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Dermatología Peruana se reserva el derecho de 
publicar solo los trabajos aprobados por el Comité editorial 
y hacer modificaciones, en la forma, para preservar el estilo 
de la revista. Se respetará el orden de recepción. 
El trabajo será remitido al Comité Editorial en original y, en 
formato a4, con márgenes mínimos de 2,5 cm en una sola 
cara, a doble espacio, sin enmendaduras, numeradas en forma 
consecutiva. No excederá el número de páginas establecido 
para cada tipo de sección; las tablas e ilustraciones, serán 
adjuntadas en hoja aparte al final del manuscrito.
Derechos De reProDucción (©)
Sociedad Peruana de Dermatología
exTensión y PresenTación Del manuscriTo
los manuscritos presentados deben ser enviados con la 
siguiente información: 
 Título y autor. En esta parte señale el título en forma 

concisa pero explicita, si es necesario, agregar un 
subtítulos, ambos en castellano e inglés. además, debe 
consignarse claramente el nombre completo del 
autor(es), su grado académico más importante, afiliación 
institucional y dirección para correspondencia, debe 
incluir Nombre completo, mayor grado alcanzado, 
dirección, teléfono, fax, correo electrónico.

 Resumen y palabras claves en castellano e inglés. Es 
imprescindible exponer el texto en forma concisa, 
los objetivos, los procedimientos básicos, hallazgos, 
principales conclusiones, con énfasis en los aspectos 
nuevos e importantes del estudio. No debe excederlas 
250 palabras. Consignar de 3 a 10 palabras claves, las 
cuales son frases cortas en inglés y castellano con el 
fin de facilitar la indexación del trabajo. Se recomienda 
utilizar  las descripciones en ciencias de la salud 
de DeCD del Bireme, basada en la medical Subjects 
Headings (meSH)® Index medicus; si los términos no se 
ubican en estas listas, usar las expresiones corrientes.

 Ilustraciones, envíe las diapositivas o fotografías originales, 
a color o en blanco y negro; solo se publicará el material 
de buena calidad fotográfica. Debe indicarse claramente 
el lado superior e inferior, así como la leyenda de cada 
ilustración.

 Referencias bibliográficas. Las Referencias deben ser 
numeradas consecutivamente en números arábigos, en 
el orden en que son mencionadas en el texto, tablas y 
leyendas. En el caso de las referencias de tablas y figuras 
se seguirá la secuencia según la primera identificación 
de la tabla o figura en el texto. La lista de referencias 
bibliográficas se acompañará en hojas aparte, al final 
del artículo, y se enumerarán consecutivamente según 
el orden de su aparición en el texto, con ajuste a la 

forma de presentación a las normas dadas por el Comité 
Internacional de editores de revistas médicas (http://
www.icmje.org/index.html).

 los títulos de revistas deben ser abreviados según el estilo 
usado en Index medicus. también se puede consultar la 
lista de revistas indexadas en medline, se puede acceder 
a ella a través de la página web de la librería Nacional de 
medicina (Library's web site). 

 Se invita a los autores a consultar la página de la 
National Library of Medicine’s Citing Medicine, donde se 
recomienda más detalladamente los formatos de citación.

 a continuación se presenta algunos ejemplos.
• Libros: Benett EG ed. Fundamentals of Cutaneous 

Surgery. Washington DC: Mosby Company, 1998; 532-5.
•  Capítulos de libros: Ramos W, De Amat F, Galarza C, 

Ortega-Loayza AG. Cutaneous arsenicism in Latin 
america: a public health problem. en: Gosselin JD, 
Fancher Im. environmental health risks: lead poisoning 
and arsenic exposure. New York: Nova Publishers; 2009.

•  Articulos de revistas: Galarza C, Gutiérrez EL, Ramos 
W, Tello M, Ronceros G, Alvizuri S, et al. Endemic 
pemphigus foliaceus in a pregnant woman. report of 
one case. rev med Chil. 2009; 137:1205-8.

•  Pagina web: Gobierno de Australia. Cancer in Australia 
2001 [Documento en Internet]. Sydney: Australian 
Institute of Health and Welfare; 2004 [Fecha de acceso: 
abril 2009] disponible en: http://www.aihw.gov.au/
publications/index.cfm/title/10083

•  Tesis: Murry BP. The role of heparanase in malignant 
melanoma and the development of a brain slice model 
[tesis para optar el título de master en Ciencias]. 
Louisiana: Louisiana State University; 2005.

 Fuente de financiamiento: deben incluirse siempre, en 
caso que no se haya recibido financiamiento, se tendrá 
que indicar ‘autofinanciado’.

 agradecimientos: Siempre que sea necesario.
secciones De la revisTa
las secciones de la revista comprenden trabajos de 
Investigación, Investigaciones cortas, artículos de revisión, 
Comunicaciones Breves, reseña de libros, revista de 
Revistas y Cartas al Editor. 
la extensión máxima es de 2 500 palabras para artículos 
de Investigación, 1 500 para investigaciones cortas y 
comunicaciones breves, 3 000 palabras para artículos de 
revisión y 1 000 para Reseña de Libros, Revista de Revistas 
y Cartas al Editor, contados desde el título. 
En lo posible se debería enviar un máximo de cuatro fotos y 
cinco tablas y/o gráficos por artículo.

Trabajos de investigación
En esta sección se incluye trabajos de investigación sobre 
aspectos clínicos, terapéuticos y/o de laboratorio, debe incluir: 
 Introducción, señala la sustentación, los obje tivos y el 

propósito justificación del estudio.
 Material y Métodos, describe en forma concisa el objeto 

del estudio, se señala los métodos y procedimientos para 
la replicación y reproducción de los resultados; debe 
detallar el método estadístico empleado; si menciona 
medicamentos, instrumentos equipos médicos con 
nombres comerciales, deben ser señalados con ® seguido 
del nombre genérico respectivo.

 resultados, presentarlos en secuencias lógicas, no repetir 
los datos de los cuadros, ilustraciones o ambos. Destaque 
los más importantes. No más de seis tablas y/o figuras en 
hojas separadas con la numeración y el título en la parte 
superior y la leyenda o explicación en la parte inferior. Los 
dibujos a mano alzada son inaceptables.

 Discusión, aborda solo los aspectos nuevos más 
importantes relacionados con otros trabajos, incluye 
las conclusiones concordantes con los objetivos del 
trabajo. Si se justifica, proponer nuevas hipótesis e incluir 
recomendaciones. 

 Referencias bibliográficas en máximo de 25.
investigaciones cortas
estos artículos son resultados de investigación, pueden 
incluirse avances preliminares de investigaciones que por su 
importancia requieren una rápida publicación, estos deberán 
estar redactados hasta en diez páginas (sin contar tablas y 
figuras). El resumen en español e inglés es no estructurado y 
tiene un límite de 150 palabras con tres a cinco palabras clave. 
Contiene una introducción, materiales y métodos, resultados 
y una discusión concisa. Puede incluirse hasta cuatro tablas o 
figuras y no más de 15 referencias bibliográficas.
artículos de revisión
Versan sobre temas importantes, pueden incluir con 
ilustración casuística propia y según su trascendencia ser de 
mayor extensión que los Trabajos de investigación.
comunicaciones breves
Refieren hallazgos, novedades, hechos o casos médicos con 
relación a mecanismos de la enfermedad o experiencias 
clínicas que contribuyan al diagnóstico, tratamiento, etiología 
y epidemiología de las enfermedades. Se presentan en forma 
concisa.
cartas al editor 
los lectores podrán formular preguntas, observaciones o 
compartir experiencias breves relacionadas a los trabajos 
publicados.

Información a los autores
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