.

A\ XL IV Congreso Interamericano de ‘
3 y ¢ Infectologia Pediatrica e

(\@ %‘Q M{é'

s

:

0‘; XVCongreso Estatal de Pediatria

Convocatoria

: : .. s
Trabajos Libres =
Fecha limite de v/ o p
. ,‘ Notificacion de
recepcion:

/ » aceptacion: ! (l ‘
A partir del 30
de octubre, 2026

2 de octubre,
2026

noviembre de 2026 Poliforum Leon

Fecha: 18 al 21 de ~ r@‘ WWww.amipmx.com
A4
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18 al 21 de noviembre de 2026

Proceso de envio de resumenes.

Fecha limite para envio: 2 de octubre de 2026 (18:00 horas)

Todos los restimenes de los trabajos deberan ser enviados por correo
electrénico a: amipmexicotl@gmail.com. El formato de resimenes
e informacién adicional puede encontrarse en la pagina del congreso:
WWWw.amipmx.com

Idioma: Los resumenes deben ser enviados en espafiol.

Presentacion de los trabajos: Los trabajos se presentaran en
modalidad de sesion oral o en formato de pdster. El comité revisor
dictaminara la forma de presentacion de cada trabajo. El autor
garantiza que su trabajo no ha sido publicado en revistas cientificas.

Los resimenes seran preevaluados con base en su calidad, su aporte
cientifico o educativo y su impacto potencial.

Categorias: Los autores deben indicar la categoria que mejor
corresponda a su trabajo:

L. Investigacion Clinica

IL. Investigacion Basica

IIL. Infecciones Asociadas a la Atencién de la Salud (Nosocomiales)
IV. Investigacion de Practica Clinica (Casos Clinicos)

Archivo: Los resumenes deben ser enviados en Word en el formato
especifico para trabajos libres publicado en la pagina del congreso.

Notificacion de aceptacion: A los autores cuyos trabajos sean
aceptados se les enviara la notificacion de aceptacion por correo
electrénico a partir del 30 de octubre de 2026. No se aceptara trabajo
alguno después de la fecha y hora limite antes indicadas. En caso de
no recibir notificacién, favor de establecer contacto con el Comité
Cientifico inmediatamente. S6lo el autor principal sera notificado de
la aceptacion del trabajo.

NO se aceptaran correcciones de autores después de la fecha de
aceptacion de los trabajos.

Recomendaciones: Se recomienda escribir los nombres de todos los
autores de manera completa y correcta en el recuadro ubicado en la
parte inferior del formato, ya que la constancia llevard los nombres tal
como se envien, sin realizar correcciones de autores.

Los premios seran asignados al primer autor, por ello, se
recomiendaque esté presente en la ceremonia de premiacién o
designe a otro de los autores para recibir el premio.

Instrucciones para la preparacién de los resimenes:
1. Los trabajos deberan ser presentados en el Formato de Resumen
para Trabajos Libres anexo a esta convocatoria, y deberan ajustarse a
las indicaciones, nimero de caracteres y formato indicados en la
misma, de lo contrario no seran aceptados.
2. Registrar el apellido y el nombre abreviado de cada uno de los
autores dentro del formato del resumen, segin las normas de
Vancouver (se recomienda un maximo de 3 autores en casos clinicos y
de 7 autores en otros trabajos), y documentar el nombre de la o las
instituciones participantes.
Ejemplo: PERICARDITIS INFECCIOSA
Vera KJ, Pinto RA, Hernandez SL. Hospital Infantil.

3. Titulo. Anotar un titulo breve (maximo 150 caracteres, incluidos los
espacios) en letras maytsculas que indique claramente la naturaleza
de la investigacion.
4. Objetivo. Incluir el objetivo general del estudio que describa el
propésito principal de la investigacion.
5. Disefio del estudio.
6. Material y métodos. Incluir los criterios de seleccién de la muestra,
el proceso de reclutamiento de los participantes, las variables
evaluadas, la descripcion de la maniobra aplicada, si la hubo, y la o
las técnicas de medicion de los desenlaces.
7. Analisis estadistico. De acuerdo con el tipo de estudio presentado.
8. Etica. Mencionar si el estudio se ajusté a las normas nacionales e
internacionales sobre investigacién con seres humanos y, de ser el
caso, si se solicitd consentimiento informado.
9. Resultados. Describir las caracteristicas generales de los pacientes
o unidades de investigaciéon. Documentar los desenlaces principales
observados en el estudio de manera objetiva.
10. Conclusiones. Describir el o los principales hallazgos que sinteticen
los resultados obtenidos en la investigacién y las aportaciones de
estos para la mejora de la atencion.
11. Al final del resumen, en los espacios disefiados para tal efecto, se
debe incluir la categoria, el nombre completo de todos los autores, asi
como el domicilio, el teléfono, la direccién de correo electrénico y la
institucién del autor principal (quien presenta el trabajo).
12. Formato. El texto debe escribirse en letra Arial 10. El niimero
maximo de caracteres sera de 2000, incluidos los espacios.
13. Casos Clinicos. Para el envio de casos clinicos, considerar los
puntos 1, 2, 3 y 4 de este instructivo y agregar la descripcion del caso
(incluyendo cuadro clinico, estudios de laboratorio y gabinete,
seguimiento y evolucién del paciente) y la discusion.
14. En caso de dudas o preguntas, dirigirse al Comité Organizador
de Trabajos Libres.

Instituto Nacional de Pediatria

Departamento de Infectologia 4°piso

Av. Insurgentes Sur 3700-C, Ciudad de México

Tel. (+52) 55- 5606-6856 de 8:00 a 15:00 horas

E-mail: amipmexicotl@gmail.com
Premios: Habra premio para las siguientes categorias:
I. Investigacion Clinica
II. Investigacion Basica
III. Infecciones Asociadas a la Atencién de la Salud (Nosocomiales)
IV. Investigacion de Practica Clinica (Caso clinico o Serie de Casos)
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FORMATO DE RESUMEN PARA TRABAJOS LIBRES

Titulo: (maximo 150
caracteres con espacios)

Autor Principal:

Coautor (es):

Institucion (es):

Resumen (Namero maximo de caracteres de 2000 incluyendo espacios, letra tipo Arial 10):

Categoria (marque s6lo una): Investigacion clinica O Investigacién basicald Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud O Investigacidn de préactica clinica O

Nombre del autor que presenta:

Nombre completo de todos los autores
Para elaboracion de las constancias:

Institucién o instituciones de

procedencia:
Domicilio:
Calle Nam. Exterior e Interior Colonia C.P. Delegacion o Municipio
. i . A X Correo
Ciudad: Pais: | Teléfono: | electrénico

Dirigir correspondencia a: Comité Organizador de Trabajos Libres, 4° Piso, Depto. De Infectologia, Insurgentes Sur 3700,
Col. Insurgentes Cuicuilco, Alcaldia Coyoacdn, C.P.04530, Ciudad de México. Tel:5556066856 E-mail: amipmexicotl@gmail.com
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