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Normas de publicacion para Avances Cardiologicos

Avances Cardiol6gicos es una revista cientifica que publica
articulos relacionados con las enfermedades cardiovasculares,
principalmente en el area de la investigacion experimental,
observacional, de ensayos clinico-epidemioldgicos conducidos
en humanos o desarrollados en laboratorios. Como
publicacién oficial de la Sociedad Venezolana de Cardiologia
publica también los resimenes de las comunicaciones sobre
investigaciones originales que se presentan en los congresos
y reuniones organizados por la sociedad.

Avances Cardioldgicos se encuentra indexada en las bases de
datos LILACS (Literatura Latinoamericana y del Caribe en
Ciencias de la Salud), en LIVECS (Literatura Venezolana en
Ciencias de la Salud) y en LATINDEX.

COMO CONTACTAR AAVANCES CARDIOLOGICOS

Editor Avances Cardioldgicos

Sociedad Venezolana de Cardiologia

Calle Los Chaguaramos con Av. Mohedano Centro Gerencial

Mohedano piso 4 Of 4-D

La Castellana, 1060 Caracas - RB de Venezuela.

Tel: +58-251-267.87.04/ +58-212-263.57.87 Fax: +58-251-

2518398

Sitio Web: www.svcardiologia.org

E-mail: editor@svcardiologia.org
avancescardiol@gmail.com

Larecepcionde unarticulo paraAvances Cardiolégicosimplica

que es original y no ha sido publicado. La correspondencia

se enviard al editor, a la direccion electronica o la sede de la

Sociedad Venezolana de Cardiologia. Todos los articulos seran

revisados por el Comité Editorial de larevista. De ser aceptado

queda en propiedad de la Sociedad Venezolana de Cardiologia

y sureproduccién total o parcial, debera ser convenientemente

autorizada.

ASPECTOS ETICOS

Losautores firmantes de los articulos aceptan la responsabilidad
definida por el Comité Internacional de Editores de Revistas
Médicas (www.icmje.org). Por lo tanto, los trabajos deben
haberse elaborado respetando las normas internacionales sobre
investigacion clinica (Declaracion de Helsinki de la Asociacion
Médica Mundial www.wma.net/e/policy). Asimismo, existe
conflicto de interés cuando los autores responsables (o la
institucion a la que los autores pertenecen) o miembros del
Comité Editorial, tengan relaciones o posiciones financieras o
personales que potencialmente puedan influenciar sus acciones
0 juicios de manera inapropiada. La ausencia o existencia de
conflicto de intereses debe ser comunicada en carta aparte al
Editor.

QUE ARTICULOS PUBLICA AVANCES
CARDIOLOGICOS

Avances Cardioldgicos publica una serie de articulos donde
se incluyen investigaciones originales, revisiones de diversa
indole y varias secciones especiales. Acontinuacién se describe
brevemente cada una de ellas:

Editoriales:

El editor solicitaréa todos los editoriales pertinentes. Tendran

una extension maxima de 1 200 palabras y 15 referencias.

Las instrucciones particulares para el autor son incluidas en

la solicitud.

Articulos originales:

Se considera para publicacién todo tipo de manuscrito de

investigacion original y especialmente, los correspondientes a

las areas de mayor interés, como laepidemiologiay prevencion

cardiovascular, enfermedad arterial coronaria, hipertension
arterial, cardiologia pediatrica, cirugia cardiovascular,
cardiologia intervencionista, imaginologia y otros métodos
de exploracidn, arritmia y estimulacion cardiaca, insuficiencia
cardiaca, miocardiopatias, valvulopatias y enfermedad vascular,
entre otros.

Articulos de revisiones:

1. Elmanuscrito de “Revisién Contemporanea”, esta enfocado
en el topico de interés del investigador y que usualmente
se considera material no solicitado por el editor.

2. Elmanuscrito “Tema del Momento”, es fundamentalmente
una actualizacion, por invitacion y a solicitud del editor.
Pone énfasis en las aplicaciones préacticas de la medicina
cardiovascular, sobre todo en los nuevos métodos
diagnosticos y terapéuticos. También se ocupade desarrollar
tépicos controversiales en cardiologia.

3. Las “Contribuciones de Posgrado”, son un material
comunmente solicitado por el editor, que permite un enlace
entre los posgrados de Cardiologia del pais y la Sociedad
Venezolana de Cardiologia.

Secciones especiales:

1. Articulo especial: incluyen articulos con informacion
general enfocada primordialmente en el area de las politicas
de salud, temas de ética médica, leyes y datos de interés
para la editorial de Avances Cardiolégicos y la Sociedad
Venezolana de Cardiologia.

2. Historia de la Cardiologia: A solicitud o no del editor, se
recoge material que le permite al cardidlogo contemporaneo,
conocer el pasado de la cardiologia como la ven o han
vivido sus propios protagonistas, a nivel nacional e
internacional.

3. Imégenes en Cardiologia: Estos manuscritos deben estar
dirigidos a ilustrar iméagenes de la cardiologia clasica, de
lo novedoso en la patologia cardiovascular, de los métodos
diagnésticos y también, de los nuevos avances terapéuticos.
Se pone énfasis en lo anormal o inusual, sin olvidar lo
tradicional.

4. Noticias del Corazén: Articulos informativos sobre el
acontecer de la cardiologia nacional e internacional.

5. Reporte de Casos: Esta seccion le permite al clinico mostrar
los hallazgos de relevancia que se observan en la practica
diaria y que sobresalen de lo clasico y convencional.

6. Cartas al Editor: Seccion que contiene comunicaciones al
editor sobre articulos recientemente publicados en Avances
Cardioldgicos. Del mismo modo, los autores de los articulos
originales que han sido citados, seran invitados a replicar.

7. Bioética: Seccion con contenido de manuscritos relacionados
con la ética y la cardiologia. Se rige igual que los articulos
especiales.
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INSTRUCCIONESPARALAPREPARACIONDEL
MANUSCRITO

PRINCIPIOS GENERALES

Los articulos enviados para publicar deben ajustarse a las

siguientes normas:

1. Deben enviarse los manuscritos (incluyendo figuras y
tablas) en versién electrénica al E-mail de la revista
Avances Cardioldgicos, editor@svcardiologia.org -
avancescardiol@gmail.com y debe guardarse una copia
de todo lo que se envia.

2. Redactar a doble espacio desde el titulo, resumen, texto,
referencias, leyendas de figuras, y hasta las tablas. Los
textos deben aparecer por una sola cara, en papel tamafio
carta (no use A4) dejando margenes de 2 cm como minimo.
Esto permite una impresion adecuada, de ser necesario.

3. Losformatos de escritura preferibles son losde Word (.doc),
o slides de Power Point (.ppt) para figuras e imagenes
insertas. También se aceptaran figuras tipo grafico,
adjuntadas en el texto y elaboradas en Excel.

4. Se evitara en lo posible el uso de abreviaturas que en todo
caso, han de ser definidas la primera vez que se empleen.
Se usaran las unidades de medidadel Sistema Internacional
de Unidades Sl (ver Avances Cardiol 1996;16:52-60).

PRINCIPIOS ESPECIFICOS

De los articulos originales:

1. Siguiendo las caracteristicas generales, los articulos
originales tienen un extension de hasta 5 000 palabras
desde la pagina frontal, hasta el final incluyendo las tablas
y referencias. Los manuscritos que describan un ensayo
experimental en humanos, debe contar con el aval del comité
de bioética de la(s) institucion(es) donde se realizo.

2. Se encuentran estructurados de la siguiente manera:

a) Paginafrontal; b) Resumen en castellano e inglés en formato
IMRAD http://www.dlsi.ua.es/~mlf/ceptc/notas.html c)
Palabras claves; d) texto; e) referencias bibliogréaficas; f)
Pie de figuras; g) figuras y h) Tablas.

3. Pagina frontal: debe contener: a) titulo completo en
castellano e inglés, b) nombre de los autores, estructurado
en: primer nombre e inicial del segundo, primer apellido y
cuando se use segundo apellido, preferiblemente separado
por un guion, c) afiliacién de los autores debidamente
identificados, en caso de pertenecer a una sociedad o
fundacion colocar las siglas de la misma, al igual que el
grado académico en un méximo de dos por autor, d) autor
corresponsal donde se indique la direccién con datos
completos: calle, ciudad, cédigo postal, correo electrénico,
teléfono y fax. e) declaracion de conflicto de interés, f)
agradecimiento.

4. Resumen: En castellano y traduccion idéntica al inglés
incluyendo la traducciéon de las palabras claves. Una
extension maxima del resumen de 250 palabras cada uno,
sin incluir referencias. Formato IMRAD para el texto:
Introduccién y objetivos, Método, Resultados, Analisis y
Discusidn. Se evitan las abreviaturas mas que, las unidades
de medida tradicional. Incluye de 3 a 5 palabras clave al

final del mismo, las cuales deben seleccionarse a partir de
la lista derivada del Medical Subject Headings (MeSH)
[Encabezamientos de temas médicos] de la National Library
of Medicine, disponible en http://www.ncbi. nim.nih.gov/
entrez/query.fcgi?db=mesh

5. Texto: Estructurado con el formato IMRAD. En la
introduccion exprese el proposito del articulo y el
fundamento légico de la investigacion. En la seccion de
métodos describa con detalle el disefio del estudio donde
quede claro la forma y criterios de seleccion de los sujetos
estudiados. En los ensayos clinicos experimentales con
humanos, deberd mencionarse en la metodologia que los
mismos dieron su consentimiento informado. También debe
incluirse el procedimiento del estudio y descripcion de los
instrumentos utilizados en el mismo. Mencione el paquete
estadistico utilizado y describa los métodos estadisticos con
detalle, sin olvidar los medios utilizados para enmascarar las
observaciones si el caso lo amerita (método ciego). Presente
los resultados siguiendo una secuencia l6gica. No repita
en el texto los datos de las tablas o gréficas, resumiendo
las observaciones mas importantes. En el andlisis haga
hincapié en lo nuevo, relevante y de las conclusiones que
se derivan Gnicamente de los resultados. Absténgase de
hacer afirmaciones generales o emitir conclusiones que no
estén respaldadas por los datos obtenidos en lainvestigacion.
En la discusion resalte el significado de los hallazgos y sus
limitaciones, asi como, las implicaciones en investigaciones
futuras. En la discusion s6lo proponga nuevas hipotesis
cuando haya justificacion para ello y cuando sea apropiado
incluya recomendaciones. Finalmente, las abreviaturas
deben ser identificadas al mencionarse por primera vez.

6. Referencias: Siguiendo las pautas generales, seran citadas
en el texto en formato superindice y listadas en secuencia
numérica de acuerdo al orden de aparicion en el texto. Han
de incluirse los nombres de todos los autores cuando estos
no excedan de seis. Si son siete 0 més, se anotara el nombre
de los primeros seis y se afiadira “et al”. Las abreviaturas
de los nombres de las revistas se ajustaran a la forma en
que aparecen en “Index Medicus: List of Journals Indexed”
en el nimero de enero de cada afio. Las comunicaciones
personales y las observaciones no publicadas, no son
referencias legitimas por lo que no deben aparecer en la
lista de referencias. Las mismas pueden aparecer citadas
en el texto entre paréntesis, como “data no publicada”,
con el nombre del autor y afio. Los “abstracts” pueden ser
citados si son la tnica referencia e identificados en la lista
como “abstract”.

A continuacion se dan algunos ejemplos no utilizando
otros signos de puntuacién que los indicados. Para mayor
informacion sobre la construccién de referencias, debe
consultar la pagina web http://www.nlm.nih.gov/bsd/
uniform_requirements.html u obtener informacién en lapagina
de la sociedad Venezolana de Cardiologia en su seccion de
Avances Cardioldgicos (http://www.svcardiologia.org/svc/
svciavancescardiologicosdocumentos.php)
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Ejemplos para algunas de las referencias:

Revistas

Articulo ordinario:

Gaasch WH, Levine HJ, Quifiones MA, Alexander JK. Left
ventricular compliance: Mechanisms and clinical implications.
Am J Cardiol. 1976;38:645-653.

Si el volumen de la revista no tiene la paginacién continua,
debe agregar el mes y nimero de la misma.

Articulo colectivo:

The ESPRIT Investigators. Novel dosing regimen of eptifibatide
in planned coronary stent implantation (ESPRIT): arandomized,
placebo-controlled trial. Lancet. 2000;356:2037-2044.

Para sefialar el tipo de articulo cuando se requiera: abs-
tract, carta, tesis de grado u otro:

Michalis LK, Papamichail N, Katsouras C. Enoxiparin \VVersus
Tinzaparin in the Management of Unstable Coronary Artery
Disease (EVERT Study) [abstract]. J Am Coll Cardiol. 2001;
37 suppl: 365a.

Ordofiez G. Caracteristicas morfologicas y comparacion
entre la orejuela izquierda de ratas genéticamente hipertensas
(SHR/N) y ratas no hipertensas (SPRAGUE-DAWLEY) [tesis
de grado]. Barquisimeto: Universidad Centro-Occidental
“Lisandro Alvarado”; 2006.

Libros

Editor/es y autores son la misma persona:

Bergmeyer HE. Methods in enzymatic analysis. New York:
Academic Press, 1963:6.

Capitulo de libro:

TrimbleAS. Late results of homograft aortic valve replacement:
Aclinical hemodynamic evaluation. En: lonescu MI, Ross DN,
Woller GH, editores. Biologic tissue in heart valve replacement.
London: Butterworth; 1972.p.349-370.

Material electrénico:

Ingelsson E, Schaefer Ej, Cantois JH, McNamara JR, Sullivan
L, Keyes MJ, Rencina MJ, Schoonmaker C, Wilson PW,
D”Agostino RB, Vasan RS. Clinical utility of different lipid
measures for prediction of coronary heart disease in men and
women. JAMA. 2007 Aug 15;298(7):776-85. [Citado en
PubMed] PMID: 17699011

Diccionarios y otros semejantes

Diccionario de Epidemiologia. 2da ed, lra ed (espafiol).
Barcelona: Salvat Editores; 1988. Riesgo atribuible; p. 150-
51.

7. Pie de figuras: Se confeccionaran en hoja aparte. Al final
de cada leyenda se identificaran las abreviaturas empleadas
por orden alfabético.

8. Figuras: Toda imagen gréafica (incluyendo dibujo, cuadro,
foto y algoritmo entre otros) se identificara como figuras,
las cuales deben confeccionarse de tamafio suficiente
para poder identificarlas con claridad al ser reducidas.
Las letras dentro de las imagenes graficas que tenga un
tamafio >8 puntos. Todas las reproducciones deben ser
de alto contraste. Las figuras no deben incluir datos que
identifiquen al paciente ni de la institucion de procedencia.
Si una persona identificada aparece en alguna figura, al
editor se le enviara el documento de consentimiento de su
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uso, firmado por la persona fotografiada (Solicitar al editor
el formato de consentimiento firmado).

9. Tablas: cada tabla en pagina separada y se clasificaran con
numeros arabigos en el orden de aparicion en el texto. Se
incluira un titulo en su parte superior. En la parte inferior se
describiran lasabreviaturas empleadas, por orden alfabético.
Emplee el tamafio de las letras igual que en las figuras.

De los articulos de revision:

Se enviaran una version electrénica del manuscrito, asi como
de las tablas y figuras, confeccionando el texto en el orden
siguiente: a) pagina frontal; b) resumen en castellano; c)
resumen en inglés; d) texto; e) tablas y figuras; f) referencias.
Los detalles de la estructura de estos manuscritos, es similar
a lo descrito para articulos originales a excepcion del texto,
que queda modificado en base al contenido de la revision. Se
debe incluir una seccion que describa el método de busqueda,
seleccion y sintesis de los datos reflejados en el manuscrito.
De los articulos especiales y de historia de la cardiologia:
Estaran confeccionados como los articulosderevision, conuna
extension no mayor de 3 000 palabras, resumen en castellano
e inglés, con un maximo de 5 figuras o tablas y 30 referencias
como tope para los articulos especiales y sin limite, para los
articulos de historia de la cardiologia.

De los reportes de casos y cartas al editor:

De los reportes de caso se enviara una version electrénica al
correo editor@svcardiologia.org de la Sociedad Venezolana
de Cardiologia. El texto debe ser confeccionando en el orden
siguiente: 1) pagina frontal con los datos que se solicitan para
un articulo original; 2) resumen en castellano con un maximo
de 150 palabras; 3) resumen en inglés de igual extension; 4)
introduccion; 5) presentacion del caso; 6) comentarios y 7)
referencias. Tendran una extension maxima de 1 500 palabras,
admitiéndose un maximo de 3 figuras y de 10 citas bibliograficas
como maximo.

De las cartas al editor, se enviard una version electronica
a la direccion de la Sociedad Venezolana de Cardiologia y
confeccionadas en: a) pagina frontal; b) texto; c) figuras y d)
referencias de 5 como maximo. Tendran una extensién limite
de 800 palabras desde la pagina frontal a las referencias.

De las imagenes en cardiologia:

Se enviara una versién electrénica en formato Word (.doc),
Power Point (.ppt) o formato documento portable (.pdf).
Debe estar estructurada en: a) hoja frontal con el titulo menor
a 10 palabras, identificacion del autor(s) e institucion bajo las
normas ya descritas; b) imagenes en un maximo de tres y c)
texto del articulo que describe lo relevante de las imégenes, en
una corta descripcidn de la historia del paciente, curso clinico,
tratamiento si lo recibié y datos de su ultimo seguimiento.
Cuando se incluya mas de una imagen y hasta tres, deben
identificarse como “panel A, B y C” respectivamente. NO se
incluyen referencias. El texto tendra una extension de 150
palabras como maximo.

Para informacion adicional se recomienda consultar: CIDRM.
Requisitos uniformes para preparar los manuscritos enviados a
revistas biomédicas. Avances Cardiol. 1996;16(1):18-28.

*Normas de publicacionen Avances Cardiolégico aprobadas por laJuntadirectiva
de la Sociedad Venezolana de Cardiologia, en fecha de agosto 23, 2007.
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