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Normas para la publicación de manuscritos
en Salud Pública de México

Actual mente se distribuye en Mé xico y el extranjero 
en  tre profe sio nales y técnicos del campo de la salud 
pública.

Aspectos legales y criterios generales
de publicación

Al proponer un trabajo para su publicación, los autores 
aceptan las condiciones contenidas en las presentes 
normas y ceden a Salud Pública de México los derechos 
patrimoniales sobre el artículo en cuestión, a fin de que 
ésta lo edite, publique, reproduzca, difunda, comerciali­
ce, traduzca o autorice su traducción a cualquier idioma. 
Los derechos transferidos incluyen la publicación del ar­
tículo por cualquier medio, sea éste impreso, magnético 
o electrónico, o por cualquier otro soporte o medio de 
difusión que exista o pueda crearse en el futuro, así como 
la realización de publicaciones mediante la concesión 
de licencias totales o parciales a terceros.
 Salud Pública de México se reserva todos los dere­
chos patrimoniales de los artículos aceptados para su 
publicación. No está permitida la reproducción total o 
parcial del material publicado en la revista, sin contar 
con la autorización expresa, por escrito, de Salud Pública 
de México.
 Los trabajos propuestos deberán ser originales e iné­
ditos, y no podrán presentarse a ninguna otra revista mien­
tras se encuentren sometidos a la con sideración de Salud 
Pública de México. Tam bién se reciben trabajos completos 
publicados pre viamente en forma de re sumen, o trabajos 
no publicados pre sentados en con gresos o se minarios.
 Todos los trabajos serán publicados con pleno co­
nocimiento de los autores.

Citación sugerida: Oropeza C, Fuentes M, Reveles F. Normas para la publicación de manuscritos en Salud Pública de México. Salud Publica Mex 
2012;54(1):68­77.

     Salud Pública de México

Objetivos

Salud Pública de México es una publicación internacional, 
indizada, con revisión por pares, que se edita bimestral­
mente en el Instituto Nacional de Salud Pública (INSP). 
Su objetivo general es la comunicación de evidencia 
científica y la publicación de investigación original sobre 
salud pública, enten dida ésta como la apli cación de las 
cien cias bio ló gicas, sociales y admi nistrativas al aná lisis 
de los fe nómenos de salud en po blaciones huma nas, así 
como la identificación de sus necesidades de sa lud y la 
organización de servi cios in te grales para atenderlas.1 
Sus objetivos específicos son es timular la reflexión 
científica en el campo de la salud; participar en el de  ­
bate sobre los cam  bios en las con di ciones de salud y en 
la res puesta social organizada a dichas condicio nes; y 
ser vir de foro donde puedan ex presarse, con el mayor 
rigor po   sible, todas las innovacio nes en el campo de la 
salud pú blica y áreas afines.
 EL INSP otorga independencia editorial a Salud 
Pública de México, que se apega a los lineamientos que 
al respecto establece la World Association of Medical 
Editors.2

 Salud Pública de México se encuentra indizada 
en Current Contents/Social and Behavioral Sciences, 
Social Scien ces Citation Index, Research Alert, Global 
Health/CABAbstracts, Index Medicus, Index Medicus 
Latinoamericano, Embase/Excerpta Medica, Índice de 
Revistas Cien tíficas Mexicanas de Excelencia del Con­
sejo Nacional de Ciencia y Tecnología, Índice Médico 
Español, Perió dica, Índice de Re vistas de Edu ca ción 
Superior e Inves tigación Edu ca tiva (IRESIE), así como 
en los sistemas en línea Medline, Lilacs y Arte misa. 
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 Los artículos firmados son responsabilidad de los 
autores y no necesariamente reflejan la opi  nión de la 
revista, del Ins tituto Nacio nal de Salud Pú blica o de la 
ins titución a la que están afiliados los autores.

Criterios específicos de publicación
y proceso de selección

Salud Pública de México es una revista bilingüe que 
pu blica artículos en español o en inglés, únicamente 
sobre temas de salud pública y áreas afines. La re vista 
no realiza traducciones y sólo publica los trabajos en el 
idioma original (español o inglés) en el que se someten 
a evaluación.
 Como criterios de selección utiliza la solidez 
cien tí    fica del trabajo y la originalidad, actualidad y 
opor tu ni  dad de la información. No se aceptan trabajos 
me ramente descriptivos y con escaso valor estadís tico. 
Además, tienen prioridad los artículos originales con 
resultados de investigación sobre las revisiones y los 
ensayos. Estos dos últimos tipos de trabajo se reciben 
preferentemente por invitación directa de la revista.
 Los trabajos que el Consejo de Editores considera 
pertinentes se someten al proceso de revisión por pares. 
El proceso completo implica:

• Una primera revisión, que queda en manos del 
Consejo de Editores, en la que se determina la 
importancia, rele vancia y profundidad del trabajo, 
y si el manus crito corresponde a la línea editorial, 
se apega a las normas de Salud Pública de México y 
cum ple con los criterios generales de publicación.

• El proceso de revisión por pares, que se encomienda 
cuando menos a dos es pecia listas  , a partir del cual 
el Consejo de Editores elaborará un dictamen.

 El dictamen puede ser de aceptación, rechazo, o 
con dicionamiento a realizar las modificaciones sugeri­
das por los revisores.
 Toda decisión se comunica por escri to exclusiva­
mente al autor de correspondencia, en un plazo de 
dos a tres meses a partir de la fe cha en que se re  cibe 
el original. Si el trabajo resulta con dicio na do, la nueva 
versión de berá enviarse en el plazo que se le in dique, 
pero en ningún caso podrá exceder de 30 días.

Contenido de Salud Pública de México

El material enviado a Salud Pública de México se pu  bli ca 
en forma de editoriales, artículos originales, ar tículos 
breves, revisiones, en sayos, actualizaciones, clási cos, 
in   dicadores, noti  cias, reseñas, cartas al edi tor y traba jos 

especiales; tam bién se in cluyen anun cios de activi dades 
y pu  blicacio nes cien tíficas  siem pre que     esto sea soli­
citado por es cri to. De manera excep cional se reciben 
tra duc ciones de tra bajos publi cados ori gi nalmente en 
otro idioma,  cuando el tema resulte de interés para 
lectores de habla hispana. 

Areas temáticas. Salud Pública de México recibirá trabajos 
de epidemiología y las demás áreas temáticas que com­
prende la salud pública en su sentido más amplio.

Editorial. Es una sección de opinión; consiste en re fle­
xiones sobre asuntos de actualidad, co men tarios acerca 
de artículos o sobre la revista misma. Este tipo de tra­
bajos se elaboran por  invitación. El título del edi torial 
no debe ser largo y complejo, ya que el texto mismo es 
corto. Por lo general no se re comienda el uso de subtí­
tulos. La filia ción del autor deberá presentarse debajo 
de su nom bre, el cual apare  cerá al final del texto. Si se 
utilizan referencias, deberá seguirse el mismo formato 
y estilo que los utilizados para los artículos.

Artículos originales. Esta sección incluye resultados de 
investigaciones originales y no trabajos descriptivos. 
La secuencia será la siguiente: introducción, material 
y méto dos,  resultados, y discusión.  Al inicio de cada 
tra bajo se in clu yen los resúmenes y las palabras clave, 
tanto en es pa ñol como en inglés. El número máximo 
de  palabras es de 4 000 (incluidas referencias) y el de 
cua dros y figuras (en tre ambos) es de cinco.

Artículos breves. En esta sección se incluirán tra ba jos cuya 
extensión no exceda de 1200 pala bras, dos cuadros o 
figuras y un resumen no mayor a 100 palabras.  Se trata 
de trabajos que presentan los re sultados prelimi nares o 
colaterales que ameritan inves tigación posterior o que 
apoyan la toma de de ci siones en los servicios de salud. 
Asimismo, se evaluará la réplica en condiciones locales 
o actuales de estu dios ya conocidos. La presentación 
deberá cumplir con las mismas nor mas de contenido 
y con el estándar de rigor científico de los trabajos de 
mayor extensión.

Artículos de revisión. Aunque este tipo de trabajos se 
reciben preferentemente por invitación, los autores in­
teresados cumplirán con los siguientes criterios: deberán 
elaborar sus artículos con participación de un líder de 
investigación en el tema; éstos corresponderán a un tema 
relevante de salud pública e indicarán el periodo que 
abarca el trabajo; serán exhaustivos en cuanto al objetivo 
planteado, que debe ser preciso e incluirse al inicio del 
trabajo, e indicarán el número de trabajos considerados 
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y las bases o fuentes consultadas; incluirán introducción, 
discusión y conclusiones, así como resumen y palabras 
clave en español y en inglés; el número de palabras 
no debe exceder de 4 000, incluyendo las referencias, 
y el número de cuadros y figuras (entre ambos) es de 
cinco como máximo; la discusión y conclusiones fun­
damentarán y propondrán acciones de investigación 
que abran nuevos caminos a la solución del problema 
de salud pública.

Ensayos. Aquí se incluyen escritos que se dedican al 
examen y reflexión de carácter crítico acerca de temas 
relacionados con la salud pública; siguen el mismo 
formato y estilo que las revisiones pero se recomien­
da que su extensión sea menor. Este tipo de trabajos 
se reciben por lo general a solicitud expresa de Salud 
Pública de México; sin embargo, los interesados pueden 
enviar propuestas que serán revisadas por el Consejo de 
Editores. En cualquier caso, los ensayos deben cumplir 
con criterios de calidad similares a los correspondientes 
a los artículos de revisión: abordarán un tema relevante 
de la salud pública y serán exhaustivos en cuanto al 
análisis y la exposición de los argumentos que sustenten 
sus conclusiones.

Clásicos. En esta sección se reproducen trabajos que, por 
su influencia en el campo de la salud pú    blica, se han 
con vertido en referencias obligadas.

Noticias. En esta sección se informará de los resultados 
de acontecimientos que por su importancia sean de 
interés para el desarrollo del conocimiento científico.

Actualizaciones. Se trata de trabajos descriptivos cuyo 
objetivo es presentar los elementos que permitan dar 
a conocer la situación (state of the art) que guarda la 
in vestigación en una cierta área de la salud pública. 
Deberán incorporar información reciente, de tal forma 
que se ofrezca al lector una visión glo bal y actualizada 
sobre el área en cuestión.

Páginas de salud pública. Son reseñas, comentarios o notas 
bre ves so bre la producción científica re ciente en salud 
pú blica y áreas afines.

Cartas al editor. Tienen como función estimular un pro­
ce so de retroalimentación y sirven también como foro 
para la discusión abierta de temas aborda dos en la re ­
vista y de otros asun tos de interés. Las cartas de berán 
con tener título, texto, nombre y filiación del autor y, 
en su caso, referencias.

Trabajos especiales. Son documentos que no corres pon den 
a ninguna de las características anteriores, pero que por 
su contenido resultan de interés para los inves tigadores 
y académicos de la salud pública. Pueden consistir en 
reproducciones o, inclusive, en traduc cio nes de otros 
trabajos o artículos publicados previa men te en otros 
medios académicos o revistas científicas.

Instrucciones para la presentación
de manus critos

Todos los manuscritos deberán enviarse en forma digi­
tal vía correo electrónico, en formato de Word, a doble 
espacio y en letra Arial de 12 pts. La correspondencia 
deberá dirigirse al Editor Ejecutivo de Salud Pública de 
México, al correo electrónico: spm@insp.mx. Adjunto 
al correo, deberá enviarse una carta de sometimiento 
con firmas autógrafas, la cual debe incluir los siguientes 
elementos:

1. Título del trabajo: aprobación de su contenido (in­
cluidos cua  dros y figuras) y del orden de aparición 
de los auto  res, que se considerará definitivo sin 
excep ción alguna.

2.  Aceptación de la transferencia de los derechos 
patrimoniales a Salud Pública de México, en caso de 
que se pu  blique el trabajo.

3. Mención expresa del Comité de Ética que aprobó el 
protocolo de investigación y, en caso de que en ésta 
se haya trabajado con sujetos, se haga explícito que 
se obtuvo por escrito el consentimiento informado 
por parte de los mismos.

4. Declaración de que se trata de un trabajo original 
que no ha sido pu blicado ni some tido simultánea­
mente para su pu blicación, total o parcialmente, por 
ellos mismos u otros autores, a otra revista o medio 
–impreso o elec trónico– nacional o extranjero.

5. Nombre y firma de todos los autores.

 Asimismo, en la carta se deberá especificar el autor 
de correspondencia y sus datos de contacto (adscrip­
ción, dirección postal completa, teléfono y dirección 
electrónica). Adicionalmente, cada uno de los autores 
deberá redactar y firmar una declaración de conflicto 
de intereses, la que será enviada por el autor de co­
rrespondencia junto con el manuscrito y la carta de 
sometimiento.
 Los artículos originales y las revisiones no deberán 
ser menores de 2 000 palabras ni mayores de 4 000, 
desde la página inicial hasta las referencias, conside­
rando aparte los cuadros y figuras. Para el caso de los 



71salud pública de méxico / vol. 54, no. 1, enero-febrero de 2012

Normas para la publicación de manuscritos en Salud Pública de México Artículo especiAl

ensayos se aconseja una extensión menor a la de los 
trabajos originales y revisiones.
 Los auto  res deben conservar copia de todo el mate­
rial enviado, ya que no se devolverá ningún artículo 
sometido a revi sión, independientemente de que se 
pu blique o no.
 Los componentes del manuscrito deberán respetar 
la   siguiente secuencia:

• Página frontal (título, autores, adscripciones, datos 
de correspondencia)

• Resúmenes y palabras clave (en inglés y español)
• Texto
• Agradecimientos
• Referencias
• Cuadros y figuras

Declaración sobre conflicto de intereses

De acuerdo con el manual Uniform requirements for 
manuscripts submitted to biomedical journals: Writing and 
editing for biomedical publication, del Comité Internacio­
nal de Editores de Revistas Médicas, existe conflicto de 
intereses “cuando un autor (o su institución), revisor 
o editor tiene relaciones financieras o personales que 
influyen de manera inapropiada en sus acciones (con­
firiéndoles un sesgo)”.3

 Dichos Uniform requirements… identifican las rela­
ciones financieras, en varias modalidades, como “los 
conflictos de interés más fácilmente identificables y los 
que pueden socavar más fácilmente la credibilidad de 
la publicación, de los autores y de la ciencia misma”.3

 Por lo anterior, Salud Pública de México, de acuerdo 
con los lineamientos de The Cochrane Collaboration,4 

así como del manual del Comité Internacional de 
Editores de Revistas Médicas, requiere que los autores 
de artículos de investigación, principalmente, pero 
también de otro tipo de escritos, acompañen la carta 
de sometimiento con una de declaración de conflicto de 
intereses, en la que hagan explícito si existe o no alguna 
relación económica, personal, política o académica que 
pudiera influir su juicio. Especialmente, si han “recibido 
beneficios en dinero, bienes, hospitalidad o subsidios de 
cualquier fuente que tenga algún interés en los resul­
tados de la investigación”.4 Esta declaración deberá ser 
individual por cada autor.
 Los editores publicarán una declaración que refleje 
el sentido de lo informado por los autores.
 En el caso de que existan relaciones que puedan 
significar conflicto de intereses, los autores deben 
especificar cuáles son y en qué consisten. Asimismo, 
en el caso de que una investigación haya recibido 

subsidios, “Los autores deben describir el rol de los 
patrocinadores del estudio, si existe, en el diseño del 
mismo, así como en la recolección, análisis e interpre­
tación de los datos; en la escritura del reporte, y en 
la decisión de someter el artículo a publicación. Si la 
fuente de financiamiento no tuvo tal involucramiento, 
los autores deben manifestarlo explícitamente.”3

A. Página frontal

Deberá contener el título completo del trabajo, es crito 
en forma clara y precisa, y su traducción al inglés o 
al español, según sea el caso, así como la sugeren cia 
para un título breve que no exceda de cinco palabras. 
A con ti nuación la lista de autores  con sus nombres 
y ape  llidos en el orden en que debe rán fi gu rar en la 
publi ca ción; es importante que este orden sea el defini­
tivo, puesto que poste riormente no podrá mo di  ficarse. 
Se especificarán los grados aca dé micos de cada autor, 
así como los créditos instituciona les. Salud Pública de 
México sugiere un máximo de seis autores en artículos 
originales, y tres en ensayos y revisiones; cuan do el nú­
mero sea mayor, será necesario incluir una justifi ca ción 
que aclare fehacientemente la con tribución de cada uno 
de los autores en la reali zación del tra bajo sometido 
y no ne ce sariamente en el pro yec to de inves tigación. 
Aun cuan do el número de autores sea el sugerido, se 
po drá so li citar dicha justificación cuan do el Consejo 
de Editores lo juzgue conveniente. Al respecto cabe 
señalar que estas nor mas se apegan a los requisitos del 
Comité In ter na cio nal de Editores de Revistas Médicas,3 

que señalan:

Para concederle a alguien el crédito de autor, hay que ba   ­
sar se únicamente en su contribución esencial por lo que 
se refiere a: a) la concepción y el dise ño del estudio, o el 
aná li sis y la interpretación de los datos; b) la re dacción del 
artículo o la revisión crítica de una parte de su conte nido 
intelectual; y c) la aprobación final de la versión que será 
publi cada. Los requisitos a, b y c tendrán que cum plirse 
siempre. La par ti ci pa ción que consiste meramente en con­
seguir finan cia miento o recoger datos no justifica que se 
le conceda a nadie el cré   dito de autor. Tampoco basta con 
ejercer la super visión ge  neral del grupo de in vestigación. 
Toda parte del artículo que sea decisiva respecto de las 
con clu siones principales deberá ser res pon sa bilidad de 
por lo menos uno de los autores.
 En un artículo de autor corporativo (colectivo) se 
es  peci fi cará quiénes son las personas principales que 
res ponden del documento; a los demás in divi  duos que 
co laboran en el trabajo se les con cederá un reconocimien­
to por sepa rado (véase “Agrade ci mien tos”).
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 Los editores de la revista podrán solicitar a los 
autores que justifiquen la asignación de la autoría.

 Es importante señalar que cuando se utilice in­
forma ción generada por otras instituciones, de berán 
pe  dirse las autorizaciones necesarias y dar los créditos 
co rrespondientes.

B. Resumen en español y palabras clave

En la segunda página del manuscrito se presentará un 
resumen en español (inglés, en caso de que éste sea el 
idioma original del artículo); cuando se trate de artícu los 
ori gi na les y breves, debe enviarse en forma estructurada 
se ñalando específicamente: obje ti vo, material y mé­
todos, resultados y discusión. En el caso de los artículos 
de revisión y ensayos, los resúmenes reflejarán también 
la estructura de este tipo de artículos (introducción, 
discusión y conclusiones). En todo tipo de trabajos se 
presentarán de tres a seis pala bras clave que rápida  ­
mente permitan iden tificar  el tema del artícu lo; se reco­
mienda recurrir al vocabulario controlado uti lizado por 
los siguien tes índices de  des criptores:  Medi cal Subject 
Headings, del Index Medicus y Des crip tores en Ciencias 
de la Salud, de la Red de BIREME. La exten sión máxima 
del resumen es de 150 pala bras para artículos origina les, 
y de 100 para comunicaciones breves.

C. Título, resumen y palabras clave en inglés

La tercera página le corresponde a la traducción al in­
glés (español, en su caso) del título del artículo y del 
resumen (abstract). Si se con  sidera necesario, el abstract 
puede ser más extenso que el re su  men original, ya que 
es im portante que contenga sufi  ciente información para 
que el lector de habla in glesa pueda conocer los datos 
funda men  tales del trabajo. También debe incluirse la 
tra  ducción de las palabras clave (key words). La ex tensión 
sugerida es de 150 palabras para artículos originales y 
100 para artículos breves.

D. Texto

Esta parte del trabajo debe iniciarse en la cuarta página. 
Cuando se trate de resultados de inves tiga ción, el texto 
del escrito deberá contener las siguientes secciones:

Introducción. Debe incluir el propósito del trabajo y al­
gu nos antecedentes que fundamenten el estudio.

Material y métodos. En esta sección se incluirán los 
pro cedimientos de selección del material experi men ­
tal  utili zado (humano o  animal) y se identifi carán 

los mé to  dos, equipo y procedimien tos con suficiente 
detalle como para permitir su re pro ducción. Todos 
los proce dimientos que se lleven a cabo en humanos 
de berán ajustarse a las nor mas éticas sobre experi men ­
ta ción humana de la Decla ración de Helsinki de 1975.5 
Todos los trabajos harán mención del consentimiento 
informado de los participantes en el estudio y de la 
autorización del comité de ética correspondiente. Por 
ningún motivo se identificará a las personas que par­
ti ciparon en el estudio. De berán mencionarse los fár­
macos y pro ductos quí micos utilizados, inclu yendo sus 
nom bres genéricos, dosis y vías de admi nis tra ción. Los 
proce di mientos mate má ticos y los méto dos esta dísticos 
deberán des cribirse en detalle.

Resultados. Se presentarán siguiendo una secuen   cia 
ló  gica, tanto  en el texto como en los cuadros y fi gu  ras. 
Los datos consignados en los cua dros y fi   guras no de­
berán re petirse en el texto; aquí sólo se comen tarán o 
resumi rán las observaciones más im   por  tantes. El nú­
mero total de cuadros y figuras no deberá ser mayor 
de cinco, entre ambos.

Discusión. En esta sección se resaltan los as pectos más 
novedosos e importantes del estudio y se exponen las 
con      clusiones. Los datos pre sentados en la sección de 
re  sul ta dos deben comentarse en forma resumida. Los 
resultados suelen compararse aquí con los de otros 
estu dios simi lares. Deben evi tar se afirma cio nes y con­
clu siones no fundamenta das por los resul tados de la 
investigación que se presen ta.

E. Agradecimientos. De acuerdo con los lineamientos del 
Comité Internacional de Editores de Revistas Médi cas, 
se incluye:3

a) las colaboraciones que deben ser reconocidas pero 
que no justifican la autoría, tales como el apoyo ge ­
neral del jefe del departamento; b) la ayuda téc nica 
recibida; c) el agra de cimiento por el apoyo financiero 
y material, espe cificando la índole del mismo; d) las 
relaciones finan cieras que puedan suscitar un con flic to 
de intereses.
 Las personas que colaboraron intelectualmente 
pero cuya participación no justifica la autoría pue den ser 
ci ta das por su nombre, añadiendo su fun  ción o tipo de 
colabora ción; por ejemplo, “asesor científico”, “re visión 
crítica de la pro puesta  para  el  estudio”, “reco lección 
de datos”, “participa ción en el ensayo clínico”. 

 Los autores deben obtener la autorización por 
escrito de las personas mencionadas por su nombre en 
los agradecimientos, pues los lectores pueden inferir 
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que éstas respaldan los datos y conclusiones.  En todo 
momento la revista se reserva el derecho de solicitar 
dichas autorizaciones.

F. Referencias

Las referencias bibliográficas se presentarán en pági­
nas por separado y se ordenarán numéricamente de 
acuer do con la secuencia de aparición en el texto. En 
éste se incluirá sólo el número arábigo de la referencia 
co rrespon diente, en forma de exponente.
 Las referencias deberán ajustarse a las  normas 
adop tadas por la U.S. National Library of Medicine y 
por el Index Medicus.3,6,7 Los títulos de las revistas debe­
rán abre viar se de acuerdo con la List of Journals In dexed 
in Index Medicus, publi ca da anualmente en el número 
de enero de dicho índice, o como indica el American 
National Standards Institute (ANSI).8

1. Revista

a) Apellido(s) e inicial(es) del nombre o nombres del o 
de los autores, seguidos de punto (men cione todos 
los autores cuando sean seis o menos; cuan do sean 
siete o más, señale sólo los seis primeros y añada 
“et al.”). La única pun tuación que se uti lizará son 
comas para separar un autor de otro, así como 
punto después de men cionar al último de  ellos. Si 
se desea mencionar los dos ape llidos de los autores, 
irán unidos por guión corto. 

b) Título completo del artículo, utilizando mayús cu la 
sólo para la primera letra de la palabra inicial (y 
para nombres propios), se guido de punto.

c) Abreviatura de la revista, sin puntuación entre sus 
siglas ni al final.

d) Año de publicación, seguido de punto y coma.
e) Volumen, en números arábigos, seguido de dos 

puntos.
f) Números completos de las páginas (inicial y final), 

separados por un guión.

 Ejemplos:

Forma estándar
 Martínez­Gutiérrez M, Alvarez­Jiménez E. El aná­

lisis de la población en México. Salud Publica Mex 
1982;24:286­294.

Anónimo
Epidemiology for primary health care. Int J Epide­
miol 1976;5:224­225.

Autor corporativo
Comité Internacional de Editores de Revistas Bio­
médicas. Nuevos requisitos para la publicación de 
ma nuscritos en las revistas biomédicas. Rev Med 
IMSS 1981;19:119 ­125.

2. Libros y otras monografías

a) Apellido(s) e inicial(es) del nombre o nombres del o 
de los autores, seguidos de punto (mencione todos 
los autores cuando sean seis o menos; cuan do sean 
siete o más, señale sólo los seis pri meros y añada 
“et al.”). La única puntuación que se uti lizará son 
comas para separar un autor de otro, así como 
punto después de mencionar al último de ellos. Si 
se desea mencionar los dos ape llidos de los autores, 
irán unidos por guión corto.

b) Título del libro, utilizando mayúsculas sólo para 
la primera letra de la palabra       inicial, seguido de 
punto.

c) Número de la edición, sólo si no es la primera, se­
guido de punto.

d) Ciudad en la que la obra fue publicada, seguida 
de dos puntos; cuando se indica más de un lugar  
como sede de la editorial, se utiliza el que aparece 
primero; el nombre de la ciudad puede tradu cir se 
al español.

e) Nombre de la editorial, seguido de coma.
f) Año de la publicación (de la última edición citada si 

hay más de una), seguido de punto y coma si se va 
a indicar el volumen, y de dos puntos si se enun cia 
el número de páginas.

g) Número del volumen si hay más de uno, antece dido 
de la abreviatura “vol.”, seguido de dos puntos.

h) Número de la página citada; en el caso de que la cita 
se refiera al capítulo de un libro, indicar la pri     me ra y la 
última página del capítulo, sepa radas  por un guión.

Ejemplos:

Forma estándar
Álvarez JK, Mondragón L, Becerril A. El análisis 
general de la salud. 3a. edición. Madrid: Edito rial 
Salvat, 1982;vol.6:518.

Autor corporativo 
American Medical Association, Department of 
Drug. AMA drug evaluations. 3a. edición. Lit tleton: 
Publishing Sciences Groups, 1977.
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Editor, compilador
Rhodes AJ, Van Rooyen CE, comp. Textbook of vi­
rology: For students and practi tioners of med icine 
and the other health sciences. 5a. edición. Baltimore: 
Williams & Wilkins, 1968.

Capítulo de un libro
Weinstein L, Swartz MN. Pathogenic properties of 
invading microorganisms. En: Sodeman WA, comp. 
Pathologic physiology: Mechanisms of disease. 
Filadelfia: WB Saunders, 1974:457­472.

Publicación de alguna organización
National Center for Health Statistics. Acute con­
ditions: Incidence and associated disability, United 
States, July 1968­June 1969. Rockville (MD): Natio­
nal Center for Health Statistics, 1972.

3. Internet

Artículo de revista en internet: 

a) Apellido(s) e inicial(es) del nombre o nombres del o 
de los autores, seguidos de punto (mencione todos 
los autores cuando sean seis o menos; cuando sean 
siete o más, señale sólo los seis primeros y añada 
“et al.”). La única puntuación que se utilizará son 
comas para separar un autor de otro, así como 
punto después de mencionar al último de ellos. Si 
se desea mencionar los dos apellidos de los autores, 
irán unidos por guión corto.

b) Título completo del artículo, utilizando mayúscula 
sólo para la primera letra de la palabra inicial (y 
para nombres propios), seguido de punto.

c) Abreviatura de la revista, sin puntuación entre sus 
siglas ni al final.

d) Añadir la leyenda “[serie en internet]”.
e) Año de publicación.
f) Fecha de consulta entre corchetes (año, mes, día) 

seguida de punto y coma.
g) Volumen, en números arábigos, seguido de dos 

puntos.
h) Números completos de las páginas inicial y final 

(en su caso), separados por un guión. En caso de no 
tener números de página claramente establecidos, 
se puede agregar el aproximado entre corchetes, 
seguido de punto.

i) Página o sitio de internet en donde se encuentra la 
referencia, precedido por la leyenda “Disponible 
en:”, seguido de punto.

 Ejemplo:

Abood S. Quality improvement initiative in nur­
sing homes: the ANA acts in an advisor role. Am 
J Nurs [serie en internet] 2002 [consultado 2002 
agosto 12];102(6):[aprox. 3 pp]. Disponible en: 
http://www.nursingworld.org/AJN/2002/june/
Wawatch.htm. 

Monografía en internet: 

a) Apellido(s) e inicial(es) del nombre o nombres del o 
de los autores, seguidos de punto (mencione todos 
los autores cuando sean seis o menos; cuando sean 
siete o más, señale sólo los seis primeros y añada 
“et al.”). La única puntuación que se utilizará son 
comas para separar un autor de otro, así como 
punto después de mencionar al último de ellos. Si 
se desea mencionar los dos apellidos de los autores, 
irán unidos por guión corto.

b) Título, utilizando mayúsculas sólo para la primera 
letra de la palabra inicial, seguido de espacio.

c) Añadir la leyenda “[monografía en internet]”, 
seguida de punto.

d) Ciudad en la que la obra fue publicada, seguida 
de dos puntos; cuando se indica más de un lugar 
como sede de la editorial, se utiliza el que aparece 
primero; el nombre de la ciudad puede traducirse 
al español, seguido de dos puntos.

e) Nombre de la editorial, seguido de coma.
f) Año de la publicación (de la última edición citada 

si hay más de una), 
g) Fecha de consulta entre corchetes (año, mes, día), se­

guida de punto y coma si se va a indicar el volumen, y 
de dos puntos si se enuncia el número de páginas.

h) Número del volumen si hay más de uno, antecedido 
de la abreviatura “vol.”, seguido de dos puntos.

i) Números completos de las páginas inicial y final 
(en su caso), separados por un guión. En caso de no 
tener números de página claramente establecidos, 
se puede agregar el aproximado entre corchetes, 
seguido de punto.

j) Página o sitio de internet en donde se encuentra la 
referencia, precedido por la leyenda “Disponible 
en:”, seguido de punto.

Ejemplo:

Foley KM, Gerband H, eds. Improving palliative 
care for cancer [monografía en internet]. Washing­
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ton, DC: National Academy Press, 2001 [consultado 
2002 julio 9]. Disponible en: http://www.nap.edu/
books/0309074029/html/. 

 El cuadro I contiene otros ejemplos para la pre­
sentación correcta de referencias.

G. Cuadros y figuras

Los cuadros se ordenarán utilizando nú meros romanos, 
de acuerdo con la secuencia de aparición en el texto.
 Todo cuadro deberá ser autoexplicativo, com­
pues to por un título completo, aunque breve y con ciso 

Cuadro I

Presentación de referencias

Artículos de revistas

 (1) Forma estándar
  You CH, Lee KY, Chey RY, Menguy R. Electrogastro graphic study of 

patients with unexplained nausea, bloating and vomiting. Gastroen-
terology 1980;79:311-314.

 (2) Corporación autora
  The Royal Marsden Hospital Bone-marrow Transplantation Team. 

Failure of syngeneic bone-marrow graft without preconditioning in 
post-hepatitis marrow aplasia. Lancet 1977;2:742-744.

 (3) Sin autor
  Coffee drinking and cancer of the pancreas (editorial). Br Med J 

1981;283:628.

 (4) Volumen con suplemento
  Magni F, Rossoni G, Berti F. BN-52021 protects guinea-pig from heart 

anaphylaxis. Pharmacol Res Commun 1988;20 suppl 5: 75-78.

 (5) Número sin volumen
  Baumesiter AA. Origins and control of stereotyped movements. 

Monogr Am Assoc Ment Defic 1978;(3): 353-384.

 (6) Sin número ni volumen
  Danoek K. Skiing in and through the history of medicine. Nord 

Medicinhist Arsb 1982:86-100.

 Libros y otras monografías

 (7) Autor personal
  Colson JH, Armour WJ. Sports injuries and their treatment. 2a. 

edición. Londres: S Paul, 1986.

 (8) Editor(es) y compilador(es) como autor(es)
  Diener HC, Wilkinson M, ed. Drug-induced headache. Nueva York: 

Springer-Verlag, 1988.

 (9) Corporación como autor
  Virginia Law Foundation. The medical and legal implications of AIDS. 

Charlottesville: Virginia Law Foundation, 1987.

 (10) Capítulo de un libro
  Viter F.  The consequences of iron deficiency and anemia in pregnancy.  

En: Allen L, King J, Lönnerdal B, ed.  Nutrient regulation during 
pregnancy, lactation and infant growth.  Advances in experimental 
medicine and biology.  Nueva York:  Plenum Press, 1994:127-139.

 (11) Trabajo presentado en una conferencia
  Harley NH. Comparing radon daughter dosimetric and risk models. 

En: Gammage RB, Kaye SV, ed. Indoor air and human health. Pro-

ceedings of the Seventh Life Sciences Symposium; 1984 oct 29-32; 
Knoxville (TN), EUA.

 (12) Tesis
  Youssef NM. School adjustment of children with congenital heart 

disease (tesis). Pittsburgh (PA): University of Pittsburgh, 1988.

Publicaciones en internet

Artículo de revista en internet: 

(13) Díaz-Ortega JL, Meneses-Reyes CD, Palacios-Martínez M. Incidencia y 
patrones de transmisión de rubeola en México. Salud Publica Mex [serie 
en internet] 2007 [consultado 2007 diciembre 17];49(5):337-347. Dis-
ponible en: http://bvs.insp.mx//rsp/artículos/artículo.php?id=002086.

Monografía en internet: 

(14) Consejo Nacional de Población. Metodología de estimación del 
índice de marginación. Anexo C [monografía en internet]. México: 
CONAPO, 2005.  [consultado 2006 octubre]. Disponible en: http://
www.conapo.gob.mx/publicaciones/margina2005/anexo_c.pdf.

(15) Sitio o página de internet
  Cancer-Pain.org [sitio de internet]. Nueva York: Association of Can-

cer Online Resources, Inc.; ©2000-2001 [actualizado 2002 mayo 16; 
consultado 2002 jul 9]. Disponible en: http://www.cancer-pain.org

 (16) Parte de un sitio o página de internet
  American Medical Association [sitio de internet]. Chicago: AMA; 

c1995-2002 [actualizado 2001 ago 23; consultado 2002 ago 12]. AMA 
Office of Group Practice Liaison; [aprox. 5 pantallas]. Disponible en: 
http://www.ama-assn.org/ama/pub/category/1736.html

Otras publicaciones

 (17) Artículos de periódico
  Rensberg B, Specter B. CFCs may be destroyed by natural process. 

The Washington Post 1989 agosto 7; sección A: 2 (col 5).

 (18) Diccionarios y referencias similares
  Ectasia. Dorland’s illustrated medical dictionary. 27a.  edición. Filadelfia: 

WB Saunders, 1988:527.

 (19) CD-ROM
  Anderson SC, Poulsen KB. Anderson’s electronic atlas of hematology 

[CD-ROM]. Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins, 2002.



Artículo especiAl

76 salud pública de méxico / vol. 54, no. 1, enero-febrero de 2012

Normas para la publicación de manuscritos en Salud Pública de México

que incluya lugar y fecha del origen de los datos; cada 
columna con su encabezado; notas y descripción de 
las abreviatu ras no autorizadas al pie de los cua dros, e 
indicaciones claras de las me didas utili zadas. El uso de 
rayas vertica les y hori zontales deberá omitirse.
 Las figuras se ordenarán con números arábigos 
de acuerdo con su secuencia de aparición en el texto. 
Deberán estar debidamente tituladas y con tener las 
explicaciones de los símbolos, fle chas, números o le­
tras utilizados para se ñalar las dis tintas par tes de la 
ilustración. En caso de que los cuadros o figuras sean 
reproducciones o adaptaciones de publicaciones pre­
vias, deberá comprobarse que se cuenta con el permiso 
correspondiente y mencionarse la fuente.
 Los cuadros o figuras deberán incluirse en archivo 
aparte (uno para cuadros y uno para figuras), debi­
damente numerados y en la secuencia correcta. Estos 
archivos podrán ser de tipo Word o Excel. En el caso 
de figuras que requieran tratamiento como imagen 
(por ejemplo fotografías e ilustraciones) éstas deberán 
contar con una resolución de 600 puntos por pulgada y 
entregarse en formato .tif o .jpg, acompañadas de una 
relación en texto que explique qué archivo corresponde 
a cuál figura. Las figuras consistentes en gráficas gene­
radas a partir de datos deberán acompañarse de dichos 
datos en formato editable de Excel.

Ensayos clínicos controlados aleatorizados

En el caso de trabajos que incluyan ensayos clínicos 
controlados aleatorizados, Salud Pública de México 
se apega a la Declaración CONSORT (Consolidated 
Standards of Reported Trials [Normas Consolidadas 
para las publicaciones de Ensayos Clínicos]), la cual 
acordaron adoptar las revistas médicas adheridas a 
SciELO, en la reunión de Río del Comité Consultivo 
de esta última.
 De acuerdo con la Declaración  CONSORT: “Para 
entender los resultados de un ensayo clínico controlado 
aleatorizado (ECCA), los lectores deben comprender su 
diseño, realización, análisis e interpretación.”9

 Agrega que “La publicación de un ECCA debe trans­
mitir al lector, de manera clara, por qué el estudio fue 
llevado a cabo y cómo fue conducido y analizado.”9

 En su forma original, la declaración CONSORT 
fue elaborada “para ayudar a los autores a mejorar la 
publicación de ensayos mediante el uso de una lista de 
comprobación y un diagrama de flujo.”9

 Por lo anterior, los trabajos que incluyan ECCA y 
se sometan a Salud Pública de México deberán ajustarse a 
los 22 puntos y al Diagrama de Flujo de la Declaración 
CONSORT, mismos que ayudan a cumplir el propósito 

señalado. La información pertinente puede consultarse 
en http://www.consort­statement.org.

Unidades de medida-Sistema Interna cio nal 
de Unidades

Las unidades de peso y medida, y las unidades físi­
cas que se citen en los trabajos, deben co rres ponder 
al Sis  tema Internacional de Unida des (SI) aprobado 
por la Ofi cina Internacional de Pesos y Medidas y 
reco men dado para las pro fesiones de la salud en la 
resolu ción WHA 30.39, adoptada por la Trigésima 
Asamblea Mun dial de la Salud que se llevó a cabo en 
mayo de 1977.
 Existen varias reglas y especificaciones en cuanto 
al uso de la simbología del SI:10,11

• Para los símbolos o abreviaturas, se recomiendan 
las minúsculas; algunas excepciones son: la K de la 
uni  dad Kelvin de temperatura y la A de la uni dad 
de co rriente eléctrica,  el amperio; en el caso del litro 
(unidad no per teneciente  al SI, pero frecuentemente 
utilizada en  el área de la salud) puede usarse como 
símbolo tanto l como L.

• Ningún símbolo deberá ir seguido de un punto  (.), 
a menos que sea el final de una oración.

• Ningún símbolo deberá expresarse como plural; 
todos los símbolos serán singulares (kg, m, mg).

• Cuando se utilicen números, deberán ir seguidos  
de su símbolo y se mantendrá un espacio entre uno 
y otro (100 m, 3 mol, 50 ml).

Publicación del artículo aceptado

Una vez aceptado el artículo para publicación, el edi­
tor se reserva el derecho de hacer las modi fi caciones 
for ma les que considere con venientes para lograr una 
mayor uni formidad y claridad en la presentación de 
los trabajos.
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