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c) la no aceptación potencial, condicionada a la 
revisión del manuscrito por los autores, teniendo 
en cuenta las sugerencias de modificaciones y el 
envío de la versión corregida para su nueva eva-
luación.
Asimismo en el proceso de publicación, los ma-
nuscritos podrán ser modificados por la redacción 
de la Revista. En todos los casos, las decisiones 
serán comunicadas sin demora a los autores. El 
proceso de evaluación de un manuscrito que in-
cluya una necesaria revisión, estará acotado a los 
tiempos establecidos por el comité. Si el autor no 
cumple con los plazos solicitados por la Revista 
Salud Militar su trabajo será retirado, o podrá ser 
considerado como artículo nuevo y ser sometido 
otra vez a un arbi-
traje completo. Para asegurar la originalidad y el ca-

PROCESO DE ADMISIÓN

El manuscrito enviado para publicación será exa-
minado en primera instancia por un evaluador Ad 
portas, luego el Editor y Comité Editorial, quien 
valorará si el contenido cumple con los alcances 
y objetivos de la revista. De ser tenido en cuen-
ta, será sometido a arbitraje, en general por dos 
expertos designados por el Comité, si hay discre-
pancia el comité editorial realizará una tercera 
evaluación (también de forma anónima). Recibida 
la opinión de los expertos, será evaluado nueva-
mente por el Editor, de donde 
puede resultar:
a) la aceptación del manuscrito sin modificaciones; 
b) la no aceptación, los motivos de la no aceptación 
serán notificados a los autores;

Normas de Publicación
Publication Rules
Normas de Publicação

La Revista Salud Militar es la publicación científica oficial de la Dirección Nacional de Sanidad de las Fuerzas 
Armadas. Publica trabajos originales e inéditos referentes a temas en el ámbito de las ciencias médicas, diri-
gida a todos los profesionales de la salud, los manuscritos recibidos son evaluados Ad Portas por un técnico 
en estructura de trabajos científicos, seguido por el Editor y Comité Editorial, luego son sometidos a revisión 
por pares, asesores expertos (árbitros) nacionales e internacionales para su opinión y juicio, con régimen de 
arbitraje DOBLE CIEGO, es decir, el autor no conoce la identidad de los evaluadores ni los evaluadores cono-
cen la identidad de los autores.
La Revista se adhiere a: “Requisitos uniformes para preparar los manuscritos enviados a revistas biomédicas” 
(Uniform Requirements for Manuscripts Submitted to Biomedical Journals) elaborado por el Comité Internacional 
de Editores de Revistas Médicas (ICMJ) o “Grupo de Vancouver’’.
El ICMJE desarrolló estas recomendaciones para revisar las mejores prácticas y los estándares éticos en 
la realización y presentación de informes de investigación y otro material publicado en revistas médicas, y 
para ayudar a los autores, editores y otras personas involucradas en la revisión por pares y la publicación 
biomédica a crear y distribuir información precisa, clara y reproducible, artículos de revistas médicas impar-
ciales. Las recomendaciones también pueden proporcionar información útil sobre el proceso de edición y 
publicación médica para los medios de comunicación, los pacientes y sus familias, y los lectores en general.
Se pueden consultar aquí: http://www.icmje.org/
Nuestra revista no tiene cargos, es decir, no hay costos por el envío de artículos para evaluar, ni por el proce-
samiento de artículos, ni por suscripción, ni cualquier otro tipo de costo.
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INFORMACIÓN PARA LOS AUTORES

Carta de presentación

Se acompañará de una carta de presentación, 
firmada por el autor principal, en la que se espe-
cifique:
a) título del trabajo y autores; 
b) ubicación sugerida, dentro de las secciones 
que comprende la Revista; 
c) declaración de que todos los autores conocen, 
participan y están de acuerdo con el contenido 
del manuscrito; 
d) declaración de que el artículo no está presen-
tado simultáneamente en otros medios ni ha sido 
publicado anteriormente (en su defecto, deberá 
ser comunicado en carta al Editor, para 
su consideración); 	
e) declaración de que el trabajo ha sido elaborado 
respetando las recomendaciones internacionales 
sobre investigación clínica (Declaración de He-
lsinki de la Asociación Médica Mundial, revisión 
de 1996); 
f) Nombre, dirección, teléfono y correo electrónico 
del autor encargado de la correspondencia con la 
Revista, a los fines de comunicación en la marcha 
del proceso; 
g) declaración de conflicto de intereses.

Secciones

La Revista de la D.N.S.FF.AA. (Revista Salud Militar) 
consta de las siguientes secciones: 
 1. Editorial
 2. Homenaje
 3. Artículos originales
 4. Revisiones
 5. Casos Clínicos
 6. Misiones de Paz
 7. Historia de la Medicina
 8. Jurisprudencia médica
 9. Posters e información
10. Cartas al Editor

rácter inédito de los artículos científicos Salud Militar 
utiliza el sistema de antiplagio de Plagiarisma.net.
Los editores se reservan la propiedad intelectual, 
de forma que cuentan con la base legal necesa-
ria, actuando en su propio interés y en el de todos 
los autores cuyos trabajos figuran en sus revistas, 
para impedir la “autorización no autorizada” de los 
trabajos publicados. De esta manera, la Revista 
y los autores están protegidos contra el plagio, la 
utilización inadecuada de los datos publicados, su 
reimpresión no autorizada y de otros posibles usos 
indebidos. El autor no recibirá regalías ni ninguna 
otra compensación en efectivo por esta cesión de 
derechos, el autor indicará también en carta envia-
da (vía e-mail), la aceptación de las condiciones de 
publicación, luego que su trabajo ha sido aceptado 
definitivamente para su publicación, aceptando los 
cambios introducidos por el Comité Editorial, si los 
hubiera. La ética científica y el derecho de la propie-
dad intelectual significan que no se pueden publicar 
nuevamente partes sustanciales del texto, figuras 
y cuadros, a menos que se haya obtenido auto-
rización del propietario de los derechos de autor.
La revista proporciona un acceso abierto inmedia-
to a su contenido, basado en el principio de que 
ofrecer al público un acceso abierto a las investi-
gaciones ayuda a un mayor intercambio global de 
conocimiento.

REQUISITOS DE ORDEN GENERAL

Es imprescindible que la presentación del trabajo 
se haga de acuerdo a las normas que a continua-
ción se detallan. De lo contrario, ello podrá ser 
motivo de su no aceptación o retraso.
Las opiniones o declaraciones expresadas por los 
autores son de su exclusiva responsabilidad ade-
más ceden a la Revista los derechos de reproduc-
ción de los textos admitidos.
El envío de un original supone el compromiso por 
parte del autor de no someterlo simultáneamente 
a la consideración de otras publicaciones perió-
dicas.
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Bibliografía

Las citas bibliográficas son obligatorias. Sólo deben 
aparecer las citas bibliográficas utilizadas para el 
artículo y citadas dentro del texto. Se entiende que 
sólo están referenciadas aquellas que son pertinen-
tes y adecuadas al trabajo y actualizadas a la fecha 
en que se envía el trabajo.
Las citas bibliográficas deben ser actuales y sólo en 
trabajos históricos se permite sobrepasar el margen 
razonable para perder la actualidad y considerarse 
antiguas. Las referencias bibliográficas deberán es-
tar escritas en la lengua original de publicación.
Se presentará según el orden de aparición en el tex-
to con la correspondiente numeración correlativa, en 
el texto constará siempre la numeración de la cita.
La no inclusión de citas bibliográficas sobre el mis-
mo tema de los propios autores será considerado 
como un intento de reproducir total o parcialmente 
el artículo, lo que constituye una falta de ética por 
artículo “similar” o “redundante”.
Para citar los diferentes materiales bibliográficos 
se deben emplear los estilos dados como ejemplos 
más adelante, los cuales están basados en el for-
mato de la Biblioteca Nacional de Medicina de los 
Estados Unidos que usa el Index Medicus y en las 
Normas de Vancouver. Se debe abreviar los títulos 
de las revistas de conformidad con el estilo publica-
do en dicho Index, disponible en: 
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nlmcatalog/journals. 
No pueden emplearse como citas “observaciones 
no publicadas” ni “comunicación personal”, pero sí 
pueden citarse entre paréntesis dentro del texto. 
Los trabajos aceptados, pero aún no publicados, se 
incluyen en las citas bibliográficas como “en pren-
sa”, especificando el nombre de la revista seguido 
por la expresión “en prensa” entre paréntesis.
Holmes AK, Maisonet M, Rubin C, Kieszak S, Barr 
DB, Calafat AM, et al. (En prensa). Un estudio pi-
loto de la exposición a los compuestos disrupto-
res endocrinos en las mujeres embarazadas y los 
niños del Reino Unido. Int J Child Adolesc Salud.
Existen algunas abreviaciones que son uniformes:
• La palabra “Journal” se abrevia siempre “J”.

Casos clínicos

Se sobreentiende que deben presentar los hechos del 
caso clínico. La discusión y la bibliografía serán bre-
ves y concisas. No deben figurar más de seis autores. 
La extensión del texto no superará las seis páginas. 
No se incluirá más de seis figuras.

Revisiones

Resumen e introducción, exposición del tema (acor-
de al formato general) y bibliografía, extensión máxi-
ma del texto será de 20 páginas, la bibliografía no 
será superior a las 100 citas, opcionalmente el trabajo 
podrá incluir figuras breves.

Misiones de Paz

Experiencias sobre situaciones médicas vinculadas a 
las misiones operativas de paz. La extensión máxima 
será de 10 páginas, se admitirán 6 figuras y la biblio-
grafía no será superior a 10 citas si corresponde. 

Historia de la medicina

La extensión máxima será de 20 páginas, se ad-
mitirán 6 figuras y la bibliografía no será superior 
a 30 citas. 

Jurisprudencia médica

La extensión máxima será de 10 páginas, se ad-
mitirán 2 figuras y la bibliografía no será superior 
a 20 citas.

Pósters e información

La extensión máxima será de dos páginas, se ad-
mitirán 2 figuras y la bibliografía no será superior 
a 5 citas.

Cartas al Editor

La extensión máxima será de 2 páginas, se ad-
mitirán 2 figuras y la bibliografía no será superior 
a 10 citas. 
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del más alto grado académico y cargos docentes o 
científicos que ocupen y su afiliación institucional.
Nombre completo del Centro en que se ha reali-
zado el trabajo y dirección completa del mismo. 
Dirección para la correspondencia y dirección de 
e-mail del autor principal.
Segunda página
Resumen: Se redactará un resumen con una ex-
tensión aproximada de 200 palabras en español. 
Se caracterizará por: 
• Redactar en términos concretos los puntos esen-
ciales del artículo. El mismo debe exponer el obje-
tivo de la investigación, el diseño del estudio, los 
procedimientos básicos (selección de individuos, 
métodos de observación y de análisis), las medi-
ciones, los resultados y conclusiones principales.
• Su orden seguirá el esquema general del artículo.
• No incluirá material o datos no citados en el texto.
• Debe resaltar los aspectos nuevos e importantes 
del estudio y las observaciones.
Palabras clave: Se indicarán 3 a 10 palabras re-
presentativas del contenido del artículo con el fin 
de facilitar su indexación e inclusión en bases de 
datos biomédicas nacionales e internacionales, 
de acuerdo con el DeCS (Descriptores en Cien-
cias de la Salud) 
disponible en: https://decs.bvsalud.org/
Páginas siguientes
Texto: Habitualmente consta de las siguientes 
secciones: Introducción; Objetivos; Revisión de 
Literatura; Material y Métodos; Resultados; Discu-
sión y Conclusiones.
• Introducción: Debe indicar con claridad la finali-
dad del artículo. Describir los fundamentos del es-
tudio, dando una idea de su alcance e importancia 
y sus limitaciones. Resumirá los criterios que han 
conducido a su realización. 
• Los Objetivos deben figurar al final de la Intro-
ducción.
• Revisión de la literatura: Orientada a actualizar 
los conocimientos relacionados directa y especí-
ficamente con el trabajo en cuestión. Se deben 
mencionar las fuentes de información utilizadas.

• Las terminaciones “ología” se abrevian termi-
nando en la “l”, por ejemplo: “Endocrinología” = 
“Endocrinol”.
• La palabra “Revista” siempre se abrevia “Rev”.
• La palabra “Clinicas” se abrevia “Clin”.
• La palabra “Americana” o “The American” se 
abrevia “Am”.
Una excepción importante es que los títulos de una 
sola palabra no deben abreviarse nunca, ejemplo:
Samuel JM, Kelberman D, Smith AJ, Humphries 
SE, Woo P. Identification of a novel regulatory re-
gion in the interleukin-6 gene promoter. 
Cytokine 2008; 42 (2):256-264.

CARACTERÍSTICAS GENERALES  
DE LOS ARTÍCULOS

Los trabajos DEBEN SER ORIGINALES E INÉDITOS.
Los artículos serán redactados en español, en 
lenguaje claro y conciso. 
Se presentarán en hojas formato A4, preferente-
mente en lenguaje Word o similar, letra cuerpo 12, 
con márgenes de 2.5 cm, incluyendo figuras, todo 
en soporte electrónico.
Los artículos originales deben tener no más de 15 
páginas de texto, no más de 8 figuras y no más de 
40 citas bibliográficas. Cuando hay figuras deben 
entregarse los archivos de los mismos (tablas en 
Microsoft Word o Excel, y fotografías o imágenes 
en formato TIFF, JPG, PNG o GIF).
No obstante, si el Comité Editorial lo considera per-
tinente podrá aceptar trabajos de mayor extensión.

Formas de presentación del documento

El documento se presentará con el siguiente orden: 
Primera página
Título del artículo: Redactado en forma concisa, pero 
informativa que no exceda las 10 palabras. Deberá 
ser representativo del contenido del trabajo. 
Subtítulos si corresponde. 
Autor/es: Nombre completo de cada uno de los 
autores, incluyendo su profesión, con la mención 
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Los mismos criterios se tendrán en cuenta para los 
cuadros, gráficos o fotografías (número, título, cla-
ridad, sencillez). Se recomienda no incluir más de 
cinco elementos gráficos en total, en un artículo. 
Las figuras deberán estar expresadas con numera-
ción arábica y con un breve título descriptivo. 
Las fotografías serán en color o en blanco y negro 
y de alta resolución. Se solicita especial cuidado 
en mantener un máximo de definición en las foto-
grafías a incluir. Se aceptan fotografías o imáge-
nes digitales en formato TIFF, JPG, PNG y GIF. 
Abreviaturas y símbolos: Utilice únicamente abre-
viaturas normalizadas. Evite las abreviaturas en el 
título y en el resumen. Cuando en el texto se emplee 
por primera vez una abreviatura, ésta irá precedida 
del término completo, salvo si se trata de una unidad 
de medida común.
Ejemplos normalizados para la bibliografía
• Artículo Estándar: Elementos esenciales: autor 
o autores del artículo. Titulo el mismo. 
Título abreviado de la revista, año de publicación; 
volumen, número: páginas.
Cuando se mencionen los autores si se trata de un 
trabajo realizado hasta por seis (6) se mencionará 
a todos, y si fueran más de seis, se mencionan los 
seis primeros seguidos de la expresión et al.
Schauer IE, Snell-Bergeon JK, Bergman BC, Maahs 
DM, Kretowski A, Eckel RH, et al. Insulin resistance, 
defective insulin-mediated fatty acid suppression, 
and coronary artery calcification in subjects with 
and without type 1 diabetes: The CACTI study. 
Diabetes 2011; 60(1):306-14. doi: 10.2337/db10-0328
Organización como autor: IARC (Agencia Inter-
nacional para la Investigación del Cáncer). Cad-
mio y sus compuestos. IARC Monogr Eval Carci-
nog Riesgo Hum 1993; 58:119-237.
Artículo sin autor: Cancer en Sud Africa (edito-
rial). S Afr Med J 1994; 84:15.
Suplemento de un Volumen: Shen HM, Zhang 
QE. Risk assessment of nickel carcinogenicity 
and occupational lung cancer. 
Environ Health Perspect 1994; 402 Supl 1: 275-82.

• Material y métodos: Describirá claramente los 
criterios seguidos a la hora de seleccionar el 
material objeto de este estudio, incluido el grupo 
control. Expondrá la metodología utilizada, inclu-
yendo la instrumentación y la sistemática segui-
da, con detalles suficientes como para que otros 
grupos puedan reproducir el mismo trabajo. Hará 
referencia al tipo de análisis estadístico utilizado. 
No deben utilizarse los nombres de los pacientes. 
Cuando se haga referencias a productos químicos 
deben indicarse nombre genérico, la dosificación 
y la vía de administración. Fabricantes de instru-
mentos o productos farmacéuticos no deben men-
cionarse en el texto, solo que sea imprescindible.
• Resultados: Se presentan en forma clara, conci-
sa, lógica sin ambigüedades, para facilitar la com-
prensión de los hechos que muestran. Deben ajus-
tarse a los objetivos planteados en la introducción. 
Relatan, no interpretan las observaciones efectua-
das con el material y método empleado.
• Discusión: Analizar y comparar los resultados ob-
tenidos, explicando sus alcances y limitaciones. El 
autor intentará ofrecer sus propias opiniones sobre 
el tema. Se destacará aquí el significado y la aplica-
ción práctica de los resultados; las consideraciones 
sobre una posible inconsistencia de la metodología 
y las razones por las cuales pueden ser válidos 
los resultados.
• Conclusiones: Destacar los aportes del trabajo, 
los que deben estar íntegramente respaldados 
por los resultados obtenidos y ser una respuesta 
a los objetivos de la investigación.
Tablas, Cuadros, Gráficos y Fotografías: Se inclui-
rán ordenados y numerados correlativamente, se 
encabezarán como figura con un título descriptivo 
de su contenido, deben estar indicadas en el texto 
por su número, deben ser enviadas en formato Mi-
crosoft Word o Excel. 
La tabla debe ser fácil de leer e interpretar sin tener 
que consultar el texto (autoexplicativa). Los enca-
bezamientos de datos numéricos deben incluir la 
unidad de medida utilizada.
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Verdera ES, Gomez de Castiglia S, editores. Ra-
diofármacos terapéuticos. Comité de Radiofarma-
cia, Asociación Latinoamericana de Sociedades 
de Biología y Medicina Nuclear; 2007.
Organización como autor: Instituto de Medicina 
(EU). Mirando el futuro del programa de medica-
mentos. Washington (DC): El Instituto; 1992.
Capítulo o parte de un libro: Cantini JE. Manejo 
de las fracturas de la órbita. En: Coiffman F. Ciru-
gía plástica reconstructiva y estética. Tomo III. Ci-
rugía bucal, maxilar y cráneo-orbitofacial. 3a. ed. 
Bogotá: Amolca, 2007. p. 2401-2426.
Capítulo de libro, “en prensa”: McCoy KA, Guillette 
LJ. (En Prensa). Los disruptores endocrinos. En: Bio-
logía de Anfibios. Vol. 8. Conservación y Decadencia 
de anfibios (Heatwole HF, ed). Chipping Norton, Nue-
va Gales del Sur, Australia: Surrey Beatty & Sons.
• Congresos, Conferencias, Reuniones: Se in-
gresan los autores y titulo y luego el titulo del con-
greso, seguido del número, lugar de realización y 
fecha.
Artículo presentado a una conferencia: Kishi-
moto T, Hibi M, Murakami M, et al. The molecular 
biology of interleukin 6 and its receptor, discución 
16. En: Polyfuctional citokines: IL-6 and LIF. Ciba 
Foundation Symposium 167. England, 1992. p.5-
23. 
• Patentes: Gennaro C, Rocco S, inventors. Insti-
tuto di Ricerche di Biologia Molecolare P. Angeletti 
S.P.A., assignee. Interleucina 6 mutante de activi-
dad biológica mejorada con relación a la de la inter-
leucina 6 salvaje. IT patent 2,145,819. 2000 Abr 19.
• Disertación: Youssef NM. Adaptación escolar en 
niños con enfermedad cardiaca congénita (Diser-
tación). Pittsburg (PA): Univ. Pittsburg; 1995.
• Tesis: Gelobter M. Raza, clase, y la contaminación 
del aire exterior: la dinámica de la Discriminación 
Ambiental 1970-1990 [Tesis doctoral]. Berkeley, CA: 
University of California, Berkeley; 1993.
• Material electrónico: Cuando se citan los me-
dios electrónicos, deben tenerse en cuenta cinco 
principios básicos: accesibilidad, propiedad inte-

Suplemento de un Número: Gardos G, Cole JO, 
Haskell D, Marby D. The natural history of tardive 
dyskenya. 
J Clin Psychopharmacol 1988; 8(4 Supl 2):S31-7.
Parte de un Volumen: Ozben T, Nacitarhan S, 
Tuncer N. Plasma and urine sialic acid in non insulin 
dependent diabetes. Mellitus. 
Ann Clin Biochem 1995; 32 (Pt 3):303-6.
Parte de un Número: Edwards L, Meyskens F, 
Levine N. Effect of oral isotretinoin on dysplastic 
nevi. J Am Acad Dermatol 1989; 20 (2 Pt 1):257-60.
Número sin Volumen: Avances en terapéutica 
antirretroviral. Farmacéuticos 2012; (380):50-9.
Sin número ni volumen: Danoek K. Skiing in and 
through the history of medicine. 
Nord Medicinhist Arsb 1982:86-100.
Paginación en números romanos: Fisher GA, 
Sikie BL. Drug resistance in clinical oncology and 
hematology. Introduction.
Hematol Oncol Clin North Am 1995; 9(2):xi-xii.
Paginación con eLocator: López JM, Fortuny G, 
Puigjaner D, Herrero J, Marimon F,
Garcia–Bennett J. Effects of walking in deep ve-
nous thrombosis: a new integrated solid and fluid 
mechanics model. Int J Numer Meth Biomed Engng 
2016;32:e2819. doi:10.1002/cnm.2819.
Indicación del tipo de artículo según corres-
ponda: Castillo Garzón MJ. Comunicación: medi-
cina del pasado, del presente y del futuro [edito-
rial]. Rev Clin Esp 2004; 204(4):181-4.
Rivas Otero B de, Solano MC, López L. Fiebre de 
origen desconocido y disección aórtica. [carta]. 
Rev Clin Esp 2003; 203:507-8.
• Libros y otras monografías: Los datos biblio-
gráficos se ordenan, en general, de la siguiente 
forma: Autor. Título. Subtítulo. Edición. Lugar de 
edición (ciudad): editorial, año; páginas.
Autor(es) personal(es): Rouviere H, Delmas A. 
Anatomía Humana, descriptiva, topográfica y fun-
cional. v. 1 Cabeza y cuello. 11a. ed. Barcelona: 
Elsevier; Masson, 2005. 653 p.
Editores, compiladores o directores como autores: 
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Autor/es. Título [sitio Web]. Lugar de publicación: 
Editor; Fecha de publicación [fecha de actualiza-
ción; fecha de acceso]. Dirección electrónica.
Fisterra.com, Atención Primaria en la Red [sitio 
Web]. La Coruña: Fisterra.com; 1990- [actualiza-
da el 3 de enero de 2006; acceso 12 de enero de 
2006]. Disponible en: http://www.fisterra.com
Base de datos en Internet: Institución/Autor. Tí-
tulo [base de datos en Internet]*. Lugar de publica-
ción: Editor; Fecha de creación, [fecha de actuali-
zación; fecha de consulta]. Dirección electrónica.
*Puede sustituirse por: [Base de datos en línea], 
[Internet], [Sistema de recuperación en Internet].
• Base de datos abierta (en activo): PubMed [base 
de datos en Internet]. Bethesda: National Library 
of Medicine; 1966- [fecha de acceso 19 de diciem-
bre de 2005]. Disponible en: http://www.ncbi.nlm.
nih.gov/PubMed/
• Base de datos cancelada: Jablonski S. Online 
Multiple Congential Anomaly/Mental Retardation 
(MCA/MR) Syndromes [base de datos en Inter-
net]. Bethesda (MD): National Library of Medicine 
(US). c1999 [actualizada el 20 de noviembre de 
2001; acceso 19 de diciembre de 2005]. Dispo-
nible en: http://www.nlm.nih.gov/mesh/jablonski/
syndrome_title.html

Prueba final digital

Los autores serán responsables de corregir la 
prueba de la versión final aceptada del texto en-
viada por e-mail o impresa y las correcciones 
deben ser enviadas de vuelta al Editor Ejecutivo.

lectual, economía, estandarización y transparen-
cia.
Artículos en formato electrónico: Artículo de re-
vista científica en internet: Elementos esenciales: 
Autor o autores del artículo. Titulo del mismo. Título 
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