ATATORK UNIVERSITESI TIP DERGISI YAYIN KURALLARI

Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi yaymn orgam
olan " Atatiirk Universitesi Tip Dergisi "3 ayda
bir olmak iizere yilda 4 say1 olarak yaynlamr.
Tip bilimlerindeki orjinal klinik ve deneysel
aragtirmalar, vaka takdimleri, derlemeler ve
editbore ~ mektuplar ~ yaym  icin = kabul
edilir. Yazilarin daha once yaymlanmami§ veya
yaymn igin bir baska yere verilmemis olmast
gerekir. Yazilarda anlam ve dilbilgisi bakimindan
gerekli diizeltmeler yapilabilir.Yazilarin hukuki
ve etik kurallara uygunlufu ve savunulan
goriiglerin ~ sorumlulufu  yazarlarina  aittir.
Derginin yaym dili Tiirkcedir. Ingilizce
yazilarda belli oranda kabul edilir. Tirkee
yazilarda Tiirk dilinin biitinliigii korunmalidir
(TDK'nin son yazim kurallarna uygun olmali ).
ingilizce ya-zilar hatasiz ve anlagilir olmahdur.
« Uluslararast Tibbi Dergi Editorleri Kurulu
Vancouver Grubu' nun belirledigi kurallara
uygun hazilanmig yazilar ( International Coraitte
Committee of Medical Journal Editors.Uniform
requirements for manuscripts submittede to
biomedical journals.BMJ 1991: 302: 338-41 )
yayin i¢in kabul edilir.

“

Yazilarin Hazirlanmast

Yazilar, A4 dosya kagidimn bir yiiziine 12
puntoda, ¢ift aralikh olarak ve kenarlarindan
2.5cm bosluk birakarak IBM uyumlu PC
bilgisayarla yazilmal, sekil ve tablolar dahil 3
kopya olarak gonderilmelidir. Bununla birlikte,
PC'de " Microsoft Wmdows 3.1" altinda ¢alisan
" Microsoft Word for Windows 2.0 veya 6.0
programlarindan birinde hazirlanan yazi, bir
biitiin olarak tek dosya halinde 3 1/2 inch'lik bir
DD veya HD  diskete  kopyalanarak
gonderilmelidir. Disketin dis etiketine ilk
yazarin adi, makalenin adi, kullanilan kelime
islem programinin adi, diskete kaydedilen dosya
ad1 ve hangi formatta kaydedildigi yazilmalidir.
Arastirma makaleleri ve derlemeler metin, sekil,
tablo ve kaynaklar dahil 15 sayfayi, vaka
takdimleri 5 sayfayt ge¢cmemelidir.Editore
mektuplar en ¢ok 5 referansl olmali ve 2 sayfay:
gecmemeli, sekil ve tablo icermemelidir.

Yazilar su béliimlerden olugmali ve her bolim
yeni bir sayfa ile baslamahidir: Bashk sayfast,
Tiirkce ve ingilizce dzetler ve Anahtar kelimeler,
ana metin ( Giris, Materyal ve Metod, Bulgular,
Tartigma sirast ile ), tesekkiir ( varsa ),
Kaynaklar, Tablo ve Resim alt yazlar,
Tablolar. Tablolarin herbiri tek bir sayfada
‘olmalidir. Sayfa numaralandirilmast baghk
sayfasindan baglamali ve her sayfanin saf tst

kosesine ilk yazarin soyadi ve sayfa numarasi
konmalhdir. :
Vaka takdimleri orjinal oOzellikte olmali,
ozetlerden - sonra giris, vaka veya vakalar,

" tartisma seklinde diizenlenmeli, Ozet -en fazla

100 kelime, yazar sayist en ¢ok 5 olmali, her
yazida en ¢ok 3 anahtar kelime konmalidir.

Derlemeler en son yenilikleri ve yurdumuzdaki
geligmeleri de icerecek sekilde ve miimkiinse o

konuda aragtirmalar1 olan yazarlar tarafindan

yazilmaldir.

Baslik sayfast; yazimn basghgl, yazarlarin ad ve
soyadlari, akademik tnvanlari, yazimn ¢iktii
kurum, yazisma yapilacak yazarin adi, soyadi ve
adresi, varsa c¢alismayr destekleyen kurum.
yazilmali, yazi bir yerde teblig edilmis ise yeri
ve tarihi yazilmalidir.

Ozet,” Tiirkce ve Ingilizce olarak ba§hkla
birlikte en. fazla 200'er kelime olmali;
incelemenin amacim, kullamlan yoéntemleri
kisaca belirtmelidir. Ana bulgular varilan sonucu
destekleyecek oOlgiide ayrntilarla  bildirilmeli,
varilan sonuc net olarak aciklanmalidir. Sonuna
aym dilden en fazla 5 anahtar kelime
yazilmalidir. Yazilarda ~ miimkiin  oldugunca
kisaltma  kullamlmamali,  gerekli  oldufu
durumlarda ilk gectii yerde aciklanmasi
yapiimalidir.

Kaynaklar, yazida gecis sirasina gore yazilmali
ve yazida parantez i¢nde gosterilmelidir. Ardisik
2'den fazla kaynak numarasinm yazilmasi
gerekli oldugunda ilk ve son kaynak numarasi
yazilmah ve araya tire (-) konmalidir. Ardisik
olmayan kaynak numaralant virgille ()
ayrilmalidir. Kaynak yazilirken yazar veya
yazarlarin  soyadlari, admmn bag harfleri,
makalenin basglifi, yaymlandi derginin ad1 (
Uluslargrast  kisaltmalara  uygun olarak
yazilmali, bunun miimkiin olmadif1 yerlerde adi
yazilmalidir), yaymlandigi yil, cilt sayist ve
yazimn basladipi ve bitti§i sayfa numaralart
siras ile yazilmahdir. Yazar sayis1 6' ya kadar
olan makalelerde 6 yazar da yazilmali, 6'dan
fazla ise ilk 3 yazar yazilmali ve sonuna et al.
veya ark. eklenmelidir. Kisisel goriigmeler ve
yayinlanmarms yazilar kaynak olarak
gosterilemez. Miimkiin oldugu kadar- yerli
kaynaklardan da yararlamlmasi tavsiye olunur.

Kaynak yazim icin, 6rnekler:

o Dergi icin: '
Havas TE, Motbey JA, GulLane PJ.
Prevalence of incidental abnormalities on
computed tomographic scans of the paranasal



sinuses. Arch Otolaryngol 1988; 114: 856-
859 :

e Tek yazarl bir kitaptan alint1 igin: ,
Albayrak A. Hematopoetik sisteminin
neoplastik hastaliklari. Erzurum, Atatiirk
Universitesi Basimevi, 1983 : 76

e Kitaptan boliim:

Braunwald E, Grossman W. Clinical
aspects of hearete failure. In :Braunwald E
(ed). Heart Disease: a Textbook of
Cardiovascular  Medicine.  Philadelphia:
Saunders, 1992: 444-60

e Tablolar, her biri ayr kagida, basliklan ile
yazilmali ve metinde gecis sirasina gore
numaralandirilmalidir (Tablo 1, Tablo 2
gibi). Tablolardaki tiim kisaltmalar dipnot
halinde ag¢iklanmalidir.

» Dipnotlar i¢in *, +, #, gibi semboller
kullanilmal: ortalamamn standart sapmas: ve
standart hata gibi istatistiksel Olgiileri
belirtilmeli, tablo icinde yatay ve dikey
cizgiler kullaulmalidir.

e Sekiller, iyi kalitede, mat kagida c¢izilmis
veya c¢ekilmis olmalidir. Sekillerin bilyiikliigii
12.5 x 18 cm'yi ge¢memelidir. Metin i¢inde
gecis swrasina gbre numaralanmali, her
birinin arkasina numarasi, ilk yazarin.adi ve
kisaca makalenin baghg kursun kalemle
yazilmalidir. Cizim ve grafiklerin orjinalleri
de gonderilmeli, sekil agiklamalar1 ayr bir
kagida iki aralikl olarak yazilmalidir.

Editére dergide yayinlanan her yazi icin mektup
yazilabilir ve yazarlarca  cevaplanmasi
istenebilir.

Dergiye gonderilen her yazi bilimsel yonden

degerlendirilmeden ©nce, yukardaki kurallara

uygunluk acisindan gozden gegirilir. Kurallara
uygun olmayan yazilar, danigsmanlara
gbnderilmeden once diizeltilmesi i¢in yazarlara
geri gonderilir. Diizeltme icin olan harig,
makaleler basilsin veya basilmasin yazarlara iade
edilmez.

Metinlerin Gonderilmesi:
Metinler tiim yazarlarin imzaladigi bir iist yaz
ile agagidaki adrese gonderilmelidir.

Prof.Dr.Mehmet GUNDOGDU
Editor

Atatiirk Universitesi Tip Dergisi
Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi
25240 - ERZURUM

Abone Olma Sartlar:: Dergimize agagida liste
edilen ticretin Tirkiye Is Bankasi Atatiirk

Universitesi Erzurum Subesi, 72087 mno.lu
Ahmet AYYILDIZ adina olan banka hesabina
yatirtldifim gosteren makbuzun aslimn Dergimiz
Yonetimine  ulagtirilmasi  yoluyla  abone
olunabilinir.

1995 Yili igin abone iicretleri :

Opretim iiyeleri i¢in ©2.000.000 TL
Aragtirma gorevlileri igin 1.500.000 TL
Ogrenciler i¢in - 1.000.000 TL
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