
Noticias del curso 1991 · 1992 
Los datos más sobresalientes del curso académico 1991- 1992 han sido los siguientes: 

ALUMNOS DE MEDICINA 

Estudios Ordinarios 1454, Programas 
de Master 7, estudian Doctorado 35 1 y 
Programas de Especialización 201. Entre 
el 1 de julio de 1991 y 30 de junio de 
1992, 49 Doctores. 

FORMACION PERMANENTE 

Entre los cursos realizados se pueden 
destacar los siguientes: 

• Resonancia magnética. 
• Implantes cocleares. 
• Actualización en esclerosis idiopática. 
• Hipertensión arterial. 
• Oncología ginecológica. 
• Enfermería oncológica. 
• Actualización en Bioética. 
• Actualización en Patología mamaria. 
• Metodología de la investigación en 
Cirugía Experimental. 
• Microcirugía. 
• Administración: Servicio de Dietas. 

RESUMENES C/ENTIF/COS EN LA FACULTAD 

En octubre de 1991, tuvo lugar el 
Simposium Internacional sobre 
Bioterapia del Cáncer organizado con­
juntamente por los Departamentos de 
Oncología de la Cleveland Clini c 
Fundation y la Clínica Universitaria. En 
noviembre tuvo lugar la XVII Reunión 
Nacional del Grupo Español d e 
Dermatología y en marzo, el curso 
ANAMEDE de Medicina del Deporte 
sobre lesiones de la columna vertebral. 
En junio el III Congreso Nacional de la 
Sociedad Española ele Psiquiatría 
Biológica. 

Finalmente entre el 22 y 24 de junio 
ele 1992, el Simposio Internacional de 

Medicina Deportiva organizado en cola­
boració n co n el Comité Olímpico 
Español y la Clevelancl Clinic Fundation. 

También tuvieron lugar en la Clínica 
Universitaria la reunión de la sección de 
Trasplante cardiaco ele la Sociedad 
Española de Cardiología en febrero y la 
reunión de la Sociedad Vasco-Navarra­
Riojana- Aragonesa de la cirugía plástica. 

DISTINCIONES, PREMIOS Y NOMBRAMIENTOS 
t· --- -- ---~-- - -

La medalla ele plata por 25 años de 
trabajo en la U niversiclacl fue obtenicla­
en este curso por los siguientes profeso­
res: D. Tomás Franquet Monmll, D. 
Miguel Muñoz Castiel y D. Gerarclo 
Zornoza Celaya. Durante el curso 91-
92 ha habido numerosas promociones: 
Dr. Francisco J avier Pardo ha sido 
nombrado profesor ordinario de 
Anatomía Patológica y el Dr. Andrés 
Purroy, profesor ordinario de Patología 
y Clínica Médicas. Han sido nombra­
dos profesores agregados los Dres. 
Ignacio Alberola (Medicina Interna), 
Eduardo Alegría, Pedro Errasti, 
Ignacio Lucas y Alfonso Sánchez 
Ibarrola (Patología Médica), José María 
Berian y Gerardo Zornoza (Patología 
Quirúrgica), Emilio J. Díaz (Biofísica), 
Ricardo Insausti (Anatomía), Marías 
Jurado (Obstetricia y Ginecología), 
Ana Cistina Villaro (Citología e 
Histo logía), C. Villas (Cirugía 
Ortopédica y Traumatología) y 
Ricardo Zapata (Psicología Médica y 
P siquiatría). Por otra parte se han 
nombrado profesores adjuntos los Drs. 
Javier Alvarez Cienfuegos (Cirugía), 
O sear Beloqui (Medicina Interna) , 
María Angeles Burrell (Biología 
Celular), María José Iraburu 

(Bioquímica) y M.T . Sobreviela 
(Anatomía). 

El primer premio de investigación en 
la enfermedad de Parkinson, ha siclo otor­
gado a la profesora Dña. Rosario Lukin 
por la Asociación Parkinson España en 
colaboración con los laboratorios Asta. 

El profesor D. Juan Antonio 
Paniagua ha s ido nombrado vicepresi­
dente de la Sociedad vasca de Historia de 
la Medicina. 

El profesor D . José María I3erian ha 
sido nombrado director médico de la 
Clínica Universitaria y vicedecano de la 
Facultad de Medicina. El profesor J avier 
Alvarez Cienfuegos ba sido designado 
director del Departamencoa de Cirugía 
General y el profesor José Luis Arroyo 
director del Departamento ele 
Anestesiología y Reanimación. 

Se ha incorporado el profesor Pedro 
Gil , catedráti co de Hi storia de la 
Medicina procedente de la Universidad 
de La L'lguna. 

En la Clínica Universitaria se han 
incorporado como consultores los docto­
res V. Alzina (Pediatría), S. Amillo 
(Ortopedia), O. Beloqui (Medicina 
Interna) y M.J. Manrique (Otorrino­
laringología), y como colaboradores los 
Dres. D. Aliseda (Oftalmología), l. 
Azinovic (Radioterapia), M. Carassiti, 
J.C. Catalá, F. Hidalgo, A. Panadero y 
J. de Jos Ríos en Anestesia, J. Arbizu y 
M. Domper en Medicina N uclear, Luis 
J. García Villarreal (Digestivo), O. Gil 
(Cirugía Cardiovascular y Torácica), F. 
González (Medicina de Familia), J. 
Leiva (Microbiología), J.F. Medina 
(Medicina Intern a , M. Monreal 
(Endocrin ología), María A. Pastor 
(Neurología) y J .J. Sola (Anatomía 
Patológica). 
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INSTRUCCIONES A LOS AUTORES 
Se acep ta n para publicación 

artículos en castellano y en inglés 
sobre todas las áreas relacionadas 
con la Medicina, incl uyendo la 
investigación básica y clínica, la 
ética médica y la práctica asisten­
cial o docente. Las secciones de la 
R ev ista de Medic ina d e la 
Universidad de Navarra, suscepti­
bles d e p u bli car art ículos, son: 
Traba jos Or ig ina les, R evisión, 
Medicina y Persona, y finalmente 
Cartas al Editor. 

Au nq ue los traba jos debe n 
enviarse escritos a máq uina, se 
ruega a los autores q ue envíen 
junto con el ar tículo el dis­
quette d e orde nad or , en el caso 
en que éste fuera disponible, indi­
cando el editor de textos utilizado. 
Esta medida facili ta la transcrip­
ción d el texto y evi ta errores de 
mecanografiado o composición. La 
extensión de los trabajos no debe 
rebasar los 15 folios: solo excep­
cionalmente se publicarán artícu­
los más largos. 

Para todos los efectos la confec­
ción del artículo debe seguir las 
instrucciones elaborad as p or el 
Comité Inte rnacion al d e 
Editor es d e Revistas M édicas 
sobre «Requisitos uniformes de los 
manuscri tos remitidos a revistas 
biomédicas» sig uiendo el estilo 
Vancouver, tal como ha sido publi­
cad o en N Eng J M ed 1991; 
324:424-428 ó en BMJ 1991, Feb 
9; 302:67-72) con las adaptaciones 
necesarias a la lengua castellana, 
tal como han sido publicadas en 
Med Clin (Barc) 1991; 181-186. 

Los manuscritos deben enviarse 
junto a una car ta d e presenta­
ción donde se solicite la sección 
d o nde se desea p u b licar y se 
exprese la autorización y consenti­
mien to de cada uno de los autores, 

1 así como el nombre, dirección y 
teléfono del autor a quien se debe 
dirigir la correspondencia. 

La aceptació n , así como las 
indicaciones de posibles correccio­
nes de los t rabajos, corresponden 
al Director asistido por el Consejo 
Ed i tor ial y asesorado po r los 
Revisores del Comité Científico. 

TRABAJOS ORIGINALES 

Composición 
del manuscrito 

Los artículos deberán estar eseri­
tos a máquina, a doble espacio, en 
papel folio o DIN A-4, con márge­
nes de 2,5 cm, por una sola cara. 

La primera página debe conte­
ner el título, conciso e informativo, 
el nombre y apellidos del autor o 
autores, identificando el departa­
mente o departamentos y el centro 
o centros donde se ha realizado el 
t rabajo. También debe mencionar 
los reconocimientos de ayuda de 
cualquier tipo (subvenciones, equi­
pos o fármacos) que fueran necesa­
rios y el autor a quien debe dirigir­
se la correspondencia. 

Se recuerda que los autores han 
de haber participado suficiente­
mente en el trabajo para poder asu­
mir la responsabilidad del mismo, 
tanto en la concepción y diseño, y 
la interpretación o análisis de los 
datos, co mo e n la confecc ión , 
redacción, revisión y aprobación de 
la versión final del manuscrito. 

El Resume n , en la segunda 
página, debe redactarse en inglés, 
y no exceder las 150 palab ras. 
Puesto que los resúmenes son uti­
lizados en bancos de datos infor­
matizados deben estar ordenados, 
incluyendo el propósito y los obje-

tivos del artículo, los métodos de 
investigación clínicos o analíticos, 
los hallazgos representativl'.ls, apor­
tando datos concretos y valoración 
estadística de los m ismos, y final­
mente las conclusiones, remarcan­
do los aspectos más importantes. 

A continuación deben listarse de 
3 a 10 palabras clave, de acuerdo en 
lo posible con los títulos del Index 
Medicus, que sirven para componer 
índices y listas de referencias. 

Texto del manuscrito 
Introducció n: Debe contener 

fu ndamentalmente el propósito 
del artículo, con pocas referencias, 
sin hacer una revisión exhaustiva. 

Material y Métodos, Pacientes 
y Métodos: Deben describirse los 
criterios de selección de los enfermes 
o animales de experimentación, los 
métodos, aparatos y procedimientos 
utilizados, los criterios de valoración 
y las p ruebas estadísticas con los 
programas de ordenador utilizados. 
En la medida que sea posible, cuan­
do los métodos han sido publicados, 
se debe dar la referencia bibliográfi­
ca, pudiendo en este caso omi ti r 
detalles de los mismos. 

En todos los artículos donde sea 
exigido, se debe mencionar el segui­
miento del Código Deontológico, la 
aprobación del Ensayo Clínico por el 
Comité de Investigación y Etico 
Ins titucional, y el Ministerio de 
Sanidad o las autoridades competen­
tes, además del consentimiento 
informado de los pacientes. 

R esultad os: El texto debe con­
tener información en secuencias 
lógicas destacando las observacio­
nes más importantes. Es conve­
ni en te p r esentar los datos en 
forma de tablas, figuras o gráficas, 
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pero el texto no debe ser redun­
dante, repitiendo los datos conte­
nidos en las mismas. 

Tablas: Se adjuntarán en hoja 
aparte cada una al final <lel manus­
crito, citadas por orden numéri­
co, proporcionando explicaciones y 
agrupando los datos siguiendo los 
símbolos pertinentes y asociando 
notas de pie de tabla. Las tablas 
deben tener daros estadísticos rele­
vantes, los desvíos típicos y errores 
estandar de los mismos. Por lo 
general conviene gue no se sobre­
pase el cociente de una tabla por 
cada tres páginas de texto. 

Las tablas deben tener un texto 
de encabezamiento expl íc ito y 
todos los valores o unidades se 
darán en sistemas de medida con­
vencionales. 

Figmas y gráficas: Todas las 
figuras y gráficas deben tener cali­
dad profesional y se enviarán en 
fotografía brillante, por triplicado 
cuyo tamaño máximo ha de tener 
20 X 25 cm. El tamaño de los 
símbolos o textos en las mismas se 
suele reducir al publicarlas, por lo 
que se atenderá a que sean legibles 
e identificables. Por detrás de las 
fotografías se ind icará el número, 
el p rimer autor del manuscrito y 
la parte superior de la fig ura. Las 
fotomicrografías deben contener 
flechas o marcas destacables y 
marcadores de escala incorporados. 

¡ N o deben reconocerse las personas 
ocultando apropiadamente alg u­
nos rasgos faciales. No se acepta­
rán fotografías o fig uras en color, 
salvo excepcionalmente, previo 
acuerdo del Director. 

En una hoja aparte se mecano­
grafiarán a doble espacio los títu­
los y explicaciones de cada figura, 
sig uiendo el orden numérico de 
las mismas. La escala, las tincio­
nes, los aumentos y además todos 
los símbolos contenidos en las 
fotografías deben ser explicados 
adecuadamente. 

Discusión: No debe repetir los 
datos del t rabajo aunque tiene 
gue destacar los aspectos sobresa­
liente, las conclusiones y las posi­
bles implicaciones del estudio 
realizado. Es conveniente relacio­
nar los resultados con otros traba­
jos publicados afines. Se pueden 
anticipar nuevas recomendaciones 
pero se deben evitar las especula­
ciones, las hipótesis y las conclu­
siones no probadas. 

Otros reconocimientos: Debe 
utilizarse este apartado para agra­
decer colaboraciones personales o 
profesionales que no justifican la 
autoría del trabajo, sean de aseso­
ram iento, revisión , participación 
o algún t ipo de responsabilidad 
indirecta. En cualquier caso se 
debe haber consultado antes de 
citar las personas. Además tam­
bién se debe reconocer la financia-

ción , el apoyo material u otro tipo 
de agradecimiento. 

Referencias bibliográficas: Se 
enumerarán correlativamente en el 
texto entre paréntesis. El est ilo 
debe ser el del Inclex Med icus, 
publicado cada año en el volumen 
correspondie nte e n el m es de 
enero. Deben evitarse las referen­
cias a observaciones no publicadas 
o comunicaciones personales. No 
se dan ejemplos y se refiere a las 
publicaciones mencionadas que 
siguen el estilo Vancouver. 

REVISIONES Y MEDICINA 
Y PERSONA 

Por sus características especiales 
estos artículos no tienen un forma­
to uniforme, dejando a criterio del 
autor la división en apartados que 
mejor convienen al manuscrito. Se 
pueden asociar tablas y figuras, 
aunque limitando su número a 
una por cada tres páginas de texto. 
Se deben proporcionar Referencias 
Bibliográficas, seguirán el mismo 
est ilo q ue las de los Tra baj os 
Orig inales. Conviene que el autor 
o los autores destaquen dos o tres 
frases o párrafos del texto en hoja 
aparte para publicarlas insertadas 
en mayor tamaño en recuadros a lo 
largo del texto. Asimismo, para 
este tipo de aportaciones es a veces 
conveniente disponer de una foto 
tipo pasaporte del autor, que en 
caso necesario solicitará el director 
al mismo. 

Todos los traba¡os se enviar6n por duplicado, en sobre 
de papel recio y protegiendo las fotografías mediante una cartulina, a: 

Secretaria de la Revista de Medicina de la Universidad de Navarra 
Facultad de Medicina 

Universidad de Navarra 
Apartado 273 

31 080 Pamplona 

56 REVISTA DE MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD DE NAVARRA OCTUBRE-DICIEMBRE 1992 

B I ~ 1 1 ' 
.. • J 

224 




