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Recomendaciones para escribir un articulo

cientifico
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RESUMEN

Escribir articulos es una habilidad que se puede desarrollar con la préactica. Existen razones y
motivos para que un escritor persista en esa labor. Esto incluye: placer, reconocimiento, estimulo,
difusion del saber y labor docente. Los componentes estructurales de un articulo en forma global
son el titulo, el resumen, el texto y las referencias. Hay elementos comunes a varias clases de
articulos como introduccion, y conclusién. Los componentes dinamicos incluyen varias etapas
como conceptualizacion (idea principal, revision de la literatura), organizacion del material (subtitulos,
argumentos), composicion del material (secuencia de ideas, consistencia de datos, claridad del
lenguaje, ortografia, gramatica, estilo), y preparacién del manuscrito (instrucciones para autores
en revista, revision por pares). La dinamica del articulo conduce a que sus componentes tengan
secuencia, interaccion entre sus partes y transmisién de algin mensaje a los lectores. En
conclusion, escribir es a la vez ciencia y arte que requiere practica.
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Introduccién

Escribir bien requiere tiempo, estudio y dedicacion. Es
una habilidad derivada de una combinacién balanceada
entre ciencia y arte, conocimiento e inspiracion.

El profesional de salud no estd acostumbrado a escribir.
En nuestro medio tampoco hay una cultura para publicar.
En pocas universidades existe un estimulo para que los
estudiantes y profesores escriban en revistas de su
profesion. El escribir para publicar un articulo es una tarea
compleja que, sin embargo, se puede simplificar.

En este articulo, el autor, basado en la literatura médica y
en su experiencia como escritor médico, menciona razones
y plantea algunas estrategias basicas de escritura de
articulos para poder enviarlos a revistas médicas o de
otras areas de la salud.

Razones y motivos para escribir

Para iniciar la escritura de articulos hay que llenarse de
razones suficientes, las cuales se convierten en la energia
que impulsa a los profesionales para mantener el habito
de escribir y publicar (Ver tabla 1). 2 Cada profesional
puede encontrar una o varias razones y aplicarlas en su
labor diaria o en su trabajo docente para empezar a escribir
y continuar esa tarea a través del tiempo. Algunas de esas
razones tienen que ver con el trabajo del escritor, lo
relacionado con la difusién del conocimiento, la labor
docente o el requisito para publicar el informe final de una
investigacion. Hay otras razones mas personales como la
necesidad de reconocimiento y el estimulo intelectual. En
este grupo entra también el escribir por placer y la
necesidad de trascendencia, es decir, ese profundo deseo
de dejar un legado permanente a las generaciones
posteriores.
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Tabla 1. Razones y motivos para escribir

= Difusion del conocimiento

- Labor docente y material para ensefianza

- Requisito de una investigacion

- Reporte de casos o situaciones de riesgo para la
salud

- Reconocimiento y estimulo intelectual

- Respaldo para la hoja de vida de los autores

- Proteccion de los derechos de autor

- Comunicarse con otros autores

- Retroalimentacion

- Trascendencia

- Placer

Para poder escribir articulos hay que cambiar algunos
mitos que existen en estudiantes y profesionales. Un
primer mito es creer que el escribir bien es una habilidad
innata, pero en realidad las habilidades de transformar
informacion en un articulo publicado se desarrollan con la
practica. De esta manera, el arriesgarse al escribir y tratar
de publicar tiene sus frutos con el tiempo.** Un segundo
mito es creer que los Unicos que publican son los
investigadores y expertos reconocidos en diversas areas.
Esto es falso, pues cualquier profesional o docente puede
llegar a escribir para publicar e inclusive también los
estudiantes de pregrado y posgrado. Un tercer mito,

TABLA 2. Estructura comparativa entre diversos articulos

Investigacion
(reporte breve o
revision sistematica)

Caso(s) Clinico(s)
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relacionado con el anterior, es que muchos piensan que
casi la Unica forma de publicar en las revistas es enviar
trabajos de investigacion complejos. No es cierto, pues
aunque los estudios son apetecidos por las revistas, hay
otras maneras de publicar. Esto incluye el trabajo diario
del profesional, casos interesantes de su practica clinica,
experiencias sobre servicios de atencion en salud, disefio
curricular o experiencia docente (ej. material de clases),
analisis critico constructivo de problemas o situaciones
de la préactica profesional, resefias historicas y comentarios
sobre estudios publicados en las revistas (ej. cartas al
editor)'® .En otras palabras, cualquier persona que escriba
bien puede tener acceso a las revistas cientificas.

Por lo tanto, el escribir bien es una habilidad que debe
desarrollarse con la practica. Un buen escritor debe ser
curioso, observador, sencillo, humilde y prudente. También
debe ser un critico constructivo y un analitico, con una
gran capacidad de asombro, de busqueda continua y de
sintesis. Finalmente, la persistencia es una caracteristica
de los grandes escritores.

Las diversas clases de articulos tienen estructuras y
dindmicas semejantes que se pueden usar para elaborar
los esbozos iniciales y el desarrollo final de cada articulo.
El conocer esas semejanzas se convierte en una estrategia
fundamental para perfeccionar la escrituray asi conseguir
la publicacién de un trabajo en revistas cientificas.

Carta al editor
(o editorial)

Revision de tema
(o comunicacion breve)

Titulo

Autores, institucion

Nota (presentado en
congreso)

Resumen (palabras

Introduccion

Presentacion caso(s)

Discusion o comentario
(tabla)

Conclusion

Titulo

Autores, institucion

Nota (presentado en
congreso 0 con permiso
por haber sido
publicado en otra parte)

Resumen (palabras)

Introduccion, objetivos

Métodos

Resultados (cuadros,
figuras)

Discusion o analisis

Conclusiones

Agradecimientos

Titulo

Autores, institucion

Nota (presentado en
congreso 0 con permiso
por haber sido
publicado en otra parte)

Resumen (palabras)
Introduccion

Epidemiologia,
fisiopatologia

Diagnéstico, dx
diferencial

Desarrollo tema (tablas,
figuras), evaluacion,
manejo

Conclusion
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Titulo

Autores, institucion

Introduccion

Reporte o analisis
critico, comentario
sobre un articulo o tema

Conclusion



Recomendaciones para escribir un articulo cientifico

Estructura de los articulos

En cuanto a la estructura de un articulo, hay varios
fundamentos a considerar. Todo articulo tiene una
introduccion al tema principal seguido por un contenido.
Este ultimo varia en sus secciones segun la clase de articulo
gue sea, es decir, un caso clinico, un estudio, una revision
de tema, o un editorial (Tabla 2).1 52 Todo articulo tiene
al menos una conclusién, la cual puede estar explicita o
no; ella conlleva a un comentario final o una ensefianza
parael lector. La extension del articulo varia segin lo que
establece la revista, ello incluye también el nimero
maximo de referencias por cada clase de articulo. A
continuacion, unos comentarios sobre los componentes de
los articulos.t 4 172

Titulo: Que sea corto, llamativo, concreto y especifico del
tema o problema. Puede ser una pregunta o una afirmacion,
o0 el resalte de un hallazgo. Debe ser veraz, es decir,
relacionado con el contenido o los hallazgos.?

Autores: Quienes hayan participado realmente en el
trabajo o en la elaboracion del articulo. El orden de
aparicion es de comun acuerdo.

Instituciones: El cargo y la institucién a que pertenecen
los autores al momento del trabajo.

Nota aclaratoria: Cuando el trabajo ha sido presentado
en un congreso, colocar en cual, fecha, ciudad, pais. Cuando
ha sido publicado previamente, colocar con permiso de
quien, dando crédito a la revista o libro donde fue
publicado. Dar crédito a la institucién que haya financiado
el trabajo.

Resumen: Aparecen los puntos principales del tema o
trabajo, su extension maxima varia de acuerdo con la
revista. No se debe repetir el titulo. Se debe incluir el
propdsito del trabajo en una frase. Una o dos frases sobre
métodos y ampliar los resultados. Una conclusion al
menos. Para los estudios clinicos hay una guia ya
establecida que incluye: objetivo, disefio, lugar del estudio,
participantes (o pacientes), intervenciones (o tratamiento
si lo hubo), principales métodos, principales resultados y
conclusiones (aplicacion clinica). Para las revisiones
sistematicas incluye: proposito, fuentes de datos, seleccion
de los estudios, extraccion de datos, resultados de la
sintesis de datos y conclusiones.®

Palabras clave: Generalmente son cinco palabras o
grupos de palabras que ayudan a ubicar el tema principal
para el indice de la revista o la base de datos a la cual
pertenece la revista.

Introduccioén: Incluye el por qué del tema o por qué se
hizo el estudio, la pertinencia del tema o trabajo para el
lector y sus objetivos. Cudl es el problema, qué tan atil es
el estudio o tema. Es el espacio para motivar a la audiencia
lectora y para resaltar la importancia del articulo.

Carlos Alfonso Reyes Ortiz

Métodos: Incluye el disefio y el tipo de estudio realizado
(descriptivo, transversal, retrospectivo, prospectivo). Se
describe como se hizo el trabajo, paso por paso, las fuentes
de informacién (ej. historia clinica, encuestas,
cuestionarios, pruebas de laboratorio, etc.), y los métodos
estadisticos empleados. En una revision sistematica se
incluye los criterios de seleccion de los estudios.

Resultados: Son los hallazgos mayores del estudio, lo
gue se encontroé. Se describen mejor con nimeros, cuadros,
tablas o figuras.

Discusion: También llamada analisis; se interpreta y se
compara la informacion o los datos encontrados con otros
estudios (o reporte de casos) de la literatura, se coloca
dentro del contexto de otros trabajos, si los resultados
estan de acuerdo o en desacuerdo con los de otros estudios.
Se enfatiza el hallazgo central. Se plantea las limitaciones
del estudio, si es aplicable en otros contextos, su
perspectiva e implicacion clinica.

Si es una investigacion se discute para qué sirve el
estudio, significado de los resultados, fortalezas o
debilidades, comparacién con otros estudios, sugerencias
para el futuro; en los casos clinicos se sustenta el
diagndstico y se hace el diagnostico diferencial. Se discute
el significado del caso y se hacen comentarios sobre el
manejo.

Referencias: Las que se hayan citado durante el
desarrollo del texto. También deben incluirse para
sustentar tablas o cuadros dentro del contenido del
articulo. En la forma de citar, seguir las instrucciones de
la revista o de las normas internacionales.?*

El contenido de las secciones de métodos y resultados es
relativamente mas facil de escribir ya que se puede basar
en esquemas preestablecidos.® El contenido de la
introduccion y la discusion permite mayor flexibilidad y
creatividad, por lo tanto tienen un mayor grado de
dificultad para ser bien escritos.*

Dindamica de los articulos

La dinamica de un articulo incluye la relacién o secuencia
entre las diversas partes del mismo. Cada componente
del articulo, bien escrito, es crucial para lograr un minimo
de calidad adecuada para ser publicado por una revista.

Las partes que usualmente los profesionales leen de un
articulo primero son el titulo y el resumen, posteriormente
las figuras y las tablas.? Estas son las partes del articulo
gue pueden atraer a los lectores. Es preferible describir la
parte cuantitativa en tablas o figuras que colocar nimeros
dentro del texto.?" %

Durante este proceso, el escritor debe preguntarse: ;Cual
es el mensaje del articulo? ;Por qué es el articulo valioso
para ser escrito? ;Quién leera el articulo? ;Quiénes seran
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Tabla 3. Componentes dinamicos del articulo

A) Conceptualizacion
1- Necesidad o deseo (motivacion)
2- |dea principal
3- Revision de literatura
4- |dentificaciéon de audiencia
B) Organizacion del material
5- Titulo provisional
6- Esbozo del articulo: subtitulos, partes principales,
argumentos, cuadros iniciales
C) Composicién del material
7- Desarrollo del articulo
8- Secuencia de ideas y argumentos, consistencia
de datos
9- Revision de ortografia, gramatica y estilo
D) Preparacion del manuscrito
10- Escogencia de la revista
11- Sometimiento a revision por otros
12- Envio del manuscrito

los autores? ;A cual revista se enviara? Estas preguntas
ayudan a escribir con mayor objetividad y a definir el
destino final del articulo.* *°. La dinamica del articulo
contiene varias etapas, las cuales se describen a
continuacion (Tabla 3):12%-31

Conceptualizacion: La necesidad o deseo del autor, su
motivacion es el punto de partida para escribir. Todo
articulo tiene una idea principal o conduce a un mensaje,
el cual estéa presente en cada una de sus secciones (32).
Un articulo se inicia con el esbozo de esa idea principal la
cual se desarrolla durante el tiempo; esto puede llevarse
un periodo de semanas, meses o afios. Usualmente esa
idea principal proviene de un estudio realizado, de un caso
de la practica clinica o de un tema de interés personal. Lo
anterior lleva a la revision de la literatura buscando
enriquecer el tema escogido, aclarar el diagnéstico del caso
o desarrollar el marco tedrico del estudio. Dentro de ese
proceso, el autor ha escogido el tema relacionado con la
idea principal. Esto lo puede hacer al usar palabras claves
que a la vez se relacionen con la idea principal. Al
identificar la audiencia a la cual va dirigida el articulo
(especializada, general o interdisciplinaria), ayuda a
definir el lenguaje, el alcance del articulo y su contenido.

Organizacién del material: Inicialmente hay un titulo
provisional el cual se va refinando durante el desarrollo
del articulo. Se hace el esbozo del articulo con subtitulos,
partes principales, argumentos que sustentan
inicialmente la idea principal, graficas, esquemas o tablas
iniciales y referencias claves.

Composicion del material: Incluye el desarrollo del
articulo. A cada parte se le agrega més contenido. Dentro
de la composicién es necesario tener en cuenta las
siguientes cualidades: consistencia, coherenciay claridad.
La consistencia comprende el soporte de los argumentos,
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los cuales son mas consistentes si se basan en datos
concretos (ej. estudios) que en opiniones personales. Para
ello se escogen las referencias més pertinentes para ser
citadas. La coherencia tiene que ver con el flujo de las
ideas en el transcurso del articulo, el hilo conductor
relacionado con el mensaje principal; también tiene que
ver con la secuencia légica entre sus partes desde el titulo
hasta el final del articulo. La claridad se refiere al lenguaje
empleado, el cual debe ser conciso y con la capacidad de
expresar las ideas con el minimo de palabras.*+ % Se hace
una revision de ortografia, graméatica y estilo en
profundidad. Cada paragrafo tiene un propésito, el cual
se expresa en su primera frase. El resto del paragrafo
debe ser congruente con ese propésito. Los paragrafos
deben estar conectados y producir una secuencia que refleja
el argumento para apoyar el mensaje principal.** El estilo
en el lenguaje es un conocimiento y una habilidad que el
escritor debe adquirir. Esto incluye la capacidad de usar
las frases y palabras mas adecuadas para expresar las
ideas. Cada lengua tiene también expresiones idiomaticas
propias las cuales se deben llegar a conocer y usar de la
manera mas apropiada dentro del texto. El estilo también
tiene que ver con el lenguaje usado en una revista cientifica,
con terminologia propia, el cual es més especifico y directo,
diferente por ejemplo al lenguaje usado en un periddico o
una revista no cientifica.l * 34 Luego se escribe el titulo
completo y se agrega el resumen con las palabras claves.

Preparacion del manuscrito: El material se convierte
en un manuscrito. Se escoge la revista mas adecuada para
enviar el articulo. Todo el manuscrito se adecua de acuerdo
con las instrucciones de los autores que tiene la revista a
la cual se va a enviar el trabajo. Estas instrucciones se
basan en guias internacionales del estilo Vancouver para
las condiciones minimas estandar de los articulos.? El
manuscrito se somete a revision por otros colegas antes
de enviarlo. El paso final es enviar el manuscrito.

En conclusidn, la escritura de articulos es una combinacion
de arte y ciencia que se basa en principios fundamentales
y que requiere préactica continua para su perfeccionamiento
diario.

Sumary

Practice helps to develop the skill of writing articles. A writer
continues his ability for many reasons and motivations. These
include pleasure, recognition, stimulus, knowledge and teaching.
Structural components of the article are title, summary, text and
references. There are common elements for many kinds of articles
such as introduction and conclusion. Dynamic components are
some steps such as conceptualization (main idea, literature review),
material organization (subtitles, arguments), composition (ideas
sequence, data consistency, clear language, spelling, grammar,
style), and manuscript preparation (journal instructions for authors,
peer review). Article dynamics leads to a sequence and interaction
among elements, and a lesson for readers. In conclusion, writing
is both science and art that needs practice.

Key words: article, medical writing, publications, medicine, health
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