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INSTRUCCIONES
REVISTA DE MEDICINA INTENSIVA Y 
CUIDADOS CRÍTICOS “INTENSIVOS”

INSTRUCCIONES PARA EL AUTOR

ARTÍCULO ORIGINAL - SOPEMI

Título.  Extensión máxima de 20 palabras.

Resumen. (Castellano e inglés).  Estructurado en: 
objetivos, materiales y métodos, resultados y conclusiones. 
Extensión máxima de 300 palabras.

Palabras clave.  De tres a cinco, según los términos DeCS 
(BIREME – http://DeCS.bvs.br/).

Introducción.  Da un contexto de la situación del problema 
de investigación (local, nacional e internacional en el ámbito 
de la medicina intensiva), los principales antecedentes y 
su importancia como objeto de investigación. Esta sección 
debe finalizar con los objetivos de la investigación.

Materiales y métodos.  Describe el diseño de 
la investigación, así como el lugar y periodo de ejecución del 
estudio. En el caso de estudios experimentales, se 
recomienda incluir un diagrama de flujo con el proceso 
de selección, aleatorización y seguimiento de los 
participantes. Se detalla la población de estudio y el plan de 
muestreo aplicados, incluyendo los supuestos empleados 
en el cálculo del tamaño de muestra y los criterios de 
inclusión y exclusión. Se definen operacionalmente las 
variables de interés, especificando los procedimientos, 
instrumentos y técnicas de medición. Mencionar el plan de 
análisis estadístico y el programa empleado. Debe incluirse 
un párrafo final con las consideraciones éticas del estudio.

Resultados.  Presentar los resultados en una 
secuencia lógica tanto en texto, tablas y gráficos. No 
se debe repetir en el texto todos los datos de las tablas 
o gráficos, se debe enfatizar lo más relevante para la 
comprensión de los hallazgos. El artículo debe tener 
un máximo de cinco tablas o gráficos en esta sección. 
Las tablas estadísticas deben estar incluidas en el texto 
como tablas de Microsoft Word, no deben ser imágenes. 
En el caso de los gráficos estadísticos, estos deben ser 
incorporados en el texto como imágenes, y debe enviarse 
también el documento de Microsoft Excel donde fueron 
elaborados, en caso haya sido este programa el empleado.

Discusión.  Enfatice los aspectos nuevos e importantes del 
estudio, compare y contraste los resultados con 
otros estudios de relevancia, determine las limitaciones 
del estudio y explore las implicancias de los hallazgos 
para futuras investigaciones. Esta sección debe concluir 
con un párrafo de conclusiones. No repita detalles de 
datos dados en las secciones de introducción o resultados.

Agradecimientos. Cuando los autores lo consideren perti-

nente, agradecer a personas o instituciones por su apoyo en 
el desarrollo de la investigación, especificando el tipo de apo-
yo brindado.

Referencias bibliográficas.  Según Vancouver.

La extensión máxima de un artículo original, sin 
tomar en cuentas las tablas, gráficos y referencias 
bibliográficas, será de 4000 palabras.

ARTÍCULO DE REVISIÓN - SOPEMI

Titulo castellano

Autores:

Resumen (palabras clave)
Abstract (key words)
Introducción

Materiales y Métodos
Se realizó una revisión y análisis de forma sistemática 
en bases de datos electrónicas (E-libro, Jstor, EBSCO, 
Wiley Online Library, Science Direct, Scopus, UpToDate, 
Google Scholar, PubMed, MEDLINE, etc.) mediante ¿?. 
La búsqueda incluyó tesis, libros, artículos originales entre 
otros. 

Descripción del Estudio

Otros estudios 

Discusión y Conclusiones

Referencias Bibliográficas (según Vancouver)

Anexos si precisa

CASO CLÍNICO  - SOPEMI

Título.  Extensión máxima de 15 palabras.

Resumen.  Breve descripción de la condición por la cual el 
caso o serie de casos es reportada, destacando el porqué 
de la importancia de su reporte e implicancias para el 
desarrollo de la comunicación.  Extensión máxima de 250 
palabras.

Palabras clave.  De tres a cinco, según los términos DeCS 
(BIREME – http://DeCS.bvs.br/).

Introducción.  Se hace una breve definición de 
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la enfermedad, sus manifestaciones clínicas frecuentes o 
habituales, su frecuencia a nivel mundial y nacional, y 
se hace énfasis en la relevancia de la aplicación del 
diagnóstico, manejo o pronóstico de los pacientes con un 
determinado problema de salud del ámbito de la medicina 
intensiva.

Reporte o descripción del caso / serie de casos.   Des-
cribe en forma narrativa y sin identificadores personales 
la información demográfica (edad, sexo, etnia, ocupación, 
lugar de residencia, entre  otras), información sobre fac-
tores de riesgo (hábitos de vida, uso de medicamentos, 
alergias, antecedentes patológicos, antecedentes familia-
res), información clínica (manifestaciones clínicas en  or-
den cronológico, examen clínico con mención de los ha-
llazgos positivos o negativos pertinentes, hallazgos de 
laboratorio pertinentes, severidad de síntomas y signos, 
comorbilidades, evolución de enfermedad), aproximación 
diagnóstica o diagnósticos diferenciales planteados du-
rante el estudio del caso, explicación lógica del diagnós-
tico y tratamiento instaurado, respuesta al tratamiento y 
efectos adversos al tratamiento. Es conveniente proveer 
el rango de referencia de valores de laboratorio que no 
son ampliamente conocidos. La presentación de fotogra-
fías, histopatología,  electrocardiogramas, placas radio-
gráficas o exámenes de imagen ayudan a documentar 
mejor el caso, dicha información debe ser obtenida con 
permiso del paciente y de la institución donde el paciente 
fue tratado.

Discusión.  Se enfatiza la condición o característica que 
hace al caso o serie de caso publicable y destacable. Debe 
incluir las lecciones o conceptos que deben aprenderse del 
caso que se presenta, precisando el mensaje educacional, 
recomendando acciones a tomar frente a casos parecidos, 
errores a evitar frente a situaciones similares, y brindan-
do recomendaciones terapéuticas y diagnósticas frente a 
presentaciones similares. La discusión debe finalizar con 
conclusiones y recomendaciones.

Agradecimientos.  Cuando los autores lo consideren perti-
nente, agradecer a personas o instituciones por su apoyo en 
la investigación del caso o serie de casos, especificando el 
tipo de apoyo brindado.

Referencias bibliográficas. Deben seguir las recomenda-
ciones del ICMJE. No debe consignarse más de 20 refe-
rencias bibliográficas en el artículo.

La extensión máxima de un reporte de casos, sin tomar 
en cuentas las tablas, gráficos y referencias bibliográficas, 
será de 2000 palabras.

CARTA AL EDITOR - SOPEMI

Autor(es):
Lugar y Fecha: 
Título: Ejemplo “Auxiliar no es curar”

Vocativo: En relación al artículo “xxxxxxxxxxx”, publicado 
en (Volumen, número, mes, año, págs. 30-51).

Cuerpo: Entre 150 a 250 palabras.

Referencias: Mencionar hasta 10 referencias bibliográficas, 
dependiendo de la publicación.

IMÁGENES EN MEDICINA INTENSIVA - SOPEMI

Titulo castellano

Autor(es)

Breve descripción del tema (El cuerpo de la descrpción no 
debe tener mas de 150 palabras)

Fotos; no mas de 5 fotos con su respectiva descripción.

DE LOS AUTORES - SOPEMI:

Autores:
Filiación: Cada autor debe incluir su afiliación 
institucional, ciudad y país, donde consten los grados 
académicos alcanzados, institución (máximo dos). 
Se recomienda no colocar posiciones laborales.   
Ejemplo:
  
“ESSALUD, GCPS, Lima, Perú”
“Universitat de Barcelona”
Autor Corresponsal: 
Filiación:
Fono (+51) 

Financiamiento:
Ejemplo: La preparación del presente artículo no recibió 
ningún financiamiento

Conflictos de interés:
Ejemplo: El autor declara no tener conflictos de interés en 
la publicación de este artículo

Contribución de autores: 
Describir los aspectos desarrollados por cada uno de los 
autores. 

Autor Corresponsal: 
Filiación:
Email:
Fono (+51) 
Importante: Enviar e-mail de todos los autores (se les 
enviara un formato para este llenado cuando la publicación 
este acorde a nuestros lineamientos)

Enviar E-mail:   sopemi002@yahoo.es, nesluq@gmail.
com
Fonos: +51 1 423 4009  Movil: +51 975 559 453

mailto:sopemi002@yahoo.es

