UPUTSTVO ZA AUTORE

Casopis SCRIPTA PEDIATRICA objavljuje radove koji prethodno nisu objavljeni niti poslati u
drugi asopis. U Casopisu mogu biti objavljeni radovi iz razli¢itih oblasti pedijatrije i srodnih
medicinskih grana, koji su namjenjeni ljekarima razli¢itih specijalnosti.

U postupku prijave neophodno je da se posalje saglasnost i izjava autora i svih koautora da rad
nije djelimi¢no ili u cjelini objavljen ili prihva¢en za stampu u drugom ¢asopisu.

Autori ne bi smjeli da posalju isti rad u vise ¢asopisa istovremeno. Ukoliko se to desi, glavni
urednik ¢asopisa ima pravo da rad vrati autorima bez prethodnog slanja rada na recenziju; da
odbije stampanje rada; da se obrati urednicima drugih ¢asopisa u koje je rad poslat ili da se obrati
direktoru ustanove u kojoj su autori rada zaposleni. Primaju se samo radovi koji su napisani na
srpskom jeziku, uz sazetak rada i naslov rada koji treba da budu napisani na engleskom i srpskom
jeziku. Radove koji su pristigli u casopis pregleda jedan ili vise ¢lanova Uredivackog odbora
Casopisa. Oni radovi koji su napisani prema pravilima Casopisa $alju Se na anonimnu recenziju
kod najmanje jednog recenzenta, stru¢njaka iz odgovaraju¢e oblasti biomedicine. Nacinjene
recenzije radova pregleda glavni urednik ili ¢lanovi Uredivackog odbora i one nisu garancija da
¢e rad biti prihvacen za Stampu. Materijal koji je pristigao u ¢asopis ostaje povjerljiv dok se rad
nalazi na recenziji, a identitet autora i recenzenata su zasticeni, 0osim u sluc¢aju ako oni odluce
drugacije. U ¢asopisu objavljuju se: uvodnici, originalni ¢lanci, prethodna ili kratka saopstenja,
pregledni ¢lanci, struéni ¢lanci, prikazi slucajeva, ¢lanci iz istorije medicine i drugi ¢lanci.

Uvodnici — do 4 strane. Sadrze misljenja ili diskusiju o posebno znacajnoj temi za Casopis, kao i
0 podacima koji su Stampani u ovom ili nekom drugom c¢asopisu. Obi¢no ih pise jedan ili vise
autora po pozivu.

Originalni_¢lanci — do 12 strana. Predstavljaju rezultate istrazivanja autora rada i njihovo
tumacenje. Istrazivanje treba da bude obradeno i izlozeno na na¢in da se moze ponoviti, a analiza
rezultata i zakljucci jasni da bi se mogli provjeriti.

Pregledni ¢lanci — do 10 strana. Predstavljaju sistematsko, sveobuhvatno i kriticko izlaganje
problema na osnovu analiziranih i diskutovanih podataka iz literature, a koji oslikavaju postojecu
situaciju u odredenom podruéju istrazivanja. Literatura koja se koristi u radu mora da sadrzi
najmanje 1 rad autora ¢lanka iz uze naucne oblasti koja je opisana u radu.

Prethodna ili kratka saopstenja — do 4 strane. Sadrze izuzetno vazne naucne rezultate koje bi
trebalo objaviti u §to kra¢em vremenu. Ne moraju da sadrze detaljan opis metodologije rada i
rezultata, ali moraju da imaju sva poglavlja kao originalni ¢lanci u sazetoj formi.

Struéni ¢lanci — do 8 strana. Odnose se na provjeru ili prikaz prethodnog istrazivanja i
predstavljaju koristan izvor za Sirenje znanja i prilagodavanja originalnog istrazivanja potrebama
postojece nauke i prakse.



Prikaz slucaja — do 6 strana. Opisuju rijetke slucajeve iz prakse. Sli¢ni su stru¢nim ¢lancima. U
ovim radovima prikazuju se neuobicajeni oblici i tokovi oboljenja, neocekivane reakcije na
primjenjenu terapiju, primjene novih dijagnostickih procedura ili rijetke i nove bolesti.

Clanci iz istorije medicine — do 5 strana. Ovi ¢&lanci opisuju dogadaje iz proslosti sa ciljem da
omoguce ocuvanje medicinske i zdravstvene kulture. Imaju karakter stru¢nih ¢lanaka.

Ostali ¢lanci — U ¢asopisu SCRIPTA PEDIATRICA objavljuju se feljtoni, prikazi knjiga, izvodi
iz strane literature, izvjestaji sa kongresa i stru¢nih sastanaka, saopstenja 0 radu pojedinih
zdravstvenih organizacija, podruznica i sekcija, saopstenja UredniStva, pisma Urednistvu, novosti
u medicini, pitanja i odgovori, strucne Vvijesti i ¢lanci napisani u znak sjec¢anja (In memoriam).

Priprema rukopisa

Kompletan rukopis, ukljucuju¢i tekst rada, sve priloge i propratno pismo, treba poslati na
elektronsku adresu koja je navedena.

Propratno pismo:

- mora da sadrzi izjavu svih autora da se radi o originalnom radu koji prethodno nije objavljen
niti prihvacen za Stampu u drugim ¢asopisima;

- autori svojim potpisom preuzimaju odgovornost da rad ispunjava sve postavljene uslove i da ne
postoji sukob interesa

- autor mora navesti kategoriju ¢lanka (originalni rad, pregledni rad, prethodno saopstenje, stru¢ni
rad, prikaz slucaja, itd.).

Rukopis
Opsta uputstva

Tekst rada treba da bude napisan u programu Microsoft Word za Windows, na A4 formatu
stranice (sve cetiri margine 2,0 cm), proreda 1,5 (isto vazi i za tabele), fontom Times New
Roman, veli¢inom slova 12 pt. Neophodno je koristiti medunarodni sistem mjernih jedinica (SI),
uz izuzetak temperature (°C) i vrijednosti arterijskog krvnog pritiska (mmHg).

Rukopis treba da sadrzi sledece elemente:



Naslovna strana

Naslovna strana treba da sadrzi: kratak i sazet naslov rada, bez skra¢enica, imena i prezimena
autora (ne vise od 6) i afilijacije svih autora. Na dnu strane treba da pise ime, prezime i titula
autora zaduzenog za korespondenciju, adresa, elektronska adresa, broj telefona i faksa.

Sazetak

Sazetak ne moze da sadrzi vise od 300 rijeci, niti skracenice. Treba da bude strukturisan, kratak i
sazet, sa jasnim pregledom problema istrazivanja, ciljevima, metodama, zna¢ajnim rezultatima i
zakljuccima.

- Sazetak originalnih i stru¢nih ¢lanaka treba da sadrzi uvod (sa ciljevima istrazivanja), materijale
i metode, rezultate i zakljucak.

- Sazetak prikaza slu¢aja treba da sadrzi uvod, prikaz slucaja i zakljucak.

- Sazetak preglednih ¢lanaka treba da sadrzi uvod, podnaslove koji odgovaraju istima u tekstu i
zakljucak. Navesti do 10 klju¢nih rijeci ispod sazetka. One su pomo¢ prilikom indeksiranja, ali
autorove kljuéne rije¢i mogu biti izmjenjene u skladu sa odgovaraju¢im deskriptorima, odnosno
terminima iz Medical Subject Headings, MeSH. Sazetak treba da bude napisan na srpskom i
engleskom jeziku. Sazetak na srpskom jeziku treba da predstavlja prevod sazetka na engleskom,
Sto podrazumjeva da sadrzi jednake dijelove.

Tekst ¢lanka

- Originalni rad treba da sadrzi slede¢a poglavlja: Uvod (sa jasno definisanim ciljevima
istrazivanja), Materijal i metode, Rezultati, Diskusija, Zakljucak, spisak skrac¢enica (ukoliko su
koriséene u tekstu). Moze se u posebnom poglavlju rada napisati zahvalnica onima koji su
pomogli da se istrazivanje uradi, kao i da se rad napise.

- Prikaz slucaja treba da sadrzi sledeca poglavlja: Uvod (sa jasno definisanim ciljevima), Prikaz
slucaja, Diskusija i Zakljuéak.

Uvod

U poglavlju Uvod potrebno je jasno definisati predmet istrazivanja (vrstu i znacaj istrazivanja),
navesti znacajne navode literature i jasno definisati ciljeve istrazivanja i hipoteze.

Materijal i metode

Materijal i metode rada treba da sadrze podatke o vrsti studije (prospektivna/retrospektivna,
uslove za ukljucivanje i ograni¢enja studije, trajanje istrazivanja, demografske podatke, period
pracenja). Detaljno treba opisati statisticke metode da bi ¢itaoci rada mogli da provjere iznesene
rezultate.



Rezultati

Rezultati predstavljaju detaljan prikaz podataka koji su dobijeni istrazivanjem. Sve tabele,
grafikoni, Sseme i slike moraju biti citirani u tekstu rada i oznaceni brojevima po redosledu
njihovog navodenja.

Diskusija

Diskusija treba da bude koncizna, jasna i da predstavlja tumacenje i poredenje rezultata studije sa
relevantnim studijama koje su objavljene u domacoj i medunarodnoj literaturi. U poglavlju
Diskusija potrebno je naglasiti da li su postavljene hipoteze potvrdene ili nisu, kao i istaknuti
znacaj i nedostatke istrazivanja.

Zakljucak

Zakljucci moraju proisteci iskljucivo iz rezultata istrazivanja rada; treba izbjegavati uopstene i
nepotrebne zakljucke. Zakljuéci koji su navedeni u tekstu rada moraju biti u saglasnosti sa
zaklju¢cima iz Sazetka.

Literatura

Za tacnost liste literaturnih navoda odgovorni su autori. Potrebno je da se literatura numerise
arapskim brojevima redosledom kojim je u tekstu navedena, izbjegavati nepotrebno velik broj
navoda literature. Casopise treba navoditi u skracenom obliku koji se koristi u Index Medicus
(http://www.nlm.nih.gov/tsd/serials/lji.ntml). Pri citiranju literature koristiti Vankuverski
sistem, vidjeti Uniform Requirements for Manuscript Submited to Biomedical Journals. To su
pravila koja su data od strane Medunarodnog komiteta urednika medicinskih Casopisa
(http://www.icmje.org). Broj se u tekstu navodi u superskriptu, poslije bilo kog znaka
interpunkcije. Kada se citiraju dvije reference, one se odvajaju zarezom, bez razmaka (primjer
12,13). Ukoliko se navodi tri ili vise referenci u nizu, razdvajaju se crtom (primjer 4-7). Treba
navesti sve autore prezimenom, razmak, inicijali, zarez. Potrebno je da se navedu svi autori rada,
osim ukoliko je broj autora veéi od Sest. U tom slu¢aju napisati imena prvih Sest autora praceno
sa et al. Uputstvo za citiranje literature moze se na¢i na internet stranici:
http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html

Primjeri navodenja literature:
-Nauc¢ni rad

Ginstag ST, Blade AV. Management of venous thromboembolism during pregnancy. J Thromb
Haemost 2010;5:1844-47.

-Knjige i druge monografije; jedan ili vise autora



Abey GB, Rosenberg TA, Miler GS, Pfaller OM. Medical immunology. 6th ed. St. Louis:
Mosby; 2008.

-Poglavlje u knjizi

Shwartz MA, Leed T. Pathologic properties of invading microorganisms. In: Soderman WA,
Soderman WA, eds. Pathologic physiology: mechanisms of disease. Philadelphia: Saunders;
1989. p. 433-98.

-Organizacija kao autor

Hypertension Prevention Program Research Group. Hypertension, insulin, and proinsulin in
participants with impaired glucose tolerance. Hypertension 2004;51(5):723-34.

Prilozi (tabele, grafikoni, seme i slike)

Broj priloga ne smije biti ve¢i od osam! Tabele, grafikoni, seme i slike se postavljaju kao posebni
dokumenti.

- Tabele i grafikone treba pripremiti u formatu koji je kompatibilan programu u kojem je napisan
tekst rada. Slike se moraju poslati u JPG formatu.

- Svaki prilog mora biti obiljezen arapskim brojem prema redosledu po kojem se navodi u tekstu
rada.

- Naslovi, tekst u tabelama, grafikonima, sSemama i legende slika trebaju da budu napisani na
srpskom i engleskom jeziku.

- Nestandardne priloge oznaciti u fusnoti uz koris¢enje slede¢ih simbola: *, +, £, §, | |, 9, **, T 1,

L

- Ako su tabele, grafikoni, seme ili slike ve¢ objavljene, navesti originalni izvor i priloziti pisano
odobrenje autora za njihovo koriscenje.

- Svi prilozi ¢e biti stampani kao crno-bijele slike. Ukoliko autori zele da se prilozi stampaju u
boji, obavezno treba da plate dodatne troskove §tampanja.

Slanje i prijem rukopisa u redakciju

Rukopis pripremljen prema datom uputstvu sa potpisanim i skeniranim prate¢im dokumentima
iskljuc¢ivo slati elektronskim putem na adresu:

scriptapediatrica@gmail.com
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