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AVALIACAO DO CUMPRIMENTO DA
NORMATIVA SOBRE ASPECTOS GRAFICOS

na Acta Médica Portuguesa*

Fernando FERNANDEZ-LLIMOS, Teresa A. SILVA

RESUMO

Objectivo: Avaliar o grau de ajuste da Acta Médica Portuguesa as normas internacionais
de elaboragdo e apresentacao de publicagdes periddicas.

Meétodos: Analise do cumprimento das normas internacionais de edi¢ao de publicagdes
periddicas, reconhecidas numa recente revisao realizada pela Fundagao Espanhola para a
Ciéncias e Tecnologia. S6 foram avaliados capitulos relativos a normativa de aspecto, e
ndo os relativos as normas para autores e politica editorial. O cumprimento das normas
dos capitulos caracteristicas gerais e indice de fasciculos ¢ comparado com o contetido
da pagina web da Acta Médica Portuguesa; o capitulo contributos compara-se com o
aspecto dos artigos publicados em 2007.

Resultados: Em 2007 foram publicados 70 artigos nos seis fasciculos do volume 20 da
Acta Médica Portuguesa. Entre os 76 critérios avaliados, sete foram considerados ndo
aplicaveis. Dos 69 restantes critérios, a Acta Médica Portuguesa cumpre 27 (39,1%).
Discussdo: Sdo propostas solugdes simples para o cumprimento de 51 critérios (73,9%),
deixando 10 critérios como discutiveis tendo em consideracao a edicdo moderna de revis-
tas electronicas. O presente estudo ndo avaliou os critérios normativos relativos as nor-
mas para autores nem a politica editorial, que deveriam ser objecto de outra analise.
Conclusdo: A Acta Médica Portuguesa cumpre 41% dos critérios normativos analisados
para a apresentagdo de revistas, e com pequenas alteragdes pode chegar ao cumprimento
de 75% dos critérios.

SUMMARY

ASSESSING COMPLIANCE OF GUIDELINES ON LAYOUT
in Acta Médica Portuguesa

Objective: To assess the compliance of Acta Medica Portuguesa of international guidelines
for layout of serial publications.
Methods: Compliance assessment of international guidelines for serial publications
included in a recent review published by the Spanish Foundation for Science and
Technology. Only chapters regarding layout, but not those related with instructions for
authors and editorial policy were assessed. Compliance of chapters of general
characteristics and issue table of contents was evaluated from Acta Medica Portuguesa
web page; the chapter contributions was evaluated analyzing the layout of the articles
published in 2007.
Results: In 2007, 70 articles were published in the 6 issues constituting the volume 20 of
Acta Medica Portuguesa. Out of the 76 criteria assessed, 7 were considered as non-applicable.
From the remaining 69 criteria, Acta Medica Portuguesa complies with 27 (39.1%).
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Discussion: Simple solutions are suggested to comply with 51 criteria (73.9%), being
10 criteria considered as under discussion when thinking on online journals edition.
Current study has not assessed criteria of instructions for authors and editorial policy,
which should soon undergo another assessment.

Conclusion: Acta Medica Portuguesa complies about 39% of criteria from the guidelines
for journal layout, but with slight modifications could achieve near 75% of compliance.

INTRODUCAO

Um dos pais da bibliometria! escreveu que muitos ci-
entistas sentem grande urgéncia em escrever artigos,
enquanto a urgéncia em lé-los é relativamente modera-
da. Desde que, em 1665, nasceram as primeiras revistas
cientificas, Journal des S¢avans ¢ Philosophical Trans-
actions of the Royal Society of London, ndo resta diivida
de que este se transformou no maior canal de comunica-
¢ao cientifica. Foi calculado que mais de 80% da informa-
¢do cientifica ¢ transmitida através de revistas?.

Nao ¢ facil saber quantas revistas cientificas sdo edi-
tadas actualmente. Em 1996 Garfield? falava em 126.000
revistas. Por outro lado, em 1997, Sanz e Martin* quanti-
ficaram 75.000 revistas. Em 1997, Delgado> encontrou 221
revistas cientificas espanholas especializadas em medi-
cina. Pereira da Silva et al afirmaram que em 2004 existiam
120 edigdes clinicas portuguesas, numero este que alcan-
¢ou as 137 no Index de Revistas Médicas Portuguesas em
Dezembro de 2007°.

Este elevado niimero de revistas, e a dispersdo com
que noés, autores, publicamos os

System (MEDLARS), que daria origem a conhecida
Medline (Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online). Actualmente a Pubmed inclui a Medline e outras
bases de dados da NLM. A Acta Médica Portuguesa esta
indexada a Medline desde o seu nimero 1 em Janeiro-
Fevereiro de 1979, com um total de 2200 registos no decor-
rer destes 29 anos. Desde o ano 2004, no primeiro nimero
do volume 17, a Acta Médica Portuguesa aparece no sis-
tema LinkOut, que permite aceder directamente ao texto
completo do artigo, a partir do registo na Medline. Actual-
mente (até Dezembro de 2007) existem 282 artigos com aces-
so directo através do LinkOut. Este processo de vinculagdo
ao LinkOut comecou a realizar-se em Maio de 2005. Nestes
dois anos passou-se de 293 acessos (hits) a Acta Médica
Portuguesa através do LinkOut, em Junho de 2005, aos mais
de 2000 em Novembro de 2007 (Figura 1).

Actualmente a Acta Médica Portuguesa ndo esta in-
dexada a Science Citation Index (SCI), outra grande fonte
secundaria internacional. A diferenca em relagdo a Medline,
ou melhor dizendo a Pubmed, ¢ que o papel principal da
SCI (ou das suas variantes como a Web of Knowledge)

artigos conduziram ao apa-
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Fig. 1— Evolugdo dos acessos directos a partir da Medline a Acta Médica Portuguesa
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ndo ¢ aumentar a visibilidade dos artigos de uma revista
médica. Raramente se utiliza a SCI como fonte para revisdo
de temas médicos, ja que a Pubmed ¢ gratuita e muito mais
abrangente no nimero de revistas que inclui. O papel mais
importante da SCI ¢é, que através das revistas incluidas
nesta base de dados, é calculado o indicador mais utiliza-
do para avaliar a qualidade das publicacdes cientificas: o
Factor de Impacto’. No entanto, existem numerosos traba-
lhos que criticam o interesse da utilizagdo deste indicador
para a avaliacio da actividade cientifica®, e ainda que te-
nham sido propostas alternativas melhores’, o Factor de
Impacto continua a ser o indicador de elei¢ao na maioria
dos paises. Actualmente ndo existe nenhuma revista por-
tuguesa indexada na SCI. A Acta Médica Portuguesa ¢é
provavelmente a melhor candidata.

Avaliar a qualidade de uma revista cientifica ¢ uma
tarefa complexa, pois envolve dois elementos diferentes:
a informacgdo, isto ¢é, a revista como documento/conteti-
do; e o suporte, isto €, a revista como documento/objecto.
O primeiro elemento deveria ficar limitado a opinido dos
peritos na area, ndo devendo ser objecto de nenhum indi-
cador bibliométrico'?. Alguns autores!! propdem uma abor-
dagem a avaliag@o da qualidade mediante trés critérios:

- Critérios formais: ajuste as normas internacionais de
apresentacdo de revistas;

- Critérios de difusdo: directa (tiragem da revista e pre-
senca em bibliotecas) e indirecta (presenca em fontes
secundarias).

- Critérios de contetido cientifico: existéncia e qualida-
de dos comités, produtividade e regularidade, qualida-
de do processo editorial (incluindo a revisdo por pa-
res) e caracteristicas dos artigos publicados.

O aspecto formal das revistas tem bastante importan-
cia. Apesar das fontes secundarias afirmarem que a avali-
acdo para a inclusdo de revistas no seu elenco se realiza
mediante uma analise de contetido e pertinéncia, as revis-
tas tém de superar previamente uma analise formal'2.

Entre os esfor¢os para criar um marco normativo que
permita a estandardizacao das formas de comunicagdo,
destacam-se as Normas de Vancouver, ou mais correcta-
mente Requisitos de uniformidade para o envio de manus-
critos para as revistas biomédicas. Estas normas, nasci-
das em 1978 numa reunido na cidade canadiana com o
mesmo nome, eram originalmente centradas em aspectos
puramente formais. Em revisdes posteriores foram adap-
tando os requisitos formais com o objectivo de garantir
que a comunicagao cientifica esta isenta de viéses e erros

que a comprometam!3.
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O presente estudo teve como objectivo analisar o grau
de ajuste da versdo electronica da revista Acta Médica
Portuguesa para com as normas internacionais de edi¢cao
de publicacdes periddicas.

METODOS

Partiu-se do guia La Edicion de Revistas Cientificas:
Directrices, Criterios y Modelos de Evaluacion (Edi¢ao
de Revistas Cientificas: Directrizes, Critérios e Modelos
de Avaliacdo) publicado pela Fundacgao Espanhola para a
Ciéncia e Tecnologia, dependente do Ministério da Cién-
cia e Tecnologia. Este guia contém 506 critérios de avalia-
¢do, agrupados em secgdes ¢ capitulos. Desses capitulos
consideram-se apenas os denominados caracteristicas
gerais, indice de fasciculo e contributos. Dentro destes
capitulos, s6 foram considerados os critérios que sdo apli-
caveis a revistas electronicas.

Para facilitar a compreensao da avaliacdo efectuada,
simplificaram-se os trés niveis de avaliagdo do guia (inclu-
sdo, apresentacdo ¢ localizagdo) num s6, avaliando so-
mente as caracteristicas que foram consideradas como
requisitos essenciais. Respondeu-se a cada um dos crité-
rios do guia com um sim ou com um nao, consoante ¢
cumprido ou ndo o critério, ou com um n/a (ndo aplicavel),
quando a sua avaliag@o ndo faz sentido no caso particular
da Acta Médica Portuguesa.

RESULTADOS

A Acta Médica Portuguesa publicou 70 artigos duran-
te o ano de 2007, reunidos nos seis fasciculos que com-
poem o volume 20. As datas de publicagdo de cada um
dos fasciculos foram 23-Maio-2007, 11-Junho-2007, 2-Ju-
1ho-2007, 15-Novembro-2007, 24-Janeiro-2008, 13-Fevreiro-
2008, respectivamente. O quadro 1 apresenta a tipologia
dos artigos publicados:

Quadro 1 — Tipologia dos contributos publicados na Acta
Médica Portuguesa, durante o ano 2007 (volume 20)

Tipo de publicaciao (n=70) Num (%)

Artigos originais 29 (41.4%)

Artigos de revisao 17 (24.3%)

Casos clinicos 20 (28.6%)

Literatura e satde 1 (1.4%)
Gestdo e saude 1 (1.4%)
Historia da medicina 1 (1.4%)

www.actamedicaportuguesa.com
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Quadro 2 — Andlise das caracteristicas gerais da Acta Médica Portuguesa (apresenta-se a norma internacional em que se baseia

cada critério)

Critério

Resultado da avaliagcao

1 Publicacdo regular, sem interrupcdes e pontual. (ISO 5127-2)

2 Presenca de ISSN na publicagdo. (ISO 3297:6)

5 Utilizagdo de tipografia constante nos fasciculos, de tamanho ndo inferior

a 8 pontos. (ISO 8:8)
8 Titulo da revista curto e facil de recordar (ISO 8:3.2)

9 Titulo que defina claramente a area da revista (ISO 8:3.1)

10 Subtitulo que esclarega melhor o ambito da publicagdo (ISO 8:3.3)

11 Auséncia de acronimos e simbolos no titulo (ISO 8:3.3)

12 Apresentag@o uniforme do titulo (ISO 8:3.4)

13 Em caso de alteragdo do titulo, o titulo antigo deve continuar a aparecer,

com o tipo de letra antigo, durante mais de um ano (ISO 8: 3.5, 14.3)

14 Tradugdo do titulo da revista para os idiomas em que se publiquem versdes

(ISO 8:3.6)

NAO. Foram publicadas com a seguinte regularidade:
Jan-Fev publicada em 23-05-2007; Mar-Abr em 11-
06-2007; Mai-Jun em 2-07-2007; Jul-Ago em 15-11-
2007; Set-Out em 24-01-2008; ¢ Nov-Dez em 13-
02-2008.

SIM. O ISSN electronico ¢ eISSN: 1646-0758

SIM: No texto ¢ utilizado um tamanho de 10 pontos e
8 pontos para as referéncias bibliograficas.

SIM: Acta Médica Portuguesa
SIM: Acta Médica Portuguesa
N/A

SIM: Acta Médica Portuguesa

NAO: Nio esta a ser sempre utilizado o mesmo tipo
de letra ou o log6tipo caracteristico do titulo da revista.

N/A

N/A

18 Existéncia de volumes com numero idéntico de fasciculos em cada ano

(CBE 1994:561-562; UKSG 1994:18)

19 Numeragao sequencial dos volumes em numeracdo arabe (ISO 8:6.2)

20 Paginagao continua dentro de cada volume, utilizando somente numeragao

arabe (CBE 1994:562; UKSG 1994:18; ISO 8:10.1)

SIM: Volume anual com 6 fasciculos bimestrais

SIM: 2007 ¢é o volume 20

SIM: o volume 20 comeca na pagina 1 e continua até a
pagina 586

ISSN= International Standard Serial Number; ISO= International Organization for Standardization; CBE= Council of Biology Editors

UKSG= United Kingdom Serials Group; N/A: nao aplicavel

O quadro 2 apresenta os detalhes dos critérios avalia-
dos referentes ao capitulo caracteristicas gerais, a partir
do contetido da pagina web da Acta Médica Portuguesa.

O quadro 3 apresenta os detalhes dos critérios corres-
pondentes ao capitulo indice de fasciculo, e avaliados no
indice de cada fasciculo publicado na pagina da web da
Acta Médica Portuguesa.

O quadro 4 apresenta os detalhes dos critérios corres-
pondentes ao capitulo contributos, avaliados em cada um
dos artigos publicados nos seis fasciculos do volume 20
da Acta Médica Portuguesa.

DISCUSSAO
Relativamente a tipologia dos artigos publicados em

2007, ¢ de destacar que a producdo de artigos originais
pouco superou os 41%. Este indice pode ser considerado

www.actamedicaportuguesa.com
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baixo em alguns standards de qualidade de determinadas
bases de dados e fontes secundarias. O objectivo ideal
seria alcangar os 75% de artigos de investigagdo original,
ou artigos originais como se denominam na Acta Médica
Portuguesa.

Relativamente ao capitulo caracteristicas gerais, a
Acta Médica Portuguesa cumpre a maioria dos critérios
(8 em 10 aplicaveis). Relativamente aqueles que ndo cum-
pre, o mais simples de corrigir ¢ a Apresenta¢do unifor-
me do titulo (item 12). O nome da revista aparece em
varias paginas da web com tipografia distinta da utiliza-
da na seccdo arquivo ¢ nas paginas web dos indices de
cada nimero. Deveria ser sempre utilizado um logétipo
que seja caracteristico da publicag@o e que permita a iden-
tificacdo visual de forma rapida. Para refor¢ar mais esta
imagem de marca da revista Acta Médica Portuguesa,
seria aconselhavel a criagdo de uma capa de fasciculo,
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Quadro 3 — Andlise das caracteristicas do capitulo indice do fasciculo, da Acta Médica Portuguesa (apresenta-se a norma

internacional em que se baseia cada critério)

Critério

Resultado da avaliacdo

59 Numeragdo continua dos fasciculos em cada volume, com numeragao romana

(ISO 8:5)

60 Desenho, formato e tipografia da capa do fasciculo (ISO 84.1)
61 Titulo completo na capa do fasciculo (ISO 8:3,4.2)

62 Numero do volume na capa do fasciculo (ISO 8:4.2)

63 Numero do fasciculo na capa do fasciculo (ISO 84.2,5.1)

64 Presenga do més e ano do periodo que compde o fasciculo (CBE 1984:567)
65 Data de publicagdo do fasciculo no formato AAAAMMDD (ISO 2014)

66 Presenga do ISSN na capa do fasciculo no formato ISSN XXXX-XXXX

(ISO 8:4.2; ISO 3297:6)

67 Presenga do CODEN na capa do fasciculo no formato CODEN XXXXXX

(CBE 1994: 567)

68 Presenga do SICI na capa do fasciculo (ANSI/NISO Z39.56-1996)

69 Referéncia ao editor na capa do fasciculo (CBE 1994: 567)

70 Referéncia a organizagdo patrocinadora na capa do fasciculo (CBE 1994:

567)

71 Referéncia do local de publicagdo com cidade e pais (PGI-79/WS/8)

SIM: O volume 20 inclui os fasciculos de 1 a 6.

SIM: Pagina web assemelha-se a capa do fasciculo;
SIM: Acta Médica Portuguesa.

SIM: Volume 20.

SIM: Ntumeros de 1 a 6.

SIM: Numero 1 em Janeiro/Fevereiro 2007; etc.

NAO. Aparece Data de inclusdo, mas num formato
que ndo ¢ o indicado pela norma ISO 2014.

NAO: Nio aparece o ISSN.

NAO: Nio aparece 0 CODEN.

NAO: Nio aparece o SICL

NAO: Nio é referido o Centro Editor Livreiro da
Ordem dos Médicos.

NAO: Nio refere a Ordem dos Médicos de
Portugal.

NAO: Nio é referido o local de publicagio.

PGI = Programa General de Informacion; CBE = Council of Biology Editors; ISO = International Organization for Standardization;

ISSN = International Standard Serial Number; SICI = Serial Item Contribution Identificator

semelhante a que existiria numa versdo em papel, e que
seria disponibilizada na web. Existem muitos exemplos
de capas de revistas electronicas, embora na maioria dos
casos correspondam a mesma capa da edigdo em papel.
Além dos aspectos estéticos, que ndo estdo sujeitos a
normas, a capa deveria incluir os seguintes elementos,
estes sim sujeitos a normas:

- Titulo completo da revista;

- Titulo abreviado da revista;
- Numero do volume;

- Numero do fasciculo;

- Periodo de tempo abrangido;
- Data da publicag@o;

-ISSN;

-CODEN;

- Editora responsavel pela publicacdo;
- Entidade patrocinadora;

- Local de Publicagio.
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A outra caracteristica geral que ndo esta a ser cum-
prida pela Acta Médica Portuguesa € a publicagdo regular
e pontual (item 1). Este critério ndo ¢ apenas mais um entre
os critérios normativos, sendo considerado um elemento
fundamental na avaliagdo da qualidade de uma revista.
Tanto assim €, que ¢ um critério eliminatdrio para a indexa-
¢do a SCI e poderia ser motivo de reavaliagdo da indexagdo
a Medline. Nao esta claro nas normas internacionais, qual
¢ a data em que o fasciculo deve ser publicado, conside-
rando o periodo abrangido por esse fasciculo. Assim, os
editores poderdo escolher qual ¢ a data esperada para a
publicacao, sempre que o indiquem na descrigdo da revis-
ta, e sobretudo que cumpram com regularidade o que esta
estabelecido. Durante o ano de 2007, a Acta Médica Por-
tuguesa surgiu com um atraso médio de 56 dias, sobre o
ultimo dia do periodo abrangido por cada fasciculo (84,
42,2,76, 85, ¢ 44 dias de atraso em cada um dos 6 fascicu-
los). Este atraso pode ter varias origens, no entanto a mais
provavel esta relacionada com a extensdo em demasia do
processo editorial, como ocorreu na Acta Médica Portu-

www.actamedicaportuguesa.com
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Quadro 4 — Andlise do capitulo contribui¢des nos artigos de 2007, da Acta Médica Portuguesa (apresenta-se a norma internacional

em que se baseia cada critério)

Critério

Resultado da avaliacao

429 Titulo da revista abreviado em todas as paginas (ISO 8:9)

430 Numero do volume em todas as paginas (ISO 8:9)

431 Numero do fasciculo em todas as paginas (ISO 8:9)

432 Periodo abrangido pelo fasciculo em todas as paginas (ISO 8:9)
433 Primeira e Ultima pagina da contribuicdo em todas as paginas

434 Declaragao de copyright e propriedade intelectual na primeira pagina da
contribuigao (CBE 1974:585; UKSG 1994:25)

459 Titulo em destaque e no cabegalho da contributo (ISO 215:4.1)
460 Nao inclusdo de abreviaturas, acronimos e simbolos no titulo da contribuicao

461 Titulo traduzido para inglés e localizado antes do respectivo abstract (UKSG
1994:22)

462 Nome e apelido dos autores com tipo de letra diferenciado para o apelido (ISO
215:4.2; I1SO 690:7.1.2)

463 Filiagao institucional de cada autor, identificando-os em separado (CBE 1994:584;
EASE22001)

464 Local de trabalho de cada autor, incluindo cidade e pais (CBE 1994:584; EASE
2001; ICMJE 2001)

465 Correio electronico do autor responsavel pela correspondéncia (CBE 1994:584)

466 Morada completa do autor responsavel pela correspondéncia (ISO 215:4.2; CBE
1994:584; ICMIJE 2001; EASE 2001)

467 Telefone e fax do autor responsavel pela correspondéncia (CBE 1994:584)
468 Pagina da web do autor responsavel pela correspondéncia

469 Indicagdo do autor responsavel pela correspondéncia (PGI-79/WS/8; CBE
1994:584)

470 Presenca de resumo no inicio do texto (ISO 2154.3.1)

471 Presenga de resumo estruturado nos artigos originais (CBE 1994:584; ICMJE
2001)

472 Presenca de resumo estruturado nos artigos de revisao

473 Tradugdo do resumo para inglés (ISO 215:4.3.1)

474 Presenca de palavras-chave identificadas como Palavras-chave ISO 2154.3.2)
475 Tradugdo das palavras-chave para inglés (ISO 215:4.3.1)

478 Presenga de referéncia bibliografica normalizada, pelo menos no inicio do texto
(CBE 1994:580)

479 Presenca do SICI, pelo menos no inicio do texto
480 Declaragao de conflito de interesses em local fixo (CSE 2000)
481 Declaragdo de fontes de financiamento em local fixo

482 Presenga de data de recepcao do contributo no formato AAAAMMDD (UKSG
1994:25; PGI 79/WS/8)

SIM

AS VEZES NAO
SIM

NAO. Nem sempre aparece 0 nome € nio se
diferencia o tipo de letra do apelido.

NAO. Nio se identifica a filiagdo de cada um
dos autores em separado.

NAO. Nio se identifica o local de trabalho
de cada um dos autores em separado.

NAO

NAO
NAO
NAO

NAO. Aparece, embora ndo esteja no
formato indicado pela norma ISO 2014.
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483 Presencia de data de revisio do contributo no formato AAAAMMDD

484 Presenga de data de aceitagdo do contributo no formato AAAAMMDD
(ISO 215:4.4; UKSG 199425)

485 Presenga de data de publicacdo do contributo no formato AAAAMMDD

486 Nome e apelido, pelo menos do primeiro autor, em todas as paginas
(IS0 8:9)

487 Titulo do contributo, completo ou abreviado, em todas as paginas
(ISO 89)

488 Utilizagdo de uma estrutura constante nos artigos originais (ISO 215:5.1;
CBE 1994:590; ICMIJE 2001)

489 Utilizagao de uma estrutura constante nos artigos de revisdo (CBE
1994:590)

490 Numeragao arabe para diferenciar as subdivisdes dos capitulos de cada
contributo (ISO 215:5.2; ISO 2145)

491 Tipo de letra constante nas notas de rodapé (CBE 1994:586-587)

492 Sistema estandardizado para citagdo das referéncias bibliograficas (ISO
215:5.6 ; ISO 690)

493 Sistema estandardizado de citagdo e apresentagdo das notas de rodapé
(ISO 215:5.5)

494 Presenga de uma secg@o de agradecimentos diferenciada (ISO 215:5.7)

495 Presenga de uma lista de referéncias bibliograficas no final do texto (ISO
215:5.8)

496 Indicacdo dos mesmos dados bibliograficos em cada referéncia (ISO
215:5.6; ISO 6904)

497 Sistema de pontuagdo constante nas referéncias (ISO 215:5.6; ISO
690:6.4)

498 Manutengdo do estilo tipografico para todas as referéncias (ISO 215:5.6;
ISO 690:6.5)

499 Tabelas numeradas consecutivamente e em numeragao arabe (ISO
215:7.1,7.2)

500 Titulo da tabela precedido da palavra Tabela (ISO 215:7.2)

501 Presenca da fonte bibliografica da tabela como legenda da tabela (ISO
2157.3)

502 Ilustragdes numeradas consecutivamente em numeracao arabe (ISO
215:7.1,7.2)

503 Titulo da ilustracdo precedido da palavra Figura (ISO 215:7.2)

504 Presenca da fonte bibliografica da ilustragdo como legenda da ilustracéo
(ISO 215:7.3)

NAO. S6 aparece nas paginas pares.

NAO. S6 aparece nas paginas impares.

SIM. Utiliza-se a estrutura IMRDyC.

NAO

NAO

N/A

SIM. Utilizagdo de numeracdo arabe em supraindice.

N/A
SIM
SIM. Intitulada Bibliografia

SIM. Em revistas: Autores (3, et al.), titulo, revista,
ano, volume e paginas.

SIM. Estilo Vancouver tradicional.

SIM. Autores em letras maiiisculas e o restante em
letra normal.

NAO. Estio numeradas com numera¢io romana.
NAO. Aparece a palavra quadro.

N/A

SIM.
SIM.

N/A

CBE = Council of Biology Editors; ISO = International Organization for Standardization; UKSG = United Kingdom Serials Group; ICMJE
= International Committee of Medical Journal Editors; EASE = European Association of Science Editors; SICI = Serial Item Contribution
Identificator; N/A: No aplicable
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guesa entre 1992 ¢ 19944, Considerando que a maioria
dos restantes critérios que ndo estdo a ser cumpridos ac-
tualmente sdo muito simples de corrigir, parece que o mai-
or esfor¢o se deve centrar no aumento da pontualidade da
publicacdo de cada novo numero.

Na actualidade o indice do fasciculo é a pagina web
que surge apoés a selecgdo do niumero da revista se quer
visualizar. Nao existe uma pagina da revista (em formato
PDF) que corresponda ao indice do fasciculo. Nem sequer
existe nenhum motivo para que uma revista electronica
ndo tenha um indice como a maioria das revistas. A cria-
¢do deste indice permitiria a Acta Médica Portuguesa ser
uma revista electronica a cumprir todos os critérios da
edi¢do impressa. Com a criacdo desta pagina, poderiam
ser corrigidos quatro critérios normativos que actualmen-
te ndo estdo a ser cumpridos (itens 66, 69, 70 e 71). O
primeiro ponto a considerar na criacdo desta pagina na
revista, ¢ que na realidade seriam necessarias duas pagi-
nas: uma para o resumo em Portugués e outra para o resu-
mo em Inglés. Ambas teriam o mesmo aspecto e elementos
constituintes idénticos, diferindo apenas o idioma em que
estdo escritas. O mais correcto seria que fossem as duas
primeiras paginas numeradas de cada fasciculo, e com a
versdo inglesa a surgir depois da portuguesa, ou seja,
sempre na pagina par. Os elementos que deveriam obriga-
toriamente constar neste indice de fasciculo seriam:

- Titulo completo da revista (mantendo a imagem);
- Titulo abreviado da revista;

- Numero do volume;

- Numero do fasciculo;

- Data da publicacgao;

- Periodo abrangido;

-ISSN;

-CODEN;

- Editora responsavel pela publicagao;

- Entidade patrocinadora;

- Local de publicagéo;

- Artigos apresentados por secgdes, com a pagina ini-
cial e final de cada um.

A maioria dos incumprimentos normativos foram en-
contrados ao nivel da formatacdo dos contributos, embo-
ra estes sejam problemas de facil resolu¢do. As normas
exigem o aparecimento de uma série de elementos em to-
das as paginas da revista. Actualmente, alguns deles apa-
recem nas paginas pares ¢ outros nas paginas impares
(autores e titulo, respectivamente). Portanto falta o titulo
abreviado da revista, o volume ¢ o fasciculo, bem como o
periodo abrangido pelo fasciculo (itens 478,486 ¢ 487).
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Estes elementos podem ser incluidos em todas as paginas
com a criagdo de um cabegalho de pagina onde conste a
referéncia bibliografica completa do artigo em questdo.
Numa referéncia citada no formato de citagao da Medline
aparecem: os autores do artigo, o titulo completo do arti-
g0, o titulo abreviado da revista, o ano, o periodo abrangi-
do pelo fasciculo, o nimero do volume, o ntimero do fas-
ciculo e as paginas inicial e final do contributo. Com a
inclus@o de um cabegalho, passavam a ser cumpridos oito
dos critérios que actualmente estao em falta (429, 430,431,
432,433,478,486 ¢ 487).

Outro elemento que poderia resolver varios dos actu-
ais itens ndo cumpridos seria o aparecimento de uma nota
de rodapé na primeira pagina de cada artigo. Algumas re-
vistas preferem dividir o conteido da nota de rodapé en-
tre esta e uma coluna lateral. Qualquer que seja a forma
eleita pela Acta Médica Portuguesa, este elemento devera
incluir:

- A declaracdo de copyright e propriedade intelectual
(item 434);

- A declarag¢do de conflito de interesses, ou porque
declaram a existéncia de conflitos ou porque os auto-
res declaram a auséncia de qualquer conflito de inte-
resses (item 480);

- A declarag@o de fontes de financiamento do estudo
ou a auséncia de fontes externas se ndo as houver
(item 481);

- A data de recepg¢@o do contributo (item 482);

- A data de revisdo do contributo (embora seja discuti-
vel a necessidade da sua presenga) (item 483);

- A data de aceitacdo do contributo para publicagdo
(item 484).

Regra geral, todas as datas deveriam ser formatadas
segundo a norma ISO-2014. O formato preconizado por
esta norma ndo ¢ o correspondente nem a apresentagao
latina da data nem a apresentagdo anglo-saxonica. O for-
mato AAAAMMDD permite a ordenagdo automatica das
datas em qualquer programa informatico (tratadas como
numeros). Por exemplo, se tentarmos ordenar numa tabela
as datas 11022008, 01042008 e 16072008, elas aparecerao
incorrectamente na seguinte ordem: 01042008, 11022008,
16072008. Se tivessem sido formatadas de acordo com a
norma ISO-2014 este problema néo se verificava.

Outro elemento que poderia ser incluido na nota de
rodapé da primeira pagina, ou numa nota marginal, ¢ a
identificacdo completa e correcta dos autores. Surgem neste
ponto trés problemas diferenciados. Por um lado, actual-
mente a Acta Médica Portuguesa ndo esta a identificar a
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filiagdo institucional de cada autor. Apesar de aparecem
as filiagdes de todos os autores, o leitor ndo pode identifi-
car, de forma independente, cada um deles (itens 463 ¢
464). A Medline opta por considerar apenas a filiagdo que
aparece primeiro, ou seja, a correspondente ao primeiro
autor, ainda que no artigo aparegam todas as filiagdes
especificadas. No entanto, a identificagdo da filiacdo
institucional de cada um dos autores ¢ um requisito im-
prescindivel para a indexagdo de uma revista a SCI.

Por outro lado, as normas exigem uma série de dados
de identificagdo que algumas revistas optaram por rejei-
tar: os contactos dos autores. Devido fundamentalmente
ao correio electronico indesejado (Spam), sdo muitos os
autores que preferem ndo dar os seus dados de correio
postal e de correio electronico. Deve ainda ser considera-
do que, ¢ politica de algumas revistas que os contactos
com os autores sejam feitos através da propria revista: o
leitor interessado escreve ao editor e este contacta os
autores, transmitindo-lhes o interesse desse leitor. Assim
sendo, parece ndo ser aconselhavel incluir, de forma obri-
gatdria, os dados de contactos a que se referem os itens
465,466,467,468 e 469. No entanto, caso nao sejam inclu-
idos, deve aparecer claramente especificada na informa-
¢do sobre a revista, a forma como se podem solicitar esses
contactos.

O terceiro dos pontos relativos a forma como apare-
cem os autores dos artigos ¢ mais polémico nos paises
latinos, embora tenha uma importancia crucial na indexagao
de revistas e na pesquisa em bases de dados!>. Os latinos
costumam ter dois apelidos e, em muitos casos, varios
nomes proprios. Em contrapartida, os anglo-saxonicos tém
um s6 apelido ¢ normalmente dois nomes proprios, dos
quais utilizam apenas um e a inicial do outro. As bases de
dados e as fontes secundarias estdo pensadas para o for-
mato anglo-saxénico, o que cria um problema de indexagao
dos nossos apelidos. Estes problemas variam consoante
as regides latinas. Os hispanicos utilizam como primeiro
apelido, o primeiro apelido do pai e como segundo apelido
o primeiro apelido da mée. Isto faz com que o apelido que
se perpetua (o que identifica a familia) seja o primeiro e
nao o segundo (ou /ast name como dizem os anglo-
saxonicos). Por outro lado, os lus6fonos seguem a regra
do last name. No entanto, quando uma mulher se casa
pode alterar o ultimo nome e assim surge o problema da
extensao do nome, ja que o indexador considerara que o
resto dos apelidos sdo nomes. Isto leva a que, por exem-
plo, José G. Saraiva da Cunha, que publicou no niumero 4
de 2007, aparega indexado na Medline como Saraiva da
Cunha JG!©, ou como Da cunha S'7, ou como Cunha JS!8.
Existem duas solugdes para este problema: a primeira pas-
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sa por tentar que os autores latinos se acostumem a utili-
zar um nome de pena, que encaixe nos standards anglo-
saxonicos, mediante a eliminagdo dos nomes ou apelidos
dos quais optem por prescindir. A formatagao final devera
corresponder ao formato Nome+Inicial+Apelido, ainda que
este facto ndo deva ser decisdo do editor de nenhuma re-
vista. A outra solugdo, que ¢ da responsabilidade das revis-
tas, ¢ cumprir a norma ISSO-215 e utilizar a tipografia correc-
ta: minusculas para o nome ¢ maiusculas para o apelido
(item 462). A descri¢ao deste requisito nas normas para os
autores e a presenca do cabegalho de pagina anteriormente
mencionado, no qual os autores aparecem sob o formato de
referéncia bibliografica, permite que os autores corrijam o
formato durante a revisdo das provas de impressao.

Os restantes elementos do capitulo contributos, que
nao estdo a ser cumpridos na Acta Médica Portuguesa
sdo discutiveis. Por exemplo, o requisito de resumos estru-
turados para as revisdes ¢ o formato constante das revi-
soes, ndo ¢ um standard aceite pela totalidade das revis-
tas. Parece que as revisdes sistematicas deveriam ser for-
matadas como um artigo de investigacdo original, embora
nao esteja claro o motivo pelo qual as revisoes literarias
devam ter um formato comum e portanto ¢ dificil estruturar
os seus resumos. Por outro lado, a estrutura do resumo
deveria ser um requisito para todos os artigos originais, 0
que nem sempre foi cumprido em 2007 na Acta Médica
Portuguesa.

Mesmo a necessidade de inclusdo de palavras-chave
pode ser discutida (item 474). As palavras-chave sdo par-
te do que se conhece como linguagens controlados e tém
como objectivo a classificagdo dos artigos utilizando dici-
onarios pré-definidos objectivos. Néo faz sentido utilizar
palavras-chave se ndo pertencerem a um dicionario restri-
to (com defini¢des pré-estabelecidas). Algumas revistas
utilizam como palavras chave exclusivamente as que apa-
recem na base de dados da Medical Subject Headings!?
(MeSH) da National Library of Medicine dos Estados
Unidos, e que sdo as utilizadas pela Medline. Outras re-
vistas, pertencentes a grupos editoriais que comercializam
fontes secundarias alternativas a Medline, preferem utili-
zar dicionarios pré-definidos diferentes. A inclusdo de
palavras-chave inventadas pelos autores e que ndo per-
tencem a nenhum dicionario pré-definido, ndo tem nenhu-
ma utilidade. Por outro lado, mesmo que se tomasse a de-
cis@o de utilizar como palavras-chave os MeSH seleccio-
nados pelos autores, a NLM ndo teria porqué utilizar as
mesmas para cada artigo depois do seu processo de
indexacao ao Medline. Isto daria origem ao paradoxo de
aparecerem uns MeSH no artigo, diferentes dos MeSH que
apareceriam no registo da Medline desse mesmo artigo.
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A exigéncia de numerar hierarquicamente as secgdes
de um artigo, ¢ algo que hoje ndo se considera necessario,
porque o uso moderno das tipografias o torna desneces-
sario. A denominagdo de tabela ou quadro nao ¢ relevan-
te. O que seria aconselhavel ¢ o abandono da numeragao
romana e sua consequente substitui¢do por numeros ara-
bes (item 499).

CONCLUSAO

A Acta Médica Portuguesa ¢ uma revista cientifica
portuguesa com caracteristicas suficientes para alcangar
divulgacdo e prestigio internacionais. Actualmente, os
padrdes de cumprimento dos critérios normativos de as-
pecto ndo sdo muitos altos, mas pequenas modificagdes
no aspecto podem permitir que se cumpram a maioria dos
critérios normativos. Este facto permitira que a revista seja
considerada para a indexacdo em fontes secundarias nas
quais actualmente ndo esta incluida.

Conflito de intereses:
Os autores declaram ndo ter nenhum conflito de interesses relati-
vamente ao presente estudo.

Fontes de financiamento:
Nao existiram fontes externas de financiamento para a realizacdo
deste estudo.
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