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Los artículos deben enviarse por vía electró-
nica a los correos: enieto@nietoeditores.mx  
y eaguirre@nietoeditores.com.mx. La ex-
tensión no deberá exceder de 12 cuartillas 
(2500 palabras). El formato de cesión de 
derechos puede descargarse de la página  
www.nietoeditores.com.mx

Ningún material publicado en la revista po-
drá reproducirse sin autorización previa, por 
escrito, del editor.

El manuscrito comprende:

• Títulos completos y cortos en es-
pañol e inglés, nombres y apellidos 
del o los autores, la adscripción de 
cada uno (institución, hospital, de-
partamento o servicio) vinculada con 
el motivo del trabajo (no se aceptan 
títulos honoríficos o pasados: expre-
sidente, miembro Titular o Emérito 
de tal cual institución, Academia o 
Sociedad), dirección postal completa 
(calle, número, código postal, ciudad 
y Estado), teléfono fijo (incluida la 
clave lada) y correo electrónico del 
primer autor o del autor al que se di-
rigirá la correspondencia. 

• Resumen. Los artículos originales 
llevarán resúmenes estructurados 
en español e inglés con los siguien-
tes apartados: Objetivo, Materiales y 
Métodos, Resultados y Conclusiones. 
El texto no deberá exceder 250 pa-
labras. 

• Palabras clave. En inglés y en es-
pañol, basadas en el MeSH (Medical 
Subject Headings); para obtenerlas 

Instrucciones para los autores

consulte la página www.nlm.nih.gov/
mesh/MBrowser. htm

El texto del artículo original está integrado 
por las siguientes secciones:

Antecedentes. Texto breve, no mayor de 
50 líneas (de 65 caracteres cada una) que 
permita al lector ubicarse en el contexto del 
tema investigado, por qué es relevante es-
tudiarlo, quiénes lo han estudiado y cómo. 
En el último párrafo de este apartado debe 
consignarse el objetivo del estudio que, in-
variablemente, debe verse reflejado en los 
resultados.

Materiales y métodos. En la primera ora-
ción de este apartado debe indicarse el tipo 
de estudio (observacional, retrospectivo, 
doble ciego, aleatorio, etc.), la selección de 
los sujetos observados o que participaron 
en los experimentos (pacientes o animales 
de laboratorio, incluidos los testigos). Ense-
guida se especifican los aparatos (nombre 
y ciudad del fabricante entre paréntesis) y 
procedimientos con detalles suficientes para 
que otros investigadores puedan reprodu-
cir los resultados. Explique brevemente los 
métodos ya publicados pero que no son bien 
conocidos, describa los métodos nuevos o 
sustancialmente modificados, manifestando 
las razones por las que se usaron y evaluar 
sus limitaciones. Identifique exactamente to-
dos los medicamentos y productos químicos 
utilizados, con nombres genéricos, dosis y 
vías de administración. Deben mencionarse 
los métodos de comprobación utilizados y el 
porqué de su elección (χ2, T de Student, etc.) 
así como los programas de cómputo aplica-
dos y su versión.
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Resultados. Deben reflejar claramente el 
objetivo del estudio. La cantidad final de pa-
cientes estudiados y destacar las observacio-
nes más relevantes.

Discusión. Incluye los aspectos nuevos e im-
portantes del estudio, la explicación del sig-
nificado de los resultados y sus limitaciones, 
incluidas sus consecuencias para la investi-
gación futura. Debe establecerse el nexo de 
las conclusiones con los objetivos del estudio 
y abstenerse de hacer afirmaciones genera-
les y extraer conclusiones que carezcan de 
respaldo. Proponga nuevas hipótesis cuando 
haya justificación para ello.

Conclusiones. Solo deben referirse a los 
resultados y su trascendencia, o a su limi-
tación.

El texto no debe incluir abreviaturas de nin-
guna especie, a pesar de la abundancia de 
términos, pues ello implicaría remitir al lector 
a la parte inicial donde se definieron éstos y 
ello puede conducir al abandono de la lectu-
ra por incomprensión. Los símbolos sí están 
permitidos (L, kg, g, cm, dL, etc.) pero no 
las abreviaturas, sobre todo cuando no son 
internacionales o multilingües. No existen 
dudas para los acrónimos: ADN, HDL, LDL, 
VLDL, mmHg, etc.

Artículos de revisión. Estos artículos no 
debieran exceder 30 cuartillas pero sí reunir 
los siguientes requisitos:

El autor principal debe tener publicados, al 
menos, tres artículos relacionados con el mo-
tivo de la revisión.

El resumen debe señalar claramente el esta-
do del conocimiento actual y justificar porqué 
fue necesario revisarlo y cuáles son los apor-
tes más sobresalientes al conocimiento.

Mencionar la metodología de búsqueda de la 
información: palabras clave, bases de datos, 
periodo, etc.

La cantidad de referencias bibliográficas se 
limita a las necesarias para sustentar todas 
las afirmaciones que se manifiesten.

Casos clínicos. Deben reunir los siguientes 
requisitos:

Resumen. Antecedentes, descripción del 
caso y conclusiones.

En el cuerpo del texto los antecedentes de-
ben ser breves, con exposición igualmente 
concisa del estado actual del conocimiento 
de la patología motivo de comunicación. Si 
es un caso excepcional cuál es la epidemiolo-
gía internacional y nacional reportada. 

Señalar claramente cómo se sospechó, 
cómo se estableció el diagnóstico, tipos de 
estudio indicados, tratamiento y resultados 
de éste.

Si el caso contiene revisión de la bibliografía 
deben señalarse el periodo revisado y las di-
ferencias o coincidencias con el caso repor-
tado. 

Figuras y cuadros. Se utilizará el térmi-
no figura para citar por igual ilustraciones, 
esquemas, fotografías y gráficas. Se usa 
cuadro para citar por igual los cuadros y las 
tablas. Ambos deben incluirse en forma se-
cuencial enseguida de la lista de referencias 
y nunca en imagen.

Los cuadros y figuras deben numerarse con 
caracteres arábigos. Cada uno deberá tener 
un título breve y mencionarse en el cuerpo 
del artículo. Los cuadros de datos tabulados 
que contengan exclusivamente texto debe-
rán elaborarse con la aplicación “Tabla” de 
Word; los esquemas y diagramas, con Power 
Point; las gráficas de pastel, barras, disper-
sión, etcétera, con Excel.

Para las fotografías en versión electrónica 
debe considerarse lo siguiente:

Entregar cada una en archivo separado en 
formato TIFF o JPG (JPEG).

Solo si el tamaño real de las imágenes resul-
ta excesivo, éstas pueden reducirse a escala; 
dada la pérdida de resolución no deben in-
cluirse imágenes que requieran aumento de 
tamaño.

La resolución mínima aceptable es de 300 
dpi. Si las fotografías se obtienen directa-
mente de cámara digital, la indicación debe 
ser “alta resolución”.

Dentro del archivo de texto deben incluirse 
los cuadros y pies de figura, al final, después 
de las referencias.

Cuando los cuadros o figuras se obtengan 
de otro medio impreso o electrónico, debe-
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rá adjuntarse la carta de autorización de la 
institución donde se publicaron. Excepto los 
casos que carezcan de derecho de autor.

Las siglas o abreviaturas de los cuadros o fi-
guras se especificarán al pie de los mismos.

Solo deben incluirse las referencias bibliográ-
ficas consultadas para sustentar una afirma-
ción, negación o divergencia en algún concep-
to. Las referencias deben ser del autor que se 
cita y no del artículo de éste citado por ter-
ceros. Las citas re-referenciadas son motivo 
de rechazo del artículo. Lo mismo que las que 
sólo se agregan por ser recientes y que en 
el cuerpo del texto no están suficientemente 
sustentadas o aludidas. Su orden de aparición 
en el texto y el número correspondiente debe 
registrarse utilizando el comando superíndice 
de Word (nunca deben ponerse entre parén-
tesis). Para evitar errores se sugiere utilizar 
la aplicación “insertar referencia” del menú 
principal de Word. Deben omitirse comunica-
ciones personales, en cambio, sí se permite la 
expresión “en prensa” cuando un trabajo se 

ha aceptado para publicación en alguna revis-
ta, pero cuando la información provenga de 
textos enviados a una revista que no los haya 
aceptado aún, deberá citarse como “observa-
ciones no publicadas”. 
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