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《实用心电学杂志》稿约

　　《实用心电学杂志》创刊于１９９３年，是国内为
数不多的心电学专业权威期刊之一。本刊由国家

新闻出版广电总局批准，江苏省教育厅主管，江苏

大学主办。本刊宗旨为普及与提高、基础与临床、

理论与实践、探索与应用相结合。本刊对所有来稿

均采用同行审稿的方式，通过初审、外审、定稿等步

骤严把论文质量关。

１　对来稿的要求

１．１　总体要求
文稿应具创新性、科学性、导向性、实用性。来

稿文字务求准确、精炼、通顺、重点突出。论著类稿

件一般不超过８０００字（包括摘要、图、表和参考文
献），并附相应的中、英文摘要（包括英文题目、工作

单位和汉语拼音书写的作者姓名），摘要需包含主

要研究的具体数据。

１．２　国家标准或行业规范
医学名词：应使用全国科学技术名词审定委员

会公布的名词，对没有通用译名的名词术语于文内

第一次出现时应注明原词，中西药名以最新版本

《中华人民共和国药典》和《中国药品通用名称》（均

由中国药典委员会编写）为准。

统计学符号：按 ＧＢ／Ｔ３３５８．１—２００９《统计学词
汇及符号》的有关规定，一律采用斜体排印。

计量单位：执行 ＧＢ３１００／３１０１／３１０２—１９９３《国
际单位制及其应用／有关量、单位和符号的一般原
则／（所有部分）量和单位》的有关规定。

参考文献著录格式：执行 ＧＢ／Ｔ７７１４—２０１５《信
息与文献参考文献著录规则》，采用顺序编码制著

录，依照其在文中出现的先后顺序用阿拉伯数字标

出，并将序号置于方括号中，排列于文后，同一文献

作者不超过３人全部著录，超过３人只著录前３人，
后依文种加表示“等”的文字，作者姓名一律姓氏在

前、名字在后，外国人的名字采用首字母缩写形式，

缩写名后不加缩写点，不同作者姓名之间用“，”隔

开，题名后请标注文献类型标志，文献类型和电子

文献载体标志代码参照ＧＢ３４６９—１９８３《文献类型与
文献载体代码》，外文期刊名称用缩写，中文期刊用

全名。示例如：

［１］ＨｕｎｇＭＪ，ＨｕＰ，ＨｕｎｇＭＹ，ｅｔａｌ．Ｃｏｒｏｎａｒｙ
ａｒｔｅｒｙｓｐａｓｍ：ｒｅｖｉｅｗａｎｄｕｐｄａｔｅ［Ｊ］．ＩｎｔＪＭｅｄＳｃｉ，
２０１４，１１（１１）：１１６１－１１７１．

［２］曹克将．β受体阻滞剂对室性心律失常的疗
效评价［Ｊ］．实用心电学杂志，２０１７，２６（３）：１５３－１５６．

［３］陈新．黄宛临床心电图学［Ｍ］．６版．北京：
人民卫生出版社，２００９：１６－１７．
１．３　研究设计

应告知研究设计的名称和主要方法，如调查设

计、实验设计，主要做法应围绕 ４个基本原则（重
复、随机、对照、均衡）概要说明，尤其要告知如何控

制重要非试验因素的干扰和影响，对随机实验／试
验应注明具体的随机方法。

１．４　统计学方法
应尽可能详细描述，用 珋ｘ±ｓ表达正态分布的定

量资料，用 Ｍ（Ｐ２５、Ｐ７５）表达呈偏态分布的定量资
料，对于定量资料，应根据所采用的设计类型、资料

所具备的条件和分析目的，选用合适的统计学分析

方法，不应盲目套用ｔ检验和单因素方差分析；对于
定性资料，应根据所采用的设计类型、变量的性质

和频数所具备的条件及分析目的，选用合适的统计

学分析方法，不应盲目套用χ２检验。
１．５　医学伦理问题及知情同意

须遵循医学伦理基本原则，当论文的主体是以

人为研究对象时，作者应说明其遵循的程序是否符

合人体试验的伦理学标准，并提供批准文件及受试

对象或其亲属的知情同意书。

１．６　投稿方式
本刊不接收纸质来稿，稿件需经《实用心电学

杂志》远程稿件处理系统（ｈｔｔｐ：／／ｚｚｓ．ｕｊｓ．ｅｄｕ．ｃｎ／
ｓｙｘｄ／ＣＮ／ｖｏｌｕｍｎ／ｈｏｍｅ．ｓｈｔｍｌ）注册为作者后进行投
稿，切勿一稿两投。投稿时必须注明该文稿是否已

在非公开发行的刊物上发表或在学术会议交流过

或已用其他文种发表过（需征得首次刊登期刊的同

意方可投稿），此３种情形不属于一稿两投。
１．７　作者应同时具备以下４项条件

① 参与论文选题和设计或参与资料分析与解
释；② 起草或修改论文中关键性理论或其他主要内
容；③ 能按编辑部的修改意见进行核修，对学术问



题进行解答，并最终同意论文发表；④ 除了负责本
人的研究贡献外，同意对研究工作各方面的诚信问

题负责，仅参与收集资料者不能列为作者，仅对科

研小组进行一般管理也不宜列为作者，作者姓名在

题名下按序排列，投稿后不应再作改动，确需改动

时必须出示单位证明以及所有作者亲笔签名的署

名无异议的书面证明。

１．８　基金项目
论文涉及的课题如为国家或部、省级以上基金

或攻关项目，应予以注明，标注格式举例“基金项

目：国家自然科学基金资助项目（８１３７０３０７）”，并附
基金项目证明复印件。

２　稿件撰写要求

２．１　专家述评
专家述评是该专业领域内导向性较强的文章，

一般由编辑部约请该领域内知名专家撰写，应对某

一领域的研究现状和未来发展方向进行归纳和评

价，其观点应反映学术界主流趋势，撰写时可对某

一领域内一个具体问题，结合已有的研究结果，介

绍作者的经验，表明作者的观点，并有相应的证据

支持。

２．２　论著（包括研究报告、临床调查）
可按前言、资料和方法、结果、讨论４部分的结

构进行撰写，前言应简要阐明研究设计的背景、采

用的研究方法及拟达到的目的，可引用文献，以

２００～３００字为宜，研究方法中应明确提出研究类
型，研究类型的关键信息也需在摘要和文题中体

现，结果需与方法一一对应，避免出现评论性语句，

讨论中出现的结果必须在前文结果部分有所表述。

２．３　综述（包括Ｍｅｔａ分析、系统分析）
综述是对某一领域内某一问题的研究现状，可

结合作者的研究结果和观点，进行客观归纳和陈

述，应选择目前研究进展较快的主题，不宜选择发

展平缓的主题，应尽量选择近５年以内的文献进行
综述，行文采用第三人称，应避免直接阐述作者的

观点，Ｍｅｔａ分析需严格选择符合要求的文献（临床
随机对照研究）进行分析，有严格的选择与剔除标

准，主题选择得当，方法科学严谨，检索数据库遴选

全面、具有代表性，文献来源期刊也要进行适当

遴选。

２．４　病例报告
病例报告应选择诊治过程有特殊之处，能够为

临床诊治同类病例提供启示的病例，避免进行罕见

病例的简单累积，病例资料应详尽，包括主诉、现病

史、既往史、体检、实验室检查、影像学检查、诊断、

治疗方式、病理学检查、预后等，尤其是对诊断、治

疗有重要参考意义的检查结果，需重点描述，有创

新的治疗手段也应详述，讨论部分应结合病例的诊

治特点进行简要点评，避免进行文献综述。

３　审稿

编辑初审、专家外审、编辑委员会终审，在投稿

时作者须告知与该研究有关的潜在利益冲突，审稿

过程中保护作者稿件的私密权，对不拟刊用的稿件

将告知退稿意见，对稿件处理有不同意见时，作者

有权申请复议，并提出申诉的文字说明。

４　稿件处理时限

根据《中华人民共和国著作权法》，并结合本刊

实际情况，凡接到本刊收稿回执后一个月内未接到

稿件处理情况通知者，则稿件仍在审阅中，作者如

欲投他刊，务必事先与编辑部联系，否则将视为一

稿多投，作退稿处理。

５　有关著作权事项

作者对来稿的真实性及科学性负责，依照《中

华人民共和国著作权法》有关规定，本刊可对来稿

做文字修改、删节；凡有涉及原意的修改，则提请作

者考虑。修改稿逾期两周未修回者，视作自动退稿。

确认稿件刊载后，作者需按通知数额缴纳相关

发表费用，见刊后赠送当期杂志２册。

６　撤稿流程

本刊对至少有下列情形之一的论文进行撤稿：

① 已经证实论文存在较严重的不可信、学术不端
（包括捏造数据和篡改数据）或者非主观的错误，以

至于该论文所报道的发现和结果不可信；② 论文存
在剽窃问题；③ 重复发表；④ 在稿件发表流程中存
在严重缺陷；⑤ 其他原因。对撤稿论文，本刊将刊
登相应的撤稿声明。

７　联系方式

地址：江苏省镇江市梦溪园巷 ３０号；邮
编：２１２００３

电话：０５１１－８４４４６６６２
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