantear
dos aspectos: estado del conocimiento sobre el tema
a investigar y el objetivo de la investigacién.
* Poblacion, material y métodos: mencionar el dise-
fio del trabajo, la poblacién estudiada, el tipo de
centro en la que fue realizada la investigacion. Defi-
nir las variables estudiadas, en especial la variable
principal de resultado y las técnicas utilizadas para
medirlas. Aclarar la intervencién efectuada y como
se realiz6 la asignaciéon de la poblaciéon (cuando
corresponde).

* Resultados: precisar cudl fue el resultado de la

variable principal y describir el resto de los resulta-

dos obtenidos.

* Conclusiones: en 2 o 3 renglones, enunciar las

conclusiones puntuales, con relacién a los objetivos

planteados.

Redaccion del informe: tendrd una extension maxi-

ma de 3.000 palabras (excluye bibliografia y tablas o

figuras). Deberd respetar el siguiente formato:



¢ Introduccidn: es necesario fundamentar el estudio,
describir las motivaciones para realizarlo, los interro-
gantes y sefalar las citas de estudios relacionados. No
debera faltar el problema (la pregunta) de la investi-
gacién, con su marco tedrico, avalado por la biblio-
graffa. No incluir datos o conclusiones del trabajo que
se estd informando.

Al finalizar se formulardn los objetivos de la investi-

gacién (qué se decidi6 hacer y con quiénes).

® Poblacién, material y métodos: incluye los siguien-

tes puntos:

- Disefio: consignar en pocas palabras qué tipo de
disefio tiene el trabajo, por ejemplo: serie de casos,
corte transversal, caso-control, cohortes (tipo), en-
sayo clinico (tipo), revision sistematica, etc.

- Hipétesis: cuando corresponda incluir la hipétesis
del trabajo.

- Poblacién: se dejara establecido cudles fueron los
criterios de elegibilidad, inclusién, exclusién y eli-
minacién, de la poblacién en estudio. Referir lugar
y fecha de la realizacion del estudio. En caso de
haber empleado procesos de asignacién aleatoria,
consignar la técnica.

- Material y métodos: definir con precisién las varia-
bles estudiadas (principal y secundarias), las técni-
cas empleadas para medirlas y la intervencién efec-
tuada (si corresponde). Consignar el ntimero de
pacientes calculado para el estudio (tamafio
muestral).

- Consideraciones éticas: en todos los estudios clini-
cos se deberd incluir un pdarrafo aclarando si se
solicité consentimiento escrito y si se obtuvo la
aprobacion del estudio por parte de un Comité de
ética de investigacion.

- Anadlisis estadistico: informar las pruebas estadisti-
cas, con suficiente detalle de modo que los datos
puedan ser verificados por otros investigadores y
fundamentar el empleo de cada una de ellas. Men-
cionar el nombre del programa estadistico emplea-
do para el procesamiento de los datos.

* Resultados: describir cuantos pacientes eran ele-
gibles y cudntos finalmente se incorporaron (flujo
de pacientes). Sefialar las caracteristicas principales
de la poblacién estudiada. Proporcionar los datos
de los resultados obtenidos. No redactar en el texto
los mismos datos que son colocados en una tabla.
Los resultados presentados deben tener relacién
con los objetivos y estar basados en el anélisis
estadistico seflalado en material y métodos. Todo
pardmetro de tendencia central, deberd ser acom-
pafiado de sumedida de dispersién, media y desvio
estdndar, mediana, rango y modo; porcentaje e
intervalos de confianza, etc. Es preferible informar
el valor exacto de la prueba de significacion para
que los lectores puedan compararlo con otros valo-
res de p. En lugar de p<0,05, p=0,03.

® Discusion: es la seccién reservada para expresar
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comentarios acerca del estudio y comparar los re-
sultados con los de otros autores. Permite realizar
especulaciones y formular nuevas hipétesis surgi-
das delainvestigacion. No se debe repetir los datos
presentados en la seccién Resultados. Es conve-
niente comentar las debilidades y fortalezas del
estudio.

¢ Conclusiones: consistiran en afirmaciones breves
y precisas, respondiendo al objetivo de la investi-
gacién y fundamentadas por los resultados obteni-
dos. Sin especulaciones.

* Bibliografia: No exceder las 35 citas. Deben ser
redactadas segtn lo seflalado en “Aspectos generales
en la preparacion del manuscrito”.

e Tablas, graficos y figuras: se aceptardn como
maximo un total de ocho (8), respetando lo especi-
ficado previamente. De incluirse fotografias, serd
en un ndmero no mayor de tres (3).

II. Comunicaciones breves

Se refieren a descripcién de observaciones, resulta-
dos preliminares o presentacion de pacientes con una
enfermedad inusual o con un cuadro clinico poco fre-
cuente. Las indicaciones de la redaccién y presentacion
del manuscrito son similares a las sefialadas en “Aspectos
generales en la preparacion del manuscrito”.

La estructura debera seguir el siguiente orden:

* Restimenes en castellano e inglés: su extensién

médxima es de 150 palabras cada uno. No es necesario

que sean estructurados. Deben incluir palabras claves

(hasta cinco).

* Relato: tendrd una extension méxima de 1.300 pala-

bras de texto, con no més de 4 ilustraciones (tablas,

gréficos o fotografias). Escribir una breve introduc-

cién que destaque laimportancia del tema ola presen-

tacion del paciente, sefialando las experiencias simi-

lares publicadas. Luego se describira la observacién o

el cuadro clinico del paciente y finalmente se realizard

una discusién o comentario.

¢ Bibliografia: el ntimero de citas no serd mayor a 15,

respetando las instrucciones sefialadas.

III. Articulos de actualizacién

Comprenden una ampliay completa revisién acerca
de un tema importante y de gran interés actual. Es
necesario que se sefialen los avances en los dltimos afios
y cuando se refiere a una enfermedad, se resalten los
aspectos clinicos, de diagnéstico, tratamiento y pronds-
tico. Asimismo, se incluird una evaluacién apropiada
del impacto, social y epidemiolégico de la enfermedad.
Habitualmente los articulos de actualizacién son solici-
tados por los editores. Sin embargo, se recibirdn articu-
los no solicitados que serdn evaluados, siempre y cuan-
do se consideren de real interés y sigan los lineamientos
sefialados.

Las indicaciones de la redaccién y presentacién del
manuscrito son similares a las sefialadas en “Aspectos
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generales en la preparacion del manuscrito”. Las caracteristi-
cas especificas de los articulos de actualizacién, son las
siguientes:

No requieren Resumen. La estructura del texto in-
cluird una introduccién, luego el desarrollo de los dife-
rentes aspectos del tema y si es pertinente puede incluirse
un apartado de discusién o comentarios de relevancia. El
texto tendrd una extensién maxima de 3.000 palabras,
aunque en situaciones que lo justifiquen, los editores
podran aceptar trabajos mas extensos.

La bibliografia deberd ser lo mas completa posible y
no hay un niimero limite de citas, en la medida que las
que se incluyan sean realmente importantes para el lector
que quiera ampliar los conocimientos sobre el tema o
acercarse a la experiencia de otros autores.

IV. Articulos especiales

No tienen las caracteristicas de ninguno de los arti-
culos ya citados. Suelen considerar temas de especial
relevancia, en general no relacionados con una enferme-
dad especifica, sino mds bien con una situacién o aspec-
to. El tema puede pertenecer a diferentes disciplinas
relacionadas o no con la medicina, pero que si hacen a
diversos aspectos del ser humano (filosofia, antropolo-
gia, sociologia, etc.). Asimismo, pueden abarcar temas
de educacion médica, metodologia de investigacién y
tecnologfa, entre otros. La extensién y el nimero de citas
bibliograficas serdn determinadas por los editores, en
comun acuerdo con el autor o autores. Las indicaciones
de laredaccién y presentacién del manuscrito son simi-
lares a las sefialadas en “Aspectos generales en la prepara-
cion del manuscrito”.

V. Comentarios

Hay dos tipos de comentarios. Unos son los comen-
tarios editoriales, que se refieren habitualmente a un
tema que se trata en un estudio publicado en el mismo
nimero de la revista y son efectuados por invitacién de
los editores. Otros son los comentarios de temas impor-
tantes que pueden ser enviados libremente.

Ambos tipos de comentarios tendrdn una extensién
maxima de 1.000 palabras y un nimero de citas biblio-
graficasnomayora10.La publicacién de los comentarios
queda a consideracién de los editores.

VI. Pediatria practica

Incluird articulos que presenten experiencias o traten
temas importantes que contribuyan a aportar conoci-
mientos sobre los aspectos practicos de la actividad del
pediatra. Las indicaciones de la redaccién y presentaciéon
del manuscrito son similares a las sefialadas en “ Aspectos
generales en la preparacion del manuscrito”. Tendrdn una
extensién que se establecerd en cada caso por la direccién
editorial.

VII. Cartas al editor

Estardn referidas a algtn articulo publicado o a cual-
quier otro tépico de interés, incluyendo sugerencias y
criticas. Deben dirigirse al Editor y estar tituladas. Ten-
drdn una extensién no mayor de 800 palabras con un
maximo de cinco (5) citas bibliograficas.

Archivos Argentinos de Pediatria podra publicar otros
tipos de articulos e incorporar secciones a criterio de los
editores.

Los autores interesados en laimpresién de separatas,
deberdn solicitarlo por nota a la Direccién al remitir sus
trabajos, especificando la cantidad requerida. El costo
queda a cargo del solicitante.

La Direccién Editorial se reserva el derecho de devol-
ver trabajos que no se ajusten estrictamente a las instruc-
ciones sefialadas o que por su temaética no correspondan
conel perfil delarevista. Asimismo, en el caso de trabajos
aceptados, los editores se reservan el derecho de publi-
carlos en la versién en papel de Archivos o solo en sus
péginas electrénicas.

La responsabilidad por el contenido de los trabajos
y de los comentarios corresponde exclusivamente a los
autores.

La Sociedad Argentina de Pediatria es la propietaria
de todos los derechos de los articulos publicados, que no
podrén ser reproducidos en ningtin medio, en forma
completa o parcial, sin la correspondiente autorizaciéon
de la SAP.

Ante cualquier duda, comunicarse con la oficina de
publicaciones, 4821-8612 interno 123 de lunes a viernes
de 11 a 18 horas o a publicaciones@sap.org.ar

Fecha de actualizacion de este reglamento: 5/9/2006.

APENDICE
La condicion de autoria de los estudios debe basar-

se en:

1. Las contribuciones sustanciales por lo se refiere a la
concepciény el diseio del estudio, ala adquisicién de
los datos o al andlisis y la interpretacién de éstos;

2. La redaccién del articulo o su revisién critica para
hacer un aporte importante al contenido intelectual; y

3. Laaprobacion final de la versién que serd publicada.
Los autores deberdn satisfacer al menos una de las

condiciones sefialadas. Los colaboradores que no satisfa-

gan los criterios de autorfa deberdn mencionarse en la
seccién de agradecimientos.

En el caso de estudios multicéntricos, los investigado-
res que no intervinieron en forma directa en la elabora-
cién del trabajo podran figurar en Agradecimientos o
como investigadores participantes, en un apartado al
final de la pagina de la portada.
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Por favor, tenga en cuenta la siguiente lista y revise detenidamente todos sus puntos
antes de enviar el articulo:

1. Redactar la carta donde se solicita la publicacion del articulo y se deja constancia por parte de
los autores de su participacién en el estudio y aprobacién del contenido. Aclaracién de intereses
y cesién de los derechos de autor y la aprobacién del Comité de Etica de Investigacién (cuando
corresponde). Todos los autores deben firmarla.

2. Leer cuidadosamente las “Condiciones para la publicacion” y los “Aspectos generales en la
preparacion del manuscrito”.

3. Incluir en la primera pdgina o portada: titulo (castellano e inglés), nombres y apellidos del /los
autor/es, sus direcciones y correo electrénico, el nombre y correo electrénico del autor encarga-
do de la comunicacién con la Oficina Editorial. Nombre, direccién y teléfono de la Institucién/
es, en que se realizo el trabajo.

4. Restimenes en castellano e inglés, con palabras clave. Titulo del trabajo en inglés.

5. Siesun Articulo Original: Resimenes con la estructura correspondiente; Informe con Introduc-
cién (incluir objetivos); Poblacién, material y métodos (incluir las consideraciones éticas y dejar
constancia del consentimiento informado); Resultados; Discusién; Conclusiones; Bibliografia
(respetando estrictamente las instrucciones sefialadas); Tablas, figuras o graficos, en hojas
aparte y numeradas segtn cuando son citadas en el texto.

6. Revisar cuidadosamente que la extension de los restimenes y del texto no supere lo sefialado en
cada tipo de articulo.




