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Fecha limite de admision: 12 de marzo de 2025 hasta las 23.59 horas

La fecha limite para la modificacién y admision de comunicaciones es el 12 de marzo de 2025 hasta las 23.59 horas.

Se admitiran comunicaciones cientificas, tipo comunicaciones de investigaciéon cuantitativa y/o cualitativa (resultados de investigaciéon
y proyectos de investigaciéon), comunicaciones de intervenciones comunitarias, comunicaciones de experiencias (experiencias y
experiencias docentes) y casos clinicos, que no hayan sido objeto de publicacion en revistas 0 comunicacion en otros congresos.

Solo se admitiran las comunicaciones enviadas a través de la pagina del congreso: http://www.congresosamfyc.com, siguiendo las
instrucciones alli indicadas.

Para que una comunicacién sea certificada y publicada, al menos un autor debe estar inscrito y participar en el congreso (no vale inscrito y no
ir); y si ha sido elegida para defensa, habra de haberse defendido.

Se limita a 6 el nimero maximo de firmantes por comunicacion de investigacion (se podran incluir 6 autores individuales o bien 5
autores individuales y un grupo colaborativo), un maximo de 4 autores para comunicaciones de experiencia, incluyendo al autor principal
o presentador de la comunicacién. En los casos clinicos el nimero maximo de firmantes sera de 3 autores, incluyendo el autor principal
o presentador del caso.

Se limita a 3 casos clinicos por autor, independientemente del lugar que ocupe en la autoria.

El orden en el que figuren los autores sera el que se utilice para la posterior edicién de certificados, asi como para las publicaciones dénde
aparezcan los trabajos. Este orden no podra ser modificado tras la fecha limite de envio de comunicaciones, ni tras la aceptacion de la
comunicacion por parte del Comité Cientifico.

Antes de enviar la comunicacion se pueden consultar dudas sobre metodologia, redaccion o formato a comunicaciones@congresosamfyc.org
Sera posible modificar el texto de la comunicaciéon mientras permanezca abierto el plazo de envio de las comunicaciones. Sélo podra
realizar las modificaciones el autor que ha enviado la comunicacién. No se aceptaran modificaciones una vez cerrado el plazo de envio.

En caso de que la comunicacion resulte aceptada:
e Sera necesario que al menos un autor se inscriba al congreso para poder presentarla y poder recibir el certificado correspondiente.

e Cada autor solo podra defender un maximo de 2 comunicaciones (orales o pdster con defensa), dado que las sesiones de defensa de
comunicaciones podran ser simultaneas (coincidiendo en el mismo horario).

El idioma usado para el envio de resimenes sera el castellano (y/o inglés).

La Secretaria Técnica del congreso acusara recibo, a través de correo electronico, de las comunicaciones enviadas, y adjudicarad un numero

de comunicacion (nimero de comunicacion (ID) que sera necesario para consultas posteriores. Si no recibe comprobante, contacte con la
secretaria técnica en el correo electronico: comunicaciones@congresosamfyc.com para confirmar la correcta insercion del trabajo.

Si procede, desde la Secretaria Técnica se informara al autor de contacto del horario y defensa del trabajo a través del correo electrénico
proporcionado por el autor, por lo que preste especial atencion al rellenar este campo, ya que sera la via de notificacion.

Aquellos trabajos que no sean defendidos en el horario remitido por la Secretaria Técnica, no obtendran certificaciéon de presentaciéon de
comunicaciones ni seran publicados en el nimero especial de la revista que se edita después del congreso.
¢ | os 10 mejores proyectos de investigacion seran guiados para convertirse en articulo objeto de publicacién en la revista Medicina de Familia Andalucia.
e Los 10 mejores casos clinicos seran guiados para convertirse en articulo objeto de publicacion en la revista Medicina de Familia Andalucia.
El envio de una comunicacién al congreso supone la aceptacion de las normas de la presente convocatoria.
En el momento de enviar la comunicacion necesitara los DNI 'y e-mails de todos los autores, y hacer constar su lugar de trabajo y si son residentes.

IMPORTANTE: La comunicacién sélo habra sido correctamente enviada si reciben un e-mail con el titulo y el nimero de ID asignado
a la comunicacioén.

No se admitiran comunicaciones con faltas de ortografia y/o gramaticales, siendo esto motivo de rechazo de los trabajos. Los autores
habran de revisar la redaccion meticulosamente antes de enviar su comunicacion.

Debe constar la autorizacion explicita del paciente a los autores para que su caso clinico sea publicado, cumpliéndose ademas las condiciones
expuestas en la Ley 14/2007, de 3 de julio, de Investigacién Biomédica y en el Reglamento (UE) 2016/679 de 27 de abril de 2016 (RGPD) y la
Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre (LOPDGDD).

Los miembros de comités, junta directiva y/o patronato fundacién podran enviar comunicaciones sin optar a premio.

Para enviar el resumen sera necesario cumplimentar correctamente los siguientes datos:

¢ Titulo: maximo dos lineas.
¢ Autoria: Se limita a 6 el nUmero maximo de firmantes por comunicacion de investigacion (se podran incluir 6 autores individuales o bien
5 autores individuales y un grupo colaborativo), un maximo de 4 autores para comunicaciones de experiencia, incluyendo al autor principal
o presentador de la comunicacién. En los casos clinicos el nimero maximo de firmantes sera de 3 autores, incluyendo el autor principal o
presentador del caso. Se escribira tanto el nombre completo como los apellidos. El orden en el que figuren los nombres sera el que se utilice para
la posterior edicion de los certificados de comunicaciones que se entregaran en el congreso, asi como en las publicaciones donde aparezcan
los trabajos. La comunicacion necesitara los DNI 'y e-mails de todos los autores, y hacer constar su lugar de trabajo y si son residentes. Para el
envio de comunicaciones con obligatoriedad de campos a rellenar:
¢ Autoria: se indicaran apellidos seguida de la inicial de los autores separados por comas, y en superindice para la filiacion. Ejemplo: Garcia
Fernandez JJ1, Mufoz Pérez A2, Ruiz Aranda H1, Pozo Gaston R3
¢ Filiacion y centro de trabajo: se especificara especialidad/cargo, centro de trabajo y lugar del mismo. Se indicaran seguidas y separadas
por puntos y coma. Ejemplo: 1Médico de Familia. Centro de Salud Atenas. Cadiz; 2Médico Residente de Medicina Familiar y Comunitaria.
Centro de Salud Tébar. Cuenca; 3Estudiante de Medicina. Universidad de Granada
¢ Se incluiran tres palabras clave, utilizando términos del Medical Subject Headings del “Index Medicus” o los Descriptores en Ciencias
de Salud realizados por BIREME (MeSH browser en inglés o en espafiol, HONF, DeCS). No se aceptaran palabras clave inventadas.

Si quieres mds informacién sobre palabras clave, haz click aqui


mailto:comunicaciones%40congresosamfyc.com?subject=
https://amf-semfyc.com/web/article_ver.php?id=2525

¢ Tipo de comunicacion: comunicacién de investigacion, comunicaciones de intervenciones comunicarias y comunicaciones de experiencia y
casos clinicos

¢ Formato de presentacion: oral o péster con defensa.

¢ Tematica para la que se presenta: podra ser consultada en la Web del congreso www.congresosamfyc.com, para una informaciéon mas
actualizada.

* No se admitiran cuadros, tablas, figuras, ni graficos en el resumen.

* NO DEBE INDICARSE LA PROCEDENCIA DEL ESTUDIO en el titulo, ni en el texto del resumen. Se deberan evitar alusiones que permitan
localizar a las personas o al centro en concreto donde se ha llevado a cabo el estudio. Excepcionalmente se puede citar la procedencia
cuando ésta forma parte del objetivo del estudio y la evaluacién de la comunicacion no seria posible sin conocer ese dato. Ej.: comparacion
entre variables (mortalidad, morbilidad, indicadores, etc.) entre dos CCAA o dos paises, etc. Indicar datos que permitan identificar la
procedencia o los autores del estudio sera motivo de rechazo.

¢ En caso de financiacién externa debe citarse la procedencia de la misma (nombre del organismo financiador al completo (indicar entre
corchetes el nUmero de subvencion), y si ha sido financiado por mas de una entidad, separarlas por punto y coma pero indicar todas las fuentes).

* Las comunicaciones de investigacién deben aportar la autorizacién del Comité de Etica de Investigacion (CEI) correspondiente o de la
Comision de Investigacion (Cl) de la institucion correspondiente.

¢ En los estudios de investigacion se citara la autorizacién por el CEl correspondiente y el cédigo de protocolo.

¢ En los Proyectos de Investigacion que incluyen alguna intervencién con pacientes, se citara la autorizacion del CEl o se informara si esta
pendiente de aprobacién (imprescindible informar de la autorizacién definitiva antes del inicio Congreso).

¢ En los estudios que lo precisen por sus caracteristicas sera necesaria la autorizacién por el CEl correspondiente (o solicitud en caso de
proyecto), o en defecto serd imprescindible la aprobacion por la Cl de la institucién donde se realiza.

Si quieres mas informacion sobre el Comité de Etica de Investigacion haz click aqui.

¢ En los Casos Clinicos, Experiencias y Experiencias Docentes en las que participan pacientes, debe constar la autorizacion explicita del
paciente a los autores para que su caso clinico sea publicado, cumpliéndose ademas las condiciones expuestas en la Ley 14/2007, de 3 de
julio, de Investigacion Biomédica, lo dispuesto en el Reglamento (UE) 2016/679 de 27 de abril de 2016 (RGPD) y la Ley Organica 3/2018, de
5 de diciembre (LOPDGDD). Por ejemplo, se puede indicar en el contenido del caso si se han usado datos y/o pruebas diagnodsticas: “los
datos utilizados para la realizacion de este caso, se han obtenido mediante consentimiento informado conforme a la normativa vigente”. El
consentimiento informado es un documento que habran de custodiar los autores de los casos clinicos y en ninglin caso remitirlo junto al caso
clinico, ya que revelaria los datos del/la paciente. En el caso especifico de los casos clinicos, sera obligatoria la indicacién de constancia
del consentimiento del paciente para poder completar el envio del mismo al Congreso.

Descarga de Modelo de Consentimiento informado.

¢ Para cualquiera que sea el tipo de trabajo a enviar, los autores deberan decidir:
¢ Qué tipo de trabajo eligen:
e Comunicacion de Investigacion:

® Resultados de Investigacion:
¢ Cuantitativa
¢ Cualitativa (Incluida la investigacion en metodologia comunitaria y las Intervenciones Comunitarias)

® Proyectos de Investigaciéon
¢ Experiencias (incluidas las Docentes)
¢ Casos Clinicos.

¢ E| drea tematica de la comunicacion.

¢ E| Comité Cientifico asignara la forma de presentacién (Oral / Péster) para la mejor organizacién del congreso. También podra decidir
incluir la presentacién en otras actividades del congreso, mesas, debates, etc., segun el interés y la linea tematica de la misma.

* Debera declararse que todos los autores del trabajo cientifico estan de acuerdo en el envio del mismo para sea presentado en el congreso.

¢ El envio de comunicaciones implica la cesion de derechos a SAMFyC y el consentimiento para su publicacion en los medios que SAMFyC
disponga. Todas las comunicaciones aceptadas y que cumplan la normativa de presentacién correspondiente se incluiran en una publicacion.

¢ E| envio de una comunicacién al Congreso de la SAMFyC presupone la aceptacién integra de esta normativa.

¢ | as resoluciones de las comunicaciones se comunicaran por e-mail por lo que es indispensable indicar la direccién de correo al momento
de enviar el trabajo.

Tipos de Comunicacion

En el 31° Congreso de la SAMFyC Huelva 2025 se aceptaran los siguientes tipos de trabajos:

e Comunicaciones de Investigacion:
* Resultados de Investigacion Cuantitativa
* Resultados de Investigacion Cualitativa
* Trabajo Final de residencia (MIR 3° o 4 afo)
* Proyectos de Investigacion

e Comunicaciones de Experiencias:
® Experiencias
¢ Experiencias Docentes

e Casos Clinicos

A continuacién, podras ver los diferentes apartados de cada tipo de trabajo:
Resultado de Investigacién (cuantitativa y/o cualitativa)

Las comunicaciones de resultados de investigacion podran proceder de proyectos realizados bajo perspectivas cuantitativas o
cualitativas, y deberan presentar un resumen estructurado (maximo 300 palabras) que debe contener los siguientes apartados:


https://www.elsevier.es/es-revista-atencion-primaria-27-articulo-importancia-los-comites-etica-investigacion-S0212656719302550
https://www.samfyc.es/wp-content/uploads/2021/05/ModeloConsentimientoInformado.pdf

A. Investigacion Cuantitativa:
¢ Objetivo
¢ Material y métodos: disefio, ambito de realizacion y marco o nivel de atencién sanitaria, criterios de seleccion, nimero de sujetos incluidos,
numero de sujetos que responden y abandonos, intervenciones (si procede), variables y métodos de evaluacién de la respuesta, andlisis
estadistico, limitaciones y aspectos ético-legales.
¢ Resultados
e Conclusion

NOTA: los titulos de los apartados no computan en el nimero total de palabras, pues vienen facilitados en la plataforma de envio de comunicaciones

B. Investigacidon Cualitativa:
* Objetivo
¢ Pacientes y métodos: descripcion del método utilizado y su contextualizacion temporal, espacio en el que se ha realizado y marco o nivel
de atencion sanitaria, criterios de seleccién y proceso de captacion, disefio muestral, técnicas de recogida de la informacion, mecanismos
de garantia de saturacion de la informacion, estrategia, marco tedrico del analisis, limitaciones del estudio y aspectos ético-legales.

¢ Resultados: principales hallazgos y conceptos identificados, categorias construidas, interpretacion y relaciéon con el marco conceptual.
* Conclusién

C. Intervenciones comunitarias: Siguiendo el esquema de la investigacion cualitativa, puede realizarse un trabajo sobre una o varias de las
diferentes fases del proceso de intervencién comunitaria:

¢ |dentificacion de problemas

® Recogida de informacion: Tanto para el primer apartado como para el segundo se puede utilizar combinacién de informacién cuantitativa
y cualitativa. Opinién de personas, valoracién de recursos disponibles.

¢ Medidas correctoras: Presentar las propuestas de mejora y areas de actuacion.

e Evaluacién

D. Trabajo Final de Residencia

Se realizara una seleccion especial de comunicaciones para los trabajos final de residencia realizados por los/as MIR de 3 y 4 afio
(promociones 2020 y 2021). Deberan presentar un resumen estructurado (maximo 300 palabras) que debe contener los mismos apartados
que se indican en A) Investigacion Cuantitativa o B) Investigacion Cualitativa. Debera indicarse al final del titulo de la comunicacion las
iniciales TFR (para hacer referencia a Trabajo Final Residencia).

Proyectos de investigacion

Las comunicaciones que presenten proyectos de investigacion deberan incluir la identificacion del Grupo Investigador, especificando si se buscan

investigadores colaboradores*. El formato para este tipo de comunicaciones debe contener los siguientes apartados (maximo 500 palabras):

¢ Objetivos

e Material y métodos: disefio, lugar de realizacién y marco o nivel de atencién sanitaria, criterios de seleccién, niUmero de sujetos necesarios,
muestreo, intervenciones, andlisis estadistico, mediciones e intervenciones, variables que se estudiaran, analisis estadistico propuesto,
limitaciones del estudio.

¢ Resultados esperados y aplicabilidad

¢ Aspectos ético-legales

¢ Financiacién

Experiencias

El grupo de comunicaciones sobre experiencias ofrece la oportunidad de presentar experiencias novedosas de tipo organizativo, asistencial
o de cualquier otra esfera que, por su planteamiento o por sus resultados, puedan ser de especial interés para los asistentes al congreso
o para el conjunto de los médicos de familia o de la organizacién sanitaria en la que desempefiamos nuestra labor. No se debe confundir una
experiencia con un trabajo de investigacion cuali/cuantitativo. Su resumen (maximo 300 palabras) incluira los siguientes apartados:

* Objetivos de la experiencia

¢ Descripcion de la experiencia

¢ Conclusiones

¢ Aplicabilidad

Experiencias docentes

Se trata de presentar aquellas experiencias docentes en el area de Medicina Familiar y Comunitaria, que aporten una visién novedosa al trabajo
en esta area, por ejemplo, experiencias innovadoras en estrategias docentes, disefos y evaluacion de competencias, autoevaluacion
del residente, formacion en el ambito del equipo de Atencién Primaria, formacién en grado en Medicina de Familia, etc... Su resumen
(maximo 300 palabras) incluira los siguientes apartados:

¢ Objetivos de la experiencia

¢ Descripcion de la experiencia

¢ Conclusiones

e Aplicabilidad

Casos clinicos (medicina de familia-atencion primaria)

La comunicacién de casos clinicos se centrara en pacientes atendidos en el ambito de la Medicina de Familia, fundamentalmente en
Atencién Primaria, y a los que se ha realizado un seguimiento y establecido un diagnéstico, compartido o no con el nivel hospitalario, pero
en el que la labor del Médico de Familia sea relevante.

Los casos clinicos enviados para la valoracion del Comité Cientifico podran referirse a las distintas facetas del trabajo del médico de
familia, que van desde la utilizaciéon del razonamiento clinico, el manejo de la incertidumbre, actuacion ante sintomas o signos de alarma,
necesidad de abordaje biopsicosocial en diferentes contextos, atencién longitudinal, actividades de prevencion y promocién de la salud,
comunicaciéon médico-paciente, problemas bioéticos, etc.



A la hora de valorar los casos clinicos se tendra en cuenta que el desarrollo del caso y la discusion incluya una adecuada y reciente revision
de la literatura cientifica que sustente el estado actual del conocimiento del tema objeto del caso.

En definitiva, queremos recibir aquellos casos clinicos que en vuestros centros hayan podido ser objeto de una sesién clinica y cuya
comunicacion al resto de congresistas pueda aportar un mejor conocimiento de nuestros pacientes en Atencion Primaria y aumentar nuestra
capacidad de resolucién de problemas de salud.

El resumen (maximo 350 palabras) debe contener los siguientes apartados:

» Ambito del caso: Atencion Primaria, Servicios Urgencias, Atencién domiciliaria
* Motivos de consulta
¢ Historia clinica

¢ Enfoque individual: Antecedentes personales, Anamnesis, Exploracién, Pruebas complementarias, etc.

¢ Enfoque familiar y comunitario: Estudio de la familia y la comunidad (si fuese necesario)

¢ Juicio clinico, diagnéstico diferencial, identificaciéon de problemas

¢ Tratamiento, planes de actuacion

¢ Evoluciéon

¢ Conclusiones (y aplicabilidad para la medicina de familia) ) y prospectiva (Qué aporta de novedad el caso en cuestion y qué lineas
de investigacién o posibilidades de mejora/transformacién se abren desde el punto de vista asistencial o de la investigacion a partir
del caso clinico)

Se considera un aspecto favorable que las personas cuyos datos clinicos se aportan manifiesten su autorizacién expresa por escrito (véase
ejemplo). La SAMFyC se exime de toda responsabilidad ante posibles reclamaciones de terceros.

Se establece un premio a la para la mejor revisién narrativa de un caso clinico. Los casos que opten a este premio tendran la siguiente
estructura narrativa:

¢ |dentificacion del tema: Debe ser un caso relevante y de interés para la atencién primaria. Es importante justificar por qué es importante
esta revision narrativa.

* Objetivos de la revision: Debe incluir los objetivos principales y secundarios de la revision narrativa.

¢ Metodologia: Describir como se realizara la busqueda de los casos clinicos (bases de datos, términos de busqueda, periodos de tiempo,
etc.). Ademas, explicar cémo se seleccionaran los estudios para la revision.

¢ Andlisis de datos: Explicar como se extraeran los datos de la bibliografia, de como afecta al caso clinico y como se realizara el andlisis.

¢ Presentacion de los resultados: Describir cémo se presentaran los resultados de la revision (por ejemplo, mediante tablas, graficos, etc.).

¢ Discusion: Discutir las posibles limitaciones del estudio y cémo se interpretaran los resultados.

e Cronograma: Proporcionar un cronograma detallado de cuando se realizaran las diferentes etapas de la revision.

¢ Referencias: Incluir una lista de referencias de los estudios clave relacionados con el tema de la revision.

1. Las comunicaciones aceptadas (resultados de investigacion, proyectos de investigacion y casos clinicos) en formato oral seran expuestas
en la sesion de comunicaciones orales que les corresponda durante un maximo de 8 minutos cada una.
Deberan aportar referencias bibliograficas en su exposicion.
La presentacion podra llevarse a cabo con sistema informatico Power Point PC para su proyeccion. Se dispondra de la plantilla oficial del
congreso, aunque no sera obligatorio su uso. No se aceptaran presentaciones con ordenador portatil propio.

2. Se dispondra de un sistema de exposicién de posters virtual (aula virtual de pésters) desde el primer dia del congreso. Los pdsters aceptados
(resultados de investigacién, proyectos de investigacion y casos clinicos) no seran defendidos.

3. Se seleccionaran los 10 mejores casos clinicos de Urgencias y los 10 mejores casos clinicos de Atencién Primaria en formato poster para ser
defendidos en el Congreso.

4. Una vez aceptado el poster por el Comité Cientifico, se remitird a la persona que figura como contacto, las normas y pautas a seguir para
la creacién del péster dentro de la Web del congreso. Los pésters virtuales se visualizaran en las pantallas situadas en la zona de pésters y
podran ser consultados en la Web del congreso durante el periodo de un afo.

5. Al mismo tiempo, todas las comunicaciones orales como pdsters aceptados estaran disponibles en formato PDF en la web SAMFyC congresos
en el histérico de comunicaciones www.samfyccongresos.com

6. La revista Medicina de Familia. Andalucia (Med fam Andal.), a efectos curriculares editara un numero especial con los resimenes de ponencias,
talleres y comunicaciones sea cual sea su formato, que hayan sido aceptadas y defendidas (en el caso de que sea requerida su defensa).

7. Material: Pen Drive, con archivo claramente identificado. Debera ser aportado en la sala de entrega de ponencias al menos cuatro horas antes
de su exposicion, aunque se recomienda su entrega nada mas recoger su documentacion.

8. Para cualquier duda sobre la presentacién o contenido de su trabajo péngase en contacto con la secretaria técnica a través de la direccién de
correo electrénico comunicaciones@congresosamfyc.com, indicando en el asunto del correo “Comunicaciones SAMFyC 2025”.


http://www.samfyccongresos.com

