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Lista de verificación para entrega de documentos
para probable  publicación
	Artículo
	     
	

	Autor
	     
	

	Fecha
	     
	


	Carátula
	Comentarios

	 FORMCHECKBOX 
Autor y título corto para cornisas
	     

	 FORMCHECKBOX 
Título en español
	     

	 FORMCHECKBOX 
Título en inglés
	     

	 FORMCHECKBOX 
Autores; apellidos enlazados con guión
	     

	 FORMCHECKBOX 
Filiación institucional
	     

	 FORMCHECKBOX 
Número telefónico
	     

	 FORMCHECKBOX 
Correo electrónico
	     

	

	Resúmenes 
	Palabras clave MeSH

	 FORMCHECKBOX 
No requiere
	 FORMCHECKBOX 
Requiere
	 FORMCHECKBOX 
No requiere
	 FORMCHECKBOX 
Requiere

	
	 FORMCHECKBOX 
Español
	
	 FORMCHECKBOX 
Español

	
	 FORMCHECKBOX 
Inglés
	
	 FORMCHECKBOX 
Inglés

	
	 FORMCHECKBOX 
Estructurado
	 FORMCHECKBOX 
En un sólo párrafo sin entradas

	Cuadros

	 FORMCHECKBOX 
No requiere
	 FORMCHECKBOX 
Requiere
	Número      

	
	 FORMCHECKBOX 
Marcados en el texto forma progresiva
	

	
	 FORMCHECKBOX 
Indicados con  números romanos
	

	
	 FORMCHECKBOX 
Título
	

	Figuras

	 FORMCHECKBOX 
No requiere
	 FORMCHECKBOX 
Requiere
	Número      

	
	 FORMCHECKBOX 
Marcadas en texto progresivamente con números arábigos
	

	
	 FORMCHECKBOX 
Títulos y explicaciones en el archivo de texto
	

	
	 FORMCHECKBOX 
Juntas en un archivo diferente al del texto
	

	Referencias

	 FORMCHECKBOX 
Requiere
	 FORMCHECKBOX 
No requiere
	Número      

	
	 FORMCHECKBOX 
Indicadas en el texto con superíndices consecutivos
	

	
	 FORMCHECKBOX 
Coincide el número en superíndices con las señaladas en la sección correspondiente
	

	
	
	

	Notas

	 FORMCHECKBOX 
Requiere
	 FORMCHECKBOX 
No requiere
	Número      

	
	 FORMCHECKBOX 
Indicadas con asteriscos a pie de página
	

	
	
	

	Transferencia de derechos de autor
	

	 FORMCHECKBOX 
Requiere
	

	Archivos electrónicos
	

	 FORMCHECKBOX 
Requiere
	

	

	Observaciones
	     

	
	





























































































































































































































