文章类型
1.论著
来稿应具有科学性、先进性、可读性。文稿要求论据可靠、论点明确、重点突出、数据准确、文字精炼、简明易懂，必要时进行统计学分析，字数不限。
1）题目：要求中、英文双语。力求简明醒目地反映文章的主题。一般不超过20个汉字，中文文题内不用英文缩略语。
2）作者署名及单位：要求中、英文双语，列在文章首页。作者署名以承担该项研究工作所负责任及所起作用大小依次排列。如系合作课题，请在作者名后右上角注1、2或3，分列单位、邮政编码。第一作者须提交作者简介，包括姓名、职称、学位、电子邮件地址。通信作者须提供姓名、职称、学位、电子邮件、地址等。
3）作者贡献申明：请在文章首页详细写明每位署名作者承担该项研究工作的具体内容及所起作用。
4）基金：来稿如属国家或部、省级以上基金资助项目将优先考虑发表，请在文章首页中注明，并附基金编号。来稿刊出前及刊出后的获奖情况请及时通知本刊。
5）摘要：要求中、英文双语。中文摘要字数为200～300字，摘要为结构式，包括目的、方法、结果、结论4个部分。英文摘要与中文摘要一一对应，字数不限，包括Objective、Methods、Results、Conclusion 4部分。
6）关键词：列出与文稿相关的中文关键词3～8个，位于中文摘要之后。关键词应尽量符合《医学主题词表》（使用MeSH词汇），关键词之间以“；”相隔。英文关键词与中文关键词一一对应，位于英文摘要之后。
7）正文：正文分为引言、材料和方法、结果、结论（非必须）、讨论。若有图表等，请参阅“本刊对来稿图片的要求”部分。
8）参考文献：要求中、英文双语。参考文献以作者查阅的近年公开发表的文章择要列举，条数不限。本刊采用顺序编码制，引用处依出现的先后以阿拉伯数字排序，并用英文状态下的方括号角码标注，顺序与文后参考文献一致。在文末参考文献项依次列出，序号加英文状态下的方括号。各种类型的参考文献著录格式请参阅“参考文献的著录格式”部分。
9）个人承诺书：应包含①所有署名作者均同意公开发表该文章；②该研究的全部或部分内容未在其他任何地方或以其他任何语言形式公开发表；③如有引用他人出版过的内容（文字或图表等），已注明出处或已从版权持有人(通常是出版商)处获得使用该内容的授权，并在投稿时包括该授权；④所有署名作者均应声明该研究无任何利益冲突。
2.综述
来稿应是对特定主题的总结和/或分析，具有科学性、先进性、可读性。文稿要求引用准确、论点明确、论据可靠、重点突出、文字精炼、简明易懂，字数不限。
1）题目：要求中、英文双语。力求简明醒目地反映文章的主题。一般不超过20个汉字，中文文题内不用英文缩略语。
2）作者署名及单位：要求中、英文双语，列在文章首页。作者署名以承担该项研究工作所负责任及所起作用大小依次排列。如系合作课题，请在作者名后右上角注1、2或3，分列单位、邮政编码。第一作者须提交作者简介，包括姓名、职称、学位、电子邮件地址。通信作者须提供姓名、职称、学位、电子邮件、地址等。
3）作者贡献申明：请在文章首页详细写明每位署名作者承担该文章撰写工作的具体内容及所起作用。
4）基金：来稿如属国家或部、省级以上基金资助项目将优先考虑发表，请在文章首页中注明，并附基金编号。来稿刊出前及刊出后的获奖情况请及时通知本刊。
5）摘要：要求中、英文双语。中文摘要字数为200～300字，摘要为一段式。英文摘要与中文摘要一一对应，字数不限。
6）关键词：列出与文稿相关的中文关键词3～8个，位于中文摘要之后。关键词应尽量符合《医学主题词表》（使用MeSH词汇），关键词之间以“；”相隔。英文关键词与中文关键词一一对应，位于英文摘要之后。
7）正文：正文分为引言、主体、小结、展望。若有图表等，请参阅“本刊对来稿图片的要求”部分。
8）参考文献：要求中、英文双语。参考文献以作者查阅的近年公开发表的文章择要列举，条数不低于35条且近5年参考文献条数的比例为50%～75%。本刊采用顺序编码制，引用处依出现的先后以阿拉伯数字排序，并用英文状态下的方括号角码标注，顺序与文后参考文献一致。在文末参考文献项依次列出，序号加英文状态下的方括号。各种类型的参考文献著录格式详见“参考文献的著录格式”部分。
9）个人承诺书：应包含①所有署名作者均同意公开发表该文章；②该文章的全部或部分内容未在其他任何地方或以其他任何语言形式公开发表；③如有引用他人出版过的内容（文字或图表等），已注明出处或已从版权持有人(通常是出版商)处获得使用该内容的授权，并在投稿时包括该授权；④所有署名作者均应声明该文章无任何利益冲突。
3.病例报告
来稿应具有科学性、先进性、可读性。文稿要求病例真实且报道为非常见病例，重点突出、描述准确、文字精炼、简明易懂，请附病例术前、术中、术后和随访时间的图片及详尽的相关辅助检查报告。字数不限。
1）题目：要求中、英文双语。力求简明醒目地反映文章的主题。一般不超过20个汉字，中文文题内不用英文缩略语。
2）作者署名及单位：要求中、英文双语，列在文章首页。作者署名以承担该项研究工作所负责任及所起作用大小依次排列。如系合作课题，请在作者名后右上角注1、2或3，分列单位、邮政编码。第一作者须提交作者简介，包括姓名、职称、学位、电子邮件地址。通信作者须提供姓名、职称、学位、电子邮件、地址等。
3）作者贡献申明：请在文章首页详细写明每位署名作者承担该项研究工作的具体内容及所起作用。
4）基金：来稿如属国家或部、省级以上基金资助项目将优先考虑发表，请在文章首页中注明，并附基金编号。来稿刊出前及刊出后的获奖情况请及时通知本刊。
5）摘要：要求中、英文双语。中文摘要字数为200～300字，摘要为一段式。英文摘要与中文摘要一一对应，字数不限。
6）关键词：列出与文稿相关的中文关键词3～8个，位于中文摘要之后。关键词应尽量符合《医学主题词表》（使用MeSH词汇），关键词之间以“；”相隔。英文关键词与中文关键词一一对应，位于英文摘要之后。
7）正文：正文分为引言、病例报告、讨论。若有图表等，请参阅“本刊对来稿图片的要求”部分。
8）参考文献：要求中、英文双语。参考文献以作者查阅的近年公开发表的文章择要列举，条数不限。本刊采用顺序编码制，引用处依出现的先后以阿拉伯数字排序，并用英文状态下的方括号角码标注，顺序与文后参考文献一致。在文末参考文献项依次列出，序号加英文状态下的方括号。各种类型的参考文献著录格式请参阅“参考文献的著录格式”部分。
[bookmark: _GoBack]9）个人承诺书：应包含①所有署名作者均同意公开发表该文章；②该研究的全部或部分内容未在其他任何地方或以其他任何语言形式公开发表；③如有引用他人出版过的内容（文字或图表等），已注明出处或已从版权持有人(通常是出版商)处获得使用该内容的授权，并在投稿时包括该授权；④所有署名作者均应声明该研究无任何利益冲突。
