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SUMMARY

Publish is a need that becomes increasingly 
important; the main factor that limits is the 
«act of writing». We must finish our quality 
research with good writing in order to obtain 
diffusion and impact. The research docu-
ments are the protocol in which a research 
project is planned, the manuscript in which the 
results of research are written and scientific 
paper that is the publication of research in a 
scientific journal, that brings new knowledge 
not previously published. The publications 
can be divided into primary so called for 
presenting research results not previously 
reported, secondary are those in which pri-
mary publications are explicitly analyzed and 
tertiary or articles of scientific opinion.

Key words: Evidence-based medicine, EBM, 
research, publications.

RESUMEN

Publicar es una necesidad que cada vez co-
bra mayor importancia; el principal factor que 
la limita es el «Acto de escribir». Debemos 
culminar nuestras investigaciones de calidad 
con una buena redacción para que el resulta-
do tenga difusión e impacto. Los documentos 
derivados de la investigación son el protocolo 
con base en el cual se planifica un proyecto 
de investigación, el manuscrito donde se 
redactan los resultados de la investigación y 
el artículo científico que deberá publicarse en 
una revista médica especializada, un trabajo 
que aporta conocimiento nuevo e inédito. Las 
publicaciones se pueden dividir en primarias, 
denominadas así porque presentan resul-
tados de una investigación no reportados 
previamente; secundarias, que son aquéllas 
en donde se analizan explícitamente publica-
ciones primarias, y terciarias, o artículos de 
opinión científica.

Palabras clave: Medicina basada en evi-
dencia, MBE, investigación, publicaciones.
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«El merito no es de quién hace el descubrimiento, 
el verdadero mérito es de quien lo escribe  

y convence al mundo.»

William Osler.

Publicar es una necesidad cada vez más importante, ya que la evidencia 
(Observación empírica) debe sustentarse sobre bases metodológicas firmes 
y ser respaldada por pruebas estadísticas que le den solidez a los conceptos, 
acercándonos a la verdad, mediante la deducción y obteniendo conclusiones 
(Inferencia).

Toda nuestra actividad médica y quirúrgica que vamos fortaleciendo día a 
día con nuestra propia experiencia, o mejor dicho, con nuestra propia evidencia, 
podría guardarse en un arcón donde nosotros mismos cerráramos la aldabilla 
aunque muchas veces tardaría mucho tiempo en volverse a abrir, siempre y 
cuando en nuestras mentes se encontrara la idea de dejar un legado a las nue-
vas generaciones.1

Debemos de familiarizarnos con este proceso de encontrar respuestas a las 
preguntas que nos formulamos, proceso al que se le conoce como método cien-
tífico.

Existen algunas reglas de oro para publicar; es sabido que toda investigación 
nace de una pregunta de investigación, pero el gran secreto para que esta in-
vestigación realmente transcienda debe ser una idea Novedosa y útil.1

Actualmente existe un número importante de protocolos que se registran en 
las instituciones, mismos que una vez finalizados se presentan en actividades 
académicas, congresos, conferencias, simposios y reuniones científicas; con 
frecuencia, a lo que llegamos es a la presentación de los resultados de inves-
tigación en forma oral o en cartel, pero si comparáramos estas cifras con el 
número de publicaciones derivadas de esos protocolos, el número se reduciría 
de manera importante, ya que existe una desproporción considerable que se 
traduce en una buena cantidad de investigaciones científicas que no culminan 
en publicación.

Lamentablemente, muchos autores no publican su investigación, aun cuando 
los resultados ofrezcan nuevo conocimiento científico.

El principal factor que lo limita es el «Acto de escribir», ya que muchas in-
vestigaciones se quedan sin publicar debido a que los autores no realizan el 
documento final o bien, lo hacen de tal manera que no resulta aceptable por los 
comités editoriales de las revistas científicas, tanto nacionales como internacio-
nales.2

Un aspecto lamentable es que muchas veces el esfuerzo que implica realizar 
una investigación hasta el final no culmina porque el investigador carece de 
habilidad para la redacción del escrito médico, sin considerar que lo más difícil 
y laborioso ya se ha hecho (Figura 1).3,4

Investigar no es sinónimo de escribir, ya que esto requiere de una serie de 
habilidades para que el conocimiento trascienda (Difusión e Impacto) y el primer 
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paso es reconocer la importancia de saber redactar y que cualquiera puede 
aprender a hacerlo si se lo propone.2,5-7

Se hace hincapié en estos puntos porque muchas personas no lo creen así; 
piensan que la buena redacción compete únicamente a los escritores, periodis-
tas y maestros de escuela.7

Actualmente, el principal vehículo de comunicación de la ciencia es el Artí-
culo Científico; por lo tanto, todos aquellos resultados de las investigaciones 
generadas por los protocolos de investigación que aportan nuevas ideas o co-
nocimiento deben ser publicados.8

Existen cuatro escenarios posibles donde la calidad de la investigación va 
de la mano con la redacción del manuscrito. Muchas veces una buena inves-
tigación acompañada de una mala redacción, se asemeja al resultado de una 
mala investigación sin difusión y sin impacto; por tal motivo debemos culminar 
nuestras investigaciones de calidad con una redacción de buena calidad para 
que el resultado tenga difusión e impacto (Cuadro I).1

Figura 1. 
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Cuadro I. Relación entre la calidad y la redacción.

Investigación de buena calidad
+

Redacción de mala calidad
Sin difusión
Sin impacto

Investigación de buena calidad
+

Redacción de buena calidad
Difusión 
Impacto

Investigación de mala calidad
+

Redacción de mala calidad
Sin difusión
Sin impacto

Investigación de mala calidad
+

Redacción de buena calidad
Difusión 

Sin impacto
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Este documento es elaborado por Medigraphic

El impacto es una palabra que en investigación va teniendo cada día mayor 
relevancia; éste se define como la impresión o efecto que una noticia sensa-
cional hace en el público, o bien, un efecto que las cosas causan en el ánimo; 
realmente, el término utilizado es factor de impacto (FI), el cual es una medida 
de la frecuencia promedio con que un artículo de alguna revista es citado du-
rante un período determinado de tiempo y se calcula dividiendo el número de 
citaciones del año entre el número de publicaciones de esa revista en los dos 
años previos.8

Desde su invención por Eugene Garfield e Irving Sher, en 1960, el propósito 
del uso potencial del factor de impacto estaría dirigido principalmente a bibliote-
carios. Para estimar los análisis de costo-beneficio y visibilidad de una revista, 
actualmente se pretende emplear como una medida cuantitativa de calidad de 
la revista de sus artículos y de los autores, aunque algunos mencionan que no 
es el índice adecuado para valorar la calidad de un investigador, ya que se de-
berían considerar las citas negativas.9

Partiendo de este concepto y la necesidad de evaluar la calidad de la in-
vestigación, se ha generado una serie de índices; actualmente aparece en las 
revistas el llamado índice «h», el cual refleja la calidad del investigador (también 
puede usarse para evaluar grupos de trabajo, instituciones e incluso países). 
Este índice combina el número de publicaciones con su impacto medido por el 
número de citas. Se considera que es más preciso que otros valores habitual-
mente utilizados como el número de publicaciones, el número de citas y el pro-
medio de citas por artículo. En resumen, el factor de impacto evalúa a la revista, 
mientras el índice «h» refleja la calidad del investigador.10-16

Partiendo de este punto cabe mencionar, a manera de reflexión, una frase de 
Thomas Alba Edison, quien después de haber realizado 50,000 experimentos 
para descubrir la pila textualmente mencionó: «¡No he fracasado ni una vez! Lo 
que he hecho es describir miles de veces que eso no funciona, en el camino 
para encontrar inevitablemente lo que quiero.»

Protocolo de investigación, manuscrito y artículo científico

Lo primero que debemos hacer es definir los nombres de los documentos, producto 
de la investigación, de los cuales se derivan:

Protocolo: planeación escrita de un proyecto de investigación; no incluye 
resultados, discusión ni conclusiones.

Manuscrito: documento que redactan los autores del estudio con los resul-
tados de la investigación, el cual se convertirá en el artículo científico original 
(Versión no editada o no publicada).

Artículo científico: publicación de una investigación en una revista científica 
que aporta conocimiento nuevo y que no ha sido publicado previamente.1

Teniendo cada uno de ellos características de fondo como de forma, éstos 
pueden variar dependiendo de cada autor (Cuadros II y III).



62

   Vol. 11 No. 2 2015

www.medigraphic.org.mx

Tipos de publicaciones científicas

En el área de la salud, las revistas médicas difunden el conocimiento científico con 
base en la clasificación de acuerdo con el origen donde surge la información, el 
mensaje que transmite y la estructura del documento; esto es, las revistas suelen 
tener cierta predilección hacia algunos temas en particular, lo cual es importante 
que el autor conozca para así eficientar los procesos en la etapa de la publicación.

Las publicaciones se pueden dividir en: primarias, secundarias y terciarias.

Las publicaciones primarias se denominan así porque presentan resulta-
dos de investigación o hallazgos de observación sistemática, no reportados pre-
viamente.

Las publicaciones secundarias son aquéllas en las que se analizan explíci-
tamente publicaciones primarias.

Cuadro II. Diferencias entre protocolo, manuscrito y artículo científico.1

Sección Protocolo Manuscrito Artículo científico

Título Relacionado con 
la pregunta de 
investigación
1/8 de cuartilla*

Describe el mensaje 
principal. 1/8 de 
cuartilla

Describe el mensaje 
principal. 1/8 de 
cuartilla

Resumen Sintetiza la 
información del 
protocolo
2 a 4 cuartillas

Sintetiza las 
secciones básicas 
del estudio. 250 
palabras. 1 cuartilla

Sintetiza las 
secciones básicas 
del estudio. 250 
palabras. 1/2 cuartilla

Introducción Tema de 
investigación. 1-2 
cuartillas

Lo que se sabe
Lo que no se sabe
Lo que el estudio va 
a aportar
(Objetivos).
1-2 cuartillas

Lo que se sabe
Lo que no se sabe
Lo que el estudio va 
a aportar
(Objetivos)
1/2 cuartilla

Marco teórico Revisión de la 
bibliografía nacional e 
internacional sobre el 
tema de investigación. 
8-10 cuartillas

Planteamiento del 
problema y justificación

Explicar por qué es 
necesario realizar el 
estudio. 1 cuartilla

Pregunta de   
investigación
Objetivos
Hipótesis

Cuestionamiento en 
el que se basa el 
protocolo
1 cuartilla

* Cuartilla (sheet, page): Vista frontal de una página y su contenido. Una hoja consta de dos cuartillas.



63

Jiménez AJM. Tipos de publicaciones científicas

www.medigraphic.org.mx

Las publicaciones terciarias (o artículos de opinión científica) citan publi-
caciones previas (primarias, secundarias o terciarias) para externar una opinión 
experta acerca de un tema.

En forma adicional, algunas revistas médicas publican artículos que no reú-
nen las condiciones para ser considerados científicos (no se someten a revisión 
por pares o no presentan referencias bibliográficas) (Cuadro IV).

Cuadro III. Diferencias entre el protocolo, manuscrito y artículo científico.1

Sección Protocolo Manuscrito Artículo científico

Material y métodos Describe los 
procedimientos 
y características 
de la población 
de estudio. 8-10 
cuartillas

Describe los 
procedimientos y 
características de la 
población de estudio. 
2-4 cuartillas

Describe los 
procedimientos y 
características de la 
población de estudio. 1 
cuartilla

Resultados Datos del estudio 
en relación con el 
mensaje principal y 
resultado secundario. 
3-6 cuartillas

Datos del estudio en 
relación con el mensaje 
principal y resultado 
secundario. 1-2 
cuartillas

Cuadros y figuras Variable No más de 6 
figuras. Clarifica 
los resultados. 6 
cuartillas

No más de 6 figuras. 
Clarifica los resultados. 
2 cuartillas

Discusión Comprueba, 
compara, convence 
y concluye en 
relación con el 
mensaje principal. 4-6 
cuartillas

Comprueba, compara, 
convence y concluye en 
relación con el mensaje 
principal. 1-12 cuartillas

Bibliografía Cita las 
publicaciones 
más relevantes 
publicadas 
previamente. 4-5 
cuartillas

Cita las publicaciones 
más relevantes 
y actualizadas 
relacionadas con el 
mensaje principal. 3-5 
cuartillas

Cita las publicaciones 
más relevantes 
y actualizadas 
relacionadas con el 
mensaje principal. 1 
Cuartilla.

Anexos Cuestionario, 
consentimiento 
informado, 
financiamiento, 
otros. 10-12 
cuartillas

Información 
complementaria

Cronograma Agradecimientos, 
conflicto de intereses, 
tipo de participación 
de cada autor. 1/2 
cuartilla

Agradecimientos, 
conflicto de intereses, 
tipo de participación de 
cada autor. 1/2 cuartilla

Total de cuartillas 46 a 56 cuartillas 20 a 30 cuartillas 7 a 10 cuartillas
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Fuentes primarias

Artículo original (original research): formato de publicación científica de cono-
cimiento nuevo por excelencia.

Reporte breve o comunicación corta (brief report, short communica-
tion): similar al artículo original pero de menor extensión.

Caso clínico o reporte de caso (case report, clinical case): interés espe-
cial por su baja frecuencia, presentación poco frecuente o datos relevantes del 
diagnóstico y tratamiento.

Fuentes secundarias

Revisión sistemática (systematic review): selección de publicaciones de un 
tema específico; se analiza la información presentando discusión y conclusiones.

Guía (guidelines): documento con la intención de dirigir decisiones y crite-
rios (asistencia, enseñanza, investigación o publicación).

Metanálisis y teleo-análisis (metaanalysis, teleoanalysis): basados en la 
integración sistemática de información obtenida en publicaciones previas.

Artículo de metodología de investigación (research and reporting 
methods): se revisan aspectos estadísticos de publicaciones previas, seña-
lando sesgos metodológicos o defectos en el reporte, realizando recomenda-
ciones.

Carta al editor (correspondence, letter to the editor, letter): usualmente 
se presenta la crítica a una publicación o suelen ser parte de una discusión 
científica que se hace pública.

Cuadro IV. Tipos de publicaciones (de acuerdo al origen).1

Origen Tipo de publicación

Primarias Artículo original
Reporte breve o comunicación corta
Caso clínico o reporte de caso

Secundarias Revisión sistemática*
Guía de Práctica Clínica
Metaanálisis y teleo-análisis +
Artículo de metodología de investigación y reporteo

Carta al editor

Terciarias Revisión narrativa
Editorialo
Carta científica

* La revisión sistemática puede incluir un metaanálisis, teleo-análisis, ninguno o ambos.
+ Aunque ambos requieren de una revisión sistemática, se incluyen como categoría aparte por su relevancia 
actual.
o Ocasionalmente pueden presentar hallazgos no publicados.
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Fuentes terciarias

Revisión narrativa (review): revisión temática o monográfica sobre un tema 
específico. A diferencia de la revisión sistemática, no se explicita la búsqueda y 
selección de publicaciones; se considera una actualización del tópico.

Editorial (editorial): artículo sin formato definido; se redacta por un experto 
sobre un tema a quien el equipo editorial invita para dar su opinión.

Carta científica o artículo de opinión (ideas, opinions, perspectives): si-
milar a la editorial, el formato es libre pero es enviado espontáneamente por 
los autores (sin invitación); debe reunir condiciones mínimas como revisión por 
pares y referencias bibliográficas; de otra forma se considera un artículo de 
opinión, no científico.

Cada uno de estos tipos de publicaciones se encuentra ponderado de acuer-
do con el nivel de evidencia de Shekelle, aunque cabe mencionar que cada tipo 
de investigación tiene su lugar dentro del proceso de la investigación, así como 

Shekelle P, Woolf S, Eccles M, Grimshaw J. Clinical guidelines. Developing guidelines. BMJ. 1999; 318: 593-596.

Figura 2. Tipos de publicaciones, de acuerdo con el nivel de evidencia.18
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Cuadro V. Estructura y extensión convencional de las publicaciones científicas.1

Tipo

Extensión 
total (número 
de palabras)

Resumen 
(número de 
palabras)

Número de 
referencias 

bibliográficas

Número total 
de cuadros y/o 

figuras

Artículo original 3,500 250 30 6
Reporte original breve 1,500 150 20 1
Caso clínico 1,000 200 20 Variable
Revisión sistemática 5,000 250 50 Variable
Guía Variable 250 Variable Variable
Artículo de 
metodología de 
investigación

3,500 250 30 30

Carta al editor 750 No requiere 5 No requiere
Revisión narrativa Variable Variable Variable Variable
Editorial 1,500 No requiere 15 No requiere
Artículo de opinión 1,500 No requiere 15 1 o ninguno

una estructura particular y cada uno de ellos se redacta de forma variable (Figu-
ra 2 y Cuadro V).1,17

Conclusiones

Todos los tipos de publicaciones tienen su lugar dentro de la creación de co-
nocimiento nuevo, sólo que se tiene que ser muy crítico con lo que se lee; es 
importante que el investigador sepa que menos de 10% de los artículos que se 
publican en las principales revistas médicas son de calidad, siendo útiles desde 
el punto de vista clínico y quirúrgico; lamentablemente existe otro porcentaje que 
no cuenta con los elementos mínimos metodológicos para ser tomados como 
una buena evidencia.9

Cuando el lector revisa a autores que han realizado revisiones sistemáticas, 
éstos hacen recomendaciones donde suelen no realizar una presentación ex-
plícita de las preferencias sociales o las del paciente; por lo tanto, los médicos 
deben examinar las recomendaciones de un modo crítico tomando en cuenta la 
calidad de la metodología.17

Tenemos que aprender a realizar una «valoración crítica» de las publicacio-
nes, por lo tanto, debemos motivar a las nuevas generaciones a que realicen 
este ejercicio y que hagan algo más que hojear la literatura, usando la informa-
ción para resolver problemas.17

Para finalizar, retomo un suceso ocurrido a Johann S. Bach (1685-1750), cuan-
do los críticos de su época le aconsejaron que no intentara innovar en sus compo-
siciones, porque para ese momento, musicalmente, «ya estaba todo inventado».

Es deseo de quien esto escribe que los lectores hayan encontrado en estas 
líneas algunos puntos de reflexión, que se traduzcan en motivación y que permi-
tan decidir, realizar y culminar los proyectos que en este proceso de investiga-
ción se derivarán en Publicaciones Científicas.19
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