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Julio de 2019

1. INFORMACIÓN GENERAL

La Revista Médica Hondureña (Rev Med Hondur) es el ór-
gano oicial de difusión y comunicación cientíica del Colegio Mé-
dico de Honduras (https://www.colegiomedico.hn/). Fue creada el 

2 de noviembre de 1929 y con su primera publicación en mayo de 
1930 se constituye en la publicación continua en el campo de la 
salud más antigua de Honduras. Es una publicación semestral que 
difunde y comunica conocimientos cientíicos inéditos fundamen-
tados en principios éticos y de calidad. Su inalidad es fomentar y 
apoyar la investigación cientíica y la educación médica continua, 
especialmente del gremio médico nacional. Cuenta con versión 
impresa ISSN 0375-1112 y versión electrónica ISSN 1995-7068. 
La versión electrónica está disponible en http://revistamedicahon-
durena.hn/ y en http://www.bvs.hn/RMH/html5/. Se encuentra in-
dizada en LILACS-BIREME y LATINDEX Directorio.

1.1 MISIÓN, ALCANCE, VISIÓN MISIÓN
Difundir y comunicar información cientíica inédita funda-

mentados en principios éticos y de calidad aplicables a la prác-
tica clínica, la salud pública e investigación para la salud, para 

fomentar y apoyar la investigación cientíica y la educación mé-
dica continua, especialmente del gremio médico nacional.

ALCANCE
Difunde artículos de investigaciones inéditas sobre la 

práctica clínica, la salud pública e investigación para la salud, 

incluyendo artículos en las categorías original con diseño meto-
dológico cuantitativo o cualitativo, comunicación corta, informe 

de caso clínico o serie de casos clínicos, imagen en la práctica 

clínica, revisión bibliográica, artículo especial, artículo de ética, 
historia de la medicina, artículo de opinión, editorial, carta al 

editor y ad libitum.

VISIÓN
Ser una revista que difunda conocimiento cientíico inédi-

to con alta calidad, prestigio e integridad cientíica, accesible a 
nivel nacional e internacional y con amplia representatividad en 

el campo de la práctica clínica, la salud pública e investigación 

para la salud.

1.2 CONTENIDO
La Revista Médica Hondureña es una publicación semes-

tral, publicando dos números al año:  Numero 1 (enero - junio) y 
Número 2 (julio - diciembre). Además de los dos números anua-
les, se publican suplementos incluyendo el suplemento anual 

que contiene el programa cientíico y resúmenes del Congreso 
Médico Nacional y otros suplementos que se programen de ma-
nera concertada a través de la Secretaría de Asuntos Educati-

vos y Culturales del Colegio Médico de Honduras y el Consejo 

Editorial.

Se consideran para publicación trabajos inéditos incluyen-
do los tipos de artículos original con diseño metodológico cuan-
titativo y cualitativo, comunicación corta, informe de caso clínico 

o serie de casos clínicos, imagen en la práctica clínica, revisión 

bibliográica, artículo especial, artículo de ética, historia de la 
medicina, artículo de opinión. Además, se publican editoriales, 

cartas al editor y ad libitum. La extensión, número de cuadros 
y iguras y número de referencias permitidas para cada tipo de 
artículo se presenta en el Anexo I.

1.2.1 Editorial
El Editorial responde a la línea editorial de la Revista Mé-

dica Hondureña y es responsabilidad del Consejo Editorial. Su 
contenido está relacionado al contenido del número y/o a even-
tos nacionales o internacionales de interés.

1.2.2 Artículo original
Presenta por primera vez hallazgos cientíicos obtenidos a 

través de investigaciones con diseño metodológico cuantitativo 
o cualitativo, o ambos. Puede incluir observaciones de labora-
torio, investigaciones poblacionales, investigaciones clínicas, 

investigación de la implementación, revisiones sistemáticas y 

meta-análisis, entre otros. Debe constar de secciones Introduc-
ción, Metodología, Resultados y Discusión (IMRYD). La Revista 
Médica Hondureña considerará para publicación los trabajos en 
los cuales la recopilación de los datos independientemente de 

la duración del estudio, haya inalizado 5 años antes del envío 
del manuscrito a la revista. El Consejo Editorial tendrá potes-
tad de considerar excepciones en este último caso, cuando el 
aporte cientíico del trabajo sea de interés general y su conteni-
do no esté obsoleto por el tiempo transcurrido. Debe seguir los 
estándares cientíicos de ética y calidad. Incluye un resumen 
estructurado de un máximo de 250 palabras.

1.2.3 Comunicación corta
Presenta los resultados preliminares de investigaciones 

sobre temas relevantes con interés de compartir oportunamente 
con la comunidad cientíica. También puede describir técnicas 
o metodologías innovadoras. Debe constar de secciones Intro-
ducción, Metodología, Resultados y Discusión (IMRYD). Debe 
seguir los estándares cientíicos de ética y calidad. Incluye un 
resumen no estructurado de un máximo de 150 palabras.

1.2.4 Caso clínico o serie de casos clínicos
Describe casos clínicos que dejan enseñanzas particulares 

porque son presentaciones clínicas atípicas de enfermedades 
comunes, presentaciones clínicas típicas de enfermedades 

raras, representan retos diagnósticos o terapéuticos, o dejan 
lecciones de salud pública. Debe constar de secciones de In-
troducción, Descripción del caso o casos clínicos y Discusión. 
Debe presentar evidencia suiciente del diagnóstico respectivo a 
través de la descripción de manifestaciones clínicas evidentes, 
hallazgos de laboratorio o quirúrgicos, imágenes radiológicas, 
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microorganismos aislados, microfotografía de biopsia, entre 

otros. Ser cautelosos al aseverar que se trata de un primer caso. 
Debe seguir los estándares cientíicos de ética y calidad. Incluye 
un resumen estructurado de un máximo de 250 palabras.

1.2.5 Imagen en la práctica clínica
Consiste en una imagen de interés especial por su rele-

vancia clínica o epidemiológica. A través de la imagen se trans-
miten enseñanzas sobre diagnóstico, terapéutica, pronóstico o 
prevención de un problema sanitario. La calidad y resolución de 

la imagen deben ser apropiadas. Deben utilizarse señalizacio-
nes que resalten los aspectos de interés. Deberá incluir la infor-
mación necesaria para interpretar la imagen, incluyendo datos 

clínicos. Se deberá indicar si la imagen fue editada electrónica-
mente. Debe seguir los estándares cientíicos de ética y calidad.

1.2.6 Revisión bibliográica
Es una revisión narrativa y presenta el estado del arte sobre 

un tema actual y relevante cuya información se ha actualizado a 
través de investigación documental. Este tipo de artículo puede 
ser solicitado por el Consejo Editorial o por iniciativa de los au-
tores. Debe constar de secciones de Introducción, seguido del 
desarrollo del tema cuyas secciones y subsecciones se denomi-
narán de acuerdo al tema revisado, y Conclusión. La Introducción 

debe describir el propósito de la revisión y las fuentes consulta-
das; dónde y cómo se realizó la búsqueda de la información, las 
palabras clave empleadas y los años de cobertura de la búsque-
da. La Conclusión presenta la opinión del o los autores sobre la 

revisión realizada y el aporte al conocimiento local. Incluye un 
resumen no estructurado de un máximo de 150 palabras.

1.2.7 Artículo especial
Puede incluir temas de interés general presentados como 

una mezcla de artículo de revisión bibliográica y artículo de 
opinión. Debe constar de secciones de Introducción, seguido 
del desarrollo del tema cuyas secciones y subsecciones se de-
nominarán de acuerdo al tema del artículo, y Conclusión. La 

Introducción debe describir el propósito del artículo y las fuentes 

consultadas. La Conclusión presenta el aporte al conocimiento 

local. Además, puede incluir artículos tales como normas gene-
radas por instituciones gubernamentales u organizaciones pro-
fesionales, que por su contenido requieran la máxima difusión 
posible; también la transcripción autorizada de artículos publi-
cados en otras revistas. Incluye un resumen no estructurado de 

un máximo de 150 palabras.
1.2.8 Artículo de ética
Desarrolla temas de ética, bioética, ética de la investiga-

ción y práctica médica. Debe constar de secciones de Intro-
ducción, seguido del desarrollo del tema cuyas secciones y 

subsecciones se denominarán de acuerdo al tema del artículo, 

y Conclusión. La Introducción debe describir el propósito del 

artículo. La Conclusión presenta el aporte al conocimiento local.

1.2.9 Historia de la medicina
Desarrolla aspectos históricos de la medicina, de sus es-

pecializaciones o sub- especializaciones, así como datos histó-
ricos de instituciones o datos biográicos de la persona sobre 
quien se reiere el artículo. Debe constar de secciones de In-
troducción, seguido del desarrollo del tema cuyas secciones y 

subsecciones se denominarán de acuerdo al tema del artículo, 

y Conclusión. La Introducción debe describir el propósito del 

artículo. La Conclusión presenta el aporte al conocimiento local.

1.2.10 Artículo de opinión
Presenta análisis y recomendaciones sobre un tema particu-

lar con aportaciones originales del o los autores. No hay secciones 
en el artículo, pero en su desarrollo debe constar de una introduc-
ción que describa el propósito del artículo, el desarrollo del tema 
concluyendo con las apreciaciones que el autor considere más 
relevantes acerca de la temática sobre la que se está opinando.

1.2.11 Cartas al Editor
Plantea un tema de interés cientíico de actualidad o bien 

una aclaración, aportación o discusión sobre alguno de los artí-
culos publicados. El Consejo Editorial se reserva el derecho de 
editar su contenido. Se procurará que las partes involucradas 
sean informadas y puedan hacer consideraciones a través de 
otra carta.

1.2.12 Ad Libitum

Es una sección abierta de expresión, narraciones anecdó-
ticas y otras notas misceláneas. El Consejo Editorial se reserva 
el derecho de seleccionar las comunicaciones que se conside-
ren apropiadas a la misión y visión de la Revista.

Anuncios
Anuncio de productos o servicios comerciales. Esta sec-

ción es regulada por un reglamento separado.

Suplementos
Son números sobre temas especíicos que aparecen como 

números separados dentro de un volumen, con enumeración se-
cuencial. Su extensión debe ser mayor a 40 páginas. Diseminan 
contenidos conmemorativos, actualización en temas especíicos, 
consenso de grupos de trabajo o guías de práctica clínica o even-
tos cientíicos como el Congreso Médico Nacional. Podrían tener 
un inanciador independiente lo cual debe constar.

1.3 ESTÁNDARES DE PUBLICACIÓN
La Revista Médica Hondureña se apega a diferentes es-

tándares de publicación que contribuyen a garantizar la pu-
blicación ética y de calidad. No se aceptarán artículos que no 
cumplan los estándares recomendados. Cualquier aspecto no 
contemplado en estas instrucciones será decidido por el Con-
sejo Editorial.

1.3.1 Recomendaciones para la Conducta, Informe, Edición 
y Publicación de Trabajos Académicos en Revistas Médicas

La Revista Médica Hondureña se apega a las Recomen-
daciones para la Conducta, Informe, Edición y Publicación de 

Trabajos Académicos en Revistas Médicas del Comité Interna-
cional de Editores de Revistas Médicas. Los autores deben con-
sultar estas recomendaciones en el siguiente sitio web: http://
www.icmje.org (actualizada a diciembre 2018).

1.3.2 Red EQUATOR
Los artículos presentados deberán apegarse a lo recomen-

dado en los estándares de publicación CONSORT (ensayos 
clínicos), STROBE (estudios observacionales), CARE (casos 
clínicos), PRISMA (revisiones sistemáticas), STARD (pruebas 
de laboratorio), SRQR (estudios cualitativos), entre otros, de 
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acuerdo al tipo de estudio. Los estándares pueden ser consulta-
dos en los siguientes enlaces a sitios web de la Red EQUATOR: 
http://www.equator-network.org/, http://www.equator-network.
org/library/spanish-resources-recursos-en-espanol/

1.33 Registro de Ensayos Clínicos
La Revista Médica Hondureña como una condición para la 

publicación, requiere que los ensayos clínicos con participantes 
humanos sean registrados en un registro público de ensayos clí-
nicos antes del inicio de enrolamiento de participantes. Se deine 
ensayo clínico como estudio prospectivo que asigna participantes 
a una intervención, con o sin grupo de comparación concurrente o 

grupo control, para estudiar la relación entre una intervención y un 

desenlace de salud. La Plataforma de Registros Internacionales 

de Ensayos Clínicos (International Clinical Trials Registry Platform, 
ICTRP) de la OMS está disponible en https://www.who.int/ictrp/es/.

1.3.4 Registro de Protocolos de Revisiones Sistemáticas
La Revista Médica Hondureña como una condición para 

la publicación, requiere que los protocolos de las revisiones 
sistemáticas sean registrados la base de datos internacional 

denominada PROSPERO la cual registra prospectivamente re-
visiones sistemáticas que estudian un desenlace relacionado 
con la salud. El registro es producido por CRD y es inanciado 
por el Instituto Nacional para la Investigación en Salud (NIHR); 
disponible en https://www.crd.york.ac.uk/prospero/

1.3.5 PAUTAS SAGER
Las pautas SAGER (Sex and Gender Equity in Research) 

proporcionan pautas integrales para que los autores informen 
sobre sexo y género en el diseño del estudio, el análisis de da-
tos, los resultados y la interpretación de los hallazgos. Además, 
los editores las utilizan para integrar la evaluación de sexo y 
género en todos los manuscritos como parte del proceso edito-
rial. Disponibles en https://www.equator-network.org/reporting-
guidelines/sager-guidelines/

1.3.6 Principios Éticos
Ética de Publicación: Los manuscritos deberán ser origi-

nales y no haber sido sometidos a consideración de publicación 

en ningún otro medio de comunicación impreso o electrónico. Si 
alguna parte del material ha sido publicado en algún otro medio, 

el autor debe informarlo al Consejo Editorial. Los autores deberán 
revisar las convenciones sobre ética de las publicaciones especial-
mente relacionadas a publicación redundante, duplicada, criterios 

de autoría, y conlicto de intereses potenciales. Los autores de-
berán incluir las autorizaciones por escrito de autores o editores 
para la reproducción de material anteriormente publicado o para la 

utilización de ilustraciones que puedan identiicar personas.
Ética de la Investigación: El Consejo Editorial se reser-

va el derecho de proceder de acuerdo al Reglamento de Ética 
del Colegio Médico de Honduras y las normas internacionales 
cuando existan dudas sobre conducta inadecuada o deshones-
tidad en el proceso de investigación y publicación. Los estudios 

en seres humanos deben seguir los principios de la Declaración 
de Helsinki http://www.wma.net/es/30publications/10policies/
b3/ y modiicaciones posteriores y el manuscrito debe expresar 
en el apartado de métodos que el protocolo de investigación 
y el consentimiento informado utilizados para el estudio fue-

ron aprobados por el correspondiente Comité de Ética o en su 
defecto, por una instancia jerárquica superior de la institución 
donde se realizó el estudio. También deberá dejarse constancia 
del cumplimiento de normas nacionales e internacionales sobre 

protección de los animales utilizados para ines cientíicos.
Autoría: Todas las personas que iguren como autores de-

ben cumplir con los requisitos para recibir tal denominación, ba-
sados en su contribución esencial en lo que se requiere a: 1) Ha-
ber contribuido substancialmente a la concepción o el diseño del 
estudio; o a la adquisición, análisis o interpretación de los datos 
para el estudio; y 2) Haber redactado el trabajo o haber realizado 
la revisión crítica de su contenido intelectual importante; 3) Apro-
bación inal de la versión a ser publicada; y 4) Estar de acuerdo 
en ser considerado responsable de todos los aspectos del tra-
bajo, asegurando que las preguntas relacionadas a la exactitud 
o integridad de cualquier parte del trabajo sean adecuadamente 
investigadas y resueltas. Los cuatro requisitos anteriores deben 
cumplirse simultáneamente. La participación exclusivamente en 
la obtención de fondos, la recolección de datos o la supervisión 

general del grupo de investigación no justiica la autoría. Cada 
uno de los autores del manuscrito es responsable públicamen-
te de su contenido y debe hacer constar el patrocinio inanciero 
para realizar la investigación y la participación de organizaciones 
o instituciones con intereses en el tema del manuscrito.

1.3.7 Registro ORCID
La Revista Médica Hondureña recomienda a los autores a 

obtener su registro ORCID. El registro ORCID proporciona un 
identiicador digital persistente que distingue de manera indivi-
dual a los investigadores. El registro contribuye al reconocimien-
to de la obra de los investigadores integrando el lujo de trabajo 
de las investigaciones, incluyendo presentación de manuscritos 

y subvenciones. Disponible en https://orcid.org/register.
1.3.8 Conlictos de Interés
Los autores al momento de enviar su manuscrito deberán 

declarar todas las relaciones personales, institucionales y inan-
cieras que pudieran sesgar su trabajo, expresando claramente 
si existen o no posibles conlictos de interés en la página del 
título. El Consejo Editorial velará dentro de sus posibilidades 
porque todos los que participen en la evaluación por pares y 
en el proceso de edición y publicación declaren todas las re-
laciones que podrían considerarse como potencial conlicto de 
interés, con el in de resguardar la conianza pública y cientíica 
de la Revista. Se entiende o existen conlictos de interés cuan-
do un autor, evaluador, editor o la institución a la que pertenece, 
tienen relaciones, compromisos duales, competencia de interés 
o conlicto de lealtad, ya sea personal, institucional o inanciero 
que pueden sesgar sus acciones.

1.3.9 Derechos de Autor
Consentimiento de autor(es) y traspaso de derechos de 

autor: El manuscrito debe ser acompañado por la Carta de So-
licitud y Consentimiento de Publicación de Artículo irmada por 
cada autor (Anexo II). De acuerdo con las leyes de derechos de 
autor vigentes, si un artículo es aceptado para publicación, los 

derechos de autor pertenecen a la Revista Médica Hondureña. 
Los artículos no pueden ser reproducidos total o parcialmente 

sin el permiso escrito del Consejo Editorial. No se aceptarán 
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trabajos publicados previamente en otra revista a menos que se 
cuente con el permiso de reproducción respectivo y se conside-
re de importancia reproducir un artículo ya publicado.

1.3.10 Revisión por Pares
Los manuscritos que cumplan con los requisitos generales 

para su presentación en la Revista Médica Hondureña, serán re-
visados por el Consejo Editorial. Los artículos con validez cien-
tíica y relevancia para los lectores de la Revista se enviarán a 
revisores pares. Fundamentados en las recomendaciones de los 

revisores pares, el Consejo Editorial determinará si el artículo se 
acepta sin cambios, se acepta con condiciones o se rechaza.

2. INSTRUCCIONES PARA LA PRESENTACIÓN DE MA-
NUSCRITOS

Los manuscritos se presentan en documento preparado 

por un programa procesador de texto (MS Word o similares), 
con letra Arial punto 12, a espacio interlineal de 1.5, en papel 
tamaño carta y sin exceder la extensión indicada para cada tipo 
de manuscrito (ver Anexo I). Cada sección del artículo inicia en 
una página. Las páginas deben estar enumeradas en el ángu-
lo inferior derecho. Los escritos deben incluir un resumen (ver 
instrucciones sobre resúmenes) y de 3-5 palabras clave (ver 
instrucciones sobre palabras clave). El título y resumen deben 

traducirse al inglés de la mejor calidad académica posible. La 
redacción del texto debe ser clara, sencilla y comprensible. Se 
sugiere hacer uso de cuadros y iguras siempre que sea nece-
sario y para facilitar la comprensión de la información presen-
tada. Se debe dividir el texto en secciones como se indica para 
cada tipo de artículo.

2.1 TÍTULO
El título de un artículo es visible en las bases de revistas 

tanto nacionales como internacionales. Debe presentarse en 
español e inglés. Utilice palabras que describan adecuadamen-
te (signiicado y sintaxis) el contenido del artículo. No utilice 
abreviaturas ni palabras redundantes. El número máximo de 
palabras es 15. Debe presentar una sugerencia de título abre-
viado (titulillo) de un máximo de 5 palabras. El titulillo aparece 
en el margen superior derecho del artículo impreso.

2.2 RESUMEN
Este apartado de un artículo es visible en las bases de re-

vistas tanto nacionales como internacionales. Debe realizarse 
en español y en inglés. Puede ser estructurado o no estructu-
rado. Estructurado para los artículos originales y casos clínicos 

con una extensión máxima de 250 palabras. El resumen de los 
artículos originales se divide en: Antecedentes, Objetivo, Mé-
todos, Resultados y Discusión. El resumen de los artículos de 
caso clínico se divide en Antecedentes, Descripción del caso 
clínico y Conclusiones. Los artículos de Comunicación Corta, 

Revisión Bibliográica y Artículo Especial incluyen resúmenes 
no estructurados con una extensión máxima de 150 palabras. 
El resumen no estructurado (sin secciones) presenta un orden 
incluyendo antecedentes, propósito, metodología, aspectos re-
levantes, conclusión, dependiendo de lo que aplica al tipo de 
artículo. En inglés: ABSTRACT. Artículo original: Background, 
Objective, Methods, Results, Discussion. Artículo caso clínico: 
Background, Clinical case description: Conclusions.

2.3 PALABRAS CLAVE
A continuación del resumen debe incluirse 3-5 palabras 

clave en español e inglés. Las palabras clave, o descriptores de 
ciencias de la salud, corresponden a un vocabulario estructura-
do creado para servir como un lenguaje único en la indización 
de artículos de revistas cientíicas, así como para ser usado 
en la búsqueda y recuperación de la literatura cientíica en las 
fuentes de información. Las palabras clave tanto en español 
como inglés se buscan en el enlace web http://decs.bvs.br/E/
homepagee.htm. Se presentan en orden alfabético, separadas 
por coma o punto y coma, dependiendo si el descriptor consta 

de una o más palabras.

2.4 SECCIONES DE UN ARTÍCULO
El artículo cientíico original consta de las secciones Intro-

ducción, Materiales o Participantes y Métodos, Resultados y Dis-
cusión. Se debe revisar el estándar de publicación que corres-
ponde al diseño del estudio. Además, todos los artículos indepen-
dientemente del tipo de artículo, cuentan con las secciones Con-
tribuciones, Agradecimientos, Referencias, Cuadros y Figuras.

2.4.1 Introducción
Se debe redactar en un máximo de 3-4 párrafos; en el pri-

mero se expone el problema investigado, en el segundo y terce-
ro se argumenta bibliográicamente el problema y en el cuarto 
se justiica la investigación y se expone de forma clara el obje-
tivo de la misma. Se debe incluir las referencias bibliográicas 
pertinentes teniendo el cuidado de dejar la mayoría de las re-
ferencias para ser citadas posteriormente durante la discusión 

de los resultados. Preferiblemente, no debe contener cuadros 

ni iguras.
2.4.2 Materiales (Participantes) y Métodos
Se debe redactar en tiempo pasado y describir el tipo de 

estudio realizado, el tiempo de duración del estudio, el lugar 
donde se realizó; debe describir claramente la selección y ca-
racterísticas de la muestra, las técnicas, procedimientos, equi-
pos, fármacos y otras herramientas utilizadas, de forma que 
permita a otros investigadores reproducir el diseño y los resulta-
dos. Debe describir los métodos estadísticos utilizados y los as-
pectos éticos de la investigación incluyendo la aprobación de un 
comité de ética, la obtención de consentimiento y asentimiento 
informados, así como las salvaguardas de los principios éticos 
para proteger a los participantes humanos o animales en una in-
vestigación. Cuando los métodos y procedimientos lo requieran, 
la información deberá ser respaldada con las referencias biblio-
gráicas pertinentes. Cuando el manuscrito haga referencia a 
seres humanos, el apartado se titulará Participantes y Métodos.

2.4.3 Resultados
Debe redactarse en tiempo pasado. Los resultados deben 

presentarse de una manera que se correspondan con la meto-
dología planteada, incluyendo el desarrollo del análisis estadís-
tico. Describir los hallazgos más importantes de la investiga-
ción realizada. De preferencia utilizar la forma expositiva; sólo 
cuando sea estrictamente necesario utilizar cuadros y/o iguras. 
No debe repetirse en el texto lo que se airma en los cuadros o 
iguras. No exprese interpretaciones, valoraciones, juicios o air-
maciones. No utilizar expresiones verbales como estimaciones 
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cuantitativas (raro, la mayoría, ocasionalmente, a menudo) en 
sustitución de los valores numéricos.

2.4.4 Discusión
Debe redactarse en tiempo pasado. Interpretar los resulta-

dos obtenidos estableciendo comparación o contraste con otros 

estudios. Debe destacarse el signiicado y la aplicación práctica 
de los resultados, las limitaciones y las recomendaciones para 

futuras investigaciones. Hacer hincapié en aquellos aspectos 
nuevos e importantes del estudio y en las conclusiones que se 
deriven de ellos. Podrán incluirse recomendaciones cuando sea 

oportuno. Se considera de especial interés la discusión de estu-
dios previos publicados en el país por lo que se sugiere revisar 
y citar la literatura nacional o regional relevante relacionada 

con el tema. Debe evitarse que la discusión se convierta sola-
mente en una revisión del tema y que se repitan los conceptos 
que aparecieron en otras secciones.

2.4.5 Contribuciones
Se debe describir la contribución de cada uno de los auto-

res al desarrollo del estudio y del artículo de acuerdo a los cua-
tro criterios de autoría (ver sección 1.3.4). Esta sección aparece 
después de la Discusión y antes de Agradecimientos. Todos los 
artículos con más de un autor, deben incluir esta sección.

2.4.6 Conlictos de interés
Cuando los autores someten un artículo de cualquier tipo 

son responsables de declarar todas las relaciones personales, 

institucionales o inancieras que podrían sesgar o podrían ser 
vistas como sesgo en su trabajo. Si existen implicaciones comer-
ciales o conlictos de interés de otro tipo, deben explicarse en un 
apartado antes de los agradecimientos. Todos los artículos deben 
incluir esta sección.

2.4.7 Agradecimientos
Se recomienda reconocer las contribuciones de individuos 

o instituciones, tales como ayuda técnica, apoyo inanciero y 
contribuciones intelectuales, que no ameritan autoría. Debe 
presentar constancia escrita en la cual las personas o institucio-
nes a quienes se da agradecimiento aceptan ser mencionadas 
en este apartado.

2.4.8 Referencias bibliográicas
Debe usarse la bibliografía estrictamente necesaria y con-

sultada personalmente por los autores. Ver Anexo I y Anexo III. 
Las referencias bibliográicas citadas en el texto se identiicarán 
mediante números en superíndice y por orden de aparición en 

el texto. El superíndice se cita después de la puntuación. Los 
números se separan por comas. Si son más de dos referencias 
en orden consecutivo, se pueden separar por un guion colocan-
do la primera y la última. En la sección de Referencias al inal 
del manuscrito, se deben listar todos los autores cuando son 

seis o menos. Cuando hay siete o más, se listarán los primeros 

seis seguidos de “et al.” Se deben abreviar los títulos de las 
revistas de conformidad con el estilo utilizado en la lista de re-
vistas indizadas en el Index Medicus que deben ser consultadas 
en http://www.ncbi.nlm.nih.gov/PubMed. El 75% de las referen-
cias deben ser de los últimos 5 años y el resto de preferencia de 
la última década, excepto aquellas que por motivos históricos o 

que contengan casuística nacional o por no encontrar referen-
cias actualizadas, deban ser utilizadas como una alternativa. 

Se recomienda citar trabajos relacionados publicados en espa-
ñol e inglés, incluyendo artículos relacionados publicados en la 
Revista Médica Hondureña. El Anexo I indica el límite de refe-
rencias según tipo de artículo; es más importante la calidad de 
la cita bibliográica (fuente) y su pertinencia para cada apartado 
del artículo, que la cantidad. Ver ejemplos de referencias biblio-
gráicas en el Anexo III. Para ver otros ejemplos de citación, 
visitar: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/.

2.4.9 Abreviaturas y símbolos
Se deben utilizar lo menos posible, haciendo uso de aque-

llos internacionalmente aceptados. Cuando aparecen por primera 

vez en el texto, deben ser deinidas escribiendo el término com-
pleto a que se reiere seguido de la sigla o abreviatura entre pa-
réntesis. Debe evitar las abreviaturas en el título y en el resumen.

2.4.10 Unidades de medida
Se deben utilizar las normas del Sistema Internacional de 

Unidades, debe cotejarlas en la siguiente página web http://
www.bipm.org/en/si/si_brochure, que es esencialmente una 
versión amplia del sistema métrico.

2.4.11 Cuadros
Se deben presentar en formato de texto, no como igura 

insertada en el documento y evitando líneas verticales. Los cua-
dros cientíicos tienen tres líneas: superior e inferior en la prime-
ra ila, e inferior en la última ila. Serán enumerados siguiendo 
el orden de su aparición en el manuscrito donde deberán ser 

citados en el texto; son presentados en páginas separadas al 
inal del manuscrito. Incluirán al pie del cuadro una breve nota 
explicativa de cualquier abreviación, así como los llamados, 
identiicadas correlativamente con una letra en superíndice (p. 
ej. a, b, c). Los cuadros deben explicarse por sí mismos y com-
plementar sin duplicar la información en el texto. Tendrá un tí-
tulo breve y claro, describiendo la información que se presenta, 
lugar, fecha y número de participantes. El encabezamiento de 
cada columna debe incluir la unidad de medida (porcentajes, ta-
sas, etc.). Si el autor propone un cuadro obtenido o modiicado 
de otra publicación, la fuente debe estar claramente descrita, 

y debe obtener y presentar el correspondiente permiso en la 

correspondencia enviada al Consejo Editorial.

2.4.12 Figuras
Las iguras (gráicos, diagramas, ilustraciones, fotografías, 

etc.), deberán ser enviadas en formato digital, de manera indi-
vidual, enumeradas según aparición en el manuscrito, preferi-
blemente sin insertar en el documento. Se enviarán en formato 
TIFF o JPEG, con una resolución no inferior a 300 dpi. Las le-
yendas que describen cada igura se presentarán en páginas 
individuales al inal del manuscrito. Deberá incluirse lechas o 
rotulaciones que faciliten la comprensión del lector. Las iguras 
no incluirán información que revelen imágenes o datos perso-
nales que identiiquen los participantes en un estudio, el o los 
pacientes. Los autores deberán indicar si las imágenes fueron 

manipuladas electrónicamente.

1. ENVÍO DEL MANUSCRITO
El manuscrito en su versión inal deberá presentarse en el 

siguiente orden: en la primera página se incluye Tipo de artícu-
lo, Título en inglés y español, Titulillo, Nombre(s) del autor(es), 

INSTRUCCIONES PARA AUTORES
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INSTRUCCIONES PARA AUTORES

Grado académico del autor(es) y nombre completo del centro 
de trabajo. Debe presentar información contacto del autor co-
rresponsal (correo electrónico y teléfono móvil). Se incluye la 
Declaración de Conlictos de Interés. También debe incluir el 
número de palabras en el resumen, número de palabras del 

articulo (excluyendo título, autores, resumen, palabras clave, bi-
bliografía, cuadros y iguras), número total de cuadros y iguras, 
número de referencias bibliográicas.

En la segunda página se incluye el Resumen y palabras 

clave en español, seguidos en otra página del resumen y pa-
labras clave en inglés. Posteriormente se incluirán el cuerpo 
del artículo, las Contribuciones, Agradecimientos, Referencias, 

Cuadros y Figuras. Se aconseja revisar la lista de cotejo an-
tes de enviar el manuscrito (Anexo IV). El autor corresponsal 
debe enviar el manuscrito por correo electrónico a la dirección 

Revista Médica Hondureña revmh@colegiomedico.hn. Aquellos 
artículos que no cumplan con las Instrucciones para Autores se-
rán devueltos con observaciones especíicas. Todo artículo que 
cumpla con las Instrucciones para Autores será registrado con 

un código para iniciar el proceso editorial.

PROCESO EDITORIAL
1) Primera revisión editorial. El Cuerpo Editorial revisa 

para determinar la calidad cientíica del artículo y si su temática 
se ajusta al ámbito de la revista. Se inicia la revisión por parte 
de los asistentes editoriales y cuerpo editorial para determinar si 

se acepta con o sin modiicaciones o se rechaza. Se decide si el 
manuscrito se somete a revisión por parte de revisores pares de 

la base de datos, editores asociados y/o editores internaciona-
les. Este es un proceso editorial interno. 2) Revisión por pares 
(peer review). El manuscrito es enviado a dos revisores pares 

de la base de datos, editores asociados y/o editores internacio-
nales considerados como expertos en el tema correspondien-
te. Los revisores contarán con un plazo máximo de 2 semanas 
para remitir la revisión del artículo. Este es un proceso editorial 

externo. 3) Aceptación o rechazo del manuscrito. Según los 
informes de los revisores, el Cuerpo Editorial decidirá si se pu-
blica el trabajo pudiendo solicitar a los autores modiicaciones 
menores o mayores. En este caso, el autor contará con un plazo 
máximo de 2 semanas para remitir una nueva versión con los 
cambios propuestos. Pasado dicho término, si no se ha recibido 
una nueva versión, se considerará retirado el artículo por falta 

de respuesta del(os) autor(es). Si los autores requieren de más 
tiempo, deberán solicitarlo al Consejo Editorial. El Consejo Edi-
torial también podría proponer la aceptación del artículo en una 
categoría distinta a la propuesta por los autores. 4) Segunda 
revisión editorial. Se considerará la aceptación o rechazo del 
manuscrito revisado. Los editores se reservan el derecho de 

indicar a los autores ediciones convenientes al texto y al es-
pacio disponible en la Revista. 5) Revisión de estilo después 
de la aceptación. Una vez aceptado el manuscrito, el Cuerpo 
Editorial puede someter a una corrección de gramática y estilo. 

6) Pruebas de imprenta. El autor corresponsal podrá revisar 

el artículo en un máximo de dos días calendario. En esta eta-
pa solamente se corregirán aspectos menores. 7) Informe de 

publicación. Previo a la publicación impresa, la Revista será 

publicada electrónicamente y será enviada para su inclusión 

en las bases de datos electrónicas en las cuales está indizada. 
El autor corresponsal recibirá por correo electrónico el archivo 

PDF del número correspondiente a su artículo.

ANEXOS

Anexo I. Extensión, número de iguras/cuadros y número máximo 
de referencias bibliográicas según tipo de artículo.

Tipo de artículo Extensión 
máxima en 
palabras*

Número 
máximo 

Cuadros y/o
Figuras

Referencias 
bibliográicas

Original 4,000 5 20-40

Caso clínico 3,000 4 15-30

Revisión bibliográica 5,000 4 25-40

Especial 4,000 4 30-40

Imagen 200 1 No aplica

Comunicación Corta 2,000 2 5-15

Opinión 2,000 2 3-10

Ética 3,000 3 5-15

Historia de la medicina 3,000 3 5-15

Ad libitum 1,000 No aplica No aplica**

Carta al editor 300 No aplica No aplica**

Editorial 600 No aplica No aplica**

*Extensión excluyendo título, autores, ailiación, resumen, bibliografía, cuadros y iguras.
**Si requiere citar fuentes, incluirlas en el texto.

Anexo II. Carta de Solicitud y Consentimiento de Publi-
cación del Artículo.

Consejo Editorial
Revista Médica Hondureña

Estamos solicitando sea publicado el artículo tipo ____ 

(tipo del artículo), titulado (nombre
del artículo) en la Revista Médica Hondureña. El artículo 

fue preparado por (nombre de

autores en el orden correspondiente). Declaramos que 
hemos seguido las normas de publicación de la Revista. He-
mos participado suicientemente en la investigación, análisis 
de datos, escritura del manuscrito y lectura de la versión inal 
para aceptar la responsabilidad de su contenido. El artículo no 

ha sido publicado ni está siendo considerado para publicación 

en otro medio de comunicación. Hemos dejado constancia de 
conlictos de interés. Los derechos de autor son cedidos a la 
Revista Médica Hondureña. Toda la información enviada en la 
solicitud de publicación y en el manuscrito es verdadera.

Nombre de cada uno de los autores, su número de colegia-
ción (si aplica), irma y sello (si aplica)

Anexo III. Ejemplos de referencias bibliográicas.
El libro Citing Medicine provee ejemplos de cómo presen-

tar las referencias bibliográicas dependiendo de su tipo. Este 
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documento está disponible en https://www.ncbi.nlm.nih.gov/
books/NBK7256/

Artículo de Revista:
Halpern SD, Ubel PA, Caplan AL. Solid-organ trans-

plantation in HIV-infected patients. N Engl J Med. 2002 Jul 
25;347(4):284-7.

Si hay más de seis autores, presentar los primeros seis 
seguido de et al.

Rose ME, Huerbin MB, Melick J, Marion DW, Palmer AM, 
Schiding JK, et al. Regulation of interstitial excitatory amino acid 
concentrations after cortical contusion injury. Brain Res.

2002;935(1-2):40-6.

Libro:
Murray PR, Rosenthal KS, Kobayashi GS, Pfaller MA. Me-

dical microbiology. 4th ed. St. Louis: Mosby; 2002.

Capítulo de libro:
Meltzer PS, Kallioniemi A, Trent JM. Chromosome altera-

tions in human solid tumors. In: Vogelstein B, Kinzler KW, edi-
tors. The genetic basis of human cancer. New York: McGraw-
Hill; 2002. p. 93-113.

Material electrónico:
Artículo de revista en internet:

Abood S. Quality improvement initiative in nursing homes: 
the ANA acts in an advisory role. Am J Nurs [Internet]. 2002 Jun 
[citado 2002 Aug 12];102(6):[about 1 p.]. Disponible en: https://
ovidsp.tx.ovid.com/ Se requiere subscripción.

Para ver ejemplos del formato de otros tipos de referencias 
bibliográicas los autores pueden consultar el siguiente enlace 
de la Biblioteca Médica Nacional de Estados Unidos de Améri-
ca: https://www.nlm.nih.gov/psd/uniform_requirements.html

Anexo IV. Lista de cotejo para autores.
No. Los autores deben garantizar que conocen y aplicaron la 

siguiente información:
1 El correo electrónico de la Revista Médica Hondureña es 

revmh@colegiomedico.hn.

2 Se incluyó la dirección de correo y teléfono móvil del autor 
corresponsal.

3 Texto fue escrito en una sola columna, a espacio interlineal de 
1.5, letra Arial 12.

4 Las secciones del artículo inician en una página.

5 En la página del título se incluyó título en español e inglés, 
titulillo; nombre de los autores, su grado académico y ailiación 
institucional.

6 En la página del título también se incluyó el número de 
palabras en el resumen, número de palabras del artículo 
completo (excluyendo título, autores, resumen, palabras clave, 
bibliografía, cuadros y iguras), número total de cuadros y 
iguras, número de referencias bibliográicas.

7 Se presentó la declaración de conlictos de interés en la página 
del título.

8 Se incluyó resumen y palabras clave (http://decs.bvs.br/E/
homepagee.htm) en español e inglés.

9 Las referencias bibliográicas fueron citadas en el texto por 
números consecutivos en superíndice.

10 Se utilizaron las normas del Sistema Internacional de Unidades 
para las mediciones.

11 Los cuadros y iguras fueron preparados en el formato 
recomendado, se presenta al inal del artículo, con explicación 
de las abreviaturas usadas. La leyenda de las
iguras se presenta en diferente página.

12 Se describió la contribución de cada autor en la preparación 
del manuscrito.

13 Se preparó toda la documentación acompañante: Carta 
al Consejo Editorial, Autorización escrita de las personas 
o instituciones que se reconocen en la sección de 
Agradecimientos, Autorización escrita para la reproducción de 
material previamente publicado.
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