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INTRODUCCION

CorSalud es una revista cientifica que publica articu-
los, a texto completo en espafiol e inglés, sobre to-
dos los aspectos relacionados con la salud y la en-
fermedad cardiovasculares; asi como los logros y
avances cientifico-tecnolégicos en este campo. Es la
publicacién oficial del Cardiocentro Ernesto Che Gue-
vara, centro hospitalario para la atencién terciaria
de estas enfermedades en la regién central de Cuba
y se rige por las directrices generales de la Sociedad
Cubana de Cardiologia.

Su frecuencia es trimestral e incluye articulos ori-
ginales y breves sobre investigacion béasica o clinica,
articulos especiales y de revision, casos clinicos, co-
mentarios editoriales, imagenes en cardiologia, car-
tas cientificas y cartas al editor.

CorSalud solo acepta manuscritos que no hayan
sido previamente publicados, ni estén siendo eva-
luados para publicacién en otra revista, esto implica
una gran responsabilidad por parte de los autores.

2 CorSalud

Cardiocentro Ernesto Che Guevara

Calle Cuba N° 610 e/ Barcelona y Capitdan Velasco.
Santa Clara, CP 50200, Villa Clara, Cuba.

Correo electronico: revista.corsalud@gmail.com

El texto completo, en formato electrénico, se publica
en http://www.revcorsalud.sld.cu.

Todas las contribuciones serdn evaluadas por
revisores expertos designados por los Editores. La
seleccion del material propuesto para publicacién se
basa en el grado de interés para la mayoria de los
profesionales, su solidez cientifica, originalidad, ac-
tualidad y oportunidad de la informacién, la serie-
dad en el tratamiento del tema, su redaccion, y el
cumplimiento de las normas de la ética médica.

Independencia editorial

Aunque CorSalud es la publicacién oficial del Car-
diocentro Ernesto Che Guevara y cumple las direc-
trices de la Sociedad Cubana de Cardiologia, es una
revista con independencia editorial. Los editores
evalian y aceptan los articulos basandose tnica-
mente en su rigor cientifico y metodolégico, su ori-
ginalidad, relevancia del tema y el cumplimiento de
los objetivos y de las normas de publicacién en la
revista, para garantizar que la informacién brindada
sea de gran utilidad en la practica clinica.

Nuestra politica editorial estd en consonancia con
los principios de independencia editorial de la Aso-
ciacién Mundial de Editores Médicos ( WAME, World
Association of Medical Editors).

Costos y sistema de publicacién
El envio de los manuscritos a CorSalud y su publi-
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cacién, en sistema de libre acceso (open access), es
totalmente gratuito para los autores.

Autoria

De acuerdo con las Recomendaciones para la reali-

zacion, informe, edicién y publicacién de trabajos

académicos en revistas médicas, publicadas por el

Comité Internacional de Editores de Revistas Médi-

cas (www.icmje.org), un «Autor» es aquel que cum-

ple con todas las siguientes condiciones:

1. Contribuciones sustanciales a la concepcién o di-
sefo de la investigacion/trabajo cientifico; o la ad-
quisicion, andlisis e interpretacion de los datos.

2. Redactar/confeccionar el informe final o revisar
criticamente su contenido (ayudar).

3. Aprobacién de la version final del informe que
serd publicado.

4. Ser responsable de todos los aspectos del trabajo
para garantizar que las interrogantes relacionadas
con la precision o integridad de cualquier parte
del trabajo se investiguen y resuelvan adecuada-
mente.

Contribucién de los autores
Los autores deben detallar su contribucién al trabajo
presentado segiin la taxonomia CRediT.

Derechos de autor

CorSalud opera bajo una Licencia de Creative Com-
mons — CC BY-NC-ND 4.0 (Atribucién-NoComercial-
SinDerivadas).

Identificador digital (ORCID)
El ORCID (Open Researcher and Contributor ID) es
un identificador tnico, compuesto por 16 digitos,
que tiene el objetivo de proporcionar a los investi-
gadores un cdédigo de autor inequivoco que distinga
claramente su produccién cientifica y evite confu-
siones relacionadas con la autoria cientifica y la
existencia de nombres coincidentes o similares; por
lo que su uso se ha convertido en un requisito para
las publicaciones y comunicaciones cientificas.

ORCID también brinda un sitio donde registrar
trabajos y otros datos, que se pueden compartir y
vincular con otros sistemas de identificacién como
(ResearcherID, ScopusID, Publons, entre otros).

Si atin no se ha creado su ORCID, puede hacerlo
en el siguiente enlace: https://orcid.org/.

Declaracién de privacidad
Los nombres, direcciones de correo electrénico y
otros datos proporcionados a CorSalud se usaran ex-

clusivamente para los fines establecidos en ella, y
no se facilitaran a terceros. Unicamente seran publi-
cos, en cada articulo, los correspondientes al autor
responsable de la correspondencia.

ETICA

Consideraciones generales

Los autores firmantes de los articulos aceptan la
responsabilidad definida por el Comité Internacional
de Editores de Revistas Médicas (www.icmje.org).

Los trabajos que se envien a CorSalud deben ha-
berse elaborado respetando las recomendaciones
internacionales sobre investigacion clinica con per-
sonas y con animales de laboratorio (Declaracién de
Helsinki de la Asociacién Médica Mundial).

Las opiniones expresadas por los autores son de
su exclusiva responsabilidad y no reflejan necesaria-
mente los criterios, ni la politica del Comité Editorial.

La mencién de nombres comerciales, fabricantes
o distribuidores de equipos o insumos no implica
que CorSalud los apruebe, recomiende o utilice.

Para el tratamiento de los problemas éticos se si-
guen las recomendaciones del Comité de Etica de
las Publicaciones (COPE, Committee on Publication
Ethics).

Conflicto de intereses

CorSalud le exige a todos los autores y revisores que
informen sobre cualquier tipo de «Conflicto de inte-
reses» (financiero, personal, politico o académico)
que pueda influir es sus planteamientos o en su eva-
luacién, en relacién con el trabajo.

Plagio

Los autores no pueden utilizar fragmentos textuales
o imagenes (fotos, figuras o graficos) de trabajos pu-
blicados previamente («copiar y pegar») o de manus-
critos propios enviados a otras revistas. CorSalud
utiliza un software de deteccion de plagio y, si se
comprueba, serd causa de rechazo.

Fabricacién/Falsificaciéon de datos

Falsificaciéon es omitir o alterar datos, materiales o
procesos de investigacion para que sus resultados
no se reflejen con precision, y la fabricacion es la
forma de inventar datos o resultados. Estas repro-
chables conductas son fraudulentas, alteran seria-
mente la integridad de la investigacion y pueden in-
fluir negativamente en la practica clinica. Por lo tan-
to, los manuscritos deben confeccionarse en base a
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Instrucciones a los autores y normas de publicacion

datos originales y fidedignos. El uso de datos falsifi-
cados o fabricados esta totalmente prohibido. Ante
la sospecha fraude, CorSalud tiene el derecho de so-
licitar los datos sin procesar, incluso después de la
publicacién del articulo, y seguira las recomendacio-
nes del Comité de Etica de las Publicaciones (COPE,
Committee on Publication Ethics)

Manipulacién de imagenes

CorSalud exige a los autores que envien iméigenes
originales, porque todas las de los manuscritos acep-
tados seran exhaustivamente verificadas. No se pue-
de mejorar, ocultar, mover, eliminar o introducir nin-
guna caracteristica especifica dentro de una imagen.
Se aceptan ajustes de brillo, contraste o balance de
color, siempre que se apliquen a toda la imagen y no
tergiversen ninguna informacién.

Consentimiento informado

Todos los pacientes y participantes en una investi-
gacion deben estar informados sobre los objetivos
del estudio y los posibles efectos secundarios de los
medicamentos o intervenciones; por esta razén es
necesario el consentimiento informado por escrito,
firmado, de todos los participantes o sus tutores le-
gales. Esta accién forma parte de la investigacion y
debe ser declarada por los autores.

Igualmente se debe proceder para publicar cual-
quier imagen o informacién relacionada con los pa-
cientes o participantes, aunque no necesariamente
implique su identificacion.

CorSalud se reserva el derecho de solicitar los
documentos firmados, en caso de considerarlo opor-
tuno.

INSTRUCCIONES GENERALES

Todos los manuscritos tienen, necesariamente, que
ajustarse a las normas de publicacién (Tabla), en
caso contrario pueden ser rechazados sin someterse
a la revision por los expertos.

Aunque se establece un nimero maximo de pa-
labras para cada tipo de articulo, seremos flexibles
con la extension de los trabajos en dependencia de
su calidad e impacto cientifico.

El formato debe ser el siguiente:

« Tipo de hoja: Carta (8 x 11 pulgadas o 21,59 x 27,94
centimetros) o DIN A4 (21,0 x 29,7 cm).

« Margenes: Todos de 2,5 centimetros (~ 1 pulgada).

+ Tipo de letra: Arial 12 picas o Calibri 11 picas.

+ Interlineado: A doble espacio.

+ Paginacién: No es imprescindible. Si se utiliza, las
paginas deben ser enumeradas consecutivamente,
en la parte inferior derecha, sin que aparezca el
nimero en la pagina frontal.

+ Cada uno de los apartados del manuscrito debe es-
tar adecuadamente encabezado, pero no se deben
utilizar saltos de pdagina, ni pagina aparte excepto
para las tablas (ver acépites correspondientes).

Nuestras instrucciones se basan en las recomen-
daciones contenidas en los requisitos de uniformi-
dad para preparar los manuscritos enviados a revis-
tas biomédicas, del Comité Internacional de Editores
de Revistas Médicas (Estilo Vancouver). Si desea
acceder pulse aqui.

Pagina frontal

Debe contener:

« Titulo en espaiiol e inglés (hasta 160 caracteres, in-
cluidos los espacios).

+ Titulo corto, maximo 80 caracteres (incluidos los
espacios).

« Nombre, inicial del segundo nombre, en su caso, y
apellido(s) de los autores.

- Grados académico, cientifico o ambos de cada uno
de ellos.

- Departamento o servicio y afiliacién institucional
de los autores (nombre de la institucién y munici-
pio o provincia).

+ ORCID preferiblemente de todos los autores. Mi-
nimo: el de las tres cuartas partes de los autores.

+ Tipo de articulo (Original, Breve, Revisién, Iméage-
nes en Cardiologia, Caso Clinico, Carta Cientifica o
Carta al Editor).

+ Nidmero de palabras.

+ Declaracion de conflictos de intereses.

+ Declaracién de la originalidad del trabajo, por
ejemplo: «Este manuscrito es una obra original e
inédita, no ha sido publicado total o parcialmente,
ni esta siendo evaluado por otra revista o cualquier
otro medio de difusiénn.

+ Contribucién de los autores: Imprescindible en
articulos originales, originales breves y cartas cien-
tificas donde se muestren resultados de alguna in-
vestigacion).

« Direccién postal completa y correo electrénico del
autor responsable de la correspondencia. El telé-
fono es opcional.

Documento principal
Es todo el texto o «cuerpo» del manuscrito que no
incluye la primera péagina, las figuras o el material
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Tabla. Resumen de las normativas generales que deben cumplir los manuscritos que se envian a CorSalud.

Caracteristicas de los articulos
Tipo de articulo Titulo Extension Citas Tablas +
Autores Resumen - . .

(caracteres) (palabras)* | bibliograficas Figuras
Articulo Original Los necesarios| Estructurado 6000 Las optimas 8
Articulo Breve 10 (250 palabras) 4000 Hasta 40 4
Articulo de Revisidn 3 No estructurado Las 6ptimas

. 160
Casos Clinicos 10 (150 palabras) 3000 Hasta 20 4
Cartas Cientificas 6 1800 Hasta 15 3
Cartas al Editor No 1400 Hasta 12 2
Imagenes en Cardiologia 100 4 350 No 3
Editoriales o L
- - Son solicitados por el Comité Editorial

Articulos Especiales

* Sin contar la pagina frontal, el resumen, las tablas, los pie de figuras y el material suplementario.

suplementario. Este documento principal no debe
contener ninglin dato identificativo de los autores.
Para facilitar el trabajo del Comité Editorial, se in-
cluira el titulo (en espaiol o inglés) antes del resu-
men.

Resumen

Para los articulos originales y breves el resumen de-
be ser estructurado, con una extension maxima de
255 palabras, y los encabezamientos: a) Introduc-
cién, b) Objetivos, ¢) Método, d) Resultados y e)
Conclusiones.

Los articulos editoriales, las imagenes en cardio-
logia y las cartas cientificas o al editor no requieren
resumen.

En el resto de los manuscritos el resumen, no es-
tructurado, debe tener hasta 150 palabras.

En ninglin caso deben aparecer citas bibliografi-
cas y solo se aceptan, ademds de las unidades de
medida, dos abreviaturas (ver acdpite Abreviatu-
ras).

Palabras clave

Se incluyen de 3 a 6 palabras o frases clave, prefe-
rentemente derivadas del Medical Subject Headings
(MeSH) de la Nacional Library of Medicine. Dispo-
nible en: www.nlm.nih.gov/mesh/meshhome.html.

Abreviaturas

Evite el empleo impropio de abreviaturas. Las que
utilice deben ser de amplio uso y cuando aparezcan
por primera vez en el texto irdn precedidas del tér-
mino completo.

Se aceptan hasta 6 en todo el documento, un ma-
yor nimero debe estar plenamente justificado. Pue-
den incluirse 2 abreviaturas en el resumen, solo si
aparecen 3 o mas veces en ese apartado.

Debe incluirse un apartado de “Abreviaturas” an-
tes de la Introduccién, organizadas por orden alfabé-
tico.

Bibliografia

Las referencias bibliograficas deben seguir las Re-
comendaciones para la preparacion, edicién y pu-
blicacién de articulos académicos en revistas médi-
cas, del Comité Internacional de Editores de Revis-
tas Médicas (ICMJE) de la National Library of Medi-
cine, disponible en:
www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html.

Se citan consecutivamente, en nlimeros arabigos,
en formato superindice y negrita, de acuerdo con su
orden de aparicién en el texto.

Solo se incluirdn bibliografias publicadas, no se
aceptan articulos aprobados para su publicacién (en
prensa) —salvo cuando tengan algin identificador
(DOI [Digital Object Identifier], que es un identifica-
dor unico y permanente para las publicaciones elec-
trénicas) o puedan ser revisados on-line—. Las co-
municaciones personales y otros documentos inédi-
tos de excepcional relevancia s6lo se mencionaran
en el texto, entre paréntesis, si fuera imprescindible.

La mayoria de las referencias bibliogréficas de-
ben ser recientes.

Se citan resiimenes de articulos de revistas médi-
cas de menos de 2 aios de antigiiedad, identifican-
dolos con: [Resumen], colocado después de las pa-
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ginas y seguido de punto final.

La bibliografia se remitird como texto normal, sin
utilizar cédigos de los programas de gestién biblio-
grafica.

Para la referencia a revistas médicas se utilizan
las mismas abreviaturas que aparecen en el /ndex
Medicus: List of Journals Indexed, disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/nlmcatalog/journals.

Se deben incluir los enlaces en internet de todas
las citas posibles, excepto los libros impresos. De
preferencia, el DOI o —en su defecto— el URL (Uni-
form Resource Locator).

Revista Médica

Autores. Titulo del articulo. Revista. Afio;Volumen:

Paginas.

Hasta seis autores, se ponen todos; si son mas de
seis, se incluirdn los seis primeros y se anadira la
particula latina “et al’. Ejemplo:

- Moreno-Martinez FL, Aladro-Miranda IF, Ibargollin-
Hernandez RS, Vega-Fleites LF, Nodarse-Valdivia
JR, Lara-Pérez NR, et al. Angioplastia de circunfleja
en paciente con doble arteria descendente ante-
rior tipo IV. Propuesta para actualizar la clasifica-
cién de Spindola-Franco. Arch Cardiol Mex. 2012;
82:297-302. DOL
https://doi.org/10.1016/j.acmx.2012.09.005

Capitulo de libro

Autores del capitulo. Titulo del capitulo. En: Edito-

res. Titulo del libro. Edicién. Ciudad: Editorial, Afio;

Paginas. Ejemplo:

- Valencia Serrano FM, Moreno Martinez FL. Guia
de presiéon en lesiones intermedias del tronco co-
ronario izquierdo y lesiones coronarias en tan-
dem. En: Gémez Menchero AE, Sanchez Gonzalez
C, eds. Manual de técnicas de diagnéstico intraco-
ronario. Madrid: Ergon; 2014. p. 89-97.

Libro

Cite las paginas especificas, si procede. Ejemplo:

- Calvo DM, Cires M, Cruz MA, Delgado I, Freijoso E,
Pérez J, et al. Formulario nacional de medicamen-
tos. Ciudad de La Habana: Editorial Ciencias Médi-
cas; 2003. p. 293-6, 302, 325.

Material electronico

Articulo de revista en formato electrénico. Ejemplo:

- Dorantes Sanchez M, Bazan Milidan M. Repolariza-
cién ventricular en la terapia oncolégica. CorSalud
[Internet]. 2019 [citado 21 Dic 2019];11(2):146-52.
Disponible en:

http://www.revcorsalud.sld.cu/index.php/cors/arti
cle/view/462/864

Articulo en Internet con autores. Ejemplo:

- Valencia Serrano F. Ensayo POST-PCI: papel de las
pruebas de estrés rutinarias tras ICP exitosa. 2022
Oct 03 [cited 2009 Feb 13]. En: Cardiologia hoy |
Blog [Internet]. Madrid: Sociedad Espafiola de
Cardiologia. Disponible en:
https://secardiologia.es/blog/13811-ensayo-post-
pci-papel-de-las-pruebas-de-estres-rutinarias-tras-
intervencion-coronaria-percutanea-exitosa

Articulo en Internet sin autores. Ejemplo:

- The Framingham Heart Study: The Town That
Changed America's Heart. [Internet]. [citado 21 Oct
2016]. Disponible en:
http://www.framingham.com/heart/backgrnd.htm

Tablas

Deben ser elaboradas en formato Tabla web 1 o cua-
dricula 1, con todos los bordes. Estaran clasificadas
con nimeros ardbigos, de acuerdo con su orden de
aparicion en el texto. Cada tabla se escribira a doble
espacio en una hoja aparte y estaran incluidas en los
Resultados, o al final, antes de la Bibliografia. Las
que contengan pocos datos pueden comentarse en
el texto en lugar de aparecer como tablas.

Incluyen un titulo o encabezado en su parte su-
perior y en la inferior se describen las abreviaturas
empleadas por orden alfabético y los simbolos. El
contenido es autoexplicativo y los datos que incluye
no deben reiterarse en las figuras.

No se aceptan tablas en formato de imagen.

Figuras

Incluye graficos, dibujos, fotos e imagenes obtenidas
directamente de los equipos de diagnéstico por ima-
gen. Deben ser inéditas, en caso contrario deben
contar con el permiso de reproducciéon correspon-
diente y exponer claramente la fuente original.

Se enviaran en formato digital (JPEG, PNG, BMP
o TIFF), con una resolucién suficiente para garanti-
zar la calidad de su impresién (no inferior a 300 dpi),
y no se incluyen en el documento principal, sino
en ficheros independientes como «archivos com-
plementarios» a través del sistema on-line de gestion
de los manuscritos.

Estardn ordenadas con nilmeros ardbigos de
acuerdo con su orden de aparicién en el texto.

Los elementos gréficos, simbolos, letras, etc., de-
ben ser de tamafio suficiente para poder ser identifi-
cados claramente al ser reducidos (no se aceptaran
rotulaciones manuales, salvo excelentes obras). Los
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detalles especiales se sefalan con flechas, asteriscos
y cabezas de flecha, utilizando el maximo contraste
respecto a la figura.

Los pies de figuras se incluyen en hoja aparte en
el documento principal, después de la bibliogra-
fia y se identifican las abreviaturas empleadas por
orden alfabético. En las figuras no deben aparecer
datos que permitan conocer la identidad del pacien-
te. Las fotografias de personas deben ser tomadas de
manera que éstas no sean identificables o, en caso
contrario, se deben acompaiar del consentimiento
de su uso por parte de la persona fotografiada (ver
acapite Consentimiento informado).

Material suplementario

Los autores pueden enriquecer su manuscrito con

imagenes adicionales, tablas, archivos multimedia, u

otros materiales que no se ajusten al formato del

tipo de articulo que se presenta, pero que favorez-
can su comprension.

El material suplementario serd publicado tnica-
mente on-line.

Las imagenes y tablas deben cumplir los requisi-
tos establecidos que se muestran en los acépites
correspondientes; y los audios o videos deben ser:
a) Referidos, légicamente, a aspectos clave del ar-

ticulo o la investigacion,

b)Anénimos (no incluir ningtin dato identificativo),

¢) De poco “peso”: <5 Mb,

d)Duracién < 2 minutos. Si fueran méas largos deben
fraccionarse en dos o mas secuencias cortas,

e) En formatos normalmente reproducibles por com-
putadoras, tabletas y méviles (Audio Video Inter-
leave [.avi], Moving Picture Experts Group [.mpeg,
.mpg] y MPEG Audio Layer Ill [.mp3], preferente-
mente),

f) Se incluird, después de los pies de figuras, una
breve descripcién de cada secuencia de audio o
video,

g) Solo seran incluidos en la publicacién por deci-
sién del Editor.

1. ARTICULOS ORIGINALES

Tienen una extension maxima de 6000 palabras sin
incluir la pagina frontal, el resumen, las tablas, los
pies de figuras y el material suplementario (Tabla).
Orden de presentacion: /) Pagina frontal, 2) Resu-
men y palabras clave, 3) Abreviaturas, 4) Introduc-
cién, 5) Método, 6) Resultados, 7) Discusion, &) Con-
clusiones, 9) Bibliografia, /0) Pie de figuras y /1) Ta-

blas.

Los agradecimientos, si existieran, aparecen des-
pués de las conclusiones.
Introduccion: Se aborda brevemente los anteceden-
tes del problema. Al final de la introduccién se in-
cluyen los objetivos en forma de parrafo.
Meétodo: Debe ser lo suficientemente explicito para
aclarar el tipo de estudio, seleccion de la muestra,
variables utilizadas y el procesamiento estadistico.
Resultados: Se mencionan los resultados obtenidos.
Discusion. Se discuten los resultados y se comparan
con otras investigaciones similares.
Conclusiones: Expresan brevemente las conclusio-
nes de la investigacién y se redactan en forma de
parrafo.

La suma de tablas y figuras no deben ser superior
a8.

1.1. Ensayos clinicos

Es un tipo especial de Articulo Original donde deben
cumplirse las recomendaciones CONSORT (CONso-
lidated Standards of Reporting Trials), por lo que
debe contener una figura con el diagrama de flujo de
la investigacion. Los ensayos clinicos deben estar
registrados y aprobados por las instancias corres-
pondientes del pais de origen (Cuba) y aparecer en
la Plataforma Internacional de Registro de Ensayos
Clinicos de la Organizacién Mundial de la Salud. Su
nimero de registro debe incluirse en la Pagina Fron-
tal.

2. ARTICULOS BREVES

Es un tipo de articulo original, pero —como su nom-
bre lo indica— breve. Su extensién maxima es de
4000 palabras (ver tabla) y se limitan el nimero de
autores (hasta 10), las referencias bibliograficas (has-
ta 40) y la suma de tablas y figuras (hasta 4).

3. ARTICULOS DE REVISION

Son articulos donde los autores (maximo tres) anali-
zan un tema de forma exhaustiva, desde sus prime-
ras apariciones en la literatura mundial hasta el es-
tado actual del conocimiento de la materia, y deben
hacer aportes de su experiencia y conocimientos
que contribuyan al mejor entendimiento del tema o
problema tratado. No se trata s6lo de una revisién
pasiva y mas o menos prolija de la literatura, sino de
una revision activa, que nutra con algo mas lo que
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todos podrian obtener leyendo lo anteriormente pu-
blicado. De ahi que se puedan incluir tablas e ilus-
traciones aclaratorias (ver tabla).

De forma general se ajusta a las normas mencio-
nadas anteriormente, pero su extension, asi como el
ndmero de tablas, figuras y citas bibliograficas de-
penderan de las necesidades del articulo, y la cor-
dura y cientificidad de los autores, lo cual serd muy
valorado por CorSalud.

4. IMAGENES EN CARDIOLOGIA

El titulo contiene hasta 100 caracteres, incluidos los
espacios. Los autores (maximo cuatro), centro de
procedencia y direccién, se especifican de acuerdo
con las normas ya descritas. Se adjuntan un maximo
de tres imagenes o registros de alta calidad, siguien-
do las normas ya definidas en el acdpite Figuras de
las instrucciones generales.

El texto explicativo no debe superar las 350 pala-
bras, contiene la informacién de mayor relevancia,
sin citas bibliograficas ni pie de figuras. Todos los
simbolos contenidos en las iméagenes se explican
adecuadamente en el texto.

5. CASOS CLINICOS

Se presentan informes de casos interesantes con una
extension maxima de 3000 palabras.

El titulo, los autores (méaximo diez), centro de
procedencia y direccién, se especifican de acuerdo
con las instrucciones generales (ver tabla).

Contiene: /) Pagina frontal, 2) Resumen no es-
tructurado y palabras clave, 3) Introduccién, 4) Caso
clinico, 5) Comentario, 6) Bibliografia y 7) Pie de
figuras. Las figuras deben cumplir los requisitos
que se especifican en las instrucciones generales; al
igual que las tablas, si existieran.

6. CARTAS CIENTIFICAS

Se consideraran los manuscritos que incluyan as-
pectos de investigacién basica o clinica. Su exten-
sion maxima es de 1800 palabras.

El titulo, los autores (méaximo seis), centro de
procedencia y direccién, asi como las demds ca-
racteristicas de este tipo de articulo se especifican
de acuerdo con las instrucciones generales (ver
tabla).

7. CARTAS AL EDITOR

Tiene una extensién maxima de 1400 palabras, in-
cluyendo la bibliografia.

El titulo, los autores (maximo cuatro), centro de
procedencia y direccién, se especifican de acuerdo
con las instrucciones generales (ver tabla).

Incluye cualquier tipo de comunicacién respecto
a los temas aceptados por CorSalud. Las que hagan
referencia a articulos ya publicados en la revista
deben enviarse con un plazo maximo de ocho se-
manas después de la salida del tltimo nimero. De-
ben ser escritas en un lenguaje adecuado y respe-
tando los lineamientos éticos de la profesién, aun-
que ello no impide que se critique, de forma ética,
un determinado tépico.

8. EDITORIALES Y ARTICULOS ESPECIALES

Son solicitados por el Comité Editorial de CorSalud.

Si considera que puede enviar algiin manuscrito
a estas secciones, antes de hacerlo, debe ponerse en
contacto con el Comité Editorial.

ENVIO DEL MANUSCRITO

CorSalud cuenta con un sistema de gestiéon on-line
de los manuscritos (0JS, Open Journal System), pa-
ra lo cual es preciso estar registrado como “Autor”.
Si desea registrarse, pulse aqui y si desea enviar un
manuscrito, aca. En los casos excepcionales donde,
por determinadas razones, no se pueda hacer por
esa via, los manuscritos también podran remitirse al
Editor Jefe por correo electrénico; pero los autores
deben conocer que tendran prioridad los que se
envien a través del OJS. Direccién de correo elec-
trénico: revista.corsalud@gmail.com

Para garantizar que la revisién por pares (peer
review) sea «a ciegas», los manuscritos deben en-
viarse, necesariamente, en dos o mas ficheros inde-
pendientes: /) documento principal (texto o
«cuerpo» del manuscrito), 2) pagina frontal y 3) figu-
ras u otro material suplementario (si procede).

Open Journal System

Inicialmente se selecciona la seccién de la revista a
la que se desea enviar el manuscrito (Figura 1), es
decir, el tipo de articulo, luego se carga el docu-
mento principal y después los metadatos (auto-
res, titulo, resumen y bibliografia). Aqui es donde se
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CorSalud

C S l d REVISTA DE ENFERMEDADES
Or a u CARDIOVASCULARES

Acerca de

Area personal Archivos Préximos

Inicio > Usuario/a > Autor/a > Envios > Nuevo envio

1.INICIO 2. CARGAR EL ENVIO 3. INTRODUCIR LOS METADATOS 4. CARGAR LOS
ARCHIVOS COMPLEMENTARIOS 5. CONFIRMACION

¢Necesita ayuda? Pdngase en contacto con MSc. Beyda Gonzélez Camacho para recibir asistencia

Seccién de la revista

Seleccione la seccién adecuada para el envio (ver Secciones y Politica en Acerca de la revista)

Seccion * Seleccione una seccion... v
Seleccione una seccion...

Idioma del envio EDITORIALES
ARTICULOS ORIGINALES
ARTICULOS ORIGINALES BREVES

Esta revista acepta e ARTICULOS ESPECIALES
ARTICULO DE REVISION

\dioma * IMAGENES EN CARDIOLOGIA
CASOS CLINICOS

principal del envio en el menu desplegable

. CARTAS CIENTIFICAS
Aviso de derechc caARTAS AL EDITOR
Seccién del Editor
Ficheros B
Aquellos autores/as que tengarn pupiicaciones Con est revista, aceptan los términos siguientes

Figura 1. Primer paso para enviar el manuscrito.

se ingresa el ORCID, que puede generar un mensaje
de error e impide continuar cargando los datos. Si
asi fuera, inténtelo eliminando o anadiendo la “s” de
«https».

Posteriormente se cargan tantos archivos comple-
mentarios como sea necesario. Aqui es donde deben
incluirse la Pagina frontal, las Figuras, los videos
y cualquier otro Material suplementario que los
autores consideren oportuno (Figura 2); y por ul-
timo, se finaliza el envio (Figura 3).

PROCESAMIENTO DE LOS ARTICULOS

Recepcién

Una vez que se recibe el trabajo, el autor responsa-
ble de la correspondencia recibird la notificacién de
recepcion del manuscrito, con su ndmero de identi-
ficacion el cual deberd utilizar a partir de ese mo-
mento. En un plazo de 2 semanas el Comité Editorial
realizard la primera revision para determinar si el
manuscrito se ajusta a las Normas de Publicacién y
puede continuar el proceso editorial.

Evaluacién por pares (Peer-Review)
Posteriormente el manuscrito se entrega, como mi-
nimo, a dos expertos quienes, sin conocer los datos
de los autores (revisién por pares «a ciegas»), conta-
ran con 2 semanas para determinar si el manuscrito
es aceptado, rechazado o necesita modificaciones
para ser, por consiguiente, reevaluado.

Inicio = Usuario/a = Autoria = Envios > Nueve envio

1.INICIO 2. CARGAR EL ENVIO 3. INTRODUCIR LOS METADATOS 4. GARGAR LOS
ARCHIVOS COMPLEMENTARIOS 5 CONFIRMACION

Este paso opcional permite afiadir archives complementarios al envio. Estos archivos, que pueden estar
en cualguier formato. pueden incluir (a) herramientas de investigacién; (b) conjuntos de datos que
cumplan con los términes establecidos por la revisidn ética de la investigacion; (c) fuentes que de otro
modo no estarfan dispenibles para los lectoresfas, (d) figuras y tablas gque no se puedan integrar en el
texto u otres materiales que se afiadan a la contribucidn del trabajo.

NOMBRE DEL ARCHIVO

D TiTULO ORIGINAL FECHA DE SUBIDA ACCION

186 Sin titulo normas-corsalud- 0115 EDITAR | ELIMINAR
Fig3.PNG

187 Figura b normas-corsalud- 01-15 EDITAR | ELIMIMNAR
Fig5.PNG

188 Pdgina Frontal pagina-frontal.docx 01-15 EDITAR | ELIMINAR

l Seleccionar archivo | Ningun archive seleccionado _Cargar |

Cargar archivo complementario

Guardar y confinuar | Cancelar I
Figura 2. Archivos complementarios.

Inicio = Usuario/a = Autor/a > Envies = Nuevo envio

1.INICIO 2. CARGAR EL ENVIO 3. INTRODUCIR LOS METADATOS 4. CARGAR LOS
ARCHIVOS COMPLEMENTARIOS 5. CONFIRMACION

Para enviar su manuscrite a CorSalud haga clic en Finalizar envio. El contacto principal del envio
recibird un acuse de recibo por correo electrdnico y podra ver el progreso del envio a través del proceso
editorial iniciando sesién en el sitio web de la revista. Gracias por su publicacién en CorSalud

Resumen del archivo

ID. NOMERE DEL ARCHIVO ORIGINAL TIPO TAMARO DEL ARCHIVOFECHA DE SUBIDA

2787 NORMAS-CORSALUD.DOC Archivo de envio 143KB 0115
2788 NORMAS-CORSALUD-FIG3.PNG  Archivo complementario 8KB 0115
2789 NORMAS-CORSALUD-FIGS.PNG  Archivo complementario 9KB 0115
2790 PAGINA-FRONTAL.DOCX Archivo complementario 12KB 01-15

Finalizar envio | Cancelar I
Figura 3. Todos los archivos cargados al sistema. El manus-
crito est4 listo para finalizar su envio.

Sus comentarios se enviaran al Comité Editorial
donde se decidira la conducta a seguir.

Decision editorial

Si un manuscrito necesita modificaciones, las obser-
vaciones y sugerencias del Comité Editorial y los
expertos seran enviadas al autor responsable, quien
debe responder en un plazo no mayor a 30 dias na-
turales. Si no responde en ese plazo, el manuscrito
serd rechazado y archivado automéaticamente.

Una vez tomada la decisién editorial definitiva,
aproximadamente entre 6-8 semanas después de la
fecha de envio, CorSalud informara el resultado a
los autores.

Es importante sefialar que cuando un miembro
del Comité Editorial presenta un manuscrito a la re-
vista, sera considerado como cualquier otro autor,
por lo que su manuscrito también serd sometido a
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una rigurosa revision por pares y se garantizara que
el proceso de evaluacién sea completamente ciego
hasta que se haya tomado una decision final.

CIENCIA ABIERTA

Independientemente a la realizacién de la revision

por pares inicial «a ciegas», CorSalud se adhiere a los

principios de la Ciencia Abierta y promueve la:

- Revisién por pares abierta

- Revisién posterior a la aceptacién del articulo
(post-review)

- Publicacién de las bases de datos de la investiga-
cién

PUBLICACION CONTINUA Y PREPRINTS

Con motivo de la inmediatez en la difusién de un ar-

ticulo cientifico, para que esté disponible lo maés
pronto posible, CorSalud los publica —una vez acep-
tados— en la seccion Proximos Articulos; ademas
permite y estimula a los autores a que los coloquen
en sevidores de Preprints (como SciELO u otros simi-
lares [ver lista en Wikipedia]), y en respositorios ins-
titucionales; siempre y cuando se comunique que ha
sido enviado para su publicacién en la revista.

CONTACTO

CorSalud - Cardiocentro Ernesto Che Guevara
Calle Cuba N° 610,

e/ Barcelona y Capitan Velazco

Santa Clara, CP 50200.

Villa Clara, Cuba.

Teléfono: +53 42272162

URL: http://www.revcorsalud.sld.cu

Correo electronico: revista.corsalud@gmail.com

LISTA DE COMPROBACION PREVIA AL ENVIO DE LOS MANUSCRITOS
Antes de enviar su manuscrito, cada autor debe comprobar que cumpla con los requisitos establecidos en
las normas de publicacién y solo lo enviard a CorSalud cuando retina, al menos, los siguientes:

[1 El manuscrito es original e inédito.

I B I A

Se cumplen las normas de publicacién para esta tipologia de articulo.

Se garantiza la evaluacién anénima: pagina frontal separada del documento principal.
Declaracién de conflicto de intereses y contribucién de los autores.

Tablas en formato web 1 o cuadricula 1, con todos los bordes.

Figuras independentes del texto, en alguno de los formatos digitales aceptados.
Referencias bibliograficas con formato acorde al estilo Vancouver.
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