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INSTRUCOES AOS AUTORES

Obrigado por escolher submeter o0 seu artigo a nossa revista. Estas instrucdes garantirdo que tem toda a
informacdo necesséria para gue o seu trabalho possa passar pela revisdo por pares, producéo e publicacdo
sem problemas. Reserve tempo para as ler atentamente e cumprir todos os principios enunciados no
documento de “instru¢des aos autores"”, pois isso garantira que seu trabalho corresponde aos requisitos da

revista.

Lingua

O titulo, resumo e palavras-chave, devem ser apresentados em inglés, espanhol e portugués.

Todos os manuscritos sdo publicados em duas versdes, sendo uma delas o inglés, visando abranger o maior
namero de leitores a nivel mundial. Neste sentido, os manuscritos redigidos em portugués ou espanhol,
deverdo ser traduzidos para o inglés de nivel razodvel na sua versdo final, apds decisdo editorial de

aceitagéo.

Copyright

Todos os artigos nesta revista sdo de Acesso Aberto e atendem aos requisitos das agéncias de financiamento
ou instituicdes académicas. Relativamente a utilizagdo por terceiros a RIASE rege-se pelos termos da
licenca Creative Commons ‘Atribuigdo — Uso N&o-Comercial — Proibicdo de Realizagdo de Obras
Derivadas (cc-by-nc-nd)’.

E da responsabilidade do autor obter permissdo para reproduzir ilustragdes, tabelas, etc. de outras
publicacoes.

Apos a aceitagdo de um artigo, os autores serdo convidados a preencher um "Publishing Agreement". Sera
enviado um e-mail ao autor correspondente, confirmando a recep¢do do manuscrito juntamente com um

formulério de Publishing Agreement ou um link para a verséo online desse contrato.

Auto-Arquivo

Os autores ficam autorizados a disponibilizar os seus artigos em repositérios das suas instituicbes de
origem, desde que mencionem sempre onde foram publicados e de acordo com a licenca Creative
Commons.
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Taxa de Processamento do Artigo
Ndo ha taxa de processamento de artigo. No entanto, os custos da traducdo sdo da exclusiva
responsabilidade dos autores. Todas as traducdes devem fazer-se acompanhar por uma declaracdo de

tradutor certificado.

Conduta Etica e Direitos Humanos e Animais

Os autores devem assegurar que o estudo que submetem para publicacdo estd em conformidade com os
principios éticos e legais, quer no decurso da investigacdo quer na publicacdo, nomeadamente com as
recomendacdes da Declaracdo de Helsinquia revistas em 2013 da Associacdo Médica Mundial (http:/
www.wma.net/en/20activities/10ethics/10helsinki), do ICMJE (www.icmje.org) e do Committee on
Publication Ethics (COPE) (http://publicationethics.org/resources/guidelines). Nos casos adequados, 0s
autores devem demonstrar que a investigacdo foi aprovada pela comissdo de ética das instituicdes
envolvidas e que as recomendacbes foram seguidas. Esta informacdo deve constar no texto do artigo.
Qualquer suspeita de ma conduta seré investigada e denunciada. Ndo se devem apresentar imagens, nomes,
nameros de processos clinicos ou outros elementos que permitam a identificagdo dos participantes no
estudo. Os estudos que envolvam experiéncias em animais devem ser conduzidos em conformidade com as
guidelines definidas no “Guide for the care and use of laboratory animals” dos National Institutes of Health.
Todos os estudos em animais deverdo igualmente obedecer as guidelines ARRIVE (Animal Research:
Reporting of In Vivo Experiments). Os autores deverdo ainda consultar a legislacéo vigente a nivel nacional
que regula este tipo de estudos (Decreto Lei n°® 113/2013 de 7/08/2013, e eventuais atualizagdes

posteriores). Deve ser claramente explicitado no manuscrito que as normas acima referidas foram seguidas.

Privacidade e Consentimento Informado

Estudos em doentes ou voluntarios requerem aprovacdo da comissao de ética e consentimento informado
escrito, 0 que deve ser documentado no artigo. Os autores sao responsaveis por obter o consentimento
informado relativamente a cada individuo presente em fotografias, videos, descri¢oes detalhadas, mesmo
apos tentativa de ocultar a respetiva identidade. Nomes, iniciais ou outras formas de identificacdo devem
ser removidos das fotografias ou outras imagens. Devem ser omitidos dados pessoais, como profissdo ou
residéncia, excepto quando sejam cientificamente relevantes para o trabalho. Os autores devem assegurar
que ndo apresentam dados que permitam identificacdo inequivoca ou, caso isso nao seja possivel, devem
obter o consentimento informado dos intervenientes (ou, quando aplicavel, do tutor ou representante

legalmente definido).
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Permissoes
Todo o material previamente publicado e protegido por direitos autorais, incluindo ilustracGes, figuras e

tabelas, deve ser acompanhado de permissdo escrita para reproducdo dos detentores dos direitos autorais.

Conflito de Interesse e Fontes de Financiamento

Existe um conflito de interesses quando o julgamento profissional sobre um interesse primario (como o
bem-estar dos doentes ou a validade da investigacdo) pode ser influenciado por um interesse secundario
(como ganho financeiro).

As relagdes financeiras sdo os conflitos de interesse mais facilmente identificadveis e tém maior
probabilidade de prejudicar a credibilidade da revista, dos autores e da prdpria ciéncia. No entanto, 0s
conflitos podem ocorrer por outros motivos, como relacionamentos pessoais ou rivalidades, competicdo
académica e crencas intelectuais.

Todos os participantes do processo de revisdo por pares e publicacdo - ndo apenas autores, mas também
revisores, editores e membros do conselho editorial da RIASE - devem considerar seus conflitos de
interesse ao cumprir suas func¢bes no processo de revisdo e publica¢do do artigo e devem divulgar todos
relacionamentos que possam ser vistos como potenciais conflitos de interesse.

Os autores devem referir todas as fontes de financiamento ao estudo descrito e a sua influéncia na concegédo
do manuscrito ou na decisao de submisséo para publicacdo. O rigor e a exatiddo dos contetdos, assim como
as opinides expressas sdo da exclusiva responsabilidade dos autores.

Os autores sdo obrigados a divulgar todas as relagdes financeiras e pessoais que possam enviesar o trabalho.
Para prevenir ambiguidade, os autores tém que explicitamente mencionar se existe ou ndo conflitos de
interesse. Todos os autores devem completar e submeter o modelo de Declaracéo de Conflitos de Interesse
(ICMJE Form for Disclosure of Potential Conflicts of Interest), disponivel em

http://www.icmje.org/conflicts-of-interest/. Essa informacdo sera mantida confidencial durante a revisao

do manuscrito pelos revisores e ndo influenciara a decisdo editorial, mas sera publicada se o artigo for

aceite. Se ndo existirem conflitos, os autores devem mencionar esse facto.

Resultados de Ensaios Clinicos

A RIASE apoia iniciativas que contribuam para uma melhor divulgacdo de resultados ensaios clinicos.
Estas incluem o registo prospectivo de ensaios clinicos em bases de dados publicas adequadas. De acordo
com as recomendacdes do ICMJE, a RIASE exige o registo de todos os ensaios clinicos cujos dados sejam
incluidos em trabalhos submetidos para publicacdo nesta revista.

O ICMJE adopta a defini¢do da Organizacdo Mundial de Saude de ensaio clinico, que é “qualquer estudo

de investigacdo que prospetivamente atribua a participantes humanos, individualmente ou em grupo, uma
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ou mais intervencdes relacionadas com a saude, com o objetivo de avaliar os seus resultados relacionados
com a saude". Esta definicdo inclui ensaios das fases | a IV. O ICMJE define intervencgdes relacionadas
com a salide como “qualquer intervencdo usada para modificar um resultado biomédico ou relacionado com
a saude” e resultados relacionados com a saude como “qualquer medida biomédica ou relacionada com a

salide obtida em doentes ou participantes".

Registo de Ensaios Clinicos
O registo numa base de dados publica de ensaios clinicos é condicdo necessaria para a publicacdo de dados
de ensaios clinicos na RIASE, de acordo com as recomendac6es do International Committee of Medical

Journal Editors (ICMJE, http://www.icmje.org). Os ensaios devem ser registados anteriormente ou no

inicio do periodo de recrutamento de doentes. Os estudos puramente observacionais (aqueles em que a
atribuicdo de uma intervencdo médica ndo € do critério do investigador) ndo exigem registo.
O namero de registo do ensaio clinico (TRN) bem como a data desse registo devem ser referidos no final

do resumo do artigo.

Disponibilizacao dos Dados

A RIASE sugere que todos os dados nos quais se baseiam as conclusdes de um artigo de investigacéo
original sejam disponibilizados para os leitores. Sugere-se assim aos autores que assegurem gue 0S Seus
dados ficam disponiveis em repositérios publicos (sempre que estes estejam disponiveis e sejam
adequados), que sejam apresentados no manuscrito principal ou em arquivos adicionais, sempre que
possivel em formato tratavel (por exemplo, em folha de célculo e ndo em pdf).

A RIASE exige uma declaracdo de disponibilizacdo dos dados, presente no final de cada manuscrito. Para
ensaios de farmacos ou dispositivos medicos, a declaragéo deve referir, pelo menos, que os dados relevantes
de cada doente, devidamente anonimizados, estdo disponiveis mediante pedido justificado aos autores.

Os ensaios clinicos que iniciaram o recrutamento de participantes em/ou apés 1 de Janeiro de 2019 devem
incluir um plano de partilha de dados no registo do ensaio.

Sugerem-se formulac@es para a referida declaracéo:

"Disponibilizacdo dos dados: os dados individuais dos doentes [e/ou] o conjunto completo de dados [e/ou]
0 anexo técnico [e/ou] as especificacOes da analise estatistica, estdo disponiveis em [/doi] [com acesso
livre/com as restrigdes] [do autor correspondente em]. Os participantes deram o0 seu consentimento
informado para disponibilizacdo de dados [ou... ndo foi obtido consentimento dos participantes, mas 0s
dados apresentados estdo anonimizados e o risco de identificagdo é reduzido... ou ndo foi obtido
consentimento dos participantes, mas os beneficios potenciais da disponibilizacéo destes dados justificam
0S prejuizos potenciais, uma vez que ...]"
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Se os dados ndo estiverem disponiveis, deve ser referido o seguinte: "Disponibilizacdo dos dados: ndo estdo
disponiveis dados adicionais." Esta opcdo ndo se aplica a ensaios clinicos de farmacos ou dispositivos

médicos.

Para investigacdes que ndo sejam ensaios clinicos, as declaracdes de partilha de dados sdo incentivadas,
mas ndo € obrigatorio. Mendeley Data é um repositorio online seguro de dados de investigacao, permitindo
0 arquivamento de qualquer tipo de arquivo e atribui um identificador DOI permanente e exclusivo (DOI)
para que os arquivos possam ser facilmente referenciados. Se os autores desejam compartilhar os dados de

suporte e ndao tém alternativa, um Mendeley DOI pode ser referido na declaracdo de partilha de dados.

Pode ser solicitado aos autores que disponibilizem os dados brutos em que basearam o seu artigo durante o

processo de revisdo e até 10 anos apés a publicacdo.

Submisséo dos Trabalhos

A submisséo de um manuscrito implica que o trabalho descrito ndo tenha sido publicado previamente
(excepto na forma de um resumo ou como parte de uma palestra publicada ou de uma tese académica), e
que ndo esté sendo considerado para publicacdo noutra revista, que o manuscrito foi aprovado por todos o0s
autores e, tacita ou explicitamente, pelas autoridades competentes onde o trabalho foi realizado e que, se
for aceite para publicagdo, ndo serd publicada em outro lugar na mesma forma, em inglés ou em qualquer
outra lingua, incluindo electronicamente.

Todos os manuscritos devem ser acompanhados por uma carta de apresentacdo. Deve ser dada garantia na
carta de apresentagdo de que o manuscrito ndo esta sob consideracéo simultanea por qualquer outra revista.
Na carta de apresentacdo, os autores devem declarar seus potenciais conflitos de interesse e fornecer uma
declaragéo sobre a autoria.

Para verificar a originalidade, o artigo pode ser verificado pelo servigo de deteccdo de originalidade.

As submissGes que ndo estejam em conformidade com estas instrugdes podem ser devolvidas para

reformulagéo e reenvio.

Submissao do Manuscrito
Os manuscritos sdo submetidos através do site da RIASE em:

http://www.revistas.uevora.pt/index.php/saude envelhecimento/about/submissions

Contacto

Em caso de dividas durante a submissdo, contacte: esimoes@uevora.pt
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Preparacdo do Manuscrito

Uso de Programa de Processamento de texto

E importante que o arquivo seja guardado no formato nativo do processador de texto usado. O texto deve

estar no formato de coluna Unica. Mantenha o layout do texto o mais simples possivel.

Para evitar erros desnecessarios, aconselhamos o uso das funcdes "verificacdo ortografica” e "verificacdo

gramatical" do seu processador de texto.

Na elaboracdo do manuscrito, os autores devem seguir as diretrizes disponiveis em https://www.equator-

network.org/ tendo em consideracao a tipologia do artigo.

Nos estudos com sec¢do Métodos, o ponto “desenho do estudo” deve ser indicado o instrumento do Equator

utilizado para guiar a metodologia. No caso de ndo haver cumprimento dessa norma 0 manuscrito sera

rejeitado.

1.

Ensaios Randomizados - Randomised trials (CONSORT, http://www.equator-

network.org/reporting-quidelines/consort/)

Estudos Observacionais - Observational studies (STROBE, http://www.equator-

network.org/reporting-quidelines/strobe/)

Validagdo de instrumentos -  Diagnostic/prognostic  studies  (STARD/TRIPOD,

http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/stard/)

Estudos de caso - Case reports (CARE, http://www.equator-network.org/reporting-
guidelines/care/)

Estudos qualitativos - Qualitative research (SRQR/COREQ, http://www.equator-

network.org/reporting-quidelines/srqr/)

Estudos com animais - Animal pre-clinical studies (ARRIVE, http://www.equator-

network.org/reporting-quidelines/improving-bioscience-research-reporting-the-arrive-guidelines-

for-reporting-animal-research/)

Melhoria da qualidade - Quality improvement studies (SQUIRE, http://www.equator-

network.org/reporting-quidelines/squire/)

Avaliagcbes econémicas - Economic evaluations (CHEERS, http://www.equator-

network.org/reporting-quidelines/cheers/)

6/19


https://www.equator-network.org/
https://www.equator-network.org/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/consort/)
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/consort/)
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/strobe/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/strobe/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/stard/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/care/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/care/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/srqr/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/srqr/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/improving-bioscience-research-reporting-the-arrive-guidelines-for-reporting-animal-research/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/improving-bioscience-research-reporting-the-arrive-guidelines-for-reporting-animal-research/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/improving-bioscience-research-reporting-the-arrive-guidelines-for-reporting-animal-research/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/squire/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/squire/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/cheers/
http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/cheers/

Tipologia dos Artigos
A RIASE aceita artigos das seguintes tipologias:

a) Artigos Originais reportando investigagdo clinica ou bésica (ensaios clinicos, estudos de coorte, estudos

de caso-controlo, outros estudos observacionais);
b) Artigos de Revisdo
c) Revisdes Sistematicas com ou sem Meta-Anélise;

d) Relato de Experiéncia e/ ou Inovacdo Tecnoldgica;
e) Editoriais, que sdo escritos a convite do Editor-Chefe e consistem em comentarios sobre artigos
publicados na revista ou sobre temas de relevancia particular;

f) Cartas ao Editor, que consistem em opinides concisas sobre artigos recentemente publicados na RIASE;
g) Perspetivas /reflexao;
h) Guidelines;

Os autores devem indicar na carta de apresentacdo qual o tipo de manuscrito que esta a ser submetido para
publicacéo.

Na primeira pagina/ pagina de titulo:

I. Titulo
Titulo em portugués, espanhol e inglés, conciso, especifico e informativo, sem abreviaturas e nédo
excedendo os 120 caracteres. O titulo pode incluir um complemento de titulo com um méaximo de 40

caracteres (incluindo espacos).

I1. Autores, Afiliacbes e ORCID iDs

Na linha da autoria, liste 0 Nome de todos os Autores (primeiro e ultimo nome) e respetivas afiliacbes
(servico, institui¢do, cidade, pais) e grau académico mais elevado.

Os autores devem também fornecer os seus ORCID iDs.

A autoria esta limitada a 6 investigadores. Nos estudos multicéntricos, o nimero de autores pode atingir
12, exigindo uma declaracéo explicita da contribuicdo que justifique a coautoria. Os manuscritos que sao
resultado de estudo académico, devem incluir, como co-autores, o orientador(a) e co-orientador(a) caso

exista. O orientador(a) deve assumir a Ultima posicdo na co-autoria.
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I11. Financiamento

Indicar todas as fontes de financiamento, no dominio pablico ou privado, incluindo bolsas, que contribuiram
para a realizacdo do trabalho.

Exemplos:

For single agency grants: This work was supported by the [Funding Agency] under Grant [number xxxx].

For multiple agency grants: This work was supported by the [Funding Agency #1] under Grant [number xxxx];
[Funding Agency #2] under Grant [number xxxx]; and [Funding Agency #3] under Grant [number xxxx].

V. Autor Correspondente
Indicar claramente quem vai lidar com a correspondéncia em todas as fases de arbitragem e publicacéo,
também pos-publicacdo. Indicar endereco postal e e-mail do Autor responsavel pela correspondéncia

relativa ao manuscrito.

V. Resumo e Keywords
Um resumo conciso e fatual é requerido, capaz de representar isoladamente o contetdo do artigo, escrito
em portugués e inglés. Nenhuma informacé&o que ndo conste no manuscrito pode ser mencionada no resumo.

O resumo n&o pode remeter para o texto, ndo podendo conter cita¢cbes nem referéncias a figuras.

Colocar os descritores validados abaixo do resumo, incluir trés a 6 descritores no maximo no idioma
original. Estes devem ser confirmados na lista de Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), em

http://decs.bvs.br ou o Medical Subject Headings (MeSH) do Index Medicus, disponivel em

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh

VI. Resumo Estruturado

Um resumo estruturado, com as etiquetas de seccdo apropriadas (Introducdo, Métodos, Resultados e
Conclusao), deve fornecer o contexto e objetivo do estudo, procedimentos basicos (seleccdo dos sujeitos
de estudo ou animais de laboratério, métodos observacionais e analiticos), principais resultados
(significancia estatistica, se possivel) e principais conclusdes. Deve enfatizar aspectos novos e importantes

do estudo ou das observagdes.

VII. Os autores também incluirdo nesta pagina de titulo, sob a designagdo “Considera¢des éticas” a
declaragdo de “Protecdo de pessoas e animais”, Confidencialidade dos dados e consentimento
informado e Conflitos de interesse.

Prémios e Apresentacles prévias

Devem ser referidos os prémios e apresentacdes do estudo, prévias a submissdo do manuscrito
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Texto

a) Artigos Originais
Estes relatorios normalmente incluem ensaios clinicos randomizados, estudos de intervencao, estudos de
coorte, estudos de caso-controlo, avaliacdes epidemioldgicas, outros estudos observacionais, (como por
exemplo estudos de caso), anélises de custo-efetividade e anélises de decisdo e estudos de triagem e testes
de diagndstico. E necessério declarar explicitamente o tipo de estudo. Os dados incluidos devem ser
originais, pertinentes e atuais. Os artigos originais devem incluir as seguintes se¢des: Introducdo, Material
e Métodos, Resultados, Discussdo e Conclusdo, Agradecimentos (se aplicavel), Referéncias, Tabelas e
Figuras.
Introducéo
A introducdo deve ser breve, definindo o problema estudado, sua importancia, além de destacar as lacunas
do conhecimento, ou seja, 0 "estado do conhecimento™. Termina com os objetivos do estudo.
Material e métodos
A seccdo do método deve conter tipo de estudo, o contexto, a populagdo/amostra, as fontes de dados, os
critérios de selegdo dos sujeitos/participantes, os instrumentos de medida (com informagdes sobre
validade e fiabilidade), procedimentos na recolha de dados, os processos de analise de dados com
descrigdo das técnicas estatisticas e critérios de decisdo, entre outros. Devem estar descritos de forma
compreensiva e completa. Nos estudos de abordagem qualitativa, o processo de analise deve conter a
descrigdo de todos 0s passos especificos na conducdo da investigagdo. A referéncia sobre o respeito pelos
padr@es éticos exigidos no planeamento e condugdo do estudo, com indica¢do do parecer de uma
comissdo de ética, deve ser observado.
Resultados
Os resultados devem ser descritos em sequéncia logica. Quando forem utilizadas ilustracdes (tabelas,
figuras ou quadros), o texto deve ser um complemento e ndo uma repeti¢do do contetido das ilustracGes.
Discusséo
Os resultados devem ser descritos em sequéncia logica. Quando forem utilizadas ilustracdes (tabelas,
figuras ou quadros), o texto deve ser um complemento e ndo uma repeti¢do do conteido das ilustragbes. A
discussdo, deve ser separada dos resultados, numa comparagdo com a literatura existente, a interpretagdo
dos autores, as recomendacfes dos achados para a pratica clinica, educacdo e politicas de salude e
envelhecimento, as limitagBes e as implicacfes para investigagdes futuras. N&o esquecer de enfatizar os
aspetos novos e importantes do estudo.
Concluséo
As conclusbes devem evidenciar a resposta aos objetivos do estudo, limitando-se aos dados encontrados.
N&o incluir citagdes ou referéncias bibliogréficas.

No maximo sdo admitidas 35 referéncias.

Os artigos originais ndo devem exceder 5000 palavras, até 6 tabelas ou figuras.
O resumo estruturado terd no méaximo de 250 palavras.

Sequir as guidelines EQUATOR
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b) Artigos de Revisdo Narrativa
Os artigos de revisdo sdo artigos abrangentes que sintetizam ideias pré-existentes e sugerem novas.
Abrangem &reas amplas. As Revisdes Narrativas podem ser apresentadas no formato Introducéo, Métodos,
Resultados, Discusséo.
O foco deve ser uma atualizacdo sobre a compreensdo atual da etiologia ou fisiopatologia das doencas,
consideragdes diagnosticas e terapéutica.
Essas revises devem abordar uma questdo ou questdo especifica relevante para a prética clinica. Declara
as fontes de dados, estratégia de pesquisa, resultados principais que respondem a questdo de pesquisa,
sintese narrativa dos dados. Embora geralmente por convite do Editor-Chefe, a RIASE aceita
ocasionalmente artigos de revisdo nédo solicitados sobre assuntos importantes ou sobre avancos recentes.
Antes de submeter uma revisdo, pedimos que envie ao Editor-Chefe um breve esbogo (ndo mais de 500
palavras) indicando a importancia do assunto, e por que esta qualificado para escrevé-lo. Um convite para
submisséo nédo garante aceitagéo.
Os artigos de revisdo ndo devem exceder 4000 palavras, até 6 tabelas ou figuras e até 75 referéncias. Um
resumo ndo estruturado com o maximo de 250 palavras.

c) Revisdes Sisteméticas e Meta-Anélises

As revisOes sistematicas podem ou ndo utilizar métodos estatisticos (meta-analises) para analisar e resumir
os resultados dos estudos incluidos.

As RevisOes Sistematicas podem ser apresentadas no formato Introducéo, Métodos, Resultados, Discusséo.
O assunto deve ser claramente definido. O objetivo de uma reviséo sistematica deve ser produzir uma
conclusdo baseada em evidéncias. Nos Métodos deve ser fornecida uma indicacdo clara da estratégia de
pesquisa da literatura, extracdo de dados, classificacdo das evidéncias e analise. Deve ser seguida a
normativa PRISMA (http://www.prisma-statement.org/) e realizado o registo do protocolo na PROSPERO

(https://www.crd.york.ac.uk/prospero).

O texto ndo devera exceder 6000 palavras, excluindo um resumo estruturado (maximo de 250 palavras).
N4o poderd incluir mais de 100 referéncias e até 6 tabelas ou figuras.

d) Relato de Experiéncia e/ ou Inovagédo Tecnoldgica

Descri¢do de uma situacdo da pratica e ou inovagao tecnoldgica (ensino, prestacdo de cuidados/area clinica,
investigacdo ou gestdo), devem ser descritas ainda as estratégias de intervencéo e feita a avaliacdo de sua
efetividade em contexto clinico. Os Relatos de Experiéncia /Inovagéo Tecnoldgica podem ser apresentadas
no formato Introducgdo, Métodos, Resultados, Discussdo e Considerac¢des Finais.

O texto ndo devera exceder 3000 palavras, excluindo um resumo estruturado (méaximo de 250 palavras).
N&o podera incluir mais de 10 referéncias, e até 4 tabelas ou figuras. N&o deve ultrapassar os 4 autores.
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e) Editoriais
Os Editoriais sdo da responsabilidade do grupo editorial, solicitados por convite do Editor-Chefe, e
constituirdo comentarios sobre topicos actuais ou sobre artigos publicados na revista. Ndo devem exceder
as 1200 palavras, com um maximo de 20 referéncias bibliograficas e podem conter uma tabela e uma figura.

Nao tém resumo.

f) Cartas ao Editor
As cartas ao Editor consistem em comentérios criticos sobre um artigo publicado na revista ou uma nota
curta sobre um determinado tdpico ou caso clinico. As Cartas ao Editor ndo devem exceder 600 palavras e
10 referéncias bibliogréaficas e podem conter uma figura ou tabela. Ndo tém resumo.

g) Perspetiva/Reflexao
Este tipo de manuscrito é submetido a convite do Conselho Editorial, sendo no entanto também sujeitas a
consideragéo editorial as candidaturas espontaneas para publicacdo. Pode abranger uma ampla diversidade
de tdpicos importantes em biomedicina, satde publica, investigacdo, descoberta, prevencao, ética, politica
de satde ou lei de satde. Um Autor que deseje propor um manuscrito nesta se¢do devera enviar um resumo
ao Editor-Chefe, incluindo o titulo e a lista de autores para avaliacdo. O texto ndo deve exceder 1200

palavras, até 15 referéncias, e até 2 tabelas e 2 figuras. Nao tém resumo.

h) Guidelines
As recomendacOes para a pratica clinica ndo devem exceder 4000 palavras, até 6 tabelas ou figuras e até
100 referéncias. Resumo até 250 palavras. Este tipo de artigo pode ser submetido por grupos de trabalho
organizados no ambito de encontros ou associacdes cientificas, ou grupos de autores com trabalho

especializado realizado no topico em causa.
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Portugués, Espanhol e Inglés

aplicavel

Tipo de artigo Resumo Descritores Estrutura do texto Max de Tabelas/ |Referéncias
palavras figuras
/Artigo original Max. 250 palavras; Estruturado (Introducéo;Até 6 em Portugués,introducdo; Método; Resultados; Discussdo; 5000 Até 6 Até 50
Objetivos; Método; Resultados;  Conclusdo)Espanhol e Inglés Conclusao.gradecimentos se aplicavel; Referéncias;
Portugués, Espanhol e Inglés Legendas de figuras se aplicavel
IArtigo de RevisdoMax. 250 palavras; Estruturado (Introducdo;Até 6 em Portugués,introducdo; Seccdo da tematica & consideracdo dos autores; 5000 Até 6 Até 75
Narrativa Objetivos; Método; Resultados; Conclusao)Espanhol e Inglés Conclusdo; Agradecimentos se aplicavel; Referéncias;
Portugués, Espanhol e Inglés Legendas de figuras se aplicave
Revisdo Sistematica [Max. 250 palavras; Estruturado (Introdugdo;Até 6 em Portugués,PRISMA 6000 Até 6 Até 100
Objetivos; Meétodo; Resultados;  Conclusdo)Espanhol e Inglés
Portugués, Espanhol e Inglés
Relato deMax. 250 palavras; Estruturado (Introducdo;Até 6 em Portugués,introducdo; Relato da Experiéncia; Discussdo; Conclusdo, 3000 Até 4 Até 15
Experiéncia e/ouObjetivos; Meétodo; Resultados; Concluséo)Espanhol e Inglés (opcional); Referéncias; Legendas de figuras se aplicavel
Inovacéo Portugués, Espanhol e Inglés
Tecnoldgica
Estudo de CasoMax. 250 palavras; Estruturado (Introducéo;Até 6 em Portugués|introducdo; Relato do Caso; Discussdo; Conclusdo] 3500 Até 4 Até 15
Clinico Objetivos; Meétodo; Resultados;  Conclusdo)Espanhol e Inglés (opcional); Referéncias; Figuras se aplicavel; seguir ag
Portugués, Espanhol e Inglés normas CARE
Editorial Sem Sem Ndo estruturado 1000 Até 2 Até 20
Carta ao Editor Sem Sem N&o estruturado 600 Apenas 1 Até 10
Perspetivas atuais  [Sem IAté 6 em Portugués,|N&o estruturado 1200 Até 2 Até 10
Espanhol e Inglés
Guidelines Max. 250 palavras; Estruturado (Introducéo;Até 6 em Portugués,introducdo; Seccdes tematicas a consideracdo dos autores;; 5000 Até 6 Até 75
Objetivos; Método; Resultados; Conclusao)Espanhol e Inglés Discussdo; Concluséo; Referéncias; Legendas de figuras se|
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Referéncias

I. Citacdo no texto

Certifique-se de que todas as referéncias citadas no texto também estéo presentes na lista de referéncias (e
vice-versa). As referéncias devem ser listadas usando algarismos arabes pela ordem em que séo citados no
texto.

As referéncias devem ser as mais actuais e classificadas e numeradas por ordem de entrada no texto. Devem
ser identificadas no texto com algarismos &rabes.

Exemplo

Citacbes no texto

CitacGes indiretas: deverdo conter o nimero da referéncia da qual foram extraidas, colocado entre
paréntesis, suprimindo o nome do autor, devendo ainda ter a pontuag&o (ponto, virgula ou ponto e virgula)
apresentada depois da numeragdo em sobrescrito, sem espaco entre ponto final e nimero da citacéo.
Exemplo: os enfermeiros utilizam linguagem n&o verbal®,

Sempre que as citagdes oriundas de dois ou mais autores estiverem apresentadas de forma sequencial na
referéncia (por exemplo, 1, 2, 3, 4 e 5), deverdo estar em sobrescrito, separadas por um hifen, entre de
paréntesis. Exemplo: A qualidade de vida é um indicador importante que pode traduzir os ganhos em salde
obtidos com as intervencgdes complexas®),

Citac0Oes diretas (transcricéo textual): devem ser apresentadas no corpo do texto entre aspas, indicando
0 numero da referéncia e a pagina da citacdo, independentemente do nimero de linhas. Exemplo: [...] “Os
fatores de risco da violéncia sobre as pessoas idosas de acordo com a evidéncia disponivel devem ser
analisados segundo o nivel, o risco e a forca da evidéncia. Considera-se que estes fatores deverdo ser
analisados ao nivel individual (vitima e agressor), ao nivel do relacionamento e ao nivel
comunitario/societal.””(1:1644-5),

Verbatins: as citacOes em estudos qualitativos devem estar em italico, no corpo do texto, identificando entre
parénteses a autoria e respeitando o anonimato. A identificacdo da autoria deve ser sem italico. Exemplo:
“N&o estou satisfeito de ta aqui... fui enganado. Me colocaram num canto com pessoas que nao conhego e
ndo tenho intimidade... me deixaram e foi embora” Jasmim, 66 anos, 7 anos e 7 meses de

institucionalizacéo. (E7).

As referéncias a comunicagdes pessoais e dados ndo publicados devem ser feitas diretamente no texto e ndo
devem ser numeradas. As comunicacBes pessoais devem estar devidamente autorizadas pelo emissor das
comunicacdes, assumindo os autores a responsabilidade pela autorizacdo. A citacdo de uma referéncia como
"in press" implica que o item tenha sido aceite para publicagdo. Os nomes das revistas devem ser abreviados

de acordo com o estilo da PubMed.
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As referéncias a artigos publicados em revistas devem incluir o nome do primeiro autor seguido dos nomes
dos restantes autores (num méaximo de 6, a partir dai deve ser utilizado et al), o titulo do artigo, 0 nome da
revista e 0 ano de publicacéo, volume e paginas, e DOI.

Certifique-se que os dados fornecidos nas referéncias estdo corretos. Ao copiar referéncias, tenha cuidado
porque ja podem conter erros. A lista de referéncias deve ser adicionada como parte do texto, nunca como

uma nota de rodapé. Codigos especificos do programa de gestao de referéncias ndo sdo permitidos.

1. Formato
Uma descricdo detalhada dos formatos de diferentes tipos de referéncia pode ser consultada n “Uniform
Requirements for Manuscripts Submitted to Biomedical Journals”

(http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform requirements.html).

I11. Estilo de Referéncia

Texto: Indicar as referéncias no texto por nimero (s) em expoente. Os autores podem ser referidos, mas o

namero de referéncia deve ser sempre dado.

Lista: Ordene as referéncias na lista pela ordem em que aparecem no texto

Exemplos:

Referéncia de artigo:

1.- Com menos de 6 autores

Jain R, Dotan E. Nutrition and aging: a practicing oncologist's perspective. Curr Oncol Rep. 2017;19:71.
doi: 10.1007/s11912-017-0630-5.

- Com mais de 6 autores

Hsiao HT, Lee JJ, Chen HH, Wu MK, Huang CW, Chang YT, et al. Adequacy of nutrition and body weight
in patients with early stage dementia: The cognition and aging study. Clin Nutr. 2019;38:2187-94. doi:
10.1016/j.cInu.2018.09.017.

- Inpress

Franzke B, Schober-Halper B, Hofmann M, Oesen S, Tosevska A, Strasser EM, et al. Fat soluble vitamins
in institutionalized elderly and the effect of exercise, nutrition and cognitive training on their Status-The
Vienna Active Aging Study (VAAS): A Randomized Controlled Trial. Nutrients. 2019 (in press). doi:
10.3390/nu11061333.
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Referéncia de livro:
2. Schatzberg AF, Nemeroff CB. Essentials of clinical psychopharmacology. 3™ ed. Washington:
American Psychiatric Association Publishing; 2013.

Referéncia de capitulo de livro:

3. O'Connell MA, Jewell DM. Human resources management in group practice. In: Wolper LF, editor.
Physician practice management: essential operational and financial knowledge. Sudbury: Jones Bartlett
Publishers; 2005. p. 139-70.

Referéncia de teses e dissertacoes:
Lima RA. A construgdo do envelhecimento. [Dissertacdo]. Sdo Paulo: Pontificia Universidade Catdlica de
Sédo Paulo; 2004.

Referéncias Web:

No minimo, o URL completo deve ser dado e a data em que o documento foi consultado. Qualquer outra
informacdo, se conhecida (nomes de autor, datas, referéncia a uma publicacdo de origem, etc.), também
deve ser dada.

A.D.A.M. medical encyclopedia [Internet]. Atlanta: A.D.A.M.; 2005 [cited 2019 Mar 26]. Available from:

http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/encyclopedia.html

As referéncias devem estar numeradas consecutivamente na ordem que aparecem no texto pela primeira
vez e estar de acordo com o (International Committee of Medical Journal Editors - ICMJE). Os titulos das
revistas/journais devem ser abreviada(os) de acordo com

e List of Journals Indexed in Index Medicus

(http://www?2.bg.am.poznan.pl/czasopisma/medicus.php?lang=eng )

e International Nursing Index

(https://www.abbreviations.com/abbreviation/International+Nursing+Index).

e Portal de Revistas Cientificas em Ciéncias da Salde (http://portal.revistas.bvs.br/)

e NLM Catalog: Journals referenced in the NCBI Databases

(https://www.ncbi.nlm.nih.gov/nImcatalog/journals)

e CASSI: CAS Source Index Search Tool (https://cassi.cas.org/search.jsp)
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Notas de Rodapé
As notas de rodapé devem ser evitadas. Quando imprescindiveis, devem ser numerados consecutivamente
e aparecer na pagina apropriada.

Agradecimentos (facultativo)

Devem vir ap0s o texto, e antes das referéncias, tendo como objetivo agradecer a todos o0s que contribuiram
para o estudo mas que ndo tém peso de autoria. Nesta seccao é possivel agradecer a todas as fontes de apoio,
quer financeiro, quer tecnolégico ou de consultadoria, assim como contribui¢des individuais.

Abreviaturas

N&o use abreviaturas ou acrénimos no titulo e no resumo e limite 0 seu uso no texto. Abreviaturas nao
consagradas devem ser definidas na primeira utilizagéo, por extenso, logo seguido pela abreviatura entre
parénteses. A menos que a sigla seja uma unidade padrdo de medigdo. Uso excessivo e desnecessario de
acronimos e abreviaturas deve ser evitado.

Unidades de Medida

Devem ser utilizadas as unidades Sistema Internacional de Unidades. As medidas de comprimento, altura,
peso e volume devem ser expressas em unidades do sistema métrico (metro, quilograma ou litro) ou seus
maltiplos decimais. As temperaturas devem ser dadas em graus Celsius (°C) e a pressdo arterial em
milimetros de mercdrio (mmHg), e a hemoglobina em g/dL. Todas as medi¢des hematolégicas ou
bioquimicas serdo referidas no sistema métrico de acordo com o Sistema Internacional de Unidades (SI).

Nomes de Medicamentos e Dispositivos Médicos

Identifique com preciséo todos os medicamentos e produtos pela denominacdo comum internacional (DCI).
Né&o é recomendavel a utilizacdo de nomes comerciais de farmacos (marca registrada), mas quando a
utilizacdo for imperativa, o nome do produto devera vir ap6s o0 nome DCI, entre parénteses, em minuscula,
seguido do simbolo que caracteriza marca registada, em sobrescrito (®). O mesmo principio é aplicavel aos
dispositivos médicos.

Nomes de Genes, Simbolos e NUmeros de Acesso

Aos genes e estruturas relacionadas devem ser atribuidos os nomes e simbolos oficiais fornecidos pelo
National Center for Biotechnology Information (NCBI) ou 0 HUGO Gene Nomenclature Committee. Antes
da submissdo de um manuscrito relatando grandes conjuntos de dados genémicos (por exemplo, sequéncias
de proteinas ou DNA), os conjuntos de dados devem ser depositados em um banco de dados disponivel
publicamente, como o GenBank do NCBI, e um nimero de acesso completo (e nimero da versao, se
apropriado) deve ser fornecido na se¢do Métodos.
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Tabelas e Figuras
As Tabelas/Figuras devem ser numerados na ordem em que sao citadas no texto e assinaladas em numeracéo

arabe e com identificacéo.

Cada Figura e Tabela incluidas no trabalho tém de ser referidas no texto: “Uma resposta imunitaria anormal
pode estar na origem dos sintomas da doenga (Fig. 2)”; “Esta associa-se a outras duas lesdes (Tabela 1)”.

Figura: Quando referida no texto é abreviada para Fig., enquanto Tabela ndo é abreviada. Nas legendas

ambas as palavras sdo escritas por extenso.

Cada Tabela e Figura deve ser acompanhada da respetiva legenda, sucinta e clara. As Legendas devem ser
auto-explicativas (sem necessidade de recorrer ao texto).

Em relagdo as Figuras deve ser explicito se a informacdo inclui valores individuais, médias ou medianas,
se ha representacdo do desvio padrdo e intervalos de confianca e o tamanho da amostra (n).
As fotografias deverdo incluir identificadores de aspectos cientificamente relevantes (setas e asteriscos).
Poder&o ser publicadas fotografias a cores, desde que consideradas essenciais.

Cada Tabela deve ser utilizada para mostrar resultados, apresentando listas de dados individuais ou
sumariando os mesmos, ndo devendo, no entanto, constituir duplicacdo dos resultados descritos no texto.
Devem ser acompanhadas de um titulo curto, mas claro e elucidativo. As unidades de medida usadas devem
ser indicadas (em paréntesis abaixo do nome que encabe¢a cada categoria de valores) e 0s nimeros

expressos devem ser reduzidos as casas decimais com significado clinico.

Para as notas explicativas nas Tabelas devem ser utilizados os seguintes simbolos e sequéncia: *, 1, 1, §, |,

LERTR AP

Se fotografias de doentes forem usadas, estes ndo devem ser identificAveis ou as fotografias devem ser

acompanhadas de autorizacdo por escrito para usa-las.

As ilustracGes coloridas sdo reproduzidas gratuitamente.

Principios gerais:

» Numere as ilustra¢fes de acordo com a sua sequéncia no texto.

* Forneca as legendas das ilustragdes separadamente.

« Dimensione as ilustracfes proximas das dimens6es desejadas da versao publicada.

* Envie cada ilustracdo em ficheiro separado.
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A inclusdo de figuras e/ou tabelas ja publicadas, implica a autoriza¢do do detentor de copyright (autor ou
editor).

A submissdo deve ser feita separadamente do texto, conforme as instru¢des da plataforma.

Os ficheiros das figuras devem ser fornecidos em alta resolucdo, 800 dpi minimo para graficos e 300 dpi
minimo para fotografias.

A publicacédo de ilustragfes a cores é gratuita, reservando-se a RIASE de publicar uma versdo a preto e
branco na versao impressa da revista.

Material grafico deve ser entregue em um dos seguintes formatos:

JPEG (. Jpg)

Portable Document Format (. Pdf)

PowerPoint (.ppt)

TIFF (. Tif)

Excel

Permissdo para Publicacdo: No caso de publicacdo de tabelas de livros ou revistas os autores sao
responsaveis por obter permissdo, junto dos autores dos trabalhos de onde forem reproduzidos, para a

referida publicagdo, e terdo de a apresentar na submiss&o.

Ficheiros Multimédia
Os ficheiros multimédia devem ser enviados em ficheiro separado com o0 manuscrito. O material multimédia
deve seguir os padrfes de qualidade de producdo para publicacdo sem a necessidade de qualquer

modificagdo ou edicdo. Os ficheiros aceitaveis sdo: formatos MPEG, AVI ou QuickTime.

Anexos/ Apéndices

Quando necessério, os anexos devem ser utilizados para apresentar inquéritos longos ou detalhados,
descri¢des de extensos calculos matematicos e / ou listas de itens. Devem ser colocados depois da lista de
referéncias, se necessario, com legendas. Anexos longos, tais como algoritmos, pesquisas e protocolos,
serdo publicados apenas online; o URL sera fornecido no artigo impresso onde 0 anexo é citado.

Se houver mais de um apéndice, eles devem ser identificados como A, B, etc. As formulas e equacdes em
apéndices devem ser numeradas separadamente: Eq. (A.1), Eq. (A.2), etc .; Em apéndice posterior, a Eq.

(B.1) e assim por diante. Da mesma forma para tabelas e figuras: Tabela A.1; FIG. A.1, etc.
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Estilo

RIASE segue AMA Manual Style, 10 edi¢do (http://www.amamanualofstyle.com) e ICMJE
Recommendations for the Conduct, Reporting, Editing, and Publication of Scholarly Work in Medical
Journals (http://icmje.org/recommendations).

Nota: utiliza-se atualmente 0 AMA Manual Style quando a regras de redacdo como unidades de medida,

legendas figuras e tabelas, etc. Apenas na giria se utiliza a designacdo Vancouver, uma vez que foi na
cidade de Vancouver em que ocorreu a primeira reunido onde foram uniformizadas em 1978 as regras de
edicgéo, surgindo assim ICMJE Recommendations.

Recomenda-se um gestor de referéncias do tipo EndNote o qual tem download free acess. Em

www.myendnoteweb.com.

Ultima revisdo Janeiro 2020
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