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«Правила для авторов» разработаны в соответствии 
с рекомендациями по проведению, описанию, ре-
дактированию и публикации результатов научной 
работы в медицинских журналах (ICMJE) и Комите-
та по публикационной этике (СОРЕ).

Рукописи, оформленные не по правилам, не рассма-
триваются!

При подаче рукописи в редакцию журнала необхо-
димо отправить файлы, содержащие сканированные 
изображения заполненных и заверенных сопрово-
дительных документов (в формате *.pdf). К сопрово-
дительным документам относится сопроводительное 
письмо с места работы автора с печатью и подписью 
руководителя организации, а также подписями всех 
соавторов (для каждой указанной в рукописи органи-
зации необходимо предоставить отдельное сопрово-
дительное письмо). Сопроводительное письмо долж-
но содержать сведения, что данный материал не был 
опубликован в других изданиях и не принят к печати 
другим издательством/издающей организацией, кон-
фликт интересов отсутствует. В статье отсутствуют 
сведения, не подлежащие опубликованию.

Оригиналы сопроводительных документов направ-
лять по адресу: 194295, г. Санкт-Петербург, а/я 35. 
Ассоциация «РЭндО».

1. Статья должна быть отправлена по электрон-
ной почте в редакцию: red@rusendo.ru. Подлинной
и единственно верной считается последняя версия,
присланная на указанную электронную почту.

2. В начале первой страницы в следующем порядке
должны быть указаны:
 – заглавие статьи. Заглавие статьи должно быть ин-

формативным, лаконичным, соответствовать науч-
ному стилю текста, содержать основные ключевые
слова, характеризующие тему (предмет) исследова-
ния и содержание работы;
 – инициалы и фамилии авторов. Для англоязычных

метаданных важно соблюдать вариант написания
в следующей последовательности: полное имя, ини-
циал отчества, фамилия (Ivan I. Ivanov);
 – аффилиация (название учреждения(–ий), в ко-

тором выполнена работа; город, где находится
учреждение(–ия). Все указанные выше данные
и в таком же порядке необходимо представить
на английском языке. Если работа подана от не-
скольких учреждений, то их следует пронумеровать
надстрочно. Авторы статьи должны быть пронуме-

ПРАВИЛА ДЛЯ АВТОРОВ

рованы надстрочно в соответствии с нумерацией 
этих учреждений. На русском языке указывается 
полный вариант аффилиации, который включает 
в себя почтовый адрес организации, наименование 
города, почтовый индекс, наименование страны; 
на английском —  краткий (название организации, 
города и страны). Если в названии организации есть 
название города, то в адресных данных так же необ-
ходимо указывать город. В англоязычной аффилиа-
ции не рекомендуется писать приставки, определя-
ющие статус организации, например: «Федеральное 
государственное бюджетное научное учреждение» 
(«Federal State Budgetary Institution of Science»), 
«Федеральное государственное бюджетное образо-
вательное учреждение высшего профессионального 
образования», или аббревиатуру этой части назва-
ния («FGBNU», «FGBOU VPO»);
 – аннотация. Должна быть информативной, струк-

турированной по разделам («Цель», «Материал
и методы», «Результаты», «Заключение»), объемом
от 150 до 250 слов. В аннотацию не допускается
включать ссылки на источники из списка литерату-
ры, а также аббревиатуры, которые раскрываются
только в основном тексте статьи. Англоязычная ан-
нотация должна быть оригинальной (не быть каль-
кой русскоязычной аннотации с дословным перево-
дом);
 – ключевые слова. В качестве ключевых слов могут

использоваться как одиночные слова, так и словосо-
четания, в единственном числе и Именительном па-
деже. Рекомендуемое число ключевых слов —  5–7
на русском и английском языках, число слов внутри
ключевой фразы —  не более 3;
 – автор для связи: ФИО полностью, название орга-

низации, ее индекс, адрес, e-mail автора. Все авторы
должны дать согласие на внесение в список авторов
и должны одобрить направленную на публикацию
и отредактированную версию работы. Ответствен-
ный автор выступает контактным лицом между
издателем и другими авторами. Он должен инфор-
мировать соавторов и привлекать их к принятию ре-
шений по вопросам публикации (например, в случае
ответа на комментарии рецензентов). Любые изме-
нения в списке авторов должны быть одобрены все-
ми авторами, включая тех, кто исключен из списка,
и согласованы контактным лицом. В конце статью
подписывают все авторы с указанием полностью
имени, отчества. Отдельным предложением должно
быть прописано отсутствие конфликта интересов.

3. На отдельном листе должны быть представлены
сведения об авторах: фамилия, имя, отчество (пол-
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ностью), основное место работы, должность, ученая 
степень и ученое звание, адрес электронной почты, 
почтовый адрес учреждения(–ий), на базе которо-
го(–ых) выполнена работа. Для автора, с которым 
следует вести переписку, указать номер телефона.

4. Представленные в статье материалы должны быть 
оригинальными, не опубликованными и не отправ-
ленными в печать в другие периодические издания. 
Авторы несут ответственность за достоверность ре-
зультатов научных исследований, представленных 
в рукописи.

5. Статья должна иметь разделы: «Введение», «Ма-
териал и методы», «Результаты», «Обсуждение», 
«Выводы», «Литература/References».

6. Объем оригинальной статьи не должен превы-
шать 18 000 печатных знаков, включая таблицы, 
рисунки, библиографический список (не более 30 
источников); наблюдения из практики —  не более 3 
страниц, обзоры —  не более 25 000 знаков (включая 
библиографический список не более 50 источников). 
В статье и библиографическом списке должны быть 
использованы работы за последние 5–6 лет, не допу-
скаются ссылки на учебники, диссертации, неопу-
бликованные работы.

7. К статье необходимо обязательно приложить ска-
ны авторских свидетельств, патентов, удостовере-
ний на рационализаторские предложения. На новые 
методы лечения, лечебные препараты и аппаратуру 
(диагностическую и лечебную) должны быть пред-
ставлены сканы разрешений на их использование 
в клинической практике Минздрава или Этического 
комитета учреждения.

8. В разделе «Введение» должны быть указаны акту-
альность исследования и его цель.

9. Сокращение слов и терминов (кроме общеприня-
тых) не допускается. Аббревиатуры в названии статьи 
и ключевых словах не допускаются, а в тексте долж-
ны быть расшифрованы при первом упоминании.

10. Фамилии отечественных авторов в тексте не-
обходимо писать с инициалами, а иностранных —  
только в оригинальной транскрипции (без перевода 
на русский язык) с инициалами.

11. Таблицы должны быть пронумерованы, иметь 
названия. Для всех показателей в таблице необходи-
мо указать единицы измерений по СИ, ГОСТ 8.417. 
Таблицы не должны дублировать данные, имеющие-

ся в тексте статьи. Ссылки на таблицы в тексте обя-
зательны. Названия таблиц необходимо переводить 
на английский язык.

12. Иллюстративные материалы в электронном 
виде —  отдельными файлами в графических фор-
матах.tif,.jpg с разрешением 300 dpi, Диаграммы, 
графики и схемы, созданные в Word, Excel, Graph, 
Statistica, должны позволять дальнейшее редакти-
рование (необходимо приложить исходные файлы). 
Рисунки, чертежи, диаграммы, фотографии, рент-
генограммы должны быть четкими. Буквы, цифры 
и символы указываются только при монтаже рисун-
ков в файле статьи (на распечатке), в исходных фай-
лах на рисунках не должно быть дополнительных 
обозначений (букв, стрелок и т. д.). Рентгенограм-
мы, эхограммы следует присылать с пояснительной 
схемой. Подписи к иллюстрациям должны быть на-
браны на отдельном листе, с двойным интервалом, 
с указанием номера рисунка (фотографии) и всех 
обозначений на них (цифрами, русскими буквами). 
В подписях к микрофотографиям необходимо указы-
вать увеличение, метод окраски препарата.

13. Разрешается использование таблиц и рисунков. 
Если рисунки были заимствованы из других источни-
ков, то необходимо указать источник. Подрисуночные 
подписи необходимо переводить на английский.

14. Библиографический список должен быть пред-
ставлен в виде одного списка под названием «ЛИ-
ТЕРАТУРА [REFERENCES]», напечатан через 2 
интервала и оформлен с учетом ГОСТ 7.0.5–2008 
следующим образом:
 –  источники располагаются в порядке цитирования 

в статье с указанием всех авторов. В тексте статьи 
библиографические ссылки даются цифрами в ква-
дратных скобках: [1, 2, 3, 4, 5];
 –  для периодических изданий (журналов и др.) необ-

ходимо указать всех авторов, полное название статьи, 
после двух косых линеек (//) —  название источника 
в стандартном сокращении, место издания (для сбор-
ников работ, тезисов), год, том, номер, страницы (пер-
вой и последней) с разделением этих данных точкой;
 –  для монографий указывать всех авторов, полное 

название, редактора, место издания, издательство, 
год, страницы (общее число или первой и послед-
ней), для иностранных —  с какого языка сделан 
перевод;
 –  все библиографические сведения должный быть 

тщательно выверены по оригиналу, за допущенные 
ошибки несет ответственность автор статьи;

 –  ссылки на русскоязычные источники должны 
состоять из оригинальной (русскоязычной) части 
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и в квадратных скобках —  транслитерации на ла-
тиницу (все русские буквы представить по латин-
скому алфавиту (см.: http://www.translit.net, коди-
ровка BSI), а не переводить на английский язык) 
всех библиографических данных. Название жур-
нала на латинице приводится полностью, без со-
кращения. Если журнал включен в базу MedLine, 
то его сокращенное название в англоязычной вер-
сии следует приводить в соответствии с каталогом 
названий этой базы (см.: http://www.ncbi.nlm.gov/
nlmcatalog/ journals/); в противном случае, назва-
ние журнала необходимо приводить на латинице 
без сокращений.

15. Рецензенты статей имеют право на конфиденци-
альность.

16. Статьи, посвященные юбилейным событиям, 
следует присылать в редакцию не позже, чем за 6 
месяцев до их даты предполагаемой публикации. 
Фотографии к этим статьям должны быть загружены 
отдельными файлами в формате *.jpg.

Соответствие нормам этики. Для публикации резуль-
татов оригинальной работы необходимо указать, что 
все пациенты и добровольцы, участвовавшие в науч-
ном и клиническом исследовании, дали на это пись-
менное добровольное информированное согласие, 
которое должны хранить автор(–ы) статьи, а иссле-

дование выполнено в соответствии с требованиями 
Хельсинкской декларации Всемирной медицинской 
ассоциации (в ред. 2013 г.).

В случае проведения исследований с участием жи-
вотных —  соответствовал ли протокол исследова-
ния этическим принципам и нормам проведения 
биомедицинских исследований с участием живот-
ных. В обоих случаях необходимо указать, был ли 
протокол исследования одобрен этическим коми-
тетом (с приведением названия соответствующей 
организации, ее расположения, номера протокола 
и даты заседания комитета).

17. Для представления статьи авторы должны соблю-
дать нижеследующие пункты. Рукопись может быть 
возвращена авторам, если она им не соответствует.

 –  статья ранее не была опубликована, а также 
не представлена для рассмотрения и публикации 
в другом журнале;
 –  файл отправляемой статьи представлен в формате 

документа Microsoft Word;
 –  текст набран с одинарным межстрочным интерва-

лом; используется кегль шрифта в 12 пунктов; гра-
фики и таблицы расположены в соответствующих 
местах в тексте, а не в конце документа;
 –  текст соответствует стилистическим и библиогра-

фическим требованиям, описанным в Руководстве 
для авторов.

АВТОРСКИЕ ПРАВА

Авторы, публикующие в данном журнале, соглаша-
ются со следующим:

1.) авторы сохраняют за собой авторские права 
на работу и предоставляют журналу право первой 
публикации работы на условиях лицензии Creative 
Commons Attribution License, которая позволяет дру-
гим распространять данную работу с обязательным 
сохранением ссылок на авторов оригинальной рабо-
ты и оригинальную публикацию в этом журнале;

2.) авторы сохраняют право заключать отдельные 
контрактные договоренности, касающиеся не-

эксклюзивного распространения версии работы 
в опубликованном здесь виде (например, разме-
щение ее в институтском хранилище, публикация 
в книге), со ссылкой на ее оригинальную публика-
цию в этом журнале;

3.) авторы имеют право размещать свою работу 
в сети Интернет (например, в институтском храни-
лище или персональном сайте) до и во время про-
цесса рассмотрения ее данным журналом, так как 
это может привести к продуктивному обсуждению 
и большему количеству ссылок на данную работу 
(см.: The Effect of Open Access).


