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1. Afiliacion
2. Afiliacion
3. Afiliacion

Repetir el proceso tantas veces como autores integren este manuscrito.

Resumen

Escriba un solo parrafo de aproximadamente 150 palabras como maximo.
Para los reportes de caso clinico, los resimenes deben proporcionar una
vision general y pertinente del caso. Recomendamos encarecidamente a los
autores que utilicen este siguiente estilo de resumen: (1) Introduccion:
coloque la patologia abordada en un contexto y resalte el propdsito del
estudio; (2) Presentacion del caso: Describa el caso clinico. (3) Discusion:
Desarrolle un andlisis de los aspectos mds importantes del caso. (4)
Conclusiones: Indique las principales conclusiones o interpretaciones. El
resumen debe ser una representacion objetiva del articulo, no debe contener
resultados que no se presentan y justifican en el texto principal y no debe
exagerar las conclusiones principales.

Palabras clave: Palabra clave 1; palabra clave 2; palabra clave 3 (Esta lista
de palabras clave debe contener hasta 5 palabras relacionadas con el tema
tratado y la disciplina de estudio. Usar términos Mesh o Decs).
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ABSTRACT

Write a single paragraph of approximately 150 words maximum. For clinical case reports,
abstracts should provide a pertinent overview of the case. We strongly recommend that
authors use the following abstract style: (1) Introduction: Place the pathology addressed in
context and highlight the purpose of the study; (2) Case presentation: Describe the clinical
case. (3) Discussion: Develop an analysis of the most important aspects of the case. (4)
Conclusions: State the main conclusions or interpretations. The abstract should be an
objective representation of the article, should not contain results not presented and justified
in the main text, and should not exaggerate the main conclusions.

Keywords: Keyword 1; Keyword 2; Keyword 3 (This list of keywords should contain up to
5 words related to the topic covered and the discipline being studied. Use MESH or DEC
terms.)

0. ;Como usar esta plantilla?

Un reporte de caso clinico debera estructurarse con un maximo de 12 tablas o figuras por
articulo (o sus combinaciones, por ejemplo, 3 tablas y 9 figuras), una extension maxima de
4.000 palabras para el cuerpo del articulo y un méximo de 25 referencias bibliograficas. Las
normas utilizadas por nuestra revista son las Normas Vancouver. La plantilla detalla las
secciones que se pueden utilizar en la elaboracion de este manuscrito. Los titulos de las
secciones estan destinados a un caso clinico clasico. Elimine este parrafo y comience la
numeracion de la seccion con I. Para cualquier pregunta, comuniquese con la oficina
editorial de la revista al correo electronico publicaciones.fac.odontologia@ucuenca.edu.ec .

1. Introduccion

La introduccion debe situar el estudio del caso en un contexto amplio y resaltar por qué es
importante su presentacion. El estado actual del campo de estudio debe revisarse
cuidadosamente y las publicaciones clave deben citarse. Por favor, resalte las hipotesis
controvertidas y divergentes cuando sea necesario. Finalmente, mencione brevemente el
objetivo principal del caso en la parte final de la introduccion. Las referencias deben citarse
en el texto con numeros arabigos entre paréntesis y en orden correlativo segin su aparicion
en el texto. Debe utilizarse para citas y referencias el estilo Vancouver. Los autores que
postulen su articulo con una norma diferente recibirdn de regreso su manuscrito para
adaptarlo a las normas de estilo de la revista. Consulte el final del documento para obtener
mas detalles sobre las referencias.

Para los reportes de caso clinico se aceptard un maximo de 12 tablas o figuras (o su
combinacion), una extension maxima de 4.000 palabras y hasta 25 referencias.
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2. Presentacion del caso

Los casos clinicos deberan estructurarse de forma idéntica al articulo original, pero se
aceptard un maximo de 12 tablas o figuras por articulo (o sus combinaciones, por ejemplo,
4 tablas y 8 figuras), una extension maxima de 4.000 palabras para el cuerpo del articulo y
un maximo de 25 referencias bibliograficas.

Describa el caso clinico de forma minuciosa. El autor tiene la libertad de desarrollar este
apartado en el estilo que mejor se adapte al tipo de caso presentado. El caso clinico debe
describirse con detalle suficiente como para permitir que otros investigadores, clinicos y
estudiantes puedan sacar provecho de su experiencia. Tenga en cuenta que la publicacion de
su manuscrito implica poner a disposicion del comité editorial el permiso por escrito del
paciente o sus familiares para la presentacion de su caso para su posible publicacion.

El caso puede iniciarse con una introduccion de los datos generales del paciente y deberia
proveer una historia de la situacion actual. La informacion suele presentarse en orden
cronoldgico. Los detalles acerca del examen fisico y cualquier resultado de pruebas
complementarias que aporte luz sobre el caso actual deberia ser incluido, pero prestando
atencion para incluir sélo los datos de interés para sustentar el diagndstico. No es suficiente
la descripcion diagndstica por parte del paciente dada por otro médico.

Se debe usar terminologia clara y médicamente aceptada. Puede usarse terminologia de
MTC si el tratamiento ha seguido dichas directrices, pero siempre deberd incluirse el
diagndstico en términos occidentales. Es imprescindible describir los detalles de cualquier
tratamiento no convencional. Si el resultado esta en términos de alivio de sintomas, deberia
estar medido con instrumentos de valoracion lo mas fiables posible, como una escala visual
analogica correctamente empleada. Deben figurar también los resultados a largo plazo, asi
como la eventual resolucion o cualquier reaccion adversa. Tablas, diagramas de flujo,
estudios imagenologicos y otro tipo de imagenes pueden incluirse para ilustrar el caso
clinico.

Aspectos importantes sobre las figuras y tablas

Todas las figuras y tablas deben citarse en el texto principal como Figura 1, Tabla 1, etc.

Figura 1. Titulo
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Imagen , gréfico, etc.

FOUC

Fuente:
Elaborado por:

En las figuras el titulo no debe incluirse dentro de la imagen sino fuera de ésta tal como
puede observar en este texto. El término figura se reserva a imagenes fotograficas, los
graficos estadisticos, imagenes o dibujos vectoriales, esquemas, graficos estadisticos y a los
Flow-charts. Si hay varios paneles, deben identificarse como: (a) Descripcion de lo que esta
contenido en el primer panel; (b) Descripcion de lo que esta contenido en el segundo panel.

Las figuras deben colocarse en el texto principal cerca de la primera vez que se
nombran. Las imagenes deben ser de alta resolucion y en formato TIFF (Tagged Image
File Format) o JPG. Debe cuidarse que las imagenes utilizadas sean de propia autoria.
En caso de imdgenes de fuentes externas, los autores deberdn asegurarse que sean de
uso libre. Para el caso de los esquemas, graficos estadisticos (Histogramas, graficos de
barra, poligonos de frecuencia, etc.) deberan insertarse los archivos editables dentro de
la plantilla y no como imégenes en mapas de bits.

En relacién a las tablas debe tenerse en cuenta que deben suministrarse en formato
editable, esto es, en el formato de tablas de MS Word. El formato general de la tabla, su
encabezado, titulo y pie de tabla es el siguiente:

Tabla 1. Titulo. Las tablas deben colocarse en el texto principal cerca de la primera vez
que se citan.

Titulo 1 Titulo 2 Titulo 3
entrada 1 datos datos
entrada 2 datos datos 1

Fuente:
Elaborado por:

Tabla 2. Titulo

Las tablas deben colocarse en el texto principal cerca de la primera vez que se citan.
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i , Titul Titul
Titulo 1 Titulo 2
03 o4
datos datos datos
entrada 1 * datos datos datos
datos datos datos
datos datos datos
entrada 2
datos datos datos
datos datos datos
datos datos datos
entrada 3
datos datos datos
datos datos datos
datos datos datos
entrada 4
datos datos datos
Fuente:
Elaborado por:

* Las tablas deben tener pie de pagina.

Nota: Enviar las imagenes (figuras, ilustraciones, tablas, fotos) en alta resolucion,
organizadas en una carpeta adjunta.

3. Discusion y revision de la literatura

Los autores deben discutir los resultados y como pueden ser interpretados en perspectiva de
estudios previos y de las hipotesis de trabajo. Los hallazgos y sus implicaciones deben
discutirse en el contexto mas amplio posible. Las futuras direcciones de investigacion,
nuevas propuestas y nuevas hipdtesis que enriquezcan el entendimiento de los fendmenos
también pueden destacarse en este apartado.

La seccion de la discusion es la mas importante del informe de un caso. Debe manifestarse
en este apartado el por qué el caso que se presenta es inusual, lo que nos ensefia el caso, o
por qué el caso fue impactante para el autor. En la discusion se hace un recuento de los
hallazgos principales del caso clinico, se destacan sus particularidades o contrastes. Se debe
sustentar el diagnostico obtenido por el autor con evidencia clinica y de pruebas
complementarias, y las limitaciones de estas evidencias. Se debe discutir como se hizo el
diagnostico diferencial y si otros diagndsticos fueron descartados adecuadamente. El caso
se compara con otros informes publicados en la literatura biomédica, resaltando sus
semejanzas y sus diferencias. Debe manifestarse claramente las implicaciones clinicas o
para la investigacion del caso o problema presentado.

Es el lugar para proveer, si es su caso, un mecanismo biomédico plausible para la respuesta
al tratamiento (si es un nuevo farmaco o un firmaco o terapia alternativa al tratamiento
tradicional), pero evite hacerlo a no ser que pueda ser soportado con referencias. Si no hay
mecanismo plausible, el autor puede referirse a las observaciones clinicas previas y dar las
referencias pertinentes.
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4. Conclusiones

En las conclusiones de un caso clinico, es importante resumir los hallazgos clave y su
relevancia. ;Qué significan los hallazgos para la practica clinica?. Redactar las
recomendaciones para el manejo del paciente. Reflexionar sobre lo que el caso aporta al
conocimiento médico y aspectos que podrian mejorar la practica clinica futura.
Reconocimiento de cualquier limitacion en el estudio del caso y sugerencias para
investigaciones futuras o estudios adicionales relacionados.

Las siguientes secciones se colocaran luego de las conclusiones.

Contribuciones de autor: Para articulos con varios autores, se debe llenar la siguiente
tabla sefialando sus contribuciones individuales; la autoria debe limitarse a aquellos que
hayan contribuido sustancialmente al trabajo reportado.

APORTES AL  AUTOR 1 AUTOR 2 AUTOR 3 AUTOR 4 AUTOR 5

ARTICULO (Nombres y = Nombres y | Nombres y | Nombres y | Nombres y
Apellidos) Apellidos Apellidos Apellidos Apellidos

Conceptualizacion

Metodologia

Software

Validacién

Analisis formal
Investigacion
Recursos
Curaci6n de datos
Redaccién:
preparacién  del
borrador original
Redaccién:
revision y edicion
Otro: (detalle)

Todos los autores han leido y aceptado la version publicada del manuscrito

Fondos: Agregue: "Esta investigacion no recibié financiamiento externo" o "Esta
investigacion fue financiada por NOMBRE DEL FINANCIADOR,
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Declaracion del Comité de Bioética (CEISH): En esta seccion, debe agregar la
Declaracion de aprobacion del CEISH y el numero de aprobacion, si es relevante para su
estudio. Puede optar por excluir esta afirmacion si el estudio no requiere aprobacién ética.
Tenga en cuenta que la Oficina Editorial podria solicitarle mas informacién. Agregue "El
estudio se realizd de acuerdo con la Declaracion de Helsinki y fue aprobado por el Comité
de Etica CEISH (Nombre de la Institucion) (codigo de protocolo XXX y fecha de
aprobaciodn)", para estudios con seres humanos. O “El protocolo del estudio con seres
animales fue aprobado por la (o Comité de Etica) (Nombre de la Institucion) (codigo de
protocolo XXX y fecha de aprobacion)”. para estudios con animales. O “Se renuncio a la
revision y aprobacion éticas de este estudio debido a una RAZON (proporcione una
justificacion detallada)”. O “No aplicable” para estudios que no involucran a humanos ni
animales.

Declaracion de consentimiento informado: Cualquier articulo de investigacion que
describa un estudio en el que participen seres humanos debe contener esta declaracion.
Agregue "Se obtuvo el consentimiento informado de todos los sujetos involucrados en el
estudio". O “Se renunci6 al consentimiento del paciente debido a una RAZON (proporcione
una justificacion detallada)”. O “No aplicable”. para estudios que no involucran a humanos.
También puede optar por excluir esta afirmacion si el estudio no involucré a humanos.

Se debe obtener el consentimiento informado por escrito para la publicacion de los
pacientes participantes que puedan ser identificados (incluso por los propios pacientes).
Indique "Se ha obtenido el consentimiento informado por escrito del paciente para publicar
este articulo", si corresponde.

Conflictos de interés: Declarar conflictos de intereses o declarar “Los autores declaran no
tener conflictos de intereses”. Los autores deben identificar y declarar cualquier
circunstancia o interés personal que pueda percibirse como una influencia inapropiada en la
representacion o interpretacion de los resultados de la investigacion informados. Cualquier
papel de los financiadores en el disefio del estudio; en la recopilacion, andlisis o
interpretacion de datos; en la redaccion del manuscrito; o en la decision de publicar los
resultados deberan declararse en este apartado. Si no hay ningun papel, indique “Los
financiadores no tuvieron ningtn papel en el disefio del estudio; en la recopilacion, andlisis
o interpretacion de datos; en la redaccion del manuscrito; o en la decision de publicar los
resultados”.

Referencias

Las referencias deben realizarse con las Normas Vancouver y deben numerarse por orden
de apariciéon en el texto (incluidas las citas en tablas y leyendas) y enumerarse
individualmente al final del manuscrito. Para las referencias deben emplearse un
paquete de software de bibliografia, como: Zotero, Mendeley, o EndNote para evitar
errores tipograficos y referencias duplicadas. Incluya el identificador de objeto digital
(DOI) para todas las referencias cuando esté disponible.

Se permiten citas y referencias en los Materiales complementarios siempre que también
aparezcan en la lista de referencias aqui.
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En el texto, los numeros de referencia deben colocarse entre paréntesis ( ) y antes de la
puntuacion; por ejemplo (1), (1-3) o (1,3).

XXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

Descargo de responsabilidad/Nota del editor: Las declaraciones, opiniones y datos
contenidos en todas las publicaciones son unicamente de los autores y contribuyentes
individuales y no de la Revista de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca
ni de los editores. La Revista de la facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca
y/o los editores renuncian a toda responsabilidad por cualquier dafio a personas o propiedad
que resulte de cualquier idea, método, instruccion o producto mencionado en el contenido.



