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Упутство ауторима
Општа медицина 2015;21(3-4):120-123

Општа медицина је научни часопис Српског лекар-
ског друштва. У часопису се објављују радови чланова 
Секције опште медицине СЛД, чланова других секција 
медицинских и сродних струка које су од интереса за 
примарну здравствену заштиту.

Часопис објављује оригиналне радове, саопштења, 
ревијалне радове, прегледне чланке, едукативне чланке, 
приказ случајева, приказе књига, радове из историје 
медицине, коментаре и писма Уредништву, и друге 
прилоге.

Објављују се радови који нису публиковани, што 
аутори гарантују потписом. Уколико је рад део магис-
тарске тезе, односно докторске дисертације, или је 
урађен у оквиру научног пројекта, то треба посебно 
назначити у напомени на крају текста. Такође, уколико 
је рад претходно саопштен на неком стручном састанку, 
навести званичан назив скупа, место и време. Приспеле 
рукописе Уредништво шаље рецензентима ради стручне 
процене.

Општа упутства. Текст рада куцати у програму 
за обраду текста Word, ћирилицом или латиницом, 
искључиво фонтом Times New Roman, на страници 
формата А4, са левим поравнањем и увлачењем пасуса 
за 1 таб, без дељења речи на слогове (хифенације). После 
сваког знака интерпункције ставити само један празан 
карактер. Ако се у тексту користе специјални знаци 
(симболи), користити фонт Symbol.

Важно је да се у раду црвеном бојом означе фразе, 
називи, скраћенице итд. који ће стати у латиници, на 
пример, јединице мера, називи лекова, хемијске формуле, 
скраћенице које потичу од страних израза и слично. 
Имена страних аутора који се помињу у тексту превести 
на српски језик а у загради навести званично име, на 
пример, Блекберн (Blackburn), Гринич (Greenwich) 
итд. Странице нумерисати редом у оквиру доње десне 
маргине, почев од насловне стране. Подаци о коришћеној 
литератури у тексту означавају се арапским бројевима 
индексима, на пример, дијабетес1,2 оним редоследом 
којим се појављују у тексту.

Користити кратке и јасне реченице. Превод појмова 
из стране литературе треба да буде у духу српског 
језика. Све стране речи или синтагме за које постоји 
одговарајућe име у нашем језику, заменити тим називом. 
За називе лекова користити искључиво генеричка имена. 
Уређаји (апарати) се означавају фабричким називима, а 
име и место произвођача навести у заградама. Уколико 
се у тексту користе ознаке које су спој слова и бројева, 
прецизно написати број који се јавља као експонент или 
као индекс, на пример, 99Tc, IL-6, O2, B12, CD8.

Изјава о сукобу интереса. Уз рад се доставља 
изјава свих аутора којом се изјашњавају о сваком 

могућем интересу или изјаву да немају сукоб интереса. 
За информације видети www.wame.org у делу - Политика 
изјаве о сукобу интереса -

Ауторство. Све особе које су наведене као аутори 
рада треба да се квалификују за ауторство. Сваки аутор 
треба да учествује довољно у раду на рукопису како 
би могао да преузме одговорност за целокупан текст и 
резултате изнесене у раду. Ауторство се заснива само 
на: битном доприносу концепцији рада, добијању резул-
тата или анализи и тумачењу резултата; планирању 
рукописа или његовој критичкој ревизији од знатног 
интелектуалног значаја у завршном дотеривању верзије 
рукописа који се припрема за штампање.

Сакупљање података или генерално надгледање 
истраживачке групе сами по себи не могу оправдати 
ауторство. Сви други који су допринели изради рада, а 
који нису аутори рукописа, требало би да буду наведени 
у захвалници с описом њиховог рада, наравно, уз писани 
пристанак. Уколико је рад део магистарске тезе, односно 
докторске дисертације, или је урађен у оквиру научног 
пројекта, што треба посебно назначити у напомени на 
крају текста. Такође, уколико је рад претходно саопштен 
на неком стручном састанку, навести званичан назив 
скупа, место и време одржавања.

Захвалница. Навести све сараднике који су 
допринели стварању рада а не испуњавају мерила за 
ауторство, као што су особе које обезбеђују техничку 
помоћ, помоћ у писању рада или руководе одељењем које 
обезбеђује општу подршку. Финансијску и материјалну 
подршку у виду спонзорства, стипендија, поклона, опре-
ме, лекова и друго, такође треба навести..

Пропратно писмо. Уз рукопис обавезно приложити 
писмо које су потписали сви аутори, а које треба да 
садржи: изјаву да рад претходно није публикован и 
да није истовремено поднет за објављивање у неком 
другом часопису, те изјаву да су рукопис прочитали и 
одобрили сви аутори који испуњавају мерила ауторства. 
Такође је потребно доставити копије свих дозвола 
за: репродуковање претходно објављеног материјала, 
употребу илустрација и објављивање информација о 
познатим људима или именовање оних који су допринели 
изради рада.

Насловна страна. На првој странци рукописа 
навести следеће: наслов рада без скраћеница; пуна имена 
и презимена аутора и коаутора (са титулама) индексирана 
бројевима; званични назив установе у којој аутори раде, 
место и државу (редоследом који одговара индексираним 
бројевима аутора); на дну странице навести име и 
презиме, адресу за контакт, број телефона, факса и e-mail 
адресу аутора задуженог за кореспонденцију.
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Аутор прегледног рада мора да наведе најмање пет 
аутоцитата – референци публикованик у часописима 
са рецензијом где су били први аутори, а коаутори бар 
један аутоцитат радова публикованих у часописима са 
рецензијом.

Сажетак. Уз оригиналан рад, ревијалне радове, 
саопштење, приказ болесника приложити сажетак обима 
200 - 250 речи. За оригиналне радове сажетак треба да има 
следећу структуру: Увод, Циљ рада, Метод, Резултати, 
Закључак; сваки од наведених сегмената писати као 
посебан пасус који почиње болдованом речи. Навести 
најважније резултате (нумеричке вредности), статистичке 
анализе и ниво значајности. За приказе болесника сажетак 
садржи следеће: Увод, Приказ болесника, Закључак; 
сегменте такође писати као посебан пасус који почиње 
болдованом речи. За остале типове радова сажетак нема 
посебну структуру.

Кључне речи. Испод сажетка навести три до шест 
кључних речи, које се не појављују у наслову.

Превод на енглески језик. На посебној страници 
навести наслов рада на енглеском језику, пуна имена и 
презимена аутора (са титулама) индексирана бројевима, 
званичан назива установа на енглеском језику, место и 
државу.

Упутство за Сажетак (Abstract) се односи и на 
превод са кључним речима (Key words), односно са 
следећом структуром: Introduction, Objective, Method, 
Results, Conclusion. 

За приказе болесника је следећа структура: 
Introduction, Case reporte, Conclusion. Превести називе 
табела, графикона, слика, схема.

Треба се придржавати језичког стандарда British 
English..

Структура рада. Наслови и поднаслови се пишу 
великим и малим словима и болдовано. Оригинални 
и ревијални радови садрже: Увод, Циљ рада, Метод, 
Резултати, Дискусија, Закључак, Литература. 

Приказ болесника садржи: Увод, Приказ болесника, 
Дискусија, Литература. Не треба користити имена 
болесника, иницијале или бројеве историја болести, 
нарочито у илустрацијама. Користити само стандардне 
скраћенице. Пун назив са скраћеницом у загради навести 
код првог помињања у тексту.

Увод садржи веома јасну хипотезу или посебан 
проблем који аутор истражује. Полази се од општепознатих 
ставова или знања, преко савремених сазнања и проблема, 
образлаже се шта је аутор одлучио да истражи и креће 
се од општих ка посебним чињеницама. Не износити 

опширна разматрања о предмету рада и не износити 
податке или закључке из рада о коме се извештава.

Циљ рада истраживања треба да има јасно 
дефинисану намеру аутора.

Метод треба да садржи дизајн и план истраживања, 
извор података, формирање узорка, време и место истра-
живања, инструменте и значај истраживања. Статистичке 
методе који се користе у истраживању ради обраде 
резултата, треба јасно дефинисати и навести; не треба 
заборавити да су статистичке анализе само неопходан 
алат који није сам по себи циљ, већ служи извођењу 
доказа за ауторове претпоставке или тврдње.

Резултати су у функцији хипотезе или истражи-
вања појединих проблема; добијена статистичка сигни-
фикантност треба да буде јасно истакнута. Приказати их 
логичким редоследом у тексту, табелама и илустрацијама. 
У тексту нагласити или сумирати само значајна запажања. 
Децималне бројеве у тексту на српском језику писати 
са зарезом, а у тексту на енглеском, у табелама, на 
графиконима и другим прилозима, будући да се и у њима 
наводи и превод на енглеском језику, децималне бројеве 
писати са тачком (нпр. у тексту ће бити 12,5±3,8, а у 
табели 12.5±3.8). Кад год је то могуће, број заокружити 
на једну децималу.

Дискусија укључује процену вредности и 
интерпретацију добијених резултата у односу на циљ 
истраживања, као и поређење добијених резултата 
са већ публикованим, њихове теоријске и практичне 
импликације и сугестије за будућа истраживања. Потреб-
но је истаћи шта је ново добијено истраживањем и 
установити повезаност са уводом и циљем истраживања. 
Дискусија, за разлику од Увода, тече од општег ка посеб-
ном закључивању и обезбеђује тумачење и значајност 
добијених резултата (анализа и синтеза); избегавати 
понављање добијених резултата.

Закључак треба да садржи јасне и образложене 
чињенице у краткој форми. Повезати их са циљевима 
рада, али избегавати тврдње и закључке које подаци из 
рада не подржавају у потпуности.

Графикони, схеме (цртежи). Графиконе израђивати 
у програму Excel, и приложити у оригиналном програму 
- фајлу са табелом из које се конструише графикон (не 
увозити и не линковати из других програма). Схеме 
радити у програму Corel Draw H3 или ранијој верзији 
(не увозити и не линковати у Corel Draw из других 
програма), означити их арапским бројевима по редоследу 
појављивања у тексту и навести назив. Сви подаци куцају 
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се у фонту Tames New Roman. И графиконе и схеме 
доставити уз рад у електронском облику и наведеном 
формату, а у раду назначити место где графикони или 
схеме треба да буду (нпр. Графикон 1..., Схема 1... 
црвеним словима). Коришћене скраћенице објаснити 
у легенди испод графикона или схеме на српском и 
енглеском језику.

Табеле. Табеле се означавају арапским бројевима 
по редоследу навођења у тексту са називом на српском 
и енглеском језику (Table). Све табеле радити у програму 
Word (не увозити и не линковати у Word из других 
програма), са проредом 1 (single). И табеле доставити уз 
рад у електронском облику и наведеном формату, а у раду 
назначити место где табеле треба да буду (нпр. Табела 1) 
црвеним словима.

Скраћенице у табели објаснити фуснотом испод 
табеле (не у заглављу). Ако се користе туђи подаци, 
обавезно их навести као и сваки други податак из 
литературе.

Слике. Означавају се арапским бројевима редо-
следом навођења у тексту (Слика 1) и са називом на 
српском и енглеском језику. Фотографије снимати 
дигиталним фотоапаратом или скенирати са резолуцијом 
300 dpi, у довољној величини не мањој од 6 cm x 8 cm и 
приложити уз рад као посебан фајл, а у раду назначити 
место где слика-фотографија треба да буде (нпр. Слика 1, 
Фотографија... црвеним словима). Уколико је слика или 
фотографија већ негде објављена, цитирати извор.

Литература. Референце означити арапским бро-
јевима према редоследу навођења у тексту. Референце 

треба да буду новијег датума и, ако је могуће, не 
старије од 5 година. Избегавати коришћење сажетака 
као референце. Поред страних, цитирати и домаће 
ауторе. Референце се цитирају према Ванкуверским 
правилима која је успоставио Међународни комитет 
уредника медицинских часописа (http://www.icmje.org). 
Примере навођења публикација чланака, књига и других 
монографија) можете пронаћи на интернет страници: 
http://www.nlm.nih.gov/bds/uniform_requirements.
html. Приликом навођења литературе веома је важно 
придржавати се поменутог стандарда, јер је то један 
од три најбитнија фактора за индексирање приликом 
класификације научних часописа.

Обим рукописа. Целокупни рукопис рада који 
чине насловна страна, кратак садржај, текст рада, списак 
литературе, сви прилози, односно потписи за њих и 
легенда (табеле, слике, графикони, схеме, цртежи), 
насловна страна и сажетак на енглеском језику - мора 
износити за оригинални рад, саопштење, рад из историје 
медицине и преглед литературе до 5.000 речи, а за приказ 
болесника, рад за праксу, едукативни чланак до 3.000 
речи; радови за остале рубрике морају имати до 1.500 
речи.

Додатне информације могу се добити на те-
лефоне 011/3245-149 и 011/3346-963, односно на 
интернет страници Опште медицине Србије http://www.
opstamedicina.org

Радове слати на e-mail адресу: ompm@bvcom.net са 
назнаком ‹› за часопис Општа медицина››.
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Листа за проверу

Општа упутства
□ Word
□ Times New Roman
□ страница А4
□ лево поравнање
□ увлачење пасуса 1 таб.
□ литература у тексту индексирана (1,2... )

Прва страница
□ Наслов рада без скраћеница
□ Пуна имена и презимена аутора
□ Званичан назив установа, место, држава
□ Контакт-адреса, телефон, e-mail
Посебна страница
Кратак садржај (200-250 речи)
Оригиналан рад:
□ Увод
□ Циљ рада
□ Метод рада
□ Резултати
□ Закључак
□ Кључне речи (3-6)
Приказ болесника:
□ Увод
□ Приказ болесника
□ Закључак
□ Кључне речи (3-6)
Остали типови радова:
□ нема сегмената
Текст рада
Оригиналан рад (до 5.000 речи):
□ Увод
□ Циљ рада
□ Метод рада
□ Резултати
□ Дискусија
□ Закључак
□ (Захвалница)
□ Литература (Ванкуверски стил)
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