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REVISTA ESPECIALIZADA EN
INSUFICIENCIA CARDIACA E HIPERTENSION PULMONAR

REGLAMENTO
DE PUBLICACIONES

Los trabgjos enviados a esta revista seran
considerados para su publicacion siempre
gue se gjusten a las siguientes normas de
presentacion:

NORMAS GENERALES

El material remitido debe ser original. No
debe haber sido publicado previamente o
enviado aotra publicacién antes o simulta-
neamente. Estarestriccion no seaplicaalos
resimenes, reportes de prensa o trabajos
originales presentados en reuniones cienti-
ficas o ateneos anatomoclinicos, lo cua
debe aclararse. Debe ser enviado cualquier
trabajo estrechamente relacionado con el
manuscrito apublicar realizado por el mis-
mo grupo. La revista no aconsgja € envio
de diferentes articul os basados en un traba-
jo principal. La publicacion sera bilingle,
aceptandose originales tanto en castellano
como en inglés. Se debera aclarar la cate-
goriaalaque pertenecen (articulo original,
comunicacioén breve, reporte de casos cli-
nicos, ateneo anatomaclinico, etc.).
Lasrevisionesy notas de interés se presen-
taran ante la expresa solicitud del Comité
editor.

Las normas de publicacién correspondien-
tes alapresentacién de casos clinicos, ate-
neos anatomopatol 6gicosy diagndstico por
imégenes seran remitidas por el Comité
editor ante el requerimiento de los autores.
L os trabajos deben ser enviados, en lo po-
sible, tipografiados en el programa de PC:
WORD y lasimagenes, tablas, gréficos, ilus-
traciones, dibujos, fotos, etc. guardasen la
extension .JPG en el programa de PC:
PAINT o en su defecto en WORD, aunaca-
lidad de imagen de 300 DPI atamario real,
y entregados en algun sistema de almace-
namiento de datos el ectrénico (diskette, CD
0 via email) y también impresos en hoja
carta 0 A4, asimple faz, a doble espacio,
con méargenes amplios (25 mm). En lo po-
sible, enviar las fotos, figuras, electrocar-
diogramas, etc. originalesy seremitirancon
sumaresponsabilidad alos autorestal como
fueron enviadas.

El material debe ser enviado ala REVISTA
DE INSUFICIENCIA CARDIACA, cale
Domingo F. Sarmiento 3555,

Piso 1° departamento “D”,

(1196) Ciudad Auténoma de BuenosAires
RepublicaArgentina

(Tel: 4863-7337, Fax: 4981-7313),

0 via correo electrénico a la direccion:
insuficiencia_cardiaca@ciudad.com.ar,
acompafiado de una carta firmada por to-
doslos autores que identifique el autor res-
ponsable con €l cual la revista pueda co-
municarse, en caso de ser necesario, acla-
rando direccion, nimero deteléfono, fax y/
o direccién de e-mail. Asimismo, la carta
debe dejar en claro que € texto enviado ha
sido aprobado por todos los autores. El
modelo de |la misma esta a disposicion de
quienes lo soliciten.

El Comité Editonal se reserva € derecho
de introducir todos los cambios editoriales
necesarios paralapublicacion, con el acuer-
do previo de los autores.

Permisos

En caso que cualquier material incluido en
el texto enviado (tablas, graficos, ilustracio-
nes) no sea original, debera adjuntarse una
carta de autorizacion del poseedor del de-
recho del autor.

Conflicto de intereses
Losautoresdelostrabajosdeinvestigacion
deben aclarar si existe agin tipo de rela
cion comercial o econémica con alguna
compafiia cuyos productos figuren promi-
nentemente en el trabajo enviado. Dicha
informacion ser4 mantenida en reserva e
influira en la aceptacion o rechazo del tra-
bajo. En caso de ser aceptado €l trabajo para
su publicacién, dichainformacion se comu-
nicaraen larevista

Revision y publicacion

Los manuscritos serén evaluados por €l
Comité editor y enviados a referato gjeno
al mismo. Se acepta la posibilidad de que
los autores propongan a dichos evaluado-
res externos. Solamente una copia de los
trabagjos y diskettes rechazados seran de-
vueltos a los autores. La decision sobre la
aceptacion o no de los trabajos puede re-
querir un lapso prolongado.

El envio de un trabajo no garantiza la pu-
blicacion.

MANUSCRITOS

Trabajo original

El manuscrito debera estructurarse delasi-
guiente manera:

1)Titulo y autores.

2) Resumen en inglés.

3) Resumen en castellano.

4) Texto.

5) Agradecimientos (si correspondiera).

6) Referencias.

7) Leyendas de figuras.

8) Tablas. Lanumeracidn delas paginas co-
menzara a partir de la pagina de titulo.

Tituloy nombredelosautores

El titulo del trabajo y €l nombre de los au-
tores deberan enviarse en una primerahoja
separada.

Los titulos deben ser concisos y descripti-
VoS (no declarativos).

El nombre del(os) autor(es) deberd incluir
e primer nombre.

También, seincluira el nombre de lainsti-
tucién y el departamento en el que fuerea-
lizado €l trabajo. En la misma pagina, de-
berafigurar el nombre, direccién, direccion
de correo electrénico y nimero de teléfono
del autor a quien deba ser remitida la co-
rrespondencia. Cuando €l trabajo ha sido
realizado por un grupo de trabajo, se debe-
ré identificar por lo menos a una persona
del mismo (gjemplo: Dra. Maria Fernandez,
grupo deinsuficienciacardiaca, Serviciode
Cardiologia, Hospital de Clinicas, Cérdo-
ba). Si hay més de doce autores de un estu-
dio multicéntrico o més de ocho de unains-
titucién, cada autor debera firmar una de-
claracién atestiguando que retine los requi-
sitos de autoria. La misma se acredita re-
uniendo alguno delos siguientesrequisitos:
a) disefio, concepcidn o andlisis e interpre-
tacion de los datos; b) redaccion o discu-
sion del trabgjo.

Se deberaincluir una segunda hoja de titu-
lo que incluya exclusivamente € titulo del
trabgjo.

Resumen en castellano einglés

Cada uno de €llos sera presentado en hoja
separada. El resumen correspondiente al
idiomaen el que hasido redactado €l texto
no excedera las 300 palabras y estara es-
tructurado de la siguiente manera: marco
tedrico, matenal y métodos, resultados y
conclusiones. Esta estructuracién no es ne-
cesaria para la redaccion de resiimenes de
revision, notasy presentacion de casos.

El resumen escrito en el idioma que no co-
rresponde al texto se extendera hasta un



maximo de 500 palabras, siendo posible
incluir en el mismo citas bibliogréficas y
referencias de figuras. Palabras clave con-
vencionales del Index Medicus.

Texto

Sedividiraen secciones|lamadas: introduc-
cién, material y métodos, resultados, dis-
cusiény conclusion.

Agradecimientos
Figuraran a continuacion del texto en hoja
aparte.

Citasbibliogr aficas
Lascitashibliograficas deberdn remitirseen
hoja aparte, a doble espacio y numeradas
en forma consecutiva seguin aparecen en €l
texto (texto referenciado). Las referencias
citadas en las tablas o figuras deberan ser
numeradas seglin su secuenciaen el manus-
crito.

El estilo de las citas debe ser € del Index
Medicus (autores, nombre del trabajo, nom-
bre de la publicacion que hace referencia,
afo seguido de punto y coma, volumen se-
guido de dos puntosy finalmente el nime-
ro dela primeray Ultima pagina del traba-
j0). Cuando los autores son seis 0 menos se
citardatodosellos. En el caso de ser sieteo
mas, se citarén los tres primerosy luego se
colocara“y col.” Ejemplo: Morris SA, Ta-
nowitz HB, Wittner M, Bilezikian JP. Pa-
thophysiological insightsinto the cardiom-
yopathy of Chagas' disease. Circulation
1992; 82: 1900 --1909.

Para referencias de libros nombrar a todos
|os autores o editores si son seis 0 menos;
cuando son siete 0 més se nombraran los
primeros seisy luego se agregara“y col.”
1) En caso de ser un libro de un solo autor:
LeeET. Statistical methodsfor survival data
analysis. 2nd ed. New York: John Wiley,
1989:162-75.

2) En caso de ser un capitulo de un libro:
Bleichrodt N, Escobar del Rey F, Morrede
de Escobar G, Garcia |, Rubio C. lodine
deficiency: implicationsfor metal and psy-
chomotor development in children. In: De-
Long GR, Robbins J, Condliffe PG, edl.
lodine and the brain. New York: Plenum
Press, 1989:269-87.

3) En caso de ser un editor: Rinck P, Peter-
sen, Muller R. Introduccién ala Resonan-
cia Magnética Nuclear Biomédica. Edito-
rial Canegjo, BuenosAires, 1986.

No deberan citarse comunicaciones perso-
nales, manuscritos en preparacion o datos
no publicados. Si dichainformacién esre-
levante deberaincluirse en el texto. No de-
beran incluirse abstracts de més de 4 afios
de antigliedad. Cuando se citen abstracts
deberafigurar enlareferencia“ abstr” entre

paréntesis. Cuando se citen cartas, debera
figurar “carta’ o “letter” entre paréntesis,
de acuerdo con idiomaen e que lacitafi-
gure.

Tablas

Se enviardn en hoja aparte tablas a doble
espacio, con titulo para cada una de €llas.
Si existen abreviaturas o siglas, las mismas
se deben aclaran a pie delatabla

Los nimerosy simbolos deberan ser |o su-
ficientemente grandes y claros como para
gue sean legibles después dé redlizar lare-
duccion necesaria para su publicacion. Si
correspondiesen comentarios paralas mis-
mas, deberan incluirse en hoja aparte ado-
ble espacio.

[lustraciones

Las figuras se remitiran impresas en papel
en blanco y negro o a colores y a su vez
almacenadas electronicamente (diskette,
CD, etc.) enlaextension .JPG escaneadasa
300 DPI de tamafio real y guardadas en el
programade PC: PAINT que se hallaen to-
daslas PC. Los ECG en lo posible los ori-
ginales, sus respectivas fotocopias. No se
aceptaran figuras fotocopiadas con bajare-
solucién. El reverso de cada figura debera
incluir sundmero de orden, nombredel pri-
mer autor y orientacion adecuada (“estelado
arriba’). Se enviaran los originales de las
fotografias, en papel brillante en tamafio 10
cm x15 cm, con los mismos datos en €l re-
verso quelasfiguras. Si se utilizan fotogra
fias de pacientes, los mismos no deberén
ser identificables o se borrarén o se adjun-
tara un consentimiento escrito para su pu-
blicacion. En caso de requerir figuras o fo-
tografias en colores, € costo de la inclu-
sién delas mismas estaraa cargo del autor.
Las leyendas para las ilustraciones se en-
viarén en hoja aparte, a doble espacio y no
deberan incluirse en lasilustraciones.

Unidades de medicion
Lossimbolosdeunidadesde medidanolle-
varén punto y serén los convencionales.
Indicar litro con L paraevitar confundir con
| (uno).

NUmeros

Los nimeros decimales se escribiran luego
de los enteros seguidos de una comay no
deun punto. Por gemplo: &reavavular adr-
ticasevera< 1,00 cm?

Abreviaturas

Deberan evitarse, en lo posible, las abre-
viaturas no usuales.

Lasusualesdeberén aclararselaprimeravez
gue se empleen, por g emplo: accidente ce-
rebrovascular (ACV).

Nombres de drogas

Se utilizaran los nombres genéricos de las
drogas. Si se utilizan nombres comerciales,
los mismos se incluiran, entre paréntesis,
en laseccion Materiadlesy Métodos.

Comunicaciones breves

Entran dentro de estacategoriaaquellostra-
baj osdeinvestigacion cuyosresultados sean
de interés y puedan ser expresados breve-
mente. Lainformacién brindadano debe ser
preliminar. Laestructuraserdlamismaque
ladescriptapara“articulo origina”. Lalon-
gitud total no debera exceder las 10 pagi-
nasincluyendo losresimenes, texto, tablas,
pie de figuras y referencias. Se aceptaran
hasta 2 figuras. Serestringira el nimero de
citasa 15.

Editoriales

Seran solicitados tnicamente por el Comi-
té Editor. Tendran titulo y texto con las ca-
racteristicasdemonografia. Laextensién no
superard en lo posible las 4 (cuatro) pagi-
nas.

No se aconsgja la inclusion de ilustracio-
nes. El nombre del autor, lainstitucion ala
que pertenece y los cargos que ostenta fi-
guraran al final del manuscrito.

Revisiones de Temas de
Actualidad

Seran solicitadas por € Comité Editor. Ten-
drantituloy texto con las caracteristicas de
monografia. Tanto el texto como las citas
bibliogréficas podran ser extensas. El nom-
bre del autor, lainstitucion a la que perte-
nece y los cargos que ostenta figurarén al
final del manuscrito.

Notas sobre Temas de
Actualidad

Seran solicitadas por el Comité Editor. Se-
rén presentaciones breves sobre temas de
interés. Tendran titulo y texto con las ca
racteristicas demonografia. Suextension no
excederalas 6 (seis) paginas. Podraincluir
tablas, figuras y citas bibliogréficas en un
nimero maximo de 15 (quince). El nombre
del autor, laingtitucién alaque pertenecey
los cargos que ostentafiguraran al final del
manuscrito.

Cartas al Editor

Deberan ser tipeadas a doble espacio y no
deberéan exceder las 500 palabras. Se per-
mite un maximo de 5 citas. Si la carta es
aceptada para su publicacion, una copia de
lamisma sera enviada al autor del articulo
origina a cual la carta hace referencia. El
autor de dicho trabajo tendra derecho aré-
plicabajo laformade carta que sera publi-
cada concomitantemente.



