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Después de un tiempo largo, en que la Direccién de la Revista
no se dirigia en general a nuestros amables lectores, lo hacemos
hoy con el 4animo de llevar en primer lugar un saludo carifioso a
lodos los colegas de dentro y fuera del pais y en segundo lugar,
dar algunas explicaciones que atafien al mejoramiento de nuestro
6rgano de publicaciones las cuales esperamos tengan la benevo-
lencia de vuestra acogida, ya que tales cambios no obedecen mas
que a un vivo sentimiento de hacer de nuestra Revista una publi-
cacion médica, ética, formal, eficiente y digna del esfuerzo de todos
aquellos que de una manera o de otra colaboran con ella.

La Directiva de la Revista ha tomado muy en cuenta lo impor-
tante que es en toda publicacidn el acercarse 1o mas que se pueda
a la perfeccion. En manera alguna deseamos criticar a las Direc-
tivas anteriores de las cuales hemos formado parte, sino que cree-
mos firmemente que todo perfeccionamiento nace con la observa-
cion de los errores cometidos y el pulimento, por decirlo asi, viene
como resultante de los largos afios de experiencia y esta experien-
cia adquirida en afios pasados y vivida por todas las Directivas
anteriores nos deja quiza ahora en condiciones de dar un paso ade-
lante en la mejor organizacién de nuestra Revista y que ¢l sirva de
estimulo a los dirigentes venideros.

Con vistas al mejor orden hemos creido oportuno hacer las si-
guientes modificaciones:

Hacer finalizar cada volumen en diciembre de cada afo, lo
cual implica hacer la publicacién del N2 del volumen 24, abar-
cando los meses de febrero a junio del corriente afio de 1956.

Modificar la numeracion correlativa de la Revista. E1 N" 176
de la antigua numeracién sera el N® 2 del volumen 24 y asi suce-
sivamente, de modo que todo volumen terminara en diciembre con-
tando 4 nimeros 1, 2, 3 y 4 respectivamente.
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En el nimero 4 de cada volumen aparecera el indice General
del volumen.

El hecho de que en el presente nimero aparezca el indice Ge-
neral del volumen 23 obedece a la razén de que queremos considerar
el N" 175 como N° 1 del volumen 24.

La numeracién de las paginas cambiard en el siguiente sen-
tido: Se indicard con numeracion romana las paginas de anuncian-
tes y el sumario. Las paginas de trabajos originales se indicaran
con numeracion arabica.

Tomando en cuenta que la valoracién de los trabajos que se
publican en todos los organos de divulgacion médica estan supe-
ditados a requisitos fundamentales de estandarizacidon, nos hemos
permitido incluir en el presente nimero el folleto que lleva por ti-
tulo «Normas para la preparacion de Trabajos Cientificos» de los
Dres. Alfonso Trejos y Rodrigo Zeledon de la Universidad de Costa
Rica, por considerarlo muy competente en el amplio sentido de su
titulo. Rogamos hacer hincapi¢ en el estudio de la preparacién de la
bibliografia y en el orden del desarrollo del trabajo, como una me-
dida que hara los trabajos mas completos, mas cientificos y asi me-
nos criticables.

La Directiva de la Revista siempre movida por el mejor animo
y con la mas limpia de las intenciones seguira laborando intensa-
mente para lograr que nuestra Revista sea un 6érgano respetado.

EL DIRECTOR
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SIMPATECTOMIA LUMBAR

Dr. VIRGILIO BANEGAS M.*

Resumiremos la historia de la Cirugia vasodilatadora de los
miembros inferiores en dos etapas:

La primera, Simpatectomia Peri-Arterial, a cuya operacién van
unidos los nombres de Leriche y Jaboulay; la segunda, la reseccién
de la cadena ganglionar simpatica lumbar, con sus iniciadores co-
mo Diez, Brow, Adson, Royle y otros durante el primer cuarto del
presente siglo, obteniendo asi los cirujanos un poderoso recurso
para impedir la hipohemia, consecuencia de las obstrucciones ar-
teriales y llegando a hacer por lo tanto la operaciéon vasodilatadora
por excelencia; gracias a esta intervencidén quirurgica deambulan
gran cantidad de pacientes con sus miembros inferiores intactos.

Tabulamos 27 casos de Simpatectomias Lumbares, 25 efectua-
das por el autor; 3 enfermedades han sido tratadas por este medio
terapéutico, ulceras tropicales de las piernas, tromboangeitis oblite-
rante y endoarteritis de los miembros inferiores. En 12 casos se hizo
la reseccion del simpatico lumbar izquierdo, 7 del lado derecho y 8
casos simpatectomias bilaterales verificadas en un solo tiempo ope-
ratorio; 21 pacientes fueron del sexo masculino y 6 del femenino;
el paciente mas joven fue de 20 y el de mayor edad de 76 afios,
distribuidos en la forma que muestra el cuadro siguiente.

EDAD
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En cuanto a las enfermedades el menor nimero fue de trombo-
angeitis obliterante que suman un total de 3; en esta enfermedad la
simpatectomia lumbar tiene una de sus mas bellas indicaciones,
seguro que tiene sus detractores, pero con la experiencia que se
ha logrado, podemos decir que sus fracasos son debidos a la falta
de reconocer los primeros sintomas de la enfermedad o equivocar
diagnosticos, los pacientes irremediablemente llegan a sus compli-
caciones caracteristicas, como son la gangrena y los trastornos tro-

*El Dr. Virgilio Banegas M. es Miembro Fundador de la Asociacion Quirtr-
gica Hondurefa. Es ademas Cirujano del Depto de Cirugia del Hospital «San
Felipe», Tegucigalpa, Honduras.
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ficos; ya en estos casos la ganglectomia es impotente para poder
salvar las mutilaciones correspondientes. Dos de nuestros pacientes
recuperaron totalmente, a pesar de no llevar el método de vida in-
dicado, uno de ellos al poco tiempo estaba trabajando en un «Res-
taurante». El 3° caso se nos presentd cuando ya habia sido mutilado
quirargicamente, sin embargo la Simpatectomia hizo posible sal-
varle mayor cantidad de su miembro que aparentemente estaba con-
denado el paciente a perder,

Debido a la indole del presente estudio no es posible entrar en
detalles sobre la enfermedad, pero debemos recordar que es facil-
mente reconocible por un interrogatorio que recabe la edad, la an-
tigiiedad de los sintomas, el dolor como expresion de un déficit cir-
culatorio y en general los ataques de claudicacién intermitente,
agregando a esto, la investigacion del pulso arterial en sus dife-
rentes niveles y verificar los diferentes «tests» vasomtores descritos
en todo libro de Patologia, son lo suficiente para llegar a sospechar
el diagnoéstico, y si ademas se tiene a mano un oscilémetro, los diag-
nosticos equivocados de reumatismo, varices profundas, etc., des-
aparecen por encanto. Siendo una intervencién facil que todo ciru-
jano puede verificar aun en centros hospitalarios rurales, no hay
razén para que sigamos oyendo que médicos generales recomiendan
a sus pacientes la salida del pais para que se verifiquen una gan-
glectomia lumbar. En los 3 casos se mostro la disminucion del indice
oscilométrico y su franco aumento después de la intervencion. Los
fracasos en la tromboangeitis se deben, segiin Brown y Winckell, a
las siguientes razones: 1'—Cuando la circulacion colateral esta in-
volucrada. 2"—Cuando la circulacion colateral no ha tenido tiempo
de desarrollarse. 3-——Cuando las regiones gangrenosas o troéficas son
muy extensas.

Seis de los casos tabulados son Simpatectomias por endoarte-
ritis obliterantes, dos de ellos con gangrena de dedos, uno de los
casos con trastornos troficos y los otros tres con sintoma de hipohe-
rnia, el pulso estuvo ausente desde la femoral hasta la pedia en sus
diferentes altitudes. La oscilometria disminuida en diferentes gra-
dos, en los casos de gangrena la amputaciéon fue necesaria, pero
en todos los casos la mejoria fue notoria, en cinco de los pacientes
el estudio radioldégico mostrd calcificaciones en el arbol arterial de
los miembros inferiores; la edad de estos pacientes varidé de 59 a
76 afios.

Actualmente no hay discusioén de que la gangliectomia sim-
patica determina una vasodilatacion maxima y permanente, aumen-
tando por consiguiente el caudal sanguineo, a pesar de que Young
sostiene que no se pueden esperar buenos resultados cuando exis-
ten depositos calcareos en las paredes arteriales, nosotros creemos
que en casos bien seleccionados la Simpatectomia tiene buenos re-
sultados con el hecho de aumentar la irrigaciéon sanguinea de las
extremidades, por supuesto los resultados no son tan maravillosos
como en la tromboangeitis.

En este grupo de casos aun encontramos oscilaciones en las
piernas; en los casos de gangrena la amputacidén fue necesaria, el
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dolor desaparecié en diferentes grados, segin la intensidad de la
enfermedad. En todos los casos el bloqueo del simpatico dio indi-
cios de mejoria.

El mayor nimero de gangliectomias fue en casos de ulceras
tropicales de las piernas en un total de 18; 6 de los pacientes con
ulceras en ambas piernas se intervinieron en un solo tiempo ope-
ratorio, 12 fueron unilaterales; el tiempo de evolucion de las ulce-
ras varié de 10 meses a 16 afios, la operacién se empledé como un
tratamiento adicional a los utilizados en el Servicio de Dermatolo-
gia del Hospital «San Felipe» a cargo del Dr. Hernan Corrales Pa-
dilla; la cicatrizacion de las ulceras se verifico entre un lapso de 6
semanas a 5 meses, dependiendo esta cicatrizacion del tamano de
las ulceras, ya que vario desde el de una moneda de un lempira
hasta tomar dos tercios inferiores de las piernas, todas ellas habian
tenido tratamientos diversos previos; dificil ha sido llevar un control-
ulterior de estos pacientes, sin embargo 5 han regresado con
recidivas de ulceras en el mismo lugar, siendo 3 tratados en el Ser-
vicio de Dermatologia y dos han salido de nuestro control y han
sido tratados con pequefos injertos, con resultados satisfactorios.

No pretendemos demostrar categoricamente que las Ulceras tro-
picales de las piernas se curan con la gangliectomia del simpatico
lumbar, pero si queremos hacer recalcar que esta operacion puede
ayudar grandemente a las cicatrizaciones de las mismas; sabemos
que en la actualidad el término de curacién en medicina tiende a
desaparecer por el término rehabilitado, y esto es precisamente lo
que estamos haciendo con estos pacientes que se hospitalizan por
largo tiempo, seguro es que cuando nuestro pais entre de lleno en la
evolucion social necesaria en esta segunda mitad del siglo XX, sera
cuando estos pacientes ocuparan empleos propios para su enferme-
dad; desgraciadamente las ulceras tropicales las padecen las gentes
miserables o de escasos recursos econdmicos, y después de salir del
hospital tienen que ocuparse en trabajos nada recomendables para
ellos, lugares antihigiénicos, sufriendo traumatismos frecuentes que
ocasionan la recidiva de la enfermedad.

Si la gangliectomia es la operacion vasodilatadora por exce-
lencia y la mayoria de las tulceras tienen un déficit de irrigacion
sanguinea, facil es comprender que la operacion beneficia en mu-
cho la cicatrizacién, no es pues un tratamiento practicamente etiolo-
gico. Si nuestros casos no son respuestas decisivas, por lo menos
hemos visto que su evolucién se acorta enormemente y que la gra-
nulacién y cicatrizacién consecutiva se nota con mayor vitalidad.
En 3 casos que padecieron de ulceras bilaterales, hicimos la simpa-
tectomia en un s6lo lado y dejamos el otro como contralor, en los 3
casos, el lado en que se verificd la operacidén, la cicatrizacion fue
francamente mas rapida que en la del contralor.

La Cirugia sobre el simpatico lumbar fue reservada durante
mucho tiempo a gente especializada; en la actualidad es una ope-
racién corriente, su Anatomia y sus vias de acceso son bien cono-
cidas; conveniente es que todo Cirujano General se entere de este
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procedimiento quirdargico, para que no se siga menospreciando el
estado actual de la Medicina y la Cirugia Hondureiia.

ANATOMIA QUIBUBGICA —Permitaseme hacer un ligero re-
cuerdo de la Anatomia Quirargica del simpatico lumbar; es un cor-
don nervioso que pasa del toérax al abdomen atravesando el pilar
correspondiente del diafragma en donde generalmente se encuen-
tra localizado el primer ganglio lumbar, mide de 10 a 12 centime-
tros de longitud, por dos o tres milimetros de grueso; después de
su primer ganglio en la regidén antes mencionada, se encuentran
3 dilataciones mas, algunas veces s6lo 2 y otras veces 4, que son
los subsiguientes ganglios lumbares, tienen un color blanco azu-
lado y soOlo se necesita verlos una vez para poderlos diferenciar de
cualquier otro elemento. De los ganglios parten fibras que cons-
tituyen los rami-comunicantes blancos unos, grises otros, todos
ellos deben ser seccionados en la intervencion. Los cordones sim-
paticos estan colocados en la cara antero lateral de la columna
vertebral en inmediato contacto y en el angulo diedro que forma
esta con las inserciones del musculo psoas, estan cubiertos, el de-
recho por la vena cava inferior y el izquierdo por la aorta abdomi-
nal. Es importante recordar que ambos cordones estan fijados a la
columna vertebral por una lamina fibrosa, la cual es necesaria in-
cidir para, liberarlos, generalmente el simpatico esta cruzado por
delante por las venas lumbares que emergen a nivel de cada vér-
tebra y que muchas veces hay que seccionarlas para extraer el
cordon simpatico, excepto que sean muy voluminosas, hay que evi-
tar herirlas.

Los elementos con que se puede confundir el simpatico son:
1>—Con los cordones linfaticos que nosotros hemos encontrado fre-
cuentemente infartados, debido a que el mayor nimero de nues-
tras operaciones han sido verificadas en ulceras de las piernas,
puede confundir a quien no esté prevenido, sin embargo su tama-
no, color, forma y consistencia son caracteristicas suficientes para
diferenciarlos. 2°~—Un poco por fuera de las inserciones del psoas
mayor se encuentran dos nervios que pueden confundir al Ciruja-
no, el génito crural y el femoro cutidneo, su forma, movilidad, si-
tuacion y falta de filetes comunicantes, son lo suficiente para no
confundirlos con el cordén simpatico.

VIAS DE ACCESOS QUIRURGICOS PARA EL SIMPATICO. —

La primera via empleada fue la transperitoneal, la cual ha sido des-
cartada porque el post-operatorio es positivamente mucho mas be-
nigno por la via extraperitoneal y porque la reseccién no alcanza
la suficiente extensidon como es necesario. Se ha comprobado ulterior-
mente que la via extraperitoneal es mucho mejor por las siguientes
razones: a)—No hay manipulaciones viscerales, b)—Es mas fa-
cil su acceso, c)—Se extirpa mayor cantidad, d)—Se toma menor
tiempo en la intervencion, e)—Reduce el minimun las molestias post-
operatorias. f)—No hay eviceraciones, en cuanto a esto ultimo Julidn
(2), informa de dos eviceraciones de cada 6 operados de Sim-
pafectomia bilateral transperitoneal.
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Gran variedad de incisiones se han empleado, para llegar ex-
traperitonealmente al simpatico; recordamos la de Rees, por inci-
sién infraumbilical extendida en forma de Y y a los lados del om-
bligo, la de Royle que es una incision postero lateral, la de Pearl
modificada, incisién que seguia la direccioén de las fibras del obli-
cuo externo, se extiende desde la doceava costilla hasta un punto
equidistante de la espina iliaca antero superior con la espina del
pubis, pasando unos 4 centimetros por dentro de la espina iliaca, la
incisién sigue la direccion de las fibras del obliquo externo, sepa-
rando seguidamente en sentido de sus fibras el interno y trans-
verso, quedando asi expuesto a la grasa retro-peritoneal, la cual
reclinada hacia adentro expone el cordén simpatico.

Previa la incision de la membrana fibrosa paravertebral y la
seccion de algunas venas lumbares, las cuales no es necesario li-
garlas porque se obtiene la hemostasia, haciendo compresioén con
esponjas empapadas en suero caliente, se reseca el cordon simpa-
tico en la extension necesaria; esta técnica descrita someramente
fue la que se empled en los 8 primeros casos intervenidos.

En once de nuestros casos y en 2 operados por el Dr. César
Augusto Zuniga, se empled la técnica Madden la cual consiste en
una incisién transversal a nivel del ombligo o un poco por encima,
separacion de las fibras del obliquo externo en su direcciéon con
un corte de la vaina del recto, separando un tanto este musculo
hacia adentro para tener mejor campo operatorio, separacidén en
el sentido de sus fibras del obliquo interno y del transverso segui-
da por la reclinaciéon del peritoneo a través de su grasa retro-peri-
toneal hasta la cara lateral de los cuerpos vertebrales en donde se
encuentra el cordon simpatico.

Los ultimos 6 casos los hemos intervenido con la técnica «Stan-
dard» que describe O.C. Julian (2), la incision es obliqua, y se ex-
tiende desde el vértice de la onceava costilla hasta el borde del
musculo recto uno o dos pulgadas bajo del ombligo, los musculos
se cortan en direccién de sus fibras y se separa el peritoneo prin-
cipiando por la parte posterior de la incision con el cual se evita
el incidente frecuente de romperlo, incidente que lo provocamos
con las otras técnicas, el campo operatorio es suficientemente gran-
de para resecar, el 2° 3° y 4"? ganglios y si es necesario el primero,
disecandolo del pilar diafragmatico correspondiente.

En el mayor nimero de pacientes quitamos tres ganglios y en
el menor numero 4, excepcionalmente por dificultades técnicas, he-
mos resecado solamente 2, a pesar de ello los resultados han sido
satisfactorios. (Figs 1 y 2).

Después de analizar las técnicas descritas, nuestra opinion se
inclina a favor de la ultima, creemos que reune condiciones anato-
micas, exposicion y amplitud.

ACCIDENTES.—Las relaciones inmediatas del simpatico con el
uréter y los vasos de la region, son las formaciones anatémicas
posibles de lesionar, en nuestra pequeifia experiencia no hemos te-
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Fig.

Fig. N° 2
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nido que lamentar esos accidentes, y francamente es dificil tener-
los, empleando una técnica mas o menos depurada; el incidente
mas frecuente es la rotura de las venas lumbares, que algunas ve-
ces son de regular tamafio, las cuales, tratadas en la forma que he
dicho anteriormente, dan un campo operatorio completamente seco.

ANESTESIA E INSTRUMENTAL.—Hemos verificado nuestras
operaciones con Anestesia raquidea o general (Pentothal, éter, oxi-
geno, curare), es futil mencional en este informe las indicaciones
para usar una u otra anestesia. El instrumental es el «Standard»,
para cualquier Laparatomia, nosotros empleamos los separadores
de Deaver o de Jackson, 2 o 3 ganchos con mango suficientemente
largo, tijeras y pinza de diseccidon largas. Las técnicas descritas
en los libros explican bien su uso. La posicion del enfermo es en
decubito dorsal inclinando la mesa 10 o 20 grados sobre el lado
contrario al de la intervencion.

POST-OPERATORIO.—Debido al uso de la via extraperitoneal
y de los actuales medios terapéuticos de que disponemos, el post-
operatorio se desarrolla sin ninguna complicacidn; a esto se agrega
que la duraciéon de la simpatectomia es de 30 a 45 minutos; los
signos post-reseccion simpatica han sido observados en todos los
casos aun en los que hemos extraido el minimun, la oscilometria
ha aumentado en forma ostensible, la mortalidad es nula o muy
baja en casos seleccionados, nosotros lamentamos una muerte que
no la consideramos debido a la intervencion, puesto que a la enfer-
ma no se le reconocié una carcinomatosis meldnica generalizada.

FRACASOS DE LA OPERACION.—EI conocimiento de la Ana-
tomia, una buena técnica quirargica y vias de acceso seleccionadas
son indispensables para el éxito operatorio; los fracasos son debi-
dos a la falta de extirpacién completa de la cadena simpatica o
a los casos en que la operaciéon no pasa de ser mas que una ten-
tativa, me parece que debido a lo poco que se hace esta interven-
cion en nuestro medio, no tenemos ninguna experiencia sobre re-
operaciones. Michans (5), presenta un informe de 13 casos de reope-
raciones, 6 en que la exceresis fue incompleta y 7 en que el cor-
don simpatico estaba intacto. Nosotros enviamos en nuestros pri-
meros casos la pieza extraida al Servicio de Anatomia Patolégica
y siempre se nos reportd cadena simpatica, me parece ésta una buena
idea para que la tomen en cuenta todos los Cirujanos que prin-
cipian a hacer esta clase de intervenciones. George De Lilly, dice
que las simpatectomias inadecuadas desacreditan la operacion y
que en varias ocasiones la pretendida cadena simpatica es infor-
mada por el Servicio de Patologia como cadena linfatica, aponeuro-
sis, tejido graso y conjuntivo, nervio genito crural.

RESUMEN 'Y CONCLUSIONES

Se informan 27 casos de Simpatectomias Lumbares, 25 de ellas
verificadas por el autor; 3 tipos de enfermedades han sido tratadas
por este medio quirurgico: 18 ganglectomias en ulceras tropicales
de las piernas, de los cuales 6 fueron bilaterales en un mismo tiempo
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operatorio; 6 pacientes de endoarteritis obliterante, en 2 de los cuales
se verifico la intervencion en ambos lados Y 3 casos de tromboan-
geitis obliterante; la edad de los pacientes varid de 20 a 76 afios,
21 pertenecieron al sexo masculino y 6 al femenino; en 2 de los
casos de enfermedad de Buerguer obtuvimos resultados excelentes,
en el otro la intervencion llego tarde, pero el resultado debe tabu-
larse como bueno, ratificando asi lo universalmente aceptado de que
la ganglectomia lumbar es la indicacion precisa en la tromboangeitis.
En los casos de endoarteritis los resultados pueden ser clasificados
como buenos, los enfermos mejoraron notoriamente; no se obtuvo
grandes progresos en los 2 casos de gangrena y trastornos troficos,
porque siempre hubo que llegar a la amputacion. Recomendados en
los casos de ulcera tropical de las piernas bien seleccionados la
ganglectomia coadyubando a los diferentes tratamientos general-
mente conocidos; se comprobd que la cicatrizacion fue mas rapida
comparada con los controles. La operacion es de técnica sencilla, la
via de acceso que consideramos mejor es la extraperitoneal con la
incision «Standard» que describe Julian. O.C. —Resecamos general-
mente 3 ganglios excepcionalmente, 4 6 2—. La mortalidad en nues-
tra serie la consideramos nula, puesto que la muerte que tuvimos
fue debido a una enfermedad generalizada del paciente, y finalmente
debemos repetir que la ganglectomia lumbar es el procedimiento
ideal para aumentar el calor de los miembros afectados, suprimiendo
el dolor y mejorando las lesiones troficas.
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DOS PALABRAS SOBRE EL TRABAJO Y
SUS AUTORES

.Un trabajo altamente significativo de lo que esta sucediendo
en estos afnos en el pais y en la Universidad, es el realizado por
Alfonso Trejos y Rodrigo Zeledon.

Una juventud ambiciosa y responsable, en buena parte fruto
de la accion universitaria, con ideas claras, voluntad firme y es-
piritu de servicio, estd tomando su puesto en la vida nacional. Esta
juventud es seria ante lo serio, asi como es alegre y festiva cuando
cabe serlo, y por eso estd demostrando cada vez mas preocupacion
y mayores escrupulos en relaciéon con la naturaleza y el método de
sus estudios y la solidez de su preparacion. No quieren los jovenes
de hoy engaiiar a los demas, ni tampoco engafiarse a si mismos. Lo
que les interesa basicamente no es un titulo ni un diploma, sino
la honda conciencia del saber y de que con ese saber se puede serle
util a la sociedad en que vivimos.

Consciente del fermento, la Universidad viene haciendo un
sostenido esfuerzo por impulsar, al lado de la simple formacién pro-
fesional, la investigacion cientifica, por darlos rigor y profundidad
a sus ensefianzas, métodos severes a sus actividades, y oportunidad
a- las vocaciones para que se desarrollen y fructifiquen. De lo cual
es un modesto ejemplo el que, ero. el curso del afio préximo pasado,
se haya introducido en los reglamentos internos de todas las
Escuelas Universitarias, normas mas cuidadosas y preceptos
orientadores para la preparacion y presentacion de las tesis de
grado, cuando no adoptando codigos completos al respecto. La jo-
ven Universidad de Costa Rica comienza a madurar, y con ella sus
intructores, sus estudiantes, sus egresados. No son pocos los en-
sayos, estudios Y tesis ultimamente producido que la certifican asi.

Ejemplo de ese nuevo sentir en serio de las generaciones mo-
zas, de esa madurez en el intelecto y en la voluntad, es sin duda
alguna este trabajo de Trejos y Zeledon. Dos jovenes elementos de
la institucidén, el uno profesor, recién egresado el otro, robandole
un rato ahora y otro después a sus varias e importantes labores
en el campo profesional, estudian, seleccionan y fundamentan Algunas
Normas Generalmente Aceptadas para la Preparacion de Trabajos
Cientificos. Y le hacen asi un servicio a la Universidad, un servicio
a los demas estudiantes y a los demads investigadores, un servicio
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a la disciplina cientifica del pais. ;Qué los impulsa a hacerlo?
Simplemente su sentido de responsabilidad, sus escrapulos ante la
forma rigurosa y acabada como ellos mismos y sus otros compafieros
de estudio e investigacion conciben que debe estudiarse e investi-
garse. Finalmente, aunque no por recordado de ultimo, lo menos
importante: su amplio espiritu de cooperacion y servicio.

Por otro lado, las cortas paro bien empleadas vidas de sus
autores, garantizan la cantidad de su presente aporte. Alfonso Tre-
jos, quien ostenta con orgullo su condicion de discipulo del Doctor
Clodomiro Picado, en colaboracion con el cual publicé en 1942 la
Biologia Hematolbégica Elemental Comparada, hizo sus estudios de Bio-
Biologia en Brasil, en el Instituto Oswaldo Cruz de Rio de Janeiro
y en la Facultad de Filosofia de la Universidad del generoso pais
hermano, su practica, en el Laboratorio Bacteriologico del Hospital
San Juan de Dios, de San José, del cual fue primero Asistente y. a
partir de 1948, Jefe, y ha ejercido la docencia con singular éxito,
despertando y estimulando las vocaciones cientificas entre sus alum-
nos, en la Escuela de Ciencias ele la Universidad de Costa Rica.
Rodrigo Zeledon concluyd en 1951 sus estudios en la Secciéon de
Microbiologa de la Escuela de Ciencias, graduandose en 1952 con una
excelente tesis sobre El Problema de la Tripanosomiasis americana o
Enfermedad de Chagas en Costa Rica, que ha merecido su publicacioén por
el Ministerio de Salubridad Publica, y comienza ahora a
especializarse en Parasitologia en el Instituto «Oswaldo Cruz» de
Rio de Janeiro, que lo ha distinguido con una beca.

Esos son los autores. Esas sus realizaciones, de las cuales bien
puede colegirse lo prometedor de sus vidas. La Universidad recibe
con orgullo y complacencia su ultimo trabajo, y lo manda publicar,
para su difusion y aprovechamiento, con estas dos palabras que
son de reconocimiento y de fraternal estimulo.

RODRIGO FACIO
Rector de la Universidad de Costa Rica
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INTRODUCCION

A fines de 1949 sentiamos ya que una nueva corriente de in-
terés por los Ciencias Bioldgicas nacia en las aulas de la reciente-
mente creada Seccién de Microbiologia de la Facultad de Ciencias.
Este interés ha de culminar en la creacion de algunas escuelas cos-
tarricenses de disciplinas cientificas que en nuestro medio tropical
encuentran ambiente muy propicio para su desenvolvimiento y que-
remos creer, quiza pecando de optimistas, que el germen de la Es-
cuela Parasitologica esta ya en gestacion.

De conversaciones que tuviéramos sobre estos topicos, asi co-
mo también sobre la necesidad de que lo poco que se fuera pro-
duciendo mereciera consideracion fuera del Pais, nacioé la idea de
ducir alguno de los trabajos que, como el de TRELEASE (12) o el
de REis (9), dan normas para la elaboracion y publicacion de ar-
ticulos cientificos. Estas normas son producto de la experiencia de
muchisimos autores y tienen por fundamento los métodos emplea-
dos por las grandes autoridades en diversas ramas del saber humano.

Creiamos, pues, util para los estudiantes de nuestra joven Uni-
versidad, tener a su alcance los principales de esos datos que no
deben ser olvidades en ninguna oportunidad por los que se inician
en la Ciencia, toda vez que, como bien resalta RAMON Y CAJAL (7),
el derecho a errar esta reservado a los sabios consagrados.

Luego consideramos que, por el escaso numero de adeptos
que la Biologia ha tenido entre nosotros, habia necesidad de refe-
rir detalles que en los grandes centros cientificos se dan por cono-
cidos, y que el novel investigador aprende insensiblemente cuando
da sus primeros pasos de la mano de algiin viejo hombre de Cien-
cia.

Necesitdbamos pues redactar algo que se adaptara a nuestras
condiciones y a nuestras necesidades. Y la idea de la traduccion
fue asi sustituida por la de preparar estas paginas sin otro movil
que el de divulgar conceptos, en su mayoria ajenos, entre los es-
tudiantes de nuestro Pais, a quienes las dedicamos.

Asi, muy poco a poco y en ratos robados a la rutina del labo-
ratorio, con interrupciones hasta de meses, conseguimos dar a este
ensayo la forma que hoy, por fin, tiene y que gracias a la bené-
vola comprension del Prof. Rodrigo Facio, Rector de la Universi-
dad, ve ahora la luz.

Contamos también con la colaboracioén del Prof. Hugo Pesce,
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de la Universidad de San Marcos de Lima, quien nos permitié la
reproduccién de sus «Pautas valorizadas para juzgar un trabajo
de ciencias médicas», y que dan valor a esta publicacién. Ademas,
su inquietud por temas analogos a los que aqui tratamos nos ha
servido siempre de estimulo.

Los amigos don Alfonso Zeledén y don Armando Ruiz han te-
nido la paciencia de leer cuidadosamente el manuscrito, contribu-
yendo en mucho a corregir expresiones oscuras y dar mejor forma
a nuestro castellano. Don José Guerrero y Mr. Irvin R. Vaughn re-
visaron los capitulos correspondientes a estadistica.

Para todos ellos y las otras personas que en una u otra for-
ma han contribuido a la preparaciéon y publicaciéon de estas Normas,
queremos consignar aqui nuestro profundo agradecimiento.

*_*x *

Antes de entrar en materia y sin tejer consideraciones de or-
den filosofico con respecto a los diversos métodos inductivos y de-
ductivos que se emplean en la investigacion cientifica, recordemos
que, asi como no son necesarios conocimientos de mecénica para
caminar, tampoco son indispensables a un cerebro medianamente
organizado, los conocimientos de logica para proceder lé6gicamen-
te. Que, quienes se inician en la investigacioén cientifica, al mis-
mo tiempo que deben evitar, siempre y cuando esté en sus manos,
la consulta exclusiva de libros de texto, han de procurar cimentar
sus conocimientos en los trabajos originales de los grandes maes-
tros y de las autoridades consagradas y reconocidas como tales en
la materia de su predileccion. Y que, el valor de un trabajo cien-
tifico reside indudablemente en la originalidad de su contenido,
y soOlo teniendo datos nuevos qué comunicar se justifica que un au-
tor utilice determinado espacio en una revista cientifica. Aun en los
trabajos de revision o divulgacion debe existir, como aporte original
del autor, el andlisis critico de los datos por él revisados y las ob-
servaciones de sintesis que esos mismos datos le sugieren. Asi pues,
la originalidad en la exposicion no debe ser la principal preocupa-
cion del autor de un trabajo cientifico, y en ningin caso debe sa-
crificar la claridad del contenido en aras de esta originalidad de
la forma.
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PREPARACION DEL MANUSCRITO

Titulo y nombres del autor o autores

A este asunto que pareciera secundario no debe restarsele im-
portancia, pues debemos tener presente que si nuestro trabajo es
publicado en una revista de amplia divulgacién, éste ira a figurar
en las revistas indices o de resamenes como Biological Abstracta
Chemical Abstraéis, Quaterly Cumulative Index Medicus, Bullitin del
l'Institut Pasteur, Tropical Deseases Bultetin y otras semejantes, y para que
no quede perdido entre articulos de otro género debe darsele un
titulo que, siendo lo mas conciso posible, exprese claramente
cuales son el tema y los puntos tratados por el autor.

Cuando se publica una serie de articulos, que tratan diversos
aspectos de un mismo tema general, es costumbre que éstos lleven
un mismo titulo, con subtitulos numerados 1. 2, 3, etc. Teniendo
ese cuidado, se evitara que nuestros trabajos pasen inadvertidos para
aquellas personas ea quienes mas pueden interesar.

Se acostumbra colocar, bajo el titulo, los nombres del autor o
los autores que han tomado parte en la elaboracién del trabajo, en
el orden de responsabilidad en lo que a éste se refiere. Un proce-
dimiento muy recomendable y que se generaliza cada ves mas, es
el de consignar también la institucidén en que el trabajo fue llevado
a cabo. Esta manera de proceder facilita a los investigadores, que
en otros paises se ocupan del mismo asunto, el ponerse en contacto
con el autor del trabajo en cuestion, para cualesquiera fines que in-
teresen a ambos.

Para evitar confusiones en un buen numero de paises que no
son de habla espafiola, debemos recordar que en ellos, el apellido
que se toma en cuenta (apellido paterno), se coloca en ultimo lu-
gar, y entonces don Juan Pérez Vindas sera conocido como Pérez
entre nosotros, y como Vindas en esos paises. Vemos asi la conve-
niencia de que aquellos que hacen sus primeras armas en un campo
cualquiera de la Ciencia, se habitaen a firmar siempre los trabajos
cientificos de la misma manera, y de preferencia usando uno solo de
sus apellidos.

Itroduccion

Es buena practica el iniciar el estudio que se publica con una
introduccion en que se manifiesten las razones por las cuales se
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emprendié la investigacion del tema que ocupara las lineas si-
guientes.

En esta introduccion, puede eventualmente agradecerse la co-
laboracién de aquellas personas que, en una u otra forma, hayan
contribuido a la realizacién de las pesquisas. Desde luego, estos
agradecimientos podran también estar colocados en una nota al
pie de la primera pagina, o al final del articulo.

En esta misma introduccién, puede efectuarse una revision
histérica, que venga a puntualizar el estado de los conocimientos
que se tenian acerca del tema tratado, en el momento en que el
investigador tomo el asunto en sus manos. Cuando esa revision
histérica deba ser muy amplia, en vista de que el tema de que se
trate haya ocupado la atencién de muchos investigadores, o sea un
punto muy debatido sobre el cual existan criterios antagdnicos, es
conveniente separar este capitulo bajo la designacion de «Revi-
siéon histoérica». El autor debera citar aqui, no solamente las con-
clusiones a que han llegado los investigadores que lo precedieron,
sino también los nombres de los mismos, colocando ademads, sea
inmediatamente después del nombre, sea en otro lugar conveniente,
el nimero que corresponde a cada trabajo en la lista de referencias
bibliograficas que ira al final del articulo, y de la cual trataremos
posteriormente.

Cuando es necesario transcribir parrafos de algun trabajo, de-
be hacerse entre comillas y la mayor parte de las veces puede darse
la version de los mismos en la lengua en que se escribe, sin que con
ella sufran los conceptos que se traducen. Ahora bien, puede
presentarse el caso de que, ya porque los conceptos sean revolu-
cionarios, ya porque los mismos puedan prestarse a interpretacio-
nes diversas, sea necesario hacer la transcripcion literal en la len-
gua de origen.

Debe sin embargo tenerse el cuidado de no abusar de las trans-
cripciones en lengua extranjera, toda vez que los casos a que hici-
mos referencia no son frecuentes. Si se abusa de esas transcripcio-
nes, pareciera que el autor actia de manera hasta cierto punto pe-
dante, y con el prurito de exhibir una vasta ilustracion lingiiistica
que a veces no posee.

Cabe considerar ademas la conducta que debe seguirse con
respecto a si se traduce o no, a la lengua en que se escribe, el pa-
rrafo que se juzgd necesario reproducir en la original. Dar la tra-
duccion del mismo equivaldria a negarles a los lectores su capaci
dad de leer el idioma en cuestion, resultando por tanto una falta
de cortesia el hacerlo. Resulta mas elegante, siguiendo el consejo
de Reis, proceder a la manera siguiente: se hace un ligero resumen
de aquellos conceptos mas importantes, como los interpretd el que
escribe; luego, para que el lector pueda juzgar por si mismo si la
interpretacion dada es correcta, se copian los parrafos correspon-
dientes en /a lengua original.
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Material y Métodos

Vista la diversidad de métodos que existen actualmente para
un mismo ensayo o analisis—algunos de los cuales no son sino—
métodos antiguos a los que se ha cambiado el nombre del autor,
introduciéndole a la técnica una pequefia modificacion cual sea,
por ejemplo, usar un frasco de Beaker en vez de uno de Erlenmo-
yer, para efectuar determinadas reacciones—sera conveniente que
se estipule cuales son los que se han empleado en cada trabajo.
Si el autor ha seguido rigurosamente la técnica tal y como fue des-
crita, bastara con que diga esto, haciendo la referencia bibliogra-
fica del caso. Ahora, si le ha introducido cualquier modificacion,
es preciso que ésta quede extensa y claramente descrita.

La descripcion de todo el material que se emplea, también es
conveniente, para que aquellos que en el futuro vengan a conti-
nuar las observaciones hechas, confirmarias o rectificarlas, puedan
reproducir lo mas fielmente posible las condiciones en que se des-
envolvio el experimento.

No es raro encontrar en la literatura opiniones opuestas de dos
0 mas estudiosos sobre la interpretaciéon de un determinado feno-
meno, que tienen como origen pequenas diferencias de método in-
troducidas por cada uno de ellos.

Protocolos

Una vez hechas las consideraciones previas que hemos enun-
ciado en las lineas anteriores, se procede a una relacion minuciosa
de las experiencias llevadas a cabo. Esta relacion debe ser objetiva
y sobria, y es precisamente a ella que debe prestar el que escribe
especial atencion, para no introducir observaciones que no estén
ampliamente comprobadas desde el punto de vista experimental, o
que tengan una dosis mas o menos apreciable de imaginacidn.

Huelga decir que es ésta la parte mas importante del trabajo
cientifico, toda vez que en ella se van a relatar los hechos nuevos
para la Ciencia. Por esta razéon vamos a tratar aqui, con mas de-
tenimiento, una serie de factores que influyen en la clara exposi-
cion y buena presentacion de los datos experimentales.

Reglas de nomenclatura

Quiza lo que peor impresion causa al lector de un trabajo, es
encontrar en él, mal escritos, los nombres cientificos de animales
y plantas. Esta falta revela, ademas, el poco esmero con que fue
preparado el articulo, lo que es imperdonable, ya que si de algo
no debe adolecer una publicacion de esta naturaleza, es de descuido.

La forma en que los nombres cientificos de animales deben ser
escritos, esta regulada por las Reglas Internacionales de Nomencla-
tura Zooldgica (8), basadas en la nomenclatura binominal de Linneo
y de las cuales el estudiante puede encontrar un resumen en CRAIG
& FAUST (3) y la version inglesa en WENYON (15). Con respecto a
las Reglas Internacionales de Nomenclatura Botanica, fueron edi-
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tadas en 1948 (2), y de las mismas hay también un resumen en los
libros de DODGE (4) y de ALMEIDA (1).

No obstante que en las normas generales se siguen criterios se-
mejantes, vamos a encontrar una serie de detalles que difieren en
ambos codigos. Por este motivo serd conveniente consultar, siempre
que haya duda, el correspondiente a Zoologia o a Botanica segun
el caso.

Estos codigos son ademas independientes, en el sentido de que
un animal y una planta pueden llevar el mismo nombre, sin que
uno de los dos vaya, por esto, a caer en sinonimia del otro.

Cuando un ser habia sido clasificado primeramente en el reino
animal, y estudios posteriores vienen a demostrar que se trata de
un vegetal, pasa a este reino o viceversa, conservando su nombre
especifico que deja de formar parte de la nomenclatura que lo in-
cluia, y va a aumentar la obra. Este es el caso, por ejemplo, del Rbi-
nosporidium seeberi (Wernicke, 1900 in Belou, 1903), Seeber, 1912,
emend. Ashworth, 1923. Este hongo se consider6 durante mas de
dos décadas como un protozoario, y no fue sino hasta en 1923 que
Ashworth probé su naturaleza vegetal.

Como nunca resulta excesiva la insistencia sobre estas cues-
tiones, vamos a permitirnos, .para facilidad de los estudiantes, re-
producir aqui las normas concernientes a los asuntos de uso mas
corriente y que, precisamente por esta razéon, son las mas atrope-
lladas. Existen tanto en Zoologia como en Botanica terminaciones
que por si solas imprimen a la palabra que las lleva un determinado
caracter taxondémico; unas indican familia, otras superfamilia, tribu,
etc. Como estos sufijos pueden ser diferentes en ambas ciencias,
para familia por ejemplo, o bien el mismo puede denotar una jerar-
quia determinada en Zoologia y otra distinta en Botanica, como es
el caso de la desinencia intae, damos a continuacion el cuadro de
los diversos grupos sistematicos con las terminaciones o los sufijos
que los caracterizan en cada una de esas Ciencias.

TERMINACION
CATEGORIAS TARXONDOMICAS —

Foologin Dotinica
Orden i [ —_— ales
Suborden e [ — inecs
Superlamilia. . : [ oidea
Familia ! idoe aces
Subfemilis ... i o ine oidec
b T ey R ini 2LE
Subtribu LR it — inge £

CUADRO I

Terminaciones indicadoras de categorias taxonomicas

CUADRO I
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Los grupos sistematicos superiores a Superfamilia en Zoolo-
gia y a Orden en Botdnica, no tienen terminacidn caracteristica.

En lo que a nombres especificos se refiere, debe usarte tanto
en Zoologia como en Botanica una designacién binominal compuesta
por el nombre del género y el adjetivo o sustantivo especifico.
Este nombre compuesto debe ser impreso en bastardilla, siendo que
la parte correspondiente al género se escribe siempre con inicial
mayuscula y la que corresponde a la especie con mintscula.

Los nombres de grupos zooldgicos y botdnicos superiores a gé
nero, se escriben, como éste, con mayuscula. Unos autores usan el
mismo tipo grafico que en el resto del trabajo y otros los escriben
en bastardilla. e s
-

Tratandose de especies en las cuales debe hacerse mencidén a

subgénero, éste ird colocado después del nombre genérico—y como
¢l escrito con mayuscula—antes del especifico y entre paréntesis.
Ejemplo: Aedes (Stegomyia) aegyti.
Como en el caso anterior, la designacion de un organismo hasta
subespecie es trinominal y el término que indica esta Gltima se es-
cribe después del especifico con inicial minuscula, sin colocar entre
ellos ningGn signo de puntuacion. Ejemplo: Crotalus terrificus. durissus.
De la misma manera se procede para indicar variedad o raza:
Fonsecaea pedrosoi vaz. communis.

Cuando el nombre especifico se ha dado en homenaje a una
persona puede ser escrito con mayuscula. Ejemplos: . Geoplana picadoi 0
G. Picadoi, Eciton alfaroi o0 E. Alfaroi, Cordyceps pittieri 0 C. Pitieri,
Croton tonduzii 0 C. Tonduzii.

Como los nombres especificos aislados no tienen significacion,
en ninguna circunstancia deben escribirse de esta manera. Si se
esta tratando de diversas especies del género Salmonella, por ejem-
plo, sera conveniente no consignar: «salmonelas de las especies typ-
hosa y schottmiilleri-». sino «salmonelas de las especies S, typhosa
v S. schottmiilleri”.

No es necesario en esos casos colocar por extenso los nom-
bres genéricos, y cuando se da una lista de especies de un mismo
género, basta colocar completo el nombre de este ultimo en la que
encabeza la lista, y en las otras Gnicamente la inicial maytscula, asi:
Mucor mucedo, M. racemosus, M. plumbeus.

Como vemos, la abreviatura del género es la inicial mayutscula
del mismo y no las dos ni las tres primetras letras. Al hablar de
Streptococcus debe ponerse S. pyogenes y no Str. pyogenes. En ca
so de que pueda haber confusion, debido a que dos especies de
distintos géneros cuya inicial es la misma, tengan adjetivos especi
ficos iguales, lo que cabe es consignar el nombre genérico por ex
tenso. - -

Cuando sea necesario hacer referencia a una espec1e en la
cual se ha llevado la determinacién taxondémica hasta género, se
coloca el nombre de este ultimo seguido de la abreviatura de spe-
cies; sp., como por ejemplo: Bufo sp. Si la referencia es a variar es
pecies de un mismo genero se escribira: Bufo spp. -—.

Cuando es necesario consignar el nombre del autor que des-
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cribié determinada especie, debe ponerse inmediatamente después
el nombre de ésta, sin separarlos por ningan signo de puntuacion,
colocando luego, si se quiere, el afio en que dicha especie fue des-
crita, separandolo con una coma. Cuando el nombre del autor es su-
mamente conocido, bastara colocar la inicial del mismo, y asi se
puede escribir: Cavia porcella Linneo, o C. por celia L.

Cuando una especie, que ha sido colocada en un determinado
género, pasa a otro que ya existia o que se cred al efecto, o su des-
cripcidon es complementada o corregida por otro autor, se coloca en-
tre paréntesis el nombre del que primitivamente la describio, pu-
diendo ponerse inmediatamente después de éste el de aquél que
hizo la enmienda. Ejemplo: plasmodium malaria; (Laveran, 1881)
Grassi et Filetti, 1890. Hay a este respecto una reglamentacion en
la cual no vamos a entrar, pues siendo asuntos mas particulares po-
dran ser consultados, por aquellas a quienes interese, en las obras
a que hicimos referencia anteriormente.

Cuando un autor describe un nuevo género o una nueva espe-
cie, lo hace constar colocando inmediatamente después de esos nom-
bre las abreviaturas n.g. (novum gemis,) o n.s.p. nova species), Yes-
pectivamente.

Cabe recordar aqui, que la grafia de los nombres cientificos
debe conservarse escrupulosamente y no ser modificada salvo cuan-
do se note que ha habido un indiscutible error tipografico.

La naturaleza misma del estudio de estas cuestiones de nomen-
clatura y taxonomia puede conducir al que se inicia a formarse con-
ceptos fijistas en lo que a especies se refiere. Por esta razon debe-
mos tener presente que, desde hace muchos afios, ha sido substitui-
do el concepto estatico de la inmutabilidad de las especies por el
de la especie como una entidad en continua evoluciéon y transfor-
macion.

Referencias a cantidades, abreviaturas y simbolos

Debemos usar en los trabajos cientificos el sistema métrico de-
cimal, adoptado por la mayoria de los paises. Ademas, las Reglas
de Nomenclatura Botanica establecen especificamente que cualquier
medida, en un trabajo de esta naturaleza, debe hacerse en las uni-
dades de dicho sistema.

En el texto del trabajo se escribiran con ntimeros todas las can-
tidades definidas: 83,5 por ciento; 118 kg; 37 cm. Sin embargo, no
debe iniciarse una frase con numero; esto puede obviarse cambian-
do el orden de la misma.

Las cantidades indefinidas y periodos aproximados de tiempo,
cuando pequeios, se escriben por extenso: cobayos de dos meses;
la experiencia se repitioé tres veces. Segin Reis, esta norma la si-
guen los autores norteamericanos con numeros menores de doce o
con los que expresen decenas hasta ciento: seis tubos, ochenta pi-
petas, 47 laminas.

Se escriben también con guarismos dentro del texto del articulo
las fechas y las horas, minutos y segundos.
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Segiun TRELEASE (12) deben separarse las horas de los minutos
con dos puntos: 6 a.m.; 11:30 a.m.; 12:00 m.; 17:20 p.m.

Al tratar de fracciones, es conveniente consignarlas por exten-
so, cuando se usan para expresar cantidades indefinidas; por ejem-
plo: dos tercios del residuo. Debe usarse numeros en las fracciones
que designan pesos y medidas definidas como 1/3 de cm3.

Para separar las unidades de los decimales es preferible usar
una coma (1,5 cm3; 0,5), pero en los textos ingleses se observa casi
siempre el uso del punto (1.5 cm3; 0.5). Esto seria permisible, pero
lo que debe ser definitivamente abandonado, es la practica de con-
signar decimales sin anteponer a la coma o al punto el cero corres-
pondiente a las unidades Y escribir .5 en vez de 0,5 6 0,5. Llevan-
do en cuenta las confusiones a que esta costumbre puede condu-
cir, como lo seria tomar cinco décimos de unidad por cinco unida-
des, debido a mala impresion o a que el lector no vio el punto, so-
bran otras razones para proscribir esta practica.

El signo % solamente debe usarse en los cuadros y tablas y
no en el texto, en el cual se consignara, por extenso, las palabras
«por ciento».

Debe tenerse especial cuidado de no cometer la generalizada
falta de hacer referencias a porcentaje cuando el numero de obser-
vaciones es muy pequeflo. Lo correcto seria no usar este término
sino cuando el nimero de observaciones fuera de ciento o mas; sin
embargo se encuentra a menudo que un autor, habiendo hecho tres
observaciones, se refiere a los resultados obtenidos en una de ellas
como presentandose en el 33,33 por ciento de los casos. Seria 16-
gico en esta oportunidad decir simplemente que, de los tres casos
considerados, uno presentaba tales o cuales caracteristicas.

Debe reducirse, siempre que sea posible, el uso de abreviatu-
ras en el texto. Estas llevan punto cuando no son abreviaturas de
unidades,*como en el caso de las funciones trigonométricas: sen.,
cos., etec.( ).

Las abreviaturas de unidades y los simbolos quimicos se es-
criben sin punto, las primeras con mintscula y las segundas con
mayuscula. Ejemplo: kg (kilogramos); m (metros); km (kildémetros);
min (minutos); o seg (segundos); Au (oro); Na (sodio). (Obsérvese
que es incorrecto abreviar minutos y segundos de tiempo, ponien-
do una comilla (') o dos (") respectivamente). En ningun caso de-
ben pluralizarse estas notaciones agregandoles una «s» como se ve
no pocas veces.

(") Obsérvese que el uso del término etcétera, debe limitarse a aquellos
casos en que el lector sabe con seguridad cuales fueron las palabras omitidas,
como las constantes trigonométricas no citadas en este caso, o al final de una
progresion: 2, 4, 8, 16, etc.

_ Decir se inocularon cobayos, conejos, etc. o se encontraron lesiones en
diversos organos: corazon, brazo, higado, etc. esta errado, pues el lector no
puede adivinar cuales son los nombres que quedan en la mente del autor.
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Las abreviaturas de algunas unidades no estan definitivamente que la
ciencia evoluciona se requiere crear nuevas unidades, salta
establecidas, y si llevamos en consideracion, ademas, que a medida
a la vista que este asunto estda alUn lejos de ser resuelto. Con res-
pecto a la abreviatura de gramo encontramos que, en cuanto unos
usan g, otros emplean gr, o gm, no habiendo una umversalmente
aceptada. Por el hecho de poder confundirse gr (gramo) con la abre-
viatura gr(grano) del sistema inglés, es en estos casos mas reco-
mendable que se ponga e/ nombre por extenso, maxime tratdndose
de asuntos relacionados con medicina, tanto humana como veteri-
naria, en los cuales una confusion de esta indole puede traer fu-
nestas consecuencias.

En opinién de algunos autores, es altamente inconveniente el
abreviar centimetros cubicos en la forma ce, debiendo hacerse cm3
o bien mi (mililitro). Sin embargo Trelease (12) acepta la primera
abreviatura, que la vemos consignada también en la Farmacopea
de los Estados Unidos.

.. .Nos. encontramos ademas con la dificultad de que el Diccionario
de la Real Academia Espafiola, que da la norma en lo que a
nuestro idioma se refiere, no incluye todas las unidades que se em-
plean en ciencia, notandose que el mismo es deficiente en este sen-
tido. Por otra parte, espafioliza los nombres de aquéllas que con-
signa, y esta es, evidentemente, una norma que no puede seguirse
en todos los casos, ya por dificultades de orden practico o bien de
orden logico. Para la unidad de resistencia eléctrica ohm, cuyo
nombré se dio en homenaje a Ohm, da la traduccidén ohmio, pero
n6é nos indica cémo debe escribirse la unidad de conductibilidad
mho, que por ser el inverso de la resistencia se escribe tomando en
orden invertido las letras de la unidad de esta ultima.

Siguiendo el mismo criterio de espafolizacion que aplica para
vatio en vez de watt, y amperio en vez de ampere, deberia escribirse
hertzio en vez de hertz, y en este caso, como esta «h» aspirada del
aleman encuentra en el castellano como sonido mas parecido el de
la .«g», deberiamos consignar «gertzio», lo que a nuestro modo de
ver constituye una falta de consideracion para 3a memoria del in-
vestigador cuyos desvelos quisieron premiarse dando su nombre a
una. unidad fisica.

Fotografias, microfotografias y diserios

Sin entrar en consideraciones, de todos conocidas, referentes a
las ventajas que se obtienen ilustrando debidamente una publica-
cion cientifica, vamos a referirnos a algunos pecados cometidos no
s6lo en nuestro medio sino también allende las fronteras.

No es raro observar autores que, queriendo dar una prueba de
las observaciones realizadas, estampan en su trabajo fotografias y
macrofotografias en. las cuales, segun ellos, deberia verse una serie
de-detalles morfoldgicos de que hablan en el texto. Sin embargo.
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debido a que la fotografia es mala, o estda mal enfocada, o es suma-
mente pequeiia, o el clisé es defectuoso o malo el papel en que se
imprime la revista, las imagenes a veces no se ven sino que se adi-
vinan entre manchas mas o menos oscuras. Como vemos, estos de-
fectos pueden no ser culpa del autor del trabajo, pero siempre sera
¢l responsabilizado por los mismos.

Debe, pues, el autor tener presente, no s6lo la fotografia ori-
ginal, sino las caracteristicas que la misma va a adquirir a través
de la confecciodn del clisé y la impresion definitiva del mismo.

Las fotografias que deban ser remitidas, junto con el original
escrito a maquina, a una determinada revista, es necesario que va-
yan hechas en papel brillante, blanco y de contraste. Sera conve-
niente que el fotografo que va a impresionar los negativos, conozca
cual es el destino que los positivos van a tener, para que asi pueda
hacerlos de la manera debida.

Las observaciones aqui apuntadas valen tanto para fotografias
como para microfotografias, si bien, con respecto a estas ultimas, de-
bemos llevar en consideracién aun otros puntos.

Es de buena practica el indicar siempre en la leyenda de las
microfotografias el aumento que ellas representan, de manera que el
autor debe vigilar que el clisé tenga las mismas dimensiones que la
copia fotografica que sirvié para hacerlo, pues se da el caso de que
por razones de orden econdémico, o debido a que el autor no tomo
en cuenta el tamaifio "util de las paginas de la revista en la cual
sometera a la critica de los lectores sus investigaciones, sea necesa-
rio reducir el tamafio de la composicidén grafica.

Cuando para colmo de males aparecen varias microfotografias,
que originalmente fueron tomadas con el mismo aumento, unas en
las cuales se redujo el tamano al hacer el clisé y otras en las que
esto no se hizo, el error resulta evidente y chocante.

Otro detalle que debemos tener en cuenta es que el aumento
no se refiere inicamente al tamaifio de la microfotografia, sino tam-
bién a los detalles menores que puedan observarse en ella y que
dependen del poder de resolucidén de los lentes empleados. De esto
se desprende que si con un negativo en el cual las imagenes fueron
aumentadas mil veces, se obtiene un positivo ampliado al doble, no
podremos hablar de una fotografia con dos mil diametros de au-
mento, toda vez que, aun cuando el tamano de la misma represente
dos mil veces el tamafio del objeto fotografiado, los detalles que se
aprecian seran los mismos que presentaba el original.

Las, fotografias y microfotografias son pues, cuando correcta-
mente tomadas y presentadas, la documentacién mas fiel que puede
darse de los detalles morfoloégicos observados, pero debe recordarse
que siempre es necesario, para la buena comprensién, una descrip-
cidén minuciosa, ya que ésta y la fotografia-se complementan.

Ahora bien, hay casos en los cuales no es posible obtener todo
el-detalle necesario en una fotografia, debido a que las-estructuras
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que se desea presentar estan localizadas en diversos planos que
sobrepasan la profundidad de foco de los lentes de \a camara o
microscopio; en estos casos debe recurrirse a los disefios.

Para ilustrar una teoria, el ciclo evolutivo de un determinado
parasito o los distintos pasos en una determinada técnica, los au-
tores recurren a disefios esquematicos que contribuyen mucho a la
claridad de la exposicion; pero para hacer estos disefios, asi como
para copiar del natural sea con tinta china o en acuarela, se re-
quiere una cierta habilidad artistica. Sin embargo, para disefiar las
imagenes observadas en el microscopio, podemos echar mano a un
recurso de gran utilidad, cual es 14 camara clara, y que no exige
en el mismo grado los conocimientos y habilidad de un dibujante.

La camara clara consiste en dos prismas unidos, que se colocan
sobre el ocular del microscopio y a los cuales va adaptado un brazo
que soporta un espejo. Observando en el microscopio a través de
estos prismas, en cuyos detalles de construccion no vamos a entrar,
puede verse no solamente la imagen de la preparacion sino también
la superficie del papel que se pone al lado y sobre el cual va a
hacerse el disefio, bastando entonces que el observador cubra con
lapiz los contornos del objeto en estudio.

Sin entrar en mas consideraciones relacionadas con la técnica
de estos diseflos, recordemos simplemente la conveniencia de que
Ileven siempre una escala en la cual se hacen figurar una o varias
unidades del sistema métrico, que cabe emplear: micrén, milimetro,
centimetro. Es también recomendable en algunos casos, colocar el
papel en que se va a hacer el disefio, a la misma altura de la imagen
del objeto visto al microscopio, y asi se tendra, ademas de la escala
para comparacion que debe colocarse, el aumento con que el disefio
fue hecho y al puede hacerse referencia siempre en el clisé, no se
modifiquen las dimensiones del mismo. Es util, sin embargo, en la
mayoria de los casos, para obtener mayor nitidez, que los clisés se
hagan reduciendo a la mitad el disefio original. Desde luego, no
pueden seguirse normas fijas y, tomando en consideracién las reco-
mendaciones generales a que hicimos referencia anteriormente, cada
uno seguirda el método que crea mas conveniente en los casos par-
ticulares (ver grabados 1 y 2).

Cada fotografia, macrofotografia o disefio, debe llevar una le-
yenda explicativa de su contenido, de manera que es preciso tomar
en cuenta el tamafio util de las paginas de la revista en que se va
a publicar el trabajo con el fin de que el clisé lo tome toda la pagina,
dejando el espacio necesario para 3a antes dicha leyenda. Esto,
cuando los grabados se intercalan en el texto del articulo, porque
pueden también estar condensados al final del mismo. En este ultimo
caso, si se quiere, podra colocarse el grabado o la serie de grabados,
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GRABADO 1
Eutriatama nthromaculata (Stal, 1872), eiem}}lar hembra (Segtn

Lent & Pifano, Mera, Inst. Oswaldo Cruz M(4):627-6J5. 1934)
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en la pagina de la derecha, y en la

pagina de la izquierda las leyendas
correspondientes, adecuadamente nu-
meradas.

La explicacion de la fotografia o
disefio debe llevar, después del niimero
(Fot. N” o Fig. N) y del texto de la misma,
en los* casos en que no fueren
originales, la indicacién de este he-
cho, haciendo referencia al nombre
del autor que primero los publico, para
lo cual se colocara entre paréntesis o
no, por ejemplo: «Segin Brumpt».

En aquellos casos en los cuales
:la fotografia nos haya sido suministrada
épor un investigador que aun no la ha

.. pbublicado, es conveniente indicarlo asi,
poniendo Foto, Microfoto, o Disefio
original de Fulano de Tal.

Cuando se reproduce un grabado
de un texto o trabajo, grabado éste
que ya lleva la indicacion de propiedad
de otro autor, y cuando no se dispone
del original en que este ultimo hizo la
publicacion, conviene hacer la
referencia de la manera siguiente: «Se-
gun Wenyon y O'Connor, en Brumpt,
Précis de Parasitologie, Masson & Sie.
Ed., Paris 1922».

Debemos recordar que si repro-
ducimos grabados de otros autores sin
indicar la paternidad de los mismos,
estamos incurriendo en la grave falta
de hacer aparecer como propio el tra-

'

Travai-o, ly22. (Stgun Travassos
Mem. Inst.” Oswaldo Cruz 33(4)
461-467, ti (..Jampas. 1938).

Lpisihiniiiingquiiniim baje ajeno.
: " Cuadros o Tablas
Hay una tendencia cada vez mas marcada
a resumir los datos obtenidos

por la experimentacion o el analisis estadistico, en cuadros o tablas
que indiscutiblemente facilitan la comprensioén de los mismos.

Sin embargo, para que estos cuadros cumplan su cometido,
deben ser elaborados de manera que no acumulen un exceso de
datos de naturaleza diversa, que los tornen complejos. Es preferible
subdividirlos para que cada uno tenga, siempre que sea posible, un
unico objetivo. Deben reunir, no obstante, todos los datos indispen-
sables a su interpretacion, aun omitiendo la lectura del texto.

Por la importancia que esto tiene, permitasenos insistir en la
necesidad de revisar, de la manera mas cuidadosa, cada uno de los
nameros o signos que forman parte del cuadro.
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Cuando los cuadros son pequefios, pueden ser intercalados en
el texto en el lugar correspondiente al tema a que se refieren; pero
cuando por su extensidn esto no sea posible, se les colocara en un
lugar proximo, ocupando una pagina entera o dos paginas fronte-
ras. Hay casos en los cuales no puede echarse mano a otro recurso,
que no sea el de intercalar una hoja de mayor tamafio doblada en
forma de mapa, si bien es conveniente hacer el menor uso posible
de esta practica.

Toda vez que las circunstancias lo permitan, los cuadros deben
ser colocados de manera que el lector pueda analizar su contenido
sin cambiar de posicidon la revista, folleto o libro. Pero en el caso en
que por su forma, el cuadro o tabla deba ser colocado a lo largo de
la pagina, debe disponerse de manera que para su lectura, se gire
la publicacién en el sentido de las agujas del reloj.

Recordemos, que esta misma recomendaciéon cabe en lo que a
fotografias y disenos se refiere.

Como encabezamiento, debe colocarse siempre, en primer lugar,
el niimero de orden del cuadro, para lo que se pondra: «Cuadro 1»,
«Cuadro 2», etc. Las palabras cuadro o tabla deben ser impresas
en versalita. A seguir, se coloca el titulo o leyenda explicativa del
contenido del cuadro, titulo éste que se imprimira en italico.

Con el nombre de columna se conoce cada una de las divisio-
nes verticales del cuadro, designandose como lineas las horizonta-
les. Cada uno de los espacios en los cuales va colocado un ntmero
o dato, se denomina casilla o celda. Tanto las columnas o series
verticales de datos, como las lineas o series horizontales de los mis-
mos, deben llevar una indicaciéon de su contenido que sera el enca-
bezamiento en el caso de las primeres, o estard colocado en la co-
lumna indicadora o margen en el caso de las lineas.

El encabezamiento puede abarcar una o varias columnas; en
este ultimo caso sera compuesto, pues debe llevar los encabeza-
mientos secundarios, propios a cada una de ellas. El primero sera
impreso en versalita y los segundos en tipo comun.

Los signos y nameros del cuerpo del cuadro son impresos en
tipo corriente, y cuando se desea llamar la atencién hacia uno de-
terminado, podra escribirse en italico, negrilla, versalita, etc.

Se acostumbra separar las columnas por medio de trazos verti-
cales; sin embargo, no se usaran trazos horizontales para separar
las lineas entre si. Para evitar el cimulo de datos, sobre todo en el
caso de numeros, podra dejarse un espacio intercalado entre cada
cinco lineas, lo que facilita la orientacion en los cuadros muy ex-
tensos.

En los extremos superior e inferior del cuadro se usan trazos
horizontales, que pueden ser dobles, asi como los usados para se-
parar el encabezamiento del cuerpo del cuadro, o aquél de los en-
cabezamientos secundarios. Conviene notar que no debe colocarse
trazos verticales a la derecha e izquierda del cuadro para enmar-
carlo y que, cuanto menor sea el nimero de rayas, mejor presenta-
cion tiene el mismo.
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Cuando los cuadros son pequeiios, pueden ser intercalados en
el texto en el lugar correspondiente al tema a que se refieren; pero
cuando por su extension esto no sea posible, se les colocard en un
lugar proximo, ocupando una pagina entera o dos paginas fronte-
ras. Hay casos en los cuales no puede echarse mano a otro recurso,
que no sea el de intercalar una hoja de mayor tamafio doblada en
forma de mapa, si bien es conveniente hacer el menor uso posible
de esta practica.

Toda vez que las circunstancias lo permitan, los cuadros deben
ser colocados de manera que el lector pueda analizar su contenido
sin cambiar de posicién la revista, folleto o libro. Pero en el caso en
que por su forma, el cuadro o tabla deba ser colocado a lo largo de
la pagina, debe disponerse de manera que para su lectura, se gire
Ja publicacion en el sentido de las agujas del reloj.

Recordemos, que esta misma recomendacién cabe en lo que a
fotografias y disefios se refiere.

Como encabezamiento, debe colocarse siempre, en primer lugar,
el nimero de orden del cuadro, para lo que se pondra: «Cuadro 1».
«Cuadro 2», etc. Las palabras cuadro o tabla deben ser impresas
en versalita. A seguir, se coloca el titulo o leyenda explicativa del
contenido del cuadro, titulo éste que se imprimira en italico.

Con el nombre de columna se conoce cada una de las divisio-
nes verticales del cuadro, designandose como lineas las horizonta-
les. Cada uno de los espacios en los cuales va colocado un nimero
o dato, se denomina casilla o celda. Tanto las columnas o series
verticales de datos, como las lineas o series horizontales de los mis-
mos, deben llevar una indicacién de su contenido que sera el enca-
bezamiento en el caso de las primeros, o estara colocado en la co-
lumna indicadora o margen en el caso de las lineas.

El encabezamiento puede abarcar una o varias columnas; en
este ultimo caso serda compuesto, pues debe llevar los encabeza-
mientos secundarios, propios a cada una de ellas. El primero sera
impreso en versalita y los segundos en tipo comun.

Los signos y nimeros del cuerpo del cuadro son impresos en
tipo corriente, y cuando se desea llamar la atencién hacia uno de-
terminado, podra escribirse en italico, negrilla, versalita, etc.

Se acostumbra separar las columnas por medio de trazos verti-
cales; sin embargo, no se usaran trazos horizontales para separar
las lineas entre si. Para evitar el caimulo de datos, sobre todo en el
caso de numeros, podra dejarse un espacio intercalado entre cada
cinco lineas, lo que facilita la orientacion en los cuadros muy ex-
tensos.

En los extremos superior e inferior del cuadro se usan trazos
horizontales, que pueden ser dobles, asi como los usados para se-
parar el encabezamiento del cuerpo del cuadro, o aquél de los en-
cabezamientos secundarios. Conviene notar que no debe colocarse
trazos verticales a la derecha e izquierda del cuadro para enmar-
carlo y que, cuanto menor sea el numere de rayas, mejor presenta-
cion tiene el mismo.
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Cuapra 11
Destriburion del nitrde: frofeica di la en
sujelor normales. T mgximos y i
Marenzi, iy rnd i
MILIGRAMOS POR CIENTO
SaNMGRT FLARSLA GLOBULOS
| % E M Mk Min Mlax Mo
Nitrégenp tolal no protéice r 39 | 8 30 18 25138
Nitrdgeno de la fitea IS g 17 i 3 B
Nilrdgeno de amincacidos B (& f 4 z 7
Acide drico.. .. 5 2.5 7 1 <] |
Creatinina ... 2 .5 3 ] 11 1
Creatina 7 I i il 13 1.5
Niircgeno no determinado 12 Il 5 3 3 18

Como es buena practica que toda casilla lleve un signo, para
llenar las vacias podra colocarse asteriscos u otros signos cuya
significacion se explicara al pie del .cuadro.

Segin Reis (9), el «instituto Brasileiro de Geografia e Esta-
tistica» recomienda, entre otras cosas, que las casillas se llenen con:
a) Una linea horizontal (-) cuando el valor obtenido es cero. «No
s6lo en cuanto a la naturaleza de las cosas, sino también en cuanto
al resultado de la encuesta», b} Tres puntos (. . .), cuando no se tienen
datos.

¢) Signo de interrogaciéon (?), cuando hay duda en relacién a
la exactitud de un determinado valor.

d) Cero (0; 0,0; 0,00), cuando el valor por muy pequeflo, no
puede ser expresado por la unidad utilizada, variando el
namero de ceros enla parte decimal, de acuerdo con el
grado de aproximacion de las medidas referidas.

Con respecto a la insercion de los cuadros en el original, véase

1~ parte correspondiente en el capitulo sobre preparacién de la copia
dactilografica.

Representacion grdfica de los datos

Como ya vimos, los cuadros y tablas resumen y facilitan la
comprension de los datos numéricos, no dando, sin embargo, una
imagen objetiva del fenémeno. Esta imagen se obtiene cuando los
datos pueden ser colocados en un sistema de coordenados, en forma
de grafico, relacionando asi dos fenémenos o dos grupos de fend-
menos analogos.

Con los graficos lo que se quiere es dar una idea de conjunto
de los fendmenos analizador y su observacion se hace también, pre-
cisamente, en conjunto. Por estas razones debe prestarse especial
atencion a todos los requisitos para que el grafico no tenga errores,
pues su elaboracion defectuosa conduce facilmente a malas inter-
pretaciones.
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Tanto la elaboraciéon de los graficos como el analisis estadistico
deben ser realizados, en no pocos casos, por especialistas, como
veremos en el capitulo siguiente, y aquellos que deseen profundizar
en estos puntos pueden informarse en libros como los de Fisher (5),
Trucco (13), SANzZ-VAZQUEZ & TAMARIT-TORRES (10) y tantos otros. Por
consiguiente, nos limitaremos aqui a sefialar algunos puntos basicos.

Una de las graficas mas sencillas y de uso mas corriente es
aquella en la cual relacionamos con la variable independiente tiem-
po, las modificaciones de un fenémeno cualquiera como son los
grados de temperatura, el nimero de pulsaciones o respiraciones
por minuto de un mamifero, o la temperatura atmosférica, etc. En
estos casos es costumbre colocar en el eje XX' la variable indepen-
diente y en el eje YY' la dependiente. Colocamos, pues, las diversas
unidades de tiempo en el eje de las abscisas y en el de las orde-
nadas las cifras correspondientes a los grados centigrados, por
ejemplo. Ponemos luego los puntos correspondientes a las medidas
de temperatura realizadas a intervalos regulares o irregulares y al
unir estos puntos tendremos la curva.

Sobre el mismo eje de las ordenadas podriamos colocar dos
escalas, una referente a grados centigrados y otra a pulsaciones por
minuto, quedando representadas en una misma grafica ambas cur-
vas, lo que nos sirve para apreciar de inmediato si hay o no corre-
lacion entre los ascensos y descensos de una y otra.

GRAFICO 1
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Temperatura y pulso de un caso relativamente benigno de fiebre amarilla. Se
conserva la escala ongqmal de temperatura que esta en grados Farenheit. (Segin
Napier, L. E. 1946. The principies and practice oftrg)(plcal medicine.
XVI +917 pp. The Macmillan Co. New York)
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Sin entrar a dar mas ejemplos, ya que muchos habran surgido
en la imaginacion del lector, deseamos transcribir del libro de TRuUccO
(13) algunas de las mas importantes resoluciones de caracter inter-
nacional que este autor cita.

«1. La disposicion general de un diagrama debe realizarse en

sentido creciente y de izquierda a derecha.

2. La linea del valor igual a cero debe aparecer siempre en
el diagrama.

3. Silalinea del cero no puede normalmente indicarse en el
diagrama, convendra quebrar este ultimo en forma tal
que no falte la linea del cero.

4. La linea del cero debera diferenciarse de las restantes
del diagrama, mediante un trazo mas recio.

5. Los trazos del diagrama deben ser también mas recios
que las coordenadas del mismo.

6. En las curvas que representen una serie de observaciones,
se recomienda indicar claramente sobre el diagrama, si es
posible, todos los puntos que representen las distintas
observaciones.

7. La escala horizontal paralas curvas debe leerse de iz
quierda a derecha y laescala vertical de abajo hacia
arriba.

8.  En una misma representacion grafica es condicidon impor
tante, la de mantener las mismas escalas horizontal y ver
tical para todos los valores que se tomen en cada uno de
dichos sentidos».

En lo que se refiere a la parte que podriamos llamar propia-
mente de elaboracion técnica del grafico, queremos anotar algunas
normas que deben ser tomadas en cuenta para que el trabajo no
desmerezca en su presentacion.

Todos los graficos deben ser hechos en papel blanco, milime-
trado o no y con los trazos de las curvas, escalas, cifras, etc., en tinta
china negra. Cuando se usa papel cuadriculado o milimetrado de-
bemos tomar en cuenta el color de las rayas, pues de acuerdo con
éste pueden o no aparecer en el clisé.

En general son reproducidos en el clisé los trazos en tinta ne-
gra o anaranjada, al contrario de los rojos, verdes o castanos. En
todo caso, conviene advertir en el taller de fotograbado, cuales son
los trazos que deseamos sean reproducidos y aquellos que deben
ser eliminados.

Cuando en un mismo grafico conviene incluir varias curvas,
maxime cuando éstas se cortan, deberd adoptarse distintos tipos de
trazo que permitan diferenciarlas. Se usa asi una linea continua, una
linea interrumpida, una linea interrumpida por puntos, trazos largos
seguidos de trazos cortos y otros mas. Al pie o dentro del grafico,
en un punto conveniente, podra indicarse reproduciendo un segmento
de la curva empleada en cada caso, lo que ella significa. En otras
oportunidades puede también colocarse el nombre respectivo de
cada curva, sobre ella y en un lugar bien visible.

Cada uno de los puntos correspondientes a las medidas hechas.
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puede indicarse mediante una circunferencia, un tridngulo, un cua-
drado, una cruz, etc. y debe interrumpirse el trazo de la curva no
atravesando las antes dichas figuras.

En aquellos casos en los cuales hay variaciones cuantitativas
sumamente grandes de un punto a otro de la curva, puede usarse
escala natural para las abscisas cuando en este eje se colocan espa-
cios regulares de tiempo y escala logaritmica para los valores que
van a ser indicados en el eje de las ordenadas. En este caso debera
usarse papel semilogaritmico. El uso de este papel se hace también
necesario cuando entre los fenédmenos analizados hay una relacion
logaritmica. En el papel logaritmico tenemos el rayado correspon-
diente no soélo en el eje YY' sino también sobre el eje XX'.

Recordemos por ultimo que para que un grafico guarde propor-
ciones armoénicas y sea agradable a la vista, es conveniente que
tenga uno de alto por uno y medio de ancho. Conviene también que
al hacer el clisé se reduzca a la mitad el tamano del grafico para
que queden reducidas también las pequefias imperfecciones del
mismo. Al preparar, pues, los originales, deben hacerse del doble
del tamafo que se desea lleven en la publicacién impresa.

Ahora que hemos visto algunas recomendaciones de caracter
general en lo que se refiere a la elaboracion de las curvas, entre-
mos a considerar otros tipos de diagramas cuya utilidad demostra-
tiva salta a la vista.

Supongamos que hemos ordenado ya en forma creciente todos
los datos numéricos de nuestros protocolos y que deseamos dar una
representacion grafica, pongamos por ejemplo, de la concentracion
de hemoglobina del escolar de esta capital.

Debemos primero determinar lo que se denomina «intervalo
de clase», que estard en relacion principalmente con el error del
método empleado y con la significacion bioldégica que pueda tener.
En este caso concreto, intervalos de clase de 0,5 gramos nos parecen
adecuados.

Una vez conocida la frecuencia de cada intervalo, o sea el nua-
mero de casos en que encontramos valores comprendidos en el
mismo, podemos proceder a colocar en el eje XX' los intervalos de
clase y en el de las ordenadas la escala de frecuencias que com-
prenda la del intervalo de clase que tuvo mayor numero de casos.
Tomando como base el intervalo de clase, podemos construir rec-
tangulos que tengan por altura la frecuencia de cada intervalo, y
obtendremos asi el llamado driagrama de barras 0 histograma. A titulo de
ejemplo reproducimos aqui un histograma tomado del libro de
TRUCO (13) en el cual fueron indicados los puntos medios del
intervalo de clase mediante una linea interrumpida. (Ver grafico N°
2).

Si con los datos anteriores procedemos a sefialar en los pun-
tos medios de los intervalos de clase cada una de las ordenadas
correspondiente a las diversas frecuencias y luego unimos estos
puntos, vamos a obtener el poligamo de frecuencias.

Los graficos 2 y 4, tomados también de TRUCO (13),
muestran el primero el poligono de frecuencias obtenido con los
datos que
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sirvieron para el histograma del grafico N" 2, y el segundo la su-
perposicién de ambos.

GRAFICO 2
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Histogram3 que corresponde a_la siguiente serie de frecuencias (Segun Trueco:
Analisis estadistico. «El Ateneo» Ed. Buenos Aires)
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Si suponemos que los intervalos de clase van reduciéndose e
inversamente va aumentando el nimero de observaciones, veremos
que los lados de la poligonal van siendo cada vez menores hasta
llegar a constituir una curva que se denomina curva normal de fre-
cuencias o curva de Gauss y de la cual nos ocuparemos nuevamente
en el proximo capitulo.

Vistos los graficos mas frecuentes y de aplicacién maéas ge-
neral vamos ahora a hacer referencia a algunos que, aun cuando
tengan un uso mas restringido, pueden prestar gran utilidad cuan-
do sean adecuadamente empleados.

El llamado diagrama polar que se puede usar por ejemplo para
representar velocidad del viento, temperatura media, duracién del
dia etc., en los distintos meses del afo en una determinada region,
se elabora trazando una circunferencia cuyo radio representa la
media aritmética de las distintas medidas y dividiéndola en sectores
cuyo angulo sea el obtenido por la division de 360° entre 12. Es-
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Poligono de frecuencias correspondiente a la misma serie que sirvid para
elaborar el histograma del grafico 2. {Seglin Trueco. Op. Cit.)
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tos angulos se denominan angulos polares y quedan trazados asi
los vectores sobre los cuales, y a partir del centro del circulo, van
a trazarse en la escala elegida los segmentos de recta proporcio-
nales a los valores conocidos. Reproducimos a continuacion el dia-
grama polar tomado de TRUCO (13), en el cual se consigna la veloci-
dad media mensual del viento en km/hora, en una determinada
region.

Cuando se desea representar la densidad diferente de un de-
terminado fendmeno en distintos territorios, se recurre al Catograma
que consiste en un mapa de la region en estudio, sobre el cual se
indica la mayor o menor frecuencia del fenobmeno en las diversas
zonas, mediante diferentes colores o, mejor aun, cuando no se quiere
encarecer la publicaciéon, mediante distintos rayados o punteando
mas o menos denso. Un ejemplo de cartograma lo tenemos en el de
la densidad de la poblacion de Costa Rica por cantones de la
Direccion General de Estadistica y Censos del Ministerio de Eco-
nomia y Hacienda, elaborado segun el censo de 1950.
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Sobre todo en trabajos de divulgacion, se hace uso frecuen-
temente de diagramas que indican los distintos porcentajes repre-
sentados por areas proporcionales en figuras geométricas. Si tra-
zamos un circulo cuya area representa la poblacion total del pais
y conocemos el porcentaje que de esta poblacion total corresponde

GRAFICO 5
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Diagrama polar que indica la velocidad media mensual del viento en km. por
hora, en un mismo lugar y durante los doce meses del afio. Segtin Trueco
Op. Cit.) Corresponde a las siguientes velocidades:

MESES ] VELOCIDAD
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Febrara { 15,71
Marzo... s 17,58
P e P 19,75
B 0 i 16.75
Janio ... 15,33
J1:lia | 16,12
Bomelec oo 14,08
Sepliembre.. ... 14,34
Cletibre . e 14,33
Nowiembre 13,46

Diciembre : 13,62
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a cada provincia, nos bastara determinar cuantos grados equivalen
a cada uno de los porcentajes e indicarlos como distintos sectores
en el circulo antes dicho.

Para ahorra tiempo en la elaboracién de estos diagramas Y
no tener que realizar todos los cdlculos, existen tablas que nos sir-
ven, por ejemplo en el caso anterior, para la transformaciéon de los
porcentajes en grados. El libro de FISHER & YATES (6) es un com-
pendio de tablas de caracter estadistico, matematico y bioldogico, de-
dicado a los investigadores cientificos y que ya se encuentra tradu-
cido al castellano.

Analisis estadistico de los datos

A medida que la ciencia avanza exige mayor precision, no sélo
en los métodos, sino también en el analisis e interpretacion de los
resultados obtenidos. Es asi como hoy dia no se justifica que apa-
rezcan trabajos en los cuales no se utilizan todos los métodos de
que se dispone para la valoracidon precisa de los datos analizados.
Innumerables ventajas obtiene de la estadistica el bidlogo. Por
medio de ella puede determinarse, con alto grado de precision, si
una relacion dada entre dos o mas fenédmenos puede ser debida al
azar o hay causas extrafias que la determinan. Puede saberse qué
numero de observaciones es preciso realizar de otro fendmeno para
obtener resultados significativos, o cuantas medidas es preciso hacer
en determinada colectividad para que la media de esas medidas
tenga realmente valor.

Es, pues, importante que el experimentador en el campo de la
Biologia esté en condiciones de aplicar los métodos estadisticos en
sus pesquisas. Pero es imprescindible que, en el caso de no poder
hacerlo personalmente, conozca la necesidad de que sus datos sean
analizados por quien esté capacitado para ello, y someta al juicio
critico del matematico los nimeros por ¢l obtenidos.

Permite, ademas, la estadistica, en los casos en que los datos
deben seguir la curva de Gauss en su distribucion de frecuencias,
determinar si los numeros presentados por un investigador en un
trabajo han sido alterados, ya sea por error, o dolosamente; es decir,
si el autor ha forzado los datos-haciéndolos mas cercanos a los que
esperaba obtener, o si, carente de honradez cientifica, con toda tran-
quilidad los ha inventado.

Sin entrar a considerar a fondo los métodos por los cuales se
llega a establecer estas conclusiones, veamos, con algunos ejemplos

objetivos, unas pocas de las numerosas aplicaciones del método
estadistico a la Biologia.

Supongamos que mediante un colorimetro de tipo Dubosq va-
mos a determinar la concentracion de un colorante comparandolo
con una soluciéon conocida del mismo y aplicando la ley de la colo-
rimetria que dice:
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c L

Lot

o sea gque: C

C ——- Concentracion desconocida.
C' — Concentracién del testigo. L
= Altura del desconocido. L' =
Altura del testigo.

Debemos siempre en estos casos efectuar unas cuantas lecturas,
pues es sabido que éstas tendran diferencias entre si y que para
obtener un dato lo mas cercano posible a la realidad debe tomarse
el promedio de las mismas. Veremos ademas, si hacemos un namero
suficientemente grande de lecturas, que habra unas cifras que tienen
mayor probabilidad de aparecer.

Sumando todas las lecturas obtenidas Y dividiendo el total por
e] nimero de observaciones, vamos a obtener una cifra promedio:
la media aritmética, que sera la cifra mas proéxima a la realidad,
pues si hemos obtenido lecturas diversas para una misma solucion,
ello indica que todas, o la mayoria de las veces, efectuamos obser-
vaciones imprecisas, presentando estas cifras errores de mayor ¢
menor magnitud. Veremos también que los errores grandes son menos
probables que los errores pequeiios y que la probabilidad para los errores
equidistantes de la media para mas o menos es sensiblemente semejante.

Como facilmente se comprende, los datos que se apartan de la
media constituyen errores de observaciéon y se deben a que el ojo
humano no puede percibir muy pequefias variaciones de intensidad
de color.

Si utilizando el sistema de coordenadas cartesianas colocamos
a intervalos regulares en el eje de las equis, o sea el eje horizontal,
distintos valores entre los cuales estén comprendidas las cifras ma-
xima y minima obtenidas en tas lecturas, y en el eje de las yes las
diversas frecuencias con que cada uno de estos valores se presento,
podemos establecer la ordenada y la abscisa de cada lectura me-
diante un punto. Al unir todos estos puntos vamos a tener una curva
de frecuencias, la sola observacion de la cual nos permite ya tener
una primera idea general sobre diversos aspectos del fendmeno.

SI el namero de observaciones fuere suficientemente grande y
una vez determinada la media, la indicamos mediante una linea
perpendicular levantada sobre el eje de las equis, en el punto que
corresponde al valor para ella encontrado, estaremos en condiciones
de apreciar objetivamente y en conjunto, los dos principios enun-
ciados en los parrafos anteriores, que hemos subrayado y que sir-
vieron a Gauss para elaborar la formula de la curva que lleva su
nombre. Hasta aqui hemos hablado de errores y las probabilidades
mayores o menores de que éstos aparezcan; pero si en términos que
se apliquen a los fendmenos bioldgicos en cuya distribucion no in-
tervenga mas que el azar, llamamos desviaciones a lo que eran erro-
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res, ya que tanto de hablar de desviacion del valor medio como de
error, y frecuencias a las probabilidades, pues da lo mismo decir que
un hecho es muy probable o que es muy frecuente, podemos trans-
formar los anteriores principios que quedaran, cambiando las pa-
labras, asi:

La frecuencia m mayor para una desviacion pequeiia que para una

grande.

Se dan con la misma frecuencia dos desviaciones de la misma mag-
itud pero una en mas y otra en menos.

Es evidente que una estadistica puede o no tener valor de acuer-
do con una serie de factores que el investigador debe tomar en
cuenta. Supongamos el caso de que todos los datos coleccionados
presenten un determinado error siempre en el mismo sentido, que
se debe a un defecto de técnica. Volviendo al ejemplo que vimos en
lineas anteriores con respecto a las lecturas en un colorimetro, podria
ocurrir que en todas las determinaciones la incidencia luminosa en
una de las copas fuese mayor, lo que originaria una apreciacion
errOnea, constante en cuanto a que se repite siempre en el mismo
sentido. También podria ocurrir cualquier otro error sistematico du-
rante la ejecucion del método en cuestion y por lo tanto estar equi-
vocados todos los resultados obtenido; sin embargo, la estadistica
no podra poner en evidencia estos errores, siendo pues fundamen-
tal que el experimentador analice, revise y controle numerosas ve-
ces aquellos datos a los cuales posteriormente va a aplicar los re-
cursos del analisis estadistico.

Como ya habiamos dicho en otra oportunidad, la estadistica
puede fallar debido a escaso niimero de datos, lo que daria por con-
secuencia una media que no es realmente representativa, o sea que
la estadistica carece de precision.

Recordemos que el hecho de obtener una serie de medidas cuya
distribucion de frecuencias no se aproxima a la curva de Gauss,
estd ya indicando de por si que hay otras curvas, ademas del azar,
interfiriendo en la distribucion de las mismas frecuencias. Es nece-
sario por lo tanto, para mejor caracterizar una estadistica, recurrir
a otras constantes que junto con la media den una idea mas cabal
del fenémeno. Prestan gran utilidad en este sentido las desviaciones
con respecto a la media.

Como ya indicamos, desviaciones son todos los valores que se
aparten de la media aritmética, y si deducimos la media aritmética
en algunos casos permitia el estudio estadistico determinar la hon-
de esas desviaciones, tenemos lo que se denomina desviacion media
simple.

La desviacion media cubica representa la raiz cubica de la suma
de los cubos de las desviaciones y la desviacion media bicuadratica
es la raiz cuarta de la suma de las cuartas potencias de las desvia-
ciones. Estas desviaciones no son tan utilizadas como la denominada
desviacion tipica, desviacion, cuadrdtica o desviacion 'standard”, que
representa la raiz cuadrada, de la suma de los cuadrados de los des-
vios, dividida por el nimero de observaciones y que se designa con la
letra griega sigma minuscula.
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Por medio de la desviacidn «standard» podemos, pues, conocer
la precision de la estadistica, ya que ésta esta en razon inversa a
aquélla, o en otras palabras, cuanto mayor sea la desviacién «stan-
dard» menor sera la precision. Todas las desviaciones a que hemos
hecho referencia guardan entre si relaciones constantes. La aplica-
cion de ciertas formulas nos permite determinar con exactitud la
precision de un experimento, ya que podemos tener por seguro,
cuando las mismas férmulas no arrojen cifras que satisfagan las re-
laciones, que los datos han sido retocados, si deben seguir la curva
de Gauss. Es por esta razén que afirmamos en lineas anteriores que
en algunos casos permitia el estudio estadistico determinar la hon-
radez con que habian sido recogidos los protocolos.

Al mismo tiempo, si tenemos seguridad de que los datos han
sido recogidos con plena honradez cientifica, y las relaciones antes
mencionadas no corresponden a la distribucién de los datos en torno
a la media, podremos ver que esto no es s6lo debido al azar, sino
que sobre los valores coleccionados han de haber influido causas
extrafas.

Supongamos ahora que hemos obtenido una determinada esta-
distica y deseamos compararla con la de otros experimentadores, de
otro lugar, a fin de saber si en condiciones diferentes de espacio y
tiempo el fendmeno estudiado se presenta o no semejante. Tenemos
también recursos para la estimacion de diferencias fundados en el
hecho de que éstas siguen la curva normal de Gauss cuando estan
sometidas exclusivamente al azar. Las medias aritméticas deben ser
iguales, pero cualquier otro valor que no sea la media, por efecto
del azar, no coincidird con su valor homoélogo en el otro sujeto de
experimentacién y por lo tanto, aun cuando los fendémenos sean
idénticos, obtendremos pequeiias diferencias que se distribuyen al-
rededor de O, o sea la diferencia nula, siguiendo también una curva
de Gauss de la cual podremos obtener las constantes anteriormente
mencionadas, que nos permitiran saber si las diferencias encontra-
das entre ambas estadisticas corresponden a una diferencia real, o
si pueden explicarse simplemente por efecto del azar.

Otro de los datos que se utiliza frecuentemente para contribuir
a la caracterizacion de rai estadistica es el llamado error probable
que puede consignarse ademas de la media.

El error probable représenla una desviacion de la media con
la particularidad de que hay igual nimero de probabilidades de
obtener desviaciones mayores o menores que ¢él; asi pues, si toma-
mos la media mas y menos un error probable, sabemos que el 50
por ciento de las observaciones deben estar comprendidas entre
estos valores, de lo que se deduce que con estos datos podremos
tener una idea de conjunto de los que se compone la estadistica,
mucho mas representativa que la dada Unicamente por la media
aritmética. Hablando en términos de la curva de Gauss podemos
decir que el area de la misma comprendida entre un error probable
para menos y para mas de la media, es igual al area que queda
fuera de estos valores. El error probable es, pues, como la desvia-
cion «standard», una medida de la dispersion de los datos y repre-
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senta mas o menos § de esta ultima, o mas exactamente, 0,6749 de
la desviacion «standard».

Debemos recordar aqui que, como sefialan SANZ-VAZQUEZ &
TAMARIT-TORRES (10), el término «error probable» es inexacto cuando
lo aplicamos a estadistica, ya que en realidad no es error sino des-
viacion mas probable, pues la maxima probabilidad la tiene la
media arimética, a la que corresponde una desviacion de 0. Sin
embargo, el nombre se usa corrientemente y el de «desviacion equi-
tativas que podria sustituirlo no ha tenido aceptacidon unanime.

El calculo de ji cuadrado es otro recurso estadistico que nos
permite saber si la diferencia de una determinada relacion con la
que tedéricamente debiamos esperar, es o no significativa. Veamos
un ejemplo de uso corriente en genética.

Supongamos que vamos a estudiar la distribucién de dos pares
de caracteres alelomorfos en la progenie de Drosophila. Admitamos
que uno de los progenitores presenta los dos caracteres recesivos y
el otro los dos dominantes y que consideraremos la segregacion de
estos caracteres en la segunda generacién, ya que en la primera
presentaran todos el mismo aspecto. Supongamos que estudiamos
800 individuos de la segunda generaciéon y con relacién a los dos
caracteres antes mencionados vamos a encontrar en ellos una dis-
tribucién de 9:3:3:1, o sea que nueve presentardn los dos caracteres
dominantes, tres uno dominante y otro recesivo, tres el otro domi-
nante y el otro recesivo, y uno los dos recesivos. Deberiamos encon-
trar, pues, 450 individuos en el primer caso, 150 en el segundo, 150
en el tercero y 50 en el cuarto. Pero, como siempre ocurre, no podemos
esperar que la proporcidon sea exacta y en la realidad encontramos
por ejemplo 456:155:141:48.

Necesitamos entonces saber si en este caso se aplica o no el
principio de Mendel de la segregacion independiente de caracteres.
Es decir, si las diferencias encontradas son significativas o podria-
mos esperar datos semejantes por influencia unicamente del azar.
Aplicando el calculo de el cuadrado y la tabla originalmente elabo-
rada por Elderton, luego simplificada por FISHER y que encuentra
en el libro de este Gltimo y VATES (6), y en el de SINNOT & DUNK (11),
veremos que la probabilidad de obtener desviaciones iguales a la
del ejemplo anterior es de 0,80 a 0,90, o sea que entre el 80 y el 90
por ciento de los casos tendremos cifras semejantes. Por lo tanto,
las diferencias encontradas no tienen valor significativo y corres-
ponden a la relacion tedrica esperada.

Discusion, Conclusiones y Resumen

Una vez presentados los datos experimentales, serd conveniente
que cuando éstos lo demanden el autor los discuta, si es del caso,
comparandolos con los obtenidos por otros investigadores. Esto se
hara en un capitulo que se denomina «Discusiony.

Inmediatamente después seran expuestas las «Conclusiones»
que, a juicio del que escribe, puedan deducirse de los datos discu-
tidos anteriormente y que constituyan aportaciones nuevas para la
Ciencia-
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Desde luego, hay casos en los cuales, a medida que se discuten
los hechos comprobados, puede irse deduciendo de los mismos las
conclusiones pertinentes, y quedara asi a juicio del autor dividir
estos capitulos, como expresamos anteriormente, o reunirlos en uno
bajo el nombre do «Discusion y Conclusionesy.

Existe también la posibilidad de que las conclusiones puedan
ser relatadas en breves lineas y en este caso es costumbre reunirias
con un resumen bajo el titulo de «Resumen y Conclusiones». Cuan-
do las conclusiones no son muy breves conviene dar al resumen,
que nunca debe faltar, unos parrafos por separado.

La importancia de que todo autor resuma sus observaciones,
reside en que nadie podra sintetizar, en mejor forma que ¢él, lo fun-
damenta} de sus experiencias, dando asi una. idea clara del conteni-
do y alcance de su trabajo. Por otra parte, facilita a las revistas de
resumenes, tales como las referidas al principio de estas paginas,
la ardua tarea de resumir gran cantidad de articulos técnicos que
aparecen diariamente, y evita la posibilidad de ser mal interpretado
por la persona que hace el resumen, o se dé a los puntos fundamen-
tales caracter secundario, pasando a primer plano aquellos que el
autor no consideraba en esa categoria.

De las observaciones anteriormente apuntadas, facil sera de-
ducir la conveniencia de que el articulo incluya sobre todo cuando
es publicado en idiomas de poca difusiéon en el campo cientifico, la
traduccioén del resumen a una o varias lenguas como el inglés, el
francés o el aleman.

Biografia

Hoy dia no puede admitirse que el autor de un determinado
trabajo mencione en el texto los realizados por otros autores, sin
que dé las correspondientes referencias bibliograficas completas.
Asi, pues, toda vez que se escriba: «como comprobé Fulano de
tal. . .», «de acuerdo con las experiencias de XX ., .», «Siguiendo le,
técnica de Mengano . . .», debe darse la indicacién bibliografica del
caso. Es decir, toda cita hecha en el texto a un determinado trabajo,
debe ir acompaifiada de la respectiva referencia bibliografica en el
lugar adecuado que veremos posteriormente.

Por otra parte, asi como hay trabajos sin bibliografia, aparecen
también aquellos en los cuales el autor da, al final, una larguisima
lista de libros y revistas, aparentemente consultados por él, sin que
haya en el texto de la publicacién ningin nexo directo con la misma.

Esta conducta debe proscribirse ya que toda referencia biblio-
grafica, que aparezca en la lista al final de un trabajo, debe tener
su correspondiente indicacién en el texto del mismo; de lo contrario
no se justifica su presencia.

En otros paises los autores de publicaciones cientificas, tienen
sus normas bien definidas para llevar a cabo las citas bibliograficas,
e inclusive las grandes editoriales cientificas, siguen métodos pro-
pios respecto a los datos que se incluyen en cada cita, el orden do
los mismos y el del conjunto de referencias. En nuestro medio pau-
pérrimo no so6lo en cuanto a la produccidén, sino también en cuanto
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a la divulgacion o publicacién de lo poco que se produce, es nece-
sario insistir en que se adopten métodos convenientes y uniformes
para que, en un futuro en que nuestra produccidén cientifica aumente,
las listas de referencias bibliograficas tengan una adecuada pre-
sentacion.

Las grandes casas editoriales a que nos referiamos anterior-
mente y las que, como deciamos, por tener sus sistemas propios,
frecuentemente modifican las listas de citas que les envian los au-
tores, no se han puesto aun de acuerdo para seguir todas el mismo
camino, y creemos que esto se deba en gran parte a que la lista do
indicaciones bibliograficas debe considerarse como parte integrante,
y muy importante por cierto, de cada trabajo en particular. Por esta
razon debe ser analizada y orientada a través del mismo en cada,
caso.

Es obvio que quien mejor puede hacer la distribucion y seguir
las normas que mas se acomoden a las necesidades del momento, es
el propio autor del trabajo. Ahora bien, cuando el autor no sigue
norma alguna, la presentacion de su estudio se vera beneficiada con
la interferencia de segundos; pero ésta es, desde luego, una norma
perjudicial toda vez que resta responsabilidad a los autores que
toman las referencias bibliograficas como cosa secundaria.

Lo més importante es seguir normas uniformes, pues como ve-
remos luego, los métodos generales que expondremos tienen un
margen relativamente amplio de variacién, y cada uno podria seguir
la ruta que mejor le convenga.

En términos generales, las citas bibliograficas deben llenar tres
cometidos principales: 1) Dar al lector oportunidad de comprobar
en las fuentes originales en que se documentd quien publica un
trabajo experimental, las aseveraciones que este ultimo atribuye a
otros investigadores. Al mismo tiempo, evita el entrar en pormeno-
res de técnicas ya descritas y que han sido seguidas al pie de la
letra, bastando entonces sefialar que siguid la técnica del investi-
gador X y dar la indicacién precisa, tanto del nombre del trabajo
come de la revista en que el mismo fue publicado. 2) Dar a los lec-
tores interesados en el tema tratado, los elementos bibliograficos
necesarios a la continuacidén de experiencia sobre el mismo tema u
otros con ¢l relacionados. 3) En un medio como el nuestro, en el
cual hay una escasez verdaderamente lamentable de revistas cien-
tificas, la referencia bibliografica resulta de gran utilidad, pues per-
mite al lector consultar los originales de las publicaciones que le
interesan, ya solicitando directamente a los autores extranjeros se-
paratas de sus publicaciones, ya por intermedio de las oficinas que
tienen servicios de copias fotostaticas o de «microfilmsy.

Una norma que evitard las citas bibliograficas mal hechas,
es la de no consignar referencias de «segunda mano». Una buena
parte de los errores bibliograficos se debe a este mal hébito. Siem-
pre que sea posible se debe revisar en la ultima copia dactilogra-
fica, y de preferencia en la prueba de pagina del articulo, que cada
cita corresponda en todos sus puntos a la realidad. Un método
practico de llevar a cabo este trabajo de revisidén, consiste en co-
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locarse el autor en el lugar del lector, tomando asi cada cita y bus-
candola en la revista respectiva; es decir, efectuando el trabajo in-
verso al que anteriormente hiciera. Cuando materialmente le sea
imposible proveerse de los originales respectivos, debe consignar
claramente que la referencia fue obtenida del trabajo de Fulano
de Tal y dar por su vez la indicacién que a este ultimo corresponde.

Siguiendo estas recomendaciones evitara el que escribe las
acerbas y justificadas criticas de aquellos que sigan atentamente su
exposicion.

Vamos a referirnos ahora al orden conveniente en que puede
ser escrita una referencia bibliografica, aclarando que existen mu-
chos métodos, y que lo importante es, como dijimos anteriormente,
la uniformidad con que el conjunto de citas sea hecho. Nos refe-
riremos primero a las citas bibliograficas que corresponden a tra-
bajos publicados en revistas, dejando para después los detalles de
las citas a libros.

Referencias a revistas

La primera- indicacién que debe hacerse es, desde luego, el
nombre del autor o los autores, y para ello se colocara el apellido
en primer término y* separada por una coma, la inicial o las ini-
ciales de los nombres del mismo; cada inicial llevara un punto.
En el caso de que sean dos los que firmen el trabajo se colocara
«&» y luego el nombre del otro firmante del estudio, siguiendo
el mismo orden de apellido e iniciales que indicamos anteriormente.
Existe también la tendencia de colocar, en este ultimo caso, primero
las iniciales de los nombres y luego el apellido. Una costumbre que
nos parece buena es la de consignar, en el caso de investigadores
de sexo femenino, su nombre de pila completo, evitando asi a los
lectores que en el futuro tengan que dirigirse por escrito a dicha
persona, que lo hagan como si fuese hombre cuando se trata de una
dama.

Luego es conveniente colocar el afio en que se hizo la publi-
cacion y aqui debemos recordar que esta fecha es la que lleva la
revista y no aquélla en que el trabajo fue recibido por los editores,
asi como tampoco, en el caso de un trabajo presentado a un con-
greso o reunion de alguna sociedad cientifica, la fecha en que esa
reunion se verificd, pues de acuerdo con las reglas de prioridad,
ésta se basa en la publicacién impresa, no pudiendo tener valor
desde luego las comunicaciones verbales- Viene a continuacion el
nombre del articulo que debe ser transcrito cuidando de que en
todos sus puntos sea exactamente igual al original. Como ha de
transcribirse también en la lengua original, debe prestarse espe-
cial atencién a no introducir modificaciones en la grafia de aque-
llas palabras que el autor desconoce. Estan proscritas desde luego
las abreviaturas, a no ser aquéllas que haya consignado el autor
del trabajo. En los casos en que el trabajo a que se refiere la cita
haya sido escrito en una lengua que emplea signos con los cuales
no cuentan las casas editoras, como griego, japonés O ruso, por
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ejemplo, podra darse la traduccién a la lengua en la cual se escribe
el texto del trabajo colocando luego, entre paréntesis, (en ruso) o
('en japonés). Después coldcase un punto y seguidamente el nombro
de la revista en que aparecié el articulo, En este caso, si es
costumbre abreviar dicho nombre, y nos encontramos con que, por
ejemplo la palabra Journal, algunos la abrevian simplemente con
una J, en cuanto que otros usan Jour. La conducta seguida en este
caso es también la de no ser incoherentes dando en unas oportu-
nidades una abreviatura y en otras otra; y se debe tomar en cuenta
ademas, que las abreviaturas empleadas no deben prestarse a
confusién con palabras semejantes. Un buen sistema es el de usar
las mismas abreviaturas empleadas por los editores de alguna de
las grandes revistas de resumenes o de referencias mencionadas
al principio de estas paginas, y no inventar nuevas para uso par-
ticular nuestro. Cuando hay revistas con nombre parecido o igual
en diversos paises, se hace necesario colocar, después del nombre
de las mismas, el del lugar donde son editadas.

Después se daran los numeros correspondientes al volumen,
fasciculo o nimero y primera y ultima pagina. Debemos apuntar
al respecto que con dar el nimero o fasciculo de la revista, no per-
demos ni mucho tiempo ni mucho espacio y podemos contribuir a
que resulte mas facil la localizacién del articulo que interesa, sobre
todo cuando se trata de publicaciones recientes, que se supone no
han sido empastadas atin por las bibliotecas.

Encontraremos frecuentemente que muchos autores no citan
la ultima pagina de los trabajos en sus referencias bibliograficas,
siendo éste un dato que nos serviria para formarnos una idea de
la extension de los mismos, lo cual resulta a veces de gran impor-
tancia, ya que interesa saber, sobre todo en paises como el nues-
tro en los cuales tenemos que recurrir a las casas u organizaciones
extranjeras que tienen servicio de «microfilms» o copias fotostati-
cas, cual es el valor de dichas copias de acuerdo con las tarifas
establecidas, para incluirlo cuando las solicitamos, y evitar asi de-
moras.

La manera de colocar estos numeros en orden para no estar
recurriendo a abreviaturas como vol., pag., etc., es dar, en primer
término y precedido por una coma que se coloca después del nom-
bre de la revista, el nimero del volumen; luego sin que medie nin-
gun signo de puntuacion se colocara, entre paréntesis, la cifra co-
rrespondiente al nimero o fasciculo cuando disponemos de ésta, e
inmediatamente, dos plintos y los numeros de la primera y ultima
pagina del articulo, separados por un guidén.

Como hay revistas que publican dos o mas series, cada una de
las cuales comprende materias diversas, se hace necesario, en este
caso, indicar el nimero o la letra de la serie y para ello éste se con-
signara antes del namero correspondiente al volumen.

Picapo, C. 1936.

Synergie d'antkorps par "deviation hiérarchique". Aun.
Inst. Pasteur, 56(2) : 186-205.
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CHACAS, C, 1909.
Nova tripanozomiaze humana. Estudos sobre a morfolojia
o ciclo evolutivo do Schizotrypanum cruzi n. gen., n.
sp,; ajente etiolojico de nova entidade morbida do ho-
men. Men. Inst. Oswaldo Cruz, 1 (2) : 159-218, estampas
9-13. ROTTER, W. & A. PEXA-

CHAVARRIA, 1935.
Die Hautleishmaniose in Costa Rica. Arch. /. Schiffs-u.
Trop.-Hyg., 39(3):90-99.

Referencias a libros

Si hay anarquia en lo que a referencias a revistas ataifie, es
aun mayor la que vamos a encontrar con respecto a las citas de
libros. Sin embargo, éstas pueden ser encuadradas en general den-
tro de las normas que resumimos a continuacion.

Como en el caso de las revistas, debe colocarse en primer lu-
gar el nombre del autor o los autores, siguiendo las mismas reglas
anteriormente expuestas. A continuacidén se colocara la lecha de
la publicacién y separado por un punto, el titulo de la obra. En
el caso de que haya mas de una edicion, debe indicarse 5°, 6", 6
7 ed., viniendo luego, separadas por una coma, las cifras corres-
pondientes al nimero de paginas con la abreviacion pp.

Muchos libros modernos traen sus primeras paginas, en las
cuales viene el prefacio, proélogo, indice, titulo y otros datos por
el estilo, numeradas con cifras romanas y en este caso sera conve-
niente dar la referencia a esta paginacién y, a continuacién, la que
corresponde a la ultima pagina de la obra de la manera siguiente:
XII f- 980 pp. Si se desea puede colocarse luego, y poniendo tam-
bién previamente una coma, el numero de figuras, disefios en ne-
gro o en colores, planchas etc.; después de esta indicacidén se co-
locara un punto, y a continuacién el nombre de la casa editora y
del lugar donde el libro fue editado.

Picapo, C., 1937.

Vaccination contre la sénescense précoce. 240 pp. Librai-
rie E. Le Francois, Paris.
BIER,O., 1945

Bacteriologia e imunologia em suas aplicagoes a medicina
e a higiene. 2' ed., XIV + 672 pp., 132 figsl, 5 pls. col.
Edicoes Melhoramentos, Sao Paulo.

En aquellas obras que constan de varios volimenes, y para
evitar el tener que dar por separado, como seria lo mas correcto,
las indicaciones de las paginas de cada uno de ellos, resulta prac-
tico citar inicamente el volumen que interesa en el caso particular,
poniendo después del titulo, Vol. 5, Tomo 3, etc.
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COSTA-LIMA, A. DA, 1940.

Insetos do Brasil. Tomo 2°, Hemipteros, 351 pp., 446 figs.
Imprensa Nacional, Rio de Janeiro,

Esta practica nos permite ademas citar facilmente aquellas
obras de gran envergadura cuya publicaciéon completa demora va-
rios lustros y de las cuales van editandose los tomos a medida que
estan listos. De no proceder asi, nos resultaria dificil saber cual
sera el namero total de ellos que integrara la obra.

Conforme pasa el tiempo, la especializacién bien entendida se
hace cada vez mas necesaria y aumenta el namero de obras de
conjunto en las cuales un cientifico se encarga de compilar diversos
capitulos cuya elaboraciéon ha sido encomendada por él a recono-
cidas autoridades en una y otra materia, reservandose también, casi
siempre, la redaccidon de aquéllos que le son mas familiares.

La propiedad literaria de un determinado tema pertenece, y
asi debemos hacerlo constar, al que lo escribid, y no a quien hizo
la compilacion, o al editor; pero, como ese tema forma parte de
un todo que es la obra en cuestion, es necesario que esto también
se sepa, para lo cual se procede a dar el nombre del autor y del
capitulo por ¢l escrito con la fecha de la publicacién del volumen
y luego a sefialar que ese capitulo forma parte de la obra de Fu-
lano de Tal que sera citada en conjunto siguiendo las misma re-
glas apuntadas anteriormente por ocasion de las citas de libros.

DANIELILLIL J. F., 1942.
The cell surface and cell physiology. In BOURNE, G. Cy-
tology and cell physiology. Capitulo III, p. 68-98. Oxford at
the Clarendon Press, London. CARRION, A. L. & MARGARITA
SILVA, 1947.
Chromoblastomycosis and its etiologic fungi. IN NICK-
ERSON, W. J.. Biology of Pathogenvc fungi. Capitulo III,
p. 20-62. Ann Cryptogamici et Phytopathologici, Vol 6.
Chronica Botanica Co., Waltham, Mass.
En aquellos casos en que la consulta la hayamos efectuando en
la traduccion de un determinado tratado, es ésta la que debemos
citar, intercalando después del titulo de la obra: «traduccién de

XX». Luego siguen, para las otras referencias, las mismas indica-
ciones antes apuntadas.

Localizacion y ordenamiento de las citas bibliogrdficas

La costumbre de interpolar entre paréntisis, en el texto, citas
bibliograficas mas o menos incompletas, rompiendo asi la continui-
dad del mismo, ha sido practicamente abolida.

Aun cuando algunos autores y editores tienen por costumbre
colocar las citas bibliograficas al pie de la pagina en que han sido
hechas, es ésta una norma que evidentemente no presenta ninguna
ventaja con respecto a la de agruparlas al final del articulo cien-
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tifico. Tiene ademas el inconveniente de que aumenta las posibili-
dades de errores tipograficos, y por otra parte obliga, si no se quiere
estar repitiendo varias veces la misma cita en paginas diversas, a
que el lector pierda tiempo volviendo atrds en busca de una cita
que ya fue hecha y que el autor refiere simplemente, sin dar la pa-
gina en que se introdujo la misma.

La mayoria de los que han tratado estos temas estan pues
acordes en recomendar que las citas bibliograficas sean agrupadas
al final del trabajo cientifico.

Viene ahora al criterio que debe seguirse en el ordenamiento
de esas citas. Cuando no son muy numerosas (menos de diez), puede
seguirse el mismo orden en que van las referencias que a ellas se
hacen en el texto y que es con no poca frecuencia el orden crono-
l6gico, cuando se trata de una revision historica. Cuando las refe-
rencias bibliograficas son muy numerosas, mucho es lo que se gana
en ordenarlas alfabéticamente de acuerdo con el apellido del autor.
siendo esta norma la que creemos mas recomendable.

Cuando sea necesario citar varios trabajos de un mismo autor,
solo y en colaboracidén con otros, pueden surgir dudas con respecto
al ordenamiento de estas citas.

La conducta mas adecuada es la siguiente:

a) Colocar primero y en orden cronologico todos los trabajos

del autor solo.
b) Luego colocar cronologicamente los trabajos del autor en
colaboracidén con otros autores, y

¢) Cuando hubiere varios trabajos en colaboracion publicados
en el mismo afio, ordenarlos alfabéticamente de acuerdo con
la inicial del apellido del primer colaborador.

Siguiendo esta conducta general, facil sera resolver cualquier
caso particular.

Para mayor claridad, véanse los ejemplos transcritos a conti-
nuacidon, en los cuales damos unicamente los nombres de los auto-
res y fechas, omitiendo el resto de la indicacion bibliogréafica.

Dias, EMMANUEL., * 193S.

Dias, EMMANUEL. 1948.

Dias, EMMANUEL, 195C.

DiAS, EMMANUEL & A. V. MARTINS, 1937.

DiAs, EMMANUEL & C A. CAMPOS-SKARRA. 1943,
DiAs, EMMANUEL & L. DE FREITAS. 1943.

DiAs, EMMANUEL & A. C. CHANDLER, 1949.

Es muy conveniente iniciar cada cita en renglon aparte, y al-
gunas revistas inclusive destacan en el margen el nombre del autor
seguido del afio, y a continuacion, en otra linea, colocan el resto
de la cita.

Cualquiera de estos métodos contribuye indiscutiblemente, no
s6lo a la presentacion del trabajo, sino también a que el lector
haga con facilidad sus consultas. Sin embargo muchas revistas co-
locan las indicaciones bibliograficas seguidas las unas de las otras
haciendo un tal caimulo de nimeros, entre los que corresponden
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a pagina, volumen, afio y cita, que resulta muy dificil y molesto
orientarse.

Referencias,; en el texto a las cifras biogrdficas

En el texto del trabajo se hard referencia a las citas biblio-
graficas de acuerdo con el criterio que hayamos seguido al hacer
el ordenamiento de las mismas. De esta manera, si las citas van
numeradas seguidamente, podemos hacer referencia en el texto a
cualquiera de ellas colocando simplemente, en el lugar adecuado,
el nimero que le corresponde. Si no estan numeradas, podemos re-
ferirlas anotando entre paréntesis, después del nombre del autor
o autores, el afio en que el trabajo fue publicado. De acuerdo con
la forma de redaccion que se dé a los diversos parrafos en el texto,
podra colocarse también, cuando las necesidades gramaticales asi
lo requieran, el nombre del autor y el afio entre paréntesis.

Cuando se dé el caso de que haya varios trabajos de un autor,
o de un mismo grupo de autores, aparecidos en el mismo afio y no
se esté usando el sistema de numerar las citas, debemos entonces
poner, tanto en la lista de citas corno en las referencias que de las
mismas se haga en el texto, la fecha seguida de una letra, (1949a),
(1949Db), (1949c), etc.

PREPARACION DE LA COPIA DACTILOGRAFICA

Al pasar a maquina la copia definitiva del original que va a
ser enviado a la imprenta o a la casa editora o a la revista que
ha de publicar el trabajo, debemos tener siempre presente que cuanto
mas clara sea ésta, habra menor posibilidad de errores. Lo mas
conveniente seria, por lo tanto, que la copia dactilografica no tu-
viese ninguna falta; pero como a veces resulta que al efectuar una
enmienda, el mecanografo introduce otros errores, puede admitirse
un pequeno namero de correcciones siempre que éstas sean hechas
de manera clara y precisa, no dejando dudas en cuanto a su inter-
pretacion.

Como es necesario que el autor conserve desde luego una copia
y los directores de algunas revistas exigen que de los articulos que
en cllas seran publicados se envie, ademas del original, otra copia,
lo comun es pasar el trabajo en triplicado (original y dos copias).

Debe tenerse cuidado de que tanto el original como las dos
copias sean nitidos y por esta razén es menester usar cinta y papel
carboén en buenas condiciones.

Es evidente que las hojas usadas deben ser todas del mismo
tamafio y de papel blanco. La numeraciéon de estas paginas se hace
preferentemente en la esquina superior derecha.

Debe escribirse de un solo lado del papel y con doble espa-
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cio, lo que resulta imprescindible para evitar que el tipégrafo o el
linotipista salten algunas lineas, como ocurre frecuentemente si se
hace a rengldon seguido. Ademas, el doble espacio permite que cuan-
do haya que corregir una letra o palabra, éstas sean rayadas con
un trazo vertical u horizontal respectivamente y escritas de nuevo,
en forma correcta, sobre las tachadas.

Es evidente que el doble espacio rige también en lo que se re-
fiere a leyendas, notas y citas bibliograficas, admitiéndose el espa-
cio simple solamente cuando sea menester reducir un cuadro para
que quepa dentro de una pagina.

Con respecto a margenes, éstos deben ser de unos 5 cms. sobre
el titulo de la primera pagina; en las otras el superior e inferior
debe tener 2 1/2 cm. El margen izquierdo debe ser de 3 cm y el
derecho de mas o menos 2 1/2cm, siendo recomendable evitar, en la
medida de lo posible, el que haya muchas palabras divididas.

En la esquina superior izquierda de la primera pagina, con-
viene anotar el nombre y la direccion del autor para que la im-
prenta pueda hacerle llegar las pruebas de que hablaremos en el
capitulo siguiente, o cualquier otra consulta que fuere necesaria.

Cuando tratabamos de nombres cientificos, deciamos de la con-
veniencia de que éstos sean impresos en italico o bastardilla. La
indicacion de cudles son las palabras que asi se desea escribir, debe
hacerse subrayandolas con una linea recta.

El tipo de letra méas corrientemente usado es el que se deno-
mina romano, siendo que en el texto para resaltarlas se pueden es-
cribir algunas palabras con MAYUSCULAS o VERSAL o con MA-
YUSCULAS PEQUENAS 0 VERSALITA, para lo cual se usara tres rayas en
el primer caso y dos en el segundo.

Tenemos atn otras clases de tipo que pueden emplearse, cua-
les son:

el negrita, VERSALITA NEGRITA, negrita bastardilla, etc.

Las anteriores clases de tipos pueden tener diversos tamanos,
siendo que la designaciéon mas comUnmente empleada para carac-
terizarlos, es la de cuerpo. El corriente es el cuerpo 10, y todas las
diversas clases de tipos anteriormente citados, pueden escribirse en
este cuerpo, pero frecuentemente se hace necesario poner notas en
pie de pagina o parrafos —como en el caso de transcripciones de
trozos en lengua extranjera— para los cuales se acostumbra usar un
cuerpo en general mas pequefio. Este es también el caso de las refe-
rencias bibliograficas, en las que se imprimird en el mismo cuerpo
menor, pero en italico, los nombres de los libros y de las revistas o
sus abreviaturas (véanse los ejemplos de citas de las paginas 54, 55
Y 56 y del final de este trabajo).

Para ilustrar el aspecto de los tipos en sus diversos cuerpos
veamos los siguientes ejemplos;
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ROMANO cuerpo 10
ROMANO cuerpo 8
ROMANO cuerpo 6
BASTARDILLA cuerpo 10
BASTARDILLA cuerpo 8
BASTARDILLA cuerpo 6
VERSAL CUERPO 10
VERSAL CUERPO 8

VERSAL CUERPO f
NEGRITA cuerpo 10
NEGRITA cuerpo 8
NEGRITA cuerpo 6

Es costumbre, corno dijimos anteriormente, escribir las notas de
pie de pagina en tipo menor que el empleado en el resto de la publi-
cacioén. Se recomienda no abusar de ellas y usarlas tinicamente cuan-
do sean indispensables. Para ahorrar trabajo a los impresores, éstas
deben escribirse en hojas separadas que se incluiran al final del ar-
ticulo bajo la designacion, encerrada en un circulo, de «notas de pid
de paginax».

Es recomendable el mismo procedimiento cuando se trata de
transcripciones de mas de cinco lineas y las cuales se desea que
vayan escritas en un cuerpo o tipo diferente.

Las llamadas para ver las notas de pie de pagina deben ha-
cerse mediante un numero que se colocara después de la palabra o
al final de la frase a que la nota se refiere. Este nimero por lo ge-
neral es pequerfio y se sittia sobre la linea del texto.

Al final del trabajo también iran agrupados disefios y fotos, y
por aparte las respectivas leyendas con la indicacién de la foto o
diseio a que corresponden. Estas seran escritas seguidamente en
orden numérico y colocadas al final, después de las indicaciones bi-
bliograficas.

Para indicar en el texto el lugar que debe ocupar cada foto o
disefie, se deja en este punto un espacio en el cual se escribira, den-
tro de un circulo, foto N° 1, disenio N" 2, etc.

En cada fotografia o plancha, disefno, etc., debe hacerse la indi-
cacion precisa de la reduccion que se le debe dar, asi como también
el nombre del autor y el del trabajo a que pertenece.

Con el fin de facilitar el levantamiento tipografico del trabajo
que lleva cuadros o tablas, es recomendable, sobre todo cuando éstos
son extensos, que el dactilografo al preparar el original que sera
enviado para su publicacién, suspenda la copia del texto en el punto
donde deba ser intercalado el cuadro y pasando a una nueva pagina,
a la que pondra el nimero siguiente, proceda a copiar en ella la
tabla, hecho lo cual continuara en otra pagina el texto que se habia
interrumpido.
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agudo ha de ser ese juicio para nuestros semejantes, igualmente
agudo debe ser para nosotros mismos o para lo que producimos.

Dicen algunos escritores que, cuando se termina un trabajo
cientifico y éste, se encuentra ya preparado para la publicacidon, es
conveniente olvidarlo en una gaveta de la mesa de trabajo, y pasa-
do algun tiempo tomarlo, leerlo nuevamente y hacer las correccio-
nes de los errores que s6lo el tiempo pone de manifiesto.

Sin embargo, en no pocos casos, este procedimiento puedo
traer por consecuencia la pérdida de la prioridad en la observa-
cion de determinados fendmenos naturales. Sin dejar pasar mucho
tiempo, podremos dar a la publicidad nuestras observaciones siempre
que ellas se hayan ajustado a normas cientificas rigurosas, pero sin
olvidar aquella conclusion a que llegara Clorito Picado al considerar
que en las Tablas de la Ley habia olvidado Moisés incluir el
undécimo mandamiento, que segun ¢él debiera rezar: «Desconfiaras
de tu projimo como de ti mismo».

Apliquémonos pues la misma severidad que aplicamos a los
otros y cuidemos de formar un juicio claro sobre el valor real de
lo que hemos hecho. Consideramos de utilidad extraordinaria para
este fin las «Pautas valorizadas para juzgar un trabajo de ciencias
médicas» que elabora el profesor Dr. Hugo Pesce de la Facultad de
Medicina de la Universidad de San Marcos de Lima, con el fin de
que sus discipulos, a quienes distribuye revistas para que resuman
y cataloguen debidamente los articulos en ellas contenidos, puedan
darles también una calificacién de acuerdo con normas fijas.

No conocemos ninglin ensayo previo en este sentido y consi-
deramos tan completas las pautas del profesor Pesce que propo-
nemos sean adoptadas, con las modificaciones pertinentes, para juz-
gar las tesis de grado que se presenten en nuestra Universidad en
materias que permitan su aplicacion.

Por la claridad de los conceptos con que fueron hechas, no
demandan ningiin comentario o explicaciéon, y por ello nos limi-
taremos a transcribirlas aqui, con la debida autorizacién de su autor.

PAUTAS VALORIZADAS Para

juzgar un trabajo de Ciencias Médicas

|.—VALORES SUSTANTIVOS

Puntos
1.—VALOR DE APORTE ORIGINAL .....cooovvieiiiieerieeereeeens 20
2—VALOR DE APORTE AL CONOCIMIENTO DE NUES
TRA PATOLOGIA NACIONAL .......oooovvevireeeenne yennnns H

3—Volumen do las observaciones o determinaciones:
tiempo empleado .......ccocveeiiieniiie 10
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4.—Valor didactico: metodologia, claridad, exposicion de

10 €SENCIAL....c..cuiiiiiiiicice e 8
5.—Estructura: distribucion de los topicos, su proporcion,
SU COOTAINACION ....cviiiiiiiiiiicicieeneseetete e e 8

6.—Bibliografia: su eleccién, conocimiento de los trabajos
clasicos sobre el tena, conocimiento de los trabajos
nacionales. .. .. ... e, 6
7.—Ilustraciones (laminas, dibujos, croquis, fotografias,
cuadros, graficas, etc): su razén de ser, su necesidad,
utilidad, importancia, valor, €tC......cccvvvvivererincenineeeeeen. 4
8.—Valor de los ciatos y apreciaciones histéricas que con

tiene, de acuerdo con la fecha en que fue escrito el
L5 0 ¥ | 1o TSRS 4

9.—Valor do los datos geograficos que contiene . . 3
10.—Opinion critica del A. sobre otros autores: su impar-
cialidad, su grado de informacidén, su adecuacioén a la
VEIAA .ottt 3
------- 80
II—VALORES FORMALES
1.—Adecuacion del titulo al tenia..................... s b
'A.—Idioma.: Redaccion (ortografia, morfologia, sintaxis) y
CSTILO e 4
o.—indices y sumarios: su presencia, utilidad, claridad ..... 4
4.—-Bibliografia: forma completa de citar (con titulo del tra
bajo y fecha); correccidon de la cita ....ccoceevvveeerceceiene 3
S5,—Ilustraciones (laminas, dibujos, croquis, fotografias,
cuadros, graficas, etc.): su aspecto, claridad, eficacia
AemOSIIrativa, CLC.....coiiiiiiiiieieeiieeie ettt e 2
6.—Presentacion tipografica: eleccion y distribucion de los
tipos para los titulos, subtitulos, palabras subrayadas,
palabras técnicas, palabras de otros idiomas, etc .......... 2
20
A.—Totalizacion valorizada de las caracteristicas objetivas 100

B.—Impresion subjetiva y sugerencias recibidas
<%
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