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RESUMO
_______________________
Resumo não estruturado de até 100 palavras. Deverá ser redigido em parágrafo único e não estruturado
Palavras-chave: (Citar entre vírgulas até 3 palavras-chave do seu trabalho). Deverão ser selecionadas três a cinco, umas delas relacionada ao delineamento do estudo, a partir da lista de Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) (disponível em: http://decs.bvs.br) e apresentadas no idioma português 

ABSTRACT
_______________________
O abstract deve ser uma tradução para o inglês do resumo deve ter até 100 palavras. Deverá ser redigido em parágrafo único e não estruturado.
Keyword: (Citar entre vírgulas até 3 palavras chave do seu trabalho). Deverão ser selecionadas três a cinco, umas delas relacionada ao delineamento do estudo, a partir da lista de Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) (disponível em: http://decs.bvs.br) e apresentadas no idioma inglês.
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1. INTRODUÇÃO 

Neste tópico deve-se expor uma breve Revisão da Literatura, objetivo geral e justificativa do trabalho proposto. 
Devem ser relatos breves com limite de 1.500 palavras (excluindo resumo, título, referências e ilustrações), com máximo de três ilustrações (tabelas e figuras), até 12 referências. O corpo do manuscrito deve ser dividido de acordo com os seguintes tópicos: Introdução, Relato de Caso, Discussão, Conclusão, Referências.

1.1 Formatação 

O número máximo de páginas do artigo permitido são 15 (quinze) e um mínimo de 8 (oito) páginas. A fonte adotada é a Arial ou Times New Roman, tamanho 12. O espaçamento entre linhas é de 1,5 cm. Deve-se iniciar o parágrafo com espaço de 1,25 cm na primeira linha. A página padrão é A4 (8,27” x 11,69”) com margens superior e esquerda de 3.0 cm e inferior e direita de 2,0 cm.

2. RELATO DE CASO

Para Relatos de Caso, deve incluir sintomas na apresentação, exames físicos e resultados laboratoriais.
A estrutura do manuscrito deve estar em conformidade com as orientações constantes no The CARE guidelines (for CAse REports) - https://www.care-statement.org/.
Necessária a Aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa.

3. DISCUSSÃO

Apresentar síntese dos principais resultados, suas implicações e limitações; confrontar os resultados com outras publicações relevantes para o tema.
4. CONCLUSÃO
As conclusões devem ser fundamentadas nos resultados encontrados e vinculada aos objetivos da pesquisa. Enfatizar os aspectos novos e importantes, incluindo sugestões para pesquisas futuras.

REFERÊNCIAS
Colocar aqui, em ordem numerada, todos os autores citados ao longo do documento em normas VANCOUVER. Deve seguir as Recomendações para elaboração, redação, edição e publicação de trabalhos acadêmicos em periódicos médicos, do ICMJE e do Manual de citações e referências na área da medicina da Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos, com adaptações definidas pelos editores.
Todos os autores das fontes bibliográficas citados no texto devem ser incluídos na lista de referências. A referência é composta pelos seguintes elementos: autor, título, edição, local, editora e data de publicação. Devem ser justificadas com espaço simples e separadas umas das outras por um espaço simples. Usar o mesmo tipo e tamanho de fonte do texto do artigo, tamanho 12. Regras gerais:

1. No texto, utilizar o sistema numérico, segundo a ordem de citação no texto, com os números grafados em sobrescrito, sem parênteses, imediatamente após a passagem do texto em que é feita a citação (e a pontuação, quando presente), separados entre si por vírgulas; se números sequenciais, separá-los por um hífen, enumerando apenas a primeira e a última referência do intervalo sequencial de citação (exemplo: 7,10-16).
2.  Para referência com mais de seis autores, listar os seis primeiros, seguidos da expressão latina “et al.” para os demais;
3.  Títulos de periódicos deverão ser grafados de forma abreviada, de acordo com o estilo usado no Index Medicus ou no Portal de Revistas Científicas de Saúde;
4.  Títulos de livros e nomes de editoras deverão constar por extenso;
5.  Sempre que possível, incluir o DOI (Digital Object Identifier) do documento citado.
6. Para exemplos de referência consultar: Patrias K, author; Wendling D, editor. Citing Medicine: The NLM Style Guide for Authors, Editors, and Publishers [Internet]. 2nd edition. Bethesda (MD): National Library of Medicine (US); 2007-. Available from: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/
7. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/#_ncbi_dlg_citbx_NBK7256
8. Estilo de Vancouver (https://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html).

NOTAS
Conflito de interesse: Informar se há conflitos de interesse financeiros ou de outra natureza por parte dos autores.
Contribuição dos autores: Indicar a autoria com baseado em contribuições substanciais: (a) Concepção e elaboração do manuscrito, (b) Coleta e Análise de dados, (c) Discussão dos resultados, (d) Revisão e aprovação final do artigo.
Informar se a publicação é oriunda de uma dissertação ou tese
Financiamento: Informar se há financiamento
Aprovação Ética: colocar o número CAAE e o CEP de aprovação do Parecer do Comitê de Ética em Pesquisa (caso se aplique): como base a Resolução nº 466, de 12 de dezembro de 2012, para as pesquisam que realizam recrutamento de participantes e coleta de dados envolvendo seres humanos em pesquisas.
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