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NORMAS PARA LA PUBLICACION DE TRABAJOS
INSTRUCCIONES PARA LOS AUTORES

1. INTRODUCCION

ODONTOLOGIA PEDIATRICA, la revista de la Sociedad Espatiola
de Odontopediatria, tiene como objetivo colaborar en la difusion de
trabajos de investigacion.

Seran considerados para su publicacién los siguientes tipos de
trabajos:

1.1. Articulos originales: trabajos de investigacién clinica o expe-
rimental.

1.2. Articulos seleccionados: procedentes de otras revistas de ambi-
to internacional que por su interés merezcan ser traducidos y
publicados integramente siempre y cuando lo autorice el editor
correspondiente.

1.3. Revisiones de la literatura: sintesis y puestas al dia de conoci-
mientos actuales sobre determinados aspectos clinicos o experi-
mentales de la odontologia pediatrica. Deben incluir un apartado
de conclusiones al final.

1.4. Casos clinicos: descripcién de uno o mas casos que supongan
un aporte fundamental a la préctica clinica. Redactados de for-
ma breve sin dejar de respetar los apartados habituales en la
estructura de los trabajos de investigacion (véase apartado n° 2).

Todos los trabajos deben ser originales e inéditos, no remitidos a
otra publicacién ni en vias de publicacion simultanea en otro lugar.
Se exceptiian a esta condicién los trabajos publicados en el apartado
de articulos seleccionados.

El autor es el tinico responsable de las afirmaciones sostenidas en
su articulo. El Consejo Editorial de Odontologia Pediatrica revisara
los originales y se reserva el derecho de rechazar los que no juzgue
apropiados.

Todos los originales aceptados quedan como propiedad permanen-
te de la S.E.O.P. y no podran ser reproducidos en parte o totalmente
sin permiso de la revista.

El autor debe conservar una copia del original para evitar pérdidas
irreparables o dafos del material.

Los manuscritos deben presentarse mecanografiados a doble espa-
cio en papel blanco de tamario folio o Din A-4 escritos por una sola
cara con margen lateral de al menos 2,5 cm. Todas las hojas iran
numeradas correlativamente en el angulo superior derecho.

2. ESTRUCTURA DE LOS TRABAJOS DE INVESTIGACION

Seré necesario enviar por un lado el articulo completo, y por otro
el articulo sin identificacién de autores ni centro para garantizar que
la revision sea ciega. Deben comprobar que ni en el texto ni en las
figuras aparezcan datos que identifiquen la autorfa del articulo (autores,
hospital, ciudad, agradecimientos, financiacién...).

Los trabajos remitidos seran evaluados por el Comité Editorial y
seran sometidos a una revisioén por pares por los revisores del Comité.

El manuscrito debe incluir los siguientes apartados dispuestos segtin
el orden que se indica:

2.1. Titulo: incluira el titulo del articulo, nombre del autor/es en el orden
que se deseen ver publicados, lugar de origen de cada uno, cargo

e institucién a la que pertenecen. Consignando la direccién postal
completa del responsable de la correspondencia.

2.2. Resumen: el resumen tendra un maximo de 100 palabras y
en él se relataran de manera breve los objetivos, materiales,
disefio, método v las principales observaciones y conclusiones.
En espanol e inglés.

2.3. Palabras clave: lista de palabras clave en espaiiol e inglés que
reflejan la naturaleza del trabajo.

2.4. Texto: las selecciones que subdividen el texto deben incluir los
apartados utilizados normalmente en articulos cientificos:

2.4.1. Introduccion: seré lo mas breve posible y sefialara claramente
el propésito del articulo. Incluyendo las minimas referencias
necesarias que relacionen la investigacién con conceptos o
estudios anteriores, sin realizar una revision bibliografica deta-
llada.

2.4.2. Material y método: debe describirse claramente la seleccion
de los sujetos experimentales, las técnicas y aparatos utilizados,
asi como el nombre genérico de los farmacos de forma que
permita a otros investigadores reproducir los resultados. Si los
métodos no son originales es preferible citar tnicamente las
referencias en que se basaron.

2.4.3. Resultados: deben utilizarse las tablas, graficos y figuras para
clarificar los hallazgos. Se presentaran en una secuencia l6gi-
ca que apoye o refute la hipétesis o responda a la pregunta
planteada en la introduccién.

2.4.4. Discusion: se deben discutir y comentar los datos citados en
la seccién de resultados. La discusién implica la comparacion
con otros estudios publicados previamente, sefialando las limi-
taciones que pueda haber sobre el tema discutido. Pueden
incluirse recomendaciones practicas y nuevas hipétesis cuando
l6gicamente puedan apoyarse en los datos ofrecidos.

2.4.5. Conclusiones: se deberan sefialar las conclusiones generales y
especificas relativas al trabajo realizado. No deberan incluirse
como conclusiones aquellas que no puedan deducirse clara-
mente del trabajo.

2.4.6. Agradecimientos: se puede agradecer a las personas o entida-
des que hayan colaborado en la realizacion del trabajo.

2.4.7. Bibliografia: las referencias deben ser numeradas consecutiva-
mente en el orden en que se citan por primera vez en el texto.
Las referencias se identifican en el texto tablas y pies de figura
utilizando nimeros arabigos entre paréntesis. Las referencias
citadas sélo en tablas o en pies de figura deben ser numeradas
de acuerdo con la secuencia establecida al identificarse por
primera vez la tabla o figura correspondiente en el texto.

Se utiliza el estilo usado en los ejemplos dados a continuacion,
que se basan en los formatos utilizados por la Biblioteca Nacio-
nal de Medicina (NLM) de los EE.UU. en el Index Medicus.
Los titulos de las revistas deben ser abreviados conforme al
estilo utilizado en el Index Medicus. Consulte la List of Journals
Indexed in Index Medicus, publicada anualmente como una
publicacién independiente de la biblioteca y como una lista
recogida en el nimero de enero de Index Medicus. La lista
también puede obtenerse en la pagina web de la biblioteca:



http://www.nlm.nih.gov. Los restimenes no deben utilizar-
se como referencias. Las referencias a trabajos aceptados,
pero todavia inéditos deben ser sefialadas como “en prensa”
o “en preparacion”; los autores deben obtener autorizacion
por escrito para citar estos trabajos y verificar que han sido
aceptados para publicacién. La informacién procedente de
manuscritos presentados, pero no aceptados debe ser citada
en el texto como “observaciones sin publicar” con la autoriza-
cién por escrito del origen.

Se debe evitar citar la comunicacién personal salvo que ésta
proporcione una informacién esencial no disponible en nin-
gun recurso publico, en cuyo caso se cita el nombre de la
persona y la fecha de la comunicacién entre paréntesis en el
texto. Para los articulos cientificos, los autores deben obtener
la autorizacién por escrito y la confirmacién de la certidumbre
de la fuente de una comunicacién personal.

Las referencias deben ser comprobadas por el autor o autores
contrastandolas con los documentos originales.

El estilo de los “Requisitos de uniformidad” (el estilo Vancou-
ver) se basa en su mayor parte en un estilo normativo ANSI
adaptado por la NLM para sus bases de datos. Se sefialan
aquellos puntos donde el estilo Vancouver ahora difiere del
estilo utilizado por la NLM.

Articulos de revista

1.

Articulo de revista caracteristico. Se citan los seis primeros auto-
res seguido por et al. (Nota: la NLM ahora cita hasta 25 autores;
si hay mas de 25 autores, la NLM indica los primeros 24 seguidos
por el dltimo autor y, a continuacién, et al.)

Vega Kl, Pina [, Krevsky B. Heart transplantation is associated
with an increased risk for pancreatobiliary disease. Ann Intern
Med 1 de junio 1996; 124 (11): 980-3.

Como una opcién, si una revista utiliza la paginacién continua
en un volumen entero (muchas revistas médicas lo hacen), se
puede omitir el mes y el nimero del nimero. (Nota: para asegu-
rar la uniformidad, esta opcién se utiliza en todos los ejemplos
de “Requisitos de uniformidad”. La NLM no utiliza esta opcién.)

Vega KI, Pina I, Krevsky B. Heart transplantation is associated
with an increased risk for pancreatobiliary disease. Ann Intern
Med 1996; 124: 980-3.

Cuando hay maés de seis autores: Paricin DM, Clayton D, Black Ri,
Masuyer E, Friedl HP, vanov E, et al. Childhood leukaemia in Europe
after Chernobyl: 5 year followup. Brd Cancer 1996; 73: 1006-12.

. Una organizacion como autor. The Cardiac Society of Australia

and New Zealand. Clinical exercise stress testing. Safety and per-
formance guidelines. Med J Aust 1996; 164: 282-4.

. Ningun autor dado. Cancer in South Africa (editorial). S Afr

Med J 1994; 84: 15.

. Articulo publicado en otro idioma. (Nota: la NLM traduce el

titulo, incluye la traduccién en corchetes y afiade una abreviatura
que indica el idioma.) Ryder TE, Haukeland EA, Solhaug JH.
Bilateral infrapatellar seneruptur hos tidligere frisk kvinne. Tidsskr
No Laegeforen 1996; 110: 41-2.

. Volumen con suplemento. Shen HM, Zhang OF. Risk assessment

of nickel carcinogenicity and occupational lung cancet Environ
Health Perspect 1994; 102 Suppl 1: 27582.

. Nimero con suplemento. Payne DK, Sullivan MD, Massie MI.

Women’s psychological reactions to breast cancer. Semin Oncol
1 996; 23(1 Suppl 2): 89-97.

. Volumen con parte. Ozben T, Nacitarhan S, Tuncer N. Plasma

and unne sialic acid in non-insulin dependent diabetes mellitus.
Ann Clin Biochem 1 995; 32(Pt 3): 303-6.

. Numero con parte. Poole GH, Mills SM. One hundred conse-

cutive cases of fiap laceradons of the leg in ageing patients. N Z
Med J 1994, 107(986 Pt 1): 377-8.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

. Numero sin volumen. Turan I, Wredmark T, Feilander-Tsai

L. Arthroscopic ankie arthrodesis in rheumatoid arthritis. Clin
Orthop 1995; (320): 110-4.

Sin numero ni volumen. Broweil DA, Lennard TW. Immunologic
status of the cancer patient and the effects of blood transfusion on
antitumor responses. Curr Opin Gen Surg 1993: 325-33.

Paginacion en numeros romanos. Fisher GA, Sikic Bl. Drug
resistance in clinical oncology and hematology. Introduction.
Hematol Oncol Clin North Am abril 1995; 9(2): xi-xii.

Tipo de articulo indicado cuando es necesario. Enzensberger
W, Fischer PA. Metronome in Parkinson’s disease (carta). Lancet
1996; 347: 1337. Clement J, De Bock R. Hematological com-
plications of hantavirus nephropathy HVN) Iresumenl. Kidney Int
1992; 42: 1285.

Articulo con una retractacion. Garey CE, Schwarzman AL, Rise
ML, Seyiried TN. Ceruloplasmin gene defect associated with epi-
lepsy in EL mice (retractacién de Garey CE, Schwarzman AL, Rise
ML, Seyfried TN. En: Nat Genet 1994; 6: 426-31). Nat Genet
1995; 11: 104.

Articulo retractado. Liou Gl, Wang M, Matragoon S. Precocious
IRBP gene epression during mouse development Iretractado en
Invest Ophthalmol Vis Sci 1994; 35: 31271. Invest Ophthalmol
Vis Sci 1994, 35: 1083-8.

Articulo con fe de errata pulicada. Hamlin JA, Kahn Al L Her-
niography un symptomatic patients following inguinal hernia
repair Ife de errata publicada aparece en West J Med 1995;
162: 2781. West J Med 1995: 162: 28-31.

Libros y otras monografias

(Nota: El estilo Vancouver previo ponia una coma en lugar de un punto
y coma entre la editorial y la fecha.)

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Autor o autores particulares. Ringsven MK, Bond D. Geronto-
logy and leader ship skills for nurses. 2.% ed. Aibany (NY): Delmar
Publishers; 1996.

Uno o mas editores o compiladores como autores. Norman 1J,
Redfern SJ, editores. Mentai health care for elderly people. New
York: Churchill Linvingstone; 1996.

Organizacién como autor y editorial. Institute of Medicine (EE.
UU.). Looking at the future of the Medicaid program. Washington
(DC): The Institute; 1992.

Capitulo de un libro. (Nota: El estilo Vancouver previo ponia dos
puntos en lugar de p. antes de los nimeros de pagina.) Phillips Sd,
Whisnant JP. Hypertension and stroke. En: Laragh JH, Brenner
BM, editores. Hypertension: pathophysiology, diagnosis, and mana-
gement. 2.* ed. New York: Raven Press; 1995. p. 465-78.

Actas de conferencia. Kimura J, Shibasaki H, editores. Recent
advances in clinical neurophysiology. Proceedings of the I Oth
International Congress of EMG and Ciinical Neurophysiology;
15-19 de octubre 1995; Kyoto, Japén. Amsterdam: Elsevier;
1996.

Ponencia de conferencia. Bengtsson S, Solheim BG. Enforce-
ment of data protection, privacy and security in medical informa-
tics. En: Lun KC, Degoulet P, Piemme TE, Rienhoff O, editores.
MEDINFO 92. Proceedings of the 7" World Congress on Medical
Informatics; 6-10 de septiembre 1992; Ginebra, Suiza. Amster-
dam: North Holland; 1992. p. 1561-5.

Informe cientifico o técnico:

— Emitido por la agencia que lo ha financiado/patrocinado:
Smith P, Gollady K. Payment for durable medical equipment
billed during skilled nursing facility stays. Final report. Dallas
(TX): Dept. of Health and Human Services (US), Office of
Evaluation and Inspections; octubre de 1994 Report No.:
HHSIGOE169200860.

— Emitido por la agencia que lo ha realizado: Field MJ, Tranquada
RE, Feasley JC, editores. Health services research: work force



and education issues. Washington: National Academy Press;
1995. Contract N°: AHCPR28942008. Patrocinado por la
Agency for Health Care Policy and Research.

23. Tesis doctoral. Kaplan SJ. Post-hospital home heaith care: the
elderly’s access and utilization Itesis doctoral). St. Louis (MO):
Washington Univ.; 1995.

24. Patente. Larsen CE, Trip R Johnson CR, inventores; Novoste Cor-
poration, asignado. Methods for procedures related to the electro-
physiology of the heart. US patenl 5,529,067. 25 de junio 1995.

Otro material publicado

25. Articulo de periddico. Lee G. Hospitalizations tied to ozone pollu-
tion: study estimates 50,000 admissions annuaily. The Washing-
ton Post 21 de junio 1996; 5ect. A:3 (col. 5).

26. Material audiovisualL HiV+/AiDS: the facts and the future (cinta
de video). St. Louis (MO): Mosby-Year Book; 1995.

27. Material legal

— Derecho publico: Preventive Health Amendments of 1993,
Pub. L. N°. 103-183, 107 Stat. 2226 (14 de diciembre 1993).

— Proyecto de ley sin promulgar: Medical Records Confidentiality
Act of 1995 S. 1360,104th Cong., Ist Sess. (1995).

— Cédigo de Regulaciones Federales (EE.UU.): Informed Con-
sent, 42 C.F.R. Sect. 441.257 (1995).

— Audiencia: Increased Drug Abuse: the Impact on the Nation’s
Emergency Rooms: Hearings before the Subcomm. On
Human Resources and Intergovernmental Relations of the

House Comm. On Government Operations, 103rd Cong., 1%
Sess. (25 mayo 1993).

28. Mapa. North Carolina. Tuberculosis rates per 100,000 popula-
tion, 1990 (mapa demografico). Raleigh: North Carolina Dept.
of Environment, Health, and Natural Resources, Div. of Epide-
miology; 1991.

29. Libro de la Biblia. The Holy Bible. KingJames version. Grand
Rapids (Ml): Zondervan Publishing House; 1995. Ruth 3: 1-1 8.

30. Diccionarios, obras de consulta similares. Stedman’s medical
dictionary. 26. ed. Baltimore: Williams & Wilkins; 1995. Apraxia;
p. 119-20.

31. Material de los clasicos. The Winter’s Tale: acto 5, escena 1,
lineas 13-16. The complete works of William Shakespeare. Lon-
dres: Rex; 1973.

Material inédito

32. En prensa. (Nota: La NLM prefiere “en preparacién” porque no
todos los trabajos seran publicados.) Leshner AL. Molecular mecha-
nisms of cocaine addiction. N Engl J Med. En prensa 1997.

Material electrénico

33. Articulo de revista en formato electrénico. Morse SS. Factors in
the emergence of infectious diseases. Emerg Infect Dis (periodico
en linea) enero-marzo 1995 (citado de 5 de junio 1996; 1(1): 24
pantallas). Disponible en: URL: http://www.cdc.gov/ ncidod/
EID/eid.htm.

34. Monografia en formato electronico. CDI, clinical dermatology
illustrated (monografia en CD-ROM). Reeves JRT, Maibach H.
CNEA Multimedia Group, productores, 2. ed. Version 2.0. San
Diego: CMEA; 1995.

35. Archivo de computadora. Hemodynamics III: the ups and downs
of hemodynamics (programa de ordenador). Versién 2.2. Orlan-
do (FL): Computerized Educational Systems; 1993.

3. GRAFICOS Y FOTOGRAFIAS

El formato preferible para enviar las figuras es en TIFF o JPEG
(indistinto MAC o PC) siempre a 300 ppi y con un ancho de 9 cm.

Si la figura es una foto y dispone del original, lo adecuado seria
remirtirnos el mismo para que asi pueda publicarse con la mas alta
resolucién.

4. ORIGINALES DE LOS MISMOS

El comité de redaccién acusara recibo de los trabajos enviados a la
revista e informara a los autores acerca de la aceptacion de los origina-
les o de las modificaciones que considere necesario deban introducirse
para poder ser publicados.

5. CONSIDERACIONES ETICAS

Autorfa. En la lista de autores deben figurar Gnicamente aquellas
personas que cumplan cada uno de los siguientes requisitos:

5.1. Haber participado en la concepcién y realizacion del trabajo que
ha dado como resultado el articulo en cuestion.

5.2. Haber participado en la redaccién del texto y en sus posibles
revisiones.

5.3. Haber aprobado la versién que finalmente va a ser publicada.

6. CONFLICTO DE INTERESES

Los autores deben describir cualquier relacién financiera o personal
que pudiera dar lugar a un conflicto de intereses en relacién con el
articulo publicado. Incluso si los autores consideran que no los hay,
deberan indicarlo.

7. RESPONSABILIDADES ETICAS

Cuando se describen experimentos que se han realizado en seres
humanos se debe indicar si los procedimientos seguidos se confor-
maron con las normas éticas del Comité Etico de Investigacion Cli-
nica (institucional o regional) y de acuerdo con la Asociacion Médi-
ca Mundial y la Declaracién de Helsinki (http://www.wma.net/
en/30publications/10policies/b3/). No se deben utilizar nombres,
iniciales 0 nimeros de hospital, sobre todo en las figuras.

Cuando se describen experimentos en animales, se debe indicar si
se han seguido las pautas de una instituciéon o consejo de investigacion
internacional, o una ley nacional reguladora del cuidado y la utilizacion
de animales de laboratorio.

8. CONSENTIMIENTO INFORMADO

Los autores deben mencionar en la seccién de Métodos que los
procedimientos utilizados en los pacientes y controles han sido reali-
zados tras la obtencién del consentimiento informado.

Si se reproducen fotografias o datos de pacientes (incluyendo los
nombres, iniciales, o0 nombre del hospital de los pacientes), estos no
deben ser identificativos del sujeto. En todos los casos, los auto-
res deben haber obtenido el consentimiento informado escrito del
paciente (o del padre o tutor en caso de pacientes menores) que
autorice su publicacién, reproduccién y divulgacion en soporte papel
e Internet. Del mismo modo, los autores deberan declarar que se han
seguido los protocolos establecidos por sus respectivos centros sani-
tarios para acceder a los datos de las historias clinicas a los fines de
poder realizar este tipo de publicacién con finalidad de investigacion/
divulgacion para la comunidad cientifica.

9. PROCESO EDITORIAL

Los trabajos seran enviados a través del mail (rpalacios@grupoaran.
com), y se les asignara un nimero de referencia. Este nimero debe
usarse en todas las comunicaciones con la Editorial. Una vez los
articulos hayan sido validados (es necesario enviar todos los docu-
mentos requeridos y cumplimentar aquellos que sean necesarios)
pasaran al proceso de evaluacién que realiza el Comité de la revista.
Las consultas referentes a los manuscritos y al proceso editorial en
el que se encuentran pueden hacerlas a través del mail especificado.



El Comité de Redaccion podra rechazar un articulo para su publi-
cacion en la revista sin ser necesario que pase el proceso de revision
por pares, si este es poco probable que se acepte.

La evaluacién serd anénima y los nombres de los autores ni su
procedencia deben aparecer en ninguno de los documentos (“articulo
sin identificacion”): el articulo sera enviado a revisores que emitiran
su dictamen en un plazo inferior a un mes. Después de la revision,
el articulo podra ser aceptado, o se puede pedir que sea modificado,
especificando los cambios que son necesarios en cada caso (plazo:
3 meses maximo). En este tltimo caso, después de volver a evaluar
el manuscrito modificado, el Comité emitira una nueva respuesta.

Para facilitar la labor del Comité, los autores marcaran mediante
subrayado los cambios realizados solicitados en su manuscrito.

Una vez el articulo haya sido aceptado y previo a su publicaciéon,
se enviara al autor de correspondencia las pruebas de imprenta de
su articulo y una cesién de derechos para que la devuelvan firmada.
Las pruebas deben revisarse detenidamente, sefialar posibles erratas
y devolverlas corregidas a través del mail plazo méximo de 48 horas.

Una vez transcurrido este plazo, y si no se ha recibido respuesta por
parte del autor correspondiente a las galeradas, se considerara que se
dan por validas por parte del autor y la revista las publicara conforme
a la prueba remitida para correccioén.

Las correcciones solicitadas deben ser minimas; solamente se
admitiran modificaciones en relacién con la sintaxis y la compren-
sién semantica del texto. El Comité Editorial se reserva el derecho
de admitir o no las correcciones efectuadas por los autores en la
prueba de impresion.
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