ТРЕБОВАНИЯ К РУКОПИСЯМ, НАПРАВЛЯЕМЫМ В ЖУРНАЛ, СОСТАВЛЕНЫ С УЧЁТОМ ТРЕБОВАНИЙ ВЫСШЕЙ АТТЕСТАЦИОННОЙ КОМИССИИ РФ И "РЕКОМЕДАЦИЙ ПО ПРОВЕДЕНИЮ, ОПИСАНИЮ, РЕДАКТИРОВАНИЮ И ПУБЛИКАЦИИ РЕЗУЛЬТАТОВ НАУЧНОЙ РАБОТЫ В МЕДИЦИНСКИХ ЖУРНАЛАХ", РАЗРАБОТАННЫХ МЕЖДУНАРОДНЫМ КОМИТЕТОМ РЕДАКТОРОВ МЕДИЦИНСКИХ ЖУРНАЛОВ (ICMJE)
ОБЩИЕ ПРАВИЛА
1. Статья должна иметь визу руководителя и сопровождаться официальным Направлением (см. ПРИЛОЖЕНИЕ 1) от учреждения, из которого выходит статья и в компетенцию которого входит круг вопросов, затрагиваемых публикацией. В необходимых случаях редакции может понадобиться экспертное заключение или заключение этического комитета на проведение публикуемого исследования.
В Направлении, напечатанном на бланке учреждения, следует указать, является ли статья диссертационной.
2. Статья должна быть подписана всеми авторами, что даёт право журналу на её публикацию.
3. Заверенные подписи авторов (это последняя страница статьи) и Направление, подписанное руководством учреждения, сканируются, сканы высылаются в адрес редакции по электронной почте.
4. При регистрации оригинала статьи редакция должна быть уверена, что ни представленная работа, ни её части не были ранее опубликованы и не находятся в настоящее время на рассмотрении в других изданиях. Это требование редакции должно быть зафиксировано в Направлении в редакцию, заверено печатью и подписью ответственного лица учреждения, название которого первым будет представлено в статье.
5. Образцы Направления, Оформления титульного листа и Памятки рецензенту представлены в ПРИЛОЖЕНИЯХ 1-3.
Правила Апелляции и Ретракции статей представлены в ПРИЛОЖЕНИЯХ 4-5.
ПРИЛОЖЕНИЯ 1-5 представлены в конце данной страницы.
6. Автор(ы) обязан(ы) отвечать на все комментарии к своей статье.
7. Все научные статьи, поступающие в редакцию журнала, проверяются программой "Антиплагиат".
8. Редакция оставляет за собой право отказать автору в публикации его статьи без объяснения причин.
ПОРЯДОК РЕЦЕНЗИРОВАНИЯ СТАТЕЙ, ПОСТУПАЮЩИХ В ЖУРНАЛ
1. Все научные статьи, поступившие в редакцию журнала рецензируются согласно утверждённому порядку.
2. Редакция журнала устанавливает соответствие статьи профилю журнала, требованиям к оформлению и направляет её на рассмотрение ответственному секретарю журнала, который определяет научную ценность работы и докладывает свои соображения на редколлегии журнала, которая своим решением назначает двух рецензентов. Рецензирование статей осуществляется внешними рецензентами из числа ведущих специалистов России в данной области, работающих в научных направлениях, соответствующих теме статьи.
3. Рецензенты работают со статьёй как с конфиденциальным материалом, строго соблюдая этические требования, предъявляемые к рецензенту. Экспертная оценка статьи рецензентами рассматривается редакцией как важная составляющая научного процесса.
Редакция рекомендует рецензентам отказаться от рецензирования, если есть основания для предвзятости.
4. Редакция использует двойное "слепое" рецензирование, т.е. ни авторы не знают ФИО рецензентов, ни рецензенты не знают ФИО авторов.
5. Автору рецензируемой статьи предоставляется возможность ознакомиться с текстом рецензий.
6. Срок рецензирования - 3 недели. Этот срок контролируется редакцией; в зависимости от ситуации и по просьбе одного или обоих рецензентов он может быть продлён.
7. С целью получения максимально полного и объективного отзыва на статью редакция использует Памятку рецензенту (см. ПРИЛОЖЕНИЕ 2), где рецензент должен оценить уровень отражения в статье ряда вопросов. На основании анализа этого отражения рецензент даёт своё заключение о дальнейшей судьбе статьи: а) статья рекомендуется к публикации в неизменном виде или с учётом исправлений замечаний, сделанных рецензентом; б) статья к публикации не рекомендуется. В некоторых случаях статья может быть передана на дополнительную рецензию другому специалисту.
8. Если в рецензии содержатся рекомендации по исправлению и доработке статьи, заведующий редакцией журнала направляет автору текст рецензии с предложением учесть их при подготовке нового варианта статьи или аргументированно (частично или полностью) их опровергнуть. Доработанная автором статья повторно направляется на рецензирование.
9. Если у автора и рецензентов возникли неразрешимые противоречия относительно статьи, редколлегия вправе послать статью на дополнительное рецензирование. В конфликтных ситуациях статья может быть передана на рассмотрение одному из членов редакционного совета, окончательное решение в таких случаях принимает главный редактор.
Если автор статьи прислал в журнал апелляцию, в которой он выражает своё несогласие с решением редакции относительно его статьи, то такая статья вместе с апелляцией направляется в "Комиссию по разрешению конфликтов" для принятия взвешенного решения о возможности её публикации (см. ПРИЛОЖЕНИЕ 4).
10. Статья, не рекомендованная рецензентами к публикации, к повторному рассмотрению не принимается. Сообщение об отрицательной рецензии, как и сама рецензия, направляется автору по электронной почте.
11. Наличие положительных рецензий не является достаточным основанием для публикации статьи. Окончательное решение о целесообразности публикации принимается редакционной коллегией исходя из обоснованности работы и соответствия её тематике журнала. В конфликтных ситуациях решение принимает главный редактор. Решение редколлегии по каждой статье фиксируется в протоколе заседания редколлегии.
12. Статьи, оформленные с нарушением настоящих Правил, редакцией не регистрируются и рецензированию не подлежат.
О причинах отказа в регистрации статьи редакция сообщает авторам.
После переоформления статьи, согласно Правилам редакции, она регистрируется и направляется рецензентам на отзыв.
13. Оригиналы рецензий хранятся в редакции журнала в течение 5 лет.
14. При поступлении в редакцию соответствующего запроса, копии рецензий направляются в Министерство образования и науки Российской Федерации.
ПРАВИЛА ОФОРМЛЕНИЯ СТАТЕЙ ДЛЯ ПУБЛИКАЦИИ
1. Рукопись предоставляется в редакцию в электронной версии (на диске или присылается по e-mail). Объём рукописи от 10 до 24 страниц.
2. Электронная версия статьи набирается в текстовом редакторе (тип файла формата MS Word 97/2000/XP/2007/2010 .doc, .docx) кеглем 14 шрифта Times New Roman через полтора интервала.
3. Титульный лист статьи оформляется согласно ПРИЛОЖЕНИЯ 3.
Ключевые слова и словосочетания (оптимально 5-7 слов) отделяются друг от друга точкой с запятой.
Список ключевых слов должен максимально точно отражать предметную область исследования. Недопустимо использовать в качестве ключевых слов термины общего характера (например, здоровье, болезнь, численность населения, здравоохранение и т.п.), прямо не отражающих специфику предмета исследования.  
Примечание. Во избежание искажения передачи авторского смысла при переводе на английский язык заглавия, резюме и ключевых слов не следует использовать электронные переводчики.
4. Классификационный индекс УДК (наличие не обязательно) приводится вместе с аббревиатурой УДК в верхнем левом углу первой страницы. Классификационный индекс УДК определяют по полному изданию Универсальной десятичной классификации
5. К статье прилагается резюме, которое является основным источником информации в отечественных и зарубежных информационных системах и базах данных, индексирующих журнал.
6. Резюме должно быть структурированным, кратко и точно излагать содержание статьи, включающее основные фактические сведения и выводы, без дополнительной интерпретации или критических замечаний автора статьи. Текст резюме не должен содержать информацию, которой нет в статье. Он должна отличаться лаконичностью, убедительностью формулировок, отсутствием второстепенной информации. Включение в резюме схем, таблиц, графиков, рисунков, а также ссылок на литературные источники, не допускается.
7. Текст резюме должен начинаться фразой, в которой сформулирована главная тема статьи. Часто это сведения содержатся в заглавии статьи. Следует избегать лишних вводных фраз (например, “автор статьи рассматривает…”). В тексте резюме следует употреблять синтаксические конструкции, свойственные языку научного стиля, избегать сложных грамматических конструкций. В резюме следует применять стандартизованную терминологию. Сокращения и аббревиатуры в тексте резюме не допускаются. Следует избегать употребления малораспространённых терминов. В резюме необходимо соблюдать единство терминологии со статьёй.
8. В тексте резюме следует применять значимые слова из текста статьи для обеспечения автоматизированного поиска. Резюме включает следующие аспекты содержания статьи:
· актуальность, предмет, цель работы;
· методы проведения работы;
· результаты работы;
· выводы;
· область применения результатов;
9. Методы в резюме только называются. Результаты работы описывают предельно точно и информативно. Приводятся основные теоретические и экспериментальные результаты, фактические данные, обнаруженные взаимосвязи и закономерности. При этом отдаётся предпочтение новым результатам и выводам, которые, по мнению автора статьи, имеют практическое значение.
Следует указать пределы точности и надёжности данных, а также степень их обоснования.
Выводы могут сопровождаться рекомендациями, оценками, предложениями, описанными в статье.
Рекомендуемый средний объем текста резюме для журнала "Социальные аспекты здоровья населения" составляет от 33 до 40 строк. Резюме следует предпослать статье.
10. Следует помнить: резюме – это статья в миниатюре, то есть его структура повторяет структуру статьи. Резюме обычно составляется после окончательного написания статьи. Наличие резюме не означает, что основные его части (актуальность, предмет, цель работы, методы её проведения, результаты, выводы, область применения результатов), могут быть проигнорированы в тексте статьи.
Главное назначение резюме -дать читателю информацию, на основе которой он мог бы принять решение: читать или не читать статью. Поэтому резюме является нередко единственным прочитываемым разделом научной статьи. Именно поэтому авторы должны быть уверены, что они максимально точно отразили в нём содержание статьи. От этого зависит многое: прочтут ли Вашу статью или нет и, главное, процитируют её или нет.
Смысл и содержание резюме на русском и английском языках должны совпадать.
11. Структура научной статьи, рекомендуемая упомянутым международным комитетом редакторов медицинских журналов, должна включать следующие разделы: "Заглавие", "Введение", "Материал и методы", "Результаты", "Обсуждение", "Выводы" (или Заключение) и Библиография.
Предлагаемая структура - это не случайный публикационный формат, а в значительной степени прямое отражение процесса научного исследования.
Заглавие. В научном смысле заглавие научной работы всегда есть основной вопрос этой работы, то есть вопрос, ответом на который является основной результат.
Чтобы правильно подобрать заглавие научной работы необходимо перевести в вопрос формулировку его результата.
Термины в заглавии должны быть ограничены только теми словами, которые указывают на существенное содержание работы и которые являются известными, точными и понятными терминами того научного сообщества, которому предназначена научная работа.
Заглавие не должно быть ни слишком частным (узким), ни общим (широким) относительно представляемых в работе результатов.
Введение. В этом разделе описывается состояние изучаемой проблемы и её актуальность. Формулируется цель исследования, которую предполагается достичь.
Материал и методы. Материал (предмет исследования) следует описать настолько подробно, чтобы он был чётко отличим от других сходных предметов. Следует также описать, по каким принципам проводился отбор участников наблюдения или эксперимента (включая контрольные группы), указывая при этом критерии включения/исключения; также необходимо описать исходную популяцию. Ведущим принципом должна быть ясность в отношении того, как именно было проведено исследование и почему.
Необходимо также указать используемые методики и процедуры настолько подробно, насколько это необходимо, чтобы другие исследователи могли воспроизвести полученные результаты. Для этого материалы должны быть легко доступны; размещаться они должны в специально отведенных для этого местах: в статье в ПРИЛОЖЕНИЯХ (до 24 стандартных страниц), при больших объёмах - в облачных сервисах (с открытым доступом) или на соответствующих сайтах.Гиперссылки на эти материалы обязательны. 
Из раздела должно быть ясно, какой именно материал и какими именно инструментами (методами) обрабатывался. Это необходимо для того, чтобы читатель сам смог оценить не только адекватность применённых к материалу методов, но и оценить возможность получения с их помощью заявленного результата.     
Авторы научных обзоров в этом разделе должны описать не только материал, но и методы, которые были использованы при поиске и отборе литературных источников, включении или исключении этих источников из анализа и обобщения. Ведущим принципом должна быть ясность в отношении того, каким образом и как именно были отобраны материалы для анализа и обобщения и как они связаны с целью исследования. Эти методы также должны быть вкратце описаны в резюме.
Редакция не публикует литературные обзоры (обзоры литературы). Публикации подлежат только систематические (аналитические) обзоры.
Результаты. Результаты должны быть представлены в логической последовательности, в виде текста, таблиц и иллюстраций. В первую очередь следует описывать и обобщать наиболее важные результаты.
При обобщении данных в разделе "Результаты" следует представлять числовую информацию не только в виде производных (например, процентов), но также в виде абсолютных значений, на основании которых были рассчитаны эти производные. Кроме того, необходимо указать статистические методы, использованные для анализа данных. Число таблиц и рисунков должно быть ограничено, с включением лишь тех, которые необходимы для объяснения основной идеи статьи и оценки подтверждающих данных.
Графики следует использовать как альтернативу чрезмерно объёмным таблицам; при этом не должно быть дублирования данных в графиках и таблицах.
Следует избегать нетехнического использования технических статистических терминов, таких как «случайный» (что предполагает наличие рандомизации), «нормальный», «значимый», «корреляция» и «выборка».
Обсуждение. Особое внимание необходимо уделять новым и важным аспектам исследования и следующим из них выводам, в контексте современной доказательной базы. Не следует подробно повторять фактические данные либо другую информацию, представленную в разделах "Введение" или "Результаты". При описании исследования, обсуждение целесообразно начать с краткого обобщения основных результатов, после чего рассмотреть обусловливающие эти результаты механизмы или причины, сравнить и противопоставить полученные данные с результатами других сходных исследований, установить ограничения проведённого исследования. Также следует рассмотреть возможность использования полученных результатов в будущих исследованиях или в условиях практики.
Необходимо сопоставить выводы с целями исследования, избегая недостаточно подтверждённых фактами утверждений и выводов. В частности, следует избегать утверждений об экономической выгоде, если только статья не содержит соответствующие экономические данные и их анализ.
Для подтверждения своих утверждений, авторам следует избегать самоцитирования. Однако в случаях, когда без него не обойтись, оно должно быть уместным и обоснованным.
Не стоит утверждать о первостепенной значимости проведённого исследования. Допустима формулировка новых гипотез, если они обоснованы; при этом данные гипотезы должны быть чётко обозначены как новые.
Не следует использовать выражение "по нашему мнению" в качестве аргумента; в случае необходимости его можно использовать при оценке или интерпретации данных.
Изложение "Результатов" и "Обсуждения" в одном разделе не допускается.
12.  Выводы. Выводы пишутся в утвердительных предложениях, фиксирующих полученные собственные результаты работы, и, в совокупности, однозначно показывающих достижение цели. Они перечисляются в порядке важности. В статье их обычно до 5-6.
13. Текст и остальной материал следует тщательно выверить. В тексте научной статьи недопустимы слова и словосочетания в утвердительной форме типа: "по нашему мнению", "известно, что" или "как известно"; "наукой доказано"; "как показывает опыт", "исходя из общепринятого факта о том, что" и т.п. Необходимы ссылки на источники, подтверждающие подобные утверждения, даже если их "известность" или "общепринятость" на сегодняшний день действительно имеет место быть. Здесь важна не "общеизвестность", а обязательность трактовки автором статьи упоминаемого факта каким бы тривиальным он не был.
14. В статье запрещается использовать подстрочные сноски для указания источников цитирования. Разрешается использовать только концевые сноски.
15. Ссылки на источники следует заключать в квадратные скобки. Если источников несколько, то они перечисляются в порядке возрастания через запятую без пробелов. Например: [2,4,6,8]. Если несколько ссылок цитируются в одном месте в тексте, используется дефис для присоединения первого и последнего номера включительно [2-6,8-12]. Не используйте дефис, если при цитировании нет промежуточных чисел, например: [1-2]. Текст не должен содержать ссылок на источники, не включённые в пристатейный список.
16. К статье должен быть приложен пристатейный библиографический список (раздел Библиография), содержащий не менее 10 источников.
17. Пристатейный библиографический список (Библиография) составляется на основе "Рекомедаций по проведению, описанию, редактированию и публикаций результатов научной работы в медицинских журналах", разработанных международным комитетом редакторов медицинских журналов" (Ванкуверский стиль). Отсутствие пристатейного библиографического списка в научной статье является достаточным основанием для отказа в её публикации. Такие статьи, как правило, направляются автору (авторам) для надлежащего оформления.
18. Библиографические ссылки следует тщательно выверить и пронумеровать; в тексте статьи они даются в квадратных скобках в строгом соответствии с пристатейным библиографическим списком, который составляется в порядке их упоминания в тексте и независимо от того, имеются ли среди них переводные источники или источники на иностранных языках.
19. В списке литературы сначала приводится перечень работ отечественных авторов, в который также включаются работы иностранных авторов, переведённые на русский язык. Затем приводится перечень литературных источников, опубликованных на иностранных языках, в который включаются работы отечественных авторов, переведённые на иностранный язык. В список литературы не включаются неопубликованные работы и учебники. Включать в этот список собственные работы не рекомендуется.
20. В библиографическом описании должны быть представлены первые шесть авторов. Если авторов более шести, то после шестого автора в разделе Библиография ставится "и др." и "et al" - в References.
21. Ссылка на цитату указывается сразу после неё либо в квадратных, либо круглых скобках. Если в квадратных, то сначала проставляется номер источника цитаты из пристатейного библиографического списка, затем, после запятой, номер страницы с буквой "с". Например, [10, с. 81], или, если цитируемый текст переходит на следующую страницу [10, с. 81-82]. Если ссылка на цитату даётся в круглых скобках, то она оформляется так: инициалы, затем фамилия автора/ов, затем год публикации, затем в квадратных скобках номер источника в библиографическом списке, затем, через запятую, страница/ы. Например: (И.И. Петров, 2012 [33, с. 29]).
22. В тексте статьи не должно быть источников, которые не представлены в разделе Библиография.
23. Правильное описание используемых источников в списках литературы является гарантом того, что цитируемая публикация будет учтена при оценке научной деятельности её авторов и организаций, в которых они работают. В оригинальных статьях допускается цитировать не более 30 источников, в систематических (аналитических) обзорах литературы - не более 60. Библиография должна содержать, помимо основополагающих работ, публикации за последние 5 лет.
24. Автор несёт ответственность за правильность данных, приведённых в пристатейном библиографическом списке.
25. Количество иллюстраций (рисунков, таблиц, схем, диаграмм) должно быть не более 10.
26. Все математические формулы должны быть тщательно выверены.
27. Таблицы должны содержать только необходимые сведения и представлять собой обобщённые и статистически обработанные данные, которые должны быть проинтерпретированы в тексте статьи в обязательном порядке. Не следует включать в таблицы данные, которые в тексте статьи не интерпретируются.
Каждая таблица должна иметь номер и заголовок. Все разъяснения следует помещать в примечаниях (сносках), а не в названии таблицы.
28. Рисунки. Буквы, цифры и символы на рисунках должны быть чёткими, ясными и соответствовать тому, что они обозначают. Названия и подробное объяснение их значений следует приводить в подписях под рисунками, а не на самих иллюстрациях.
Все иллюстрации должны быть проинтерпретированы в тексте статьи в обязательном порядке.
29. В конце статьи указывают фамилию, имя, отчество (полностью) автора, с которым редакция будет решать вопросы, возникающие при работе с текстом, его служебные адрес, телефон и e-mail.
30. На отдельной странице необходимо указать сведения для РИНЦ: ФИО (полностью) всех авторов (на русском языке и в авторской транслитерации), официальное название учреждения, где работают авторы (на русском и английском языках), точный почтовый адрес (на русском и английском языках), почтовый индекс учреждения, должности, учёные звания и степени, а также e-mail. Помимо этого авторам следует указать ссылку на свой профиль на http://orcid.org
31. Плата с авторов за публикацию рукописей не взимается
32. Статьи, оформление которых не соответствует настоящим требованиям, редакцией не рассматриваются.
33. Процедура ретракции статей представлена в ПРИЛОЖЕНИИ 5.
ОФОРМЛЕНИЕ БИБЛИОГРАФИЧЕСКИХ СПИСКОВ
В примерах оформления библиографического списка (см. ниже) дан формат оформления наиболее часто встречающихся источников литературных данных. Даны также пояснения к непривычным, для русскоязычного автора, обозначениям, применяемым при формировании библиографических списков в соответствии с Ванкуверским стилем.
Учитывая требования международных систем цитирования, библиографические списки включают в англоязычный блок статьи и, соответственно, они должны даваться не только на языке оригинала, но и в латинице (романским алфавитом). Поэтому авторы статей должны представлять библиографический список литературы в двух вариантах: один на языке оригинала: Библиография (русскоязычные источники кириллицей, англоязычные латиницей), и отдельным блоком тот же библиографический список литературы (References) в романском алфавите для международных баз данных, повторяя в нем все источники литературы, независимо от того, имеются ли среди них иностранные.
В References русскоязычные источники оформляются в следующем поряке: фамилии авторов (авторский транслит), название статьи (транслит), название статьи (английский перевод, даётся в квадратных скобках), названия журнала (транслит), издательство (транслит). После выходных данных, которые даются в цифровом формате, обязательно указывается язык источника (in Russian). Название журнала выделяется курсивом.
Пример.
Запорожченко В.Г. Героин: исторический обзор. Профилактика заболеваний и укрепление здоровья 2000; 3(6): 31-36.
Zaporozhchenko V.G. Geroin: istoricheskiy obzor [Heroin: a historical review]. Profilaktika zabolevaniy i ukreplenie zdorov'ya 2000; 3(6): 31-36. (In Russian).
Для составления библиографического списка литературы в латинице, редакция журнала рекомендует использовать систему транслитерации русского текста в латиницу - Translit, находящуюся на сайте http://www.translit.ru. Доступ на сайт свободный. Вручную делать транслитерацию не рекомендуется в целях избежания ошибок.
Технология транслитерации такова.
1. Входим на сайт http://www.translit.ru. В поле "варианты" выбираем систему транслитерации BGN (Board of Geographic Names).
2. Вставляем в основное поле весь текст библиографии. Нажимаем кнопку "В транслит". Весь текст библиографии мгновенно транслитерируется.
3. Копируем транслитерированный текст в готовящийся список References.
3. Переводим название работы (статьи, книги, тезисы и пр.) на английский язык и переносим его в готовящийся список. Во избежание искажения передачи авторского смысла в названии работы, при его переводе на английский язык, не следует использовать электронные переводчики.
4. Объединяем описания в транслите и переводное, оформляя ссылку в соответствии с описанными правилами. При этом необходимо указать место (город) издания в транслите (обе столицы, Москва и Санкт-Петербург, не транслитерируются, а даются в переводе на английский язык: Moscow и St.Petersburg). Вносим, при необходимости, технические поправки.
5. В конце ссылки в круглых скобках указываем язык оригинала (in Russian).
ПРИМЕРЫ ОФОРМЛЕНИЯ БИБЛИОГРАФИЧЕСКОГО СПИСКА
РУССКОЯЗЫЧНЫЙ БЛОК
Примечание 1. В примерах к русскоязычному блоку редакция использует "парные" примеры. Первый пример оформляется для русскоязычного списка литературы Библиография. Во втором примере та же ссылка оформляется для References.
Примечание 2. При оформление ссылки Ванкуверским стилем часть ссылки представляется в Цифровом формате.
Для примера возьмём следующую ссылку: Сабгайда Т.П., Семенова В.Г., Иванова А.Е., Евдокушкина Г.Н., Секриеру Е.М., Никитина С.Ю. Полнота учета в медицинских свидетельствах о смерти состояний, приведших к смерти. Здравоохранение Российской Федерации 2014; 58 (5): 4-8.
В этой ссылке часть оформления непривычна для российского автора: 2014; 58 (5): 4-8. Это так называемый цифровой формат. Его следует расшифровывать так:
2014; - это год (дата) издания. Точка с запятой указывает, что датирование завершено. Датирование может быть и более сложным, например, таким: 2002 Jul; (указаны год и месяц издания) или таким: 2002 Jul 25; (указаны год, месяц и число издания), но в любом случае точка с запятой указывает на завершение датирования.
58 – это том: Том может отсутствовать, если у журнала его нет. Если за томом не указан номер журнала, а стоит двоеточие, то журнал его редакцией не номеруется, а за двоеточием следуют страницы, на которых размещена публикация "от" и "до".
(5): - это номер журнала. Он всегда даётся в круглых скобках, даже если отсутствует том. Двоеточие указывает, что вслед за ним идут страницы, на которых размещена публикация, "от" и "до". В приведённом выше примере статья размещена на страницах от 4 по 8.
Примечание 3. При оформлении книг в цифровом формате его следует понимать так. Если буква "с" стоит после числа (436 с.), то она указывает на общее количество страниц в цитируемом источнике; если она стоит перед числом (С. 436), то она указывает на страницу источника, на которой размещена цитируемая автором идея или мысль.
Когда ссылка оформляется на раздел или главу книги, (количество страниц более одной), то страницы указывают на их размещение "от" и "до": С. 434-636.
Примечание 4. При затруднении с оформлением ссылок, обращайтесь к примерам, представленным в настоящем тексте, или в редакцию журнала: помощь авторам редакция оказывает безвозмездно.
Ссылки на журнальную статью
Примечание. Название русскоязычных журналов следует давать полностью. Сокращать название журналов можно только в том случае, если их краткая форма представлена в PubMed или Index Medicus. Например, JAMA, или Br J Psych. Названия журналов в Библиографии следует выделять курсивом.
Если статья содержит 6 или менее авторов, то в ссылке они должны быть перечислены все
Белушкина Н.Н., Хомякова Т.Н., Хомяков Ю.Н. Заболевания, связанные с нарушением регуляции программируемой клеточной гибели. Молекулярная медицина 2012;(2):3-10.
Belushkina NN, Khomyakova TN, Khomyakov YuN. Zabolevaniya, svyazannye s narusheniem regulyatsii programmiruemoy kletochnoy gibeli [Diseases associated with dysregulation of programmed cell death]. Molekulyarnaya meditsina 2012;(2):3-10. (In Russian).
Сабгайда Т.П., Семенова В.Г., Иванова А.Е., Евдокушкина Г.Н., Секриеру Е.М., Никитина С.Ю. Полнота учета в медицинских свидетельствах о смерти состояний, приведших к смерти. Здравоохранение Российской Федерации 2014; 58 (5): 4-8.
Sabgayda T.P., Semenova V.G., Ivanova A.E., Evdokushkina G.N., Sekrieru E.M., Nikitina S.Yu. Polnota ucheta v meditsinskikh svidetel'stvakh o smerti sostoyaniy, privedshikh k smerti [The completeness of recordings in medical death certificates the conditions resulted in death]. Zdravookhranenie Rossiyskoy Federatsii 2014; 58 (5): 4-8. (In Russian).
Если статья содержит 7 и более авторов, то в ссылке перечисляются первые шесть, после чего в "Библиографии" добавляется "и др", а в References - "et al."
Веркина Л.М., Телесманич Н.Р., Мишин Д.В., Ботиков А.Г., Ломов Ю.М., Дерябин П.Г., и др. Конструирование полимерного препарата для серологической диагностики гепатита С. Вопросы вирусологии 2012;(1):45-48.
Verkina LM, Telesmanich NR, Mishin DV, Botikov AG, Lomov YuM, Deryabin PG, et al. Konstruirovanie polimernogo preparata dlya serologicheskoy diagnostiki gepatita С [Construction of the polymer preparation for serological diagnosis of hepatitis C.] Voprosy virusologii 2012;(1):45-48. (In Russian).
Ссылки на журнальную статью в Интернете
Иванова А.Е., Головенкин С.Е., Сульдин С.А. Предотвратимость потерь здоровья при инфаркте миокарда. Социальные аспекты здоровья населения [электронный научный журнал] 2013;33(5). URL: http://vestnik.mednet.ru/content/view/504/30/lang,ru/ (Дата обращения 12 февраля 2014).
Обратите внимание: В References датирование отделено от тома и номера журнала.
Ivanova A.E., Golovenkin S.E., Sul'din S.A. Predotvratimost' poter' zdorov'ya pri infarkte miokarda [Preventable health loss associated with myocardial infarction]. Social'nye aspekty zdorov'a naselenia [serial online] 2013 [cited 2014 Feb 12]; 33(5). Available from: http://vestnik.mednet.ru/content/view/504/30/lang,ru/ (In Russian).
Аполихин О.И., Катибов М.И., Сивков А.В., Чернышев И.В., Рощин Д.А., Шадеркин И.А. и др. Индуцированные всеобщей диспансеризацией проблемы скрининга рака предстательной железы в Российской Федерации. Социальные аспекты здоровья населения [электронный научный журнал] 2013;34(6). URL: http://vestnik.mednet.ru/content/view/519/30/lang,ru/ (Дата обращения 3 февраля 2014).
Apolikhin OI, Katibov MI, Sivkov AV, Chernishev IV, Roschin DA, Shaderkin IA, et al. Indutsirovannye vseobshchey dispanserizatsiey problemy skrininga raka predstatel'noy zhelezy v Rossiyskoy Federatsii [Problems of prostate cancer screening induced by comprehensive medical examination in the Russian Federation]. Sotsial'nye aspekty zdorov'ya naseleniya [serial online] 2013 [cited 2014 Feb 02]; 34;(6). Available from: http://vestnik.mednet.ru/content/view/519/30/lang,ru/ (In Russian).
Работы с указанием на тип публикации
Венедиктов Д.Д. Дартау Л.А., Мизерницкий Ю.Л., Стефанюк А.Р. Здоровье человека и качество жизни: проблемы и особенности управления. Москва: СИНТЕГ; 2009. 400 с. [Рецензия]. Социальные аспекты здоровья населения  [электронный научный журнал] 2009; 11 (3). URL: http//vestnik.mednet.ru/content/view/144/30/lang,ru (Дата посещения: 30.10.2017).
Кардиология [национальное руководство]. Щляхто Е.В., редактор. 2-е изд. пер. и доп. Москва: ГЭОТАР-Медиа; 2015. 800 с.
Онищенко высказался за употребление в пищу обогащенных продуктов [мнение]. Социальные аспекты здоровья населения [электронный научный журнал] 2016; 49 (3). URL: http://vestnik.mednet.ru/content/view/759/30/lang,ru/ (Дата обращения: 08.11.2017).
Ссылки на книги
Если книга содержит от 1 до 6 авторов, то в ссылке они должны быть перечислены все
Стародубов В.И., Суханова Л.П. Репродуктивные проблемы в демографическом развитии России. Москва: ИД "Менеджер здравоохранения"; 2012. 320 с.
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5. В случае предвзятости рецензента (на что обосновано и в письменном виде должен указать автор в своём обращении), редколлегия в обязательном порядке привлекает дополнительного рецензента или рецензентов для принятия ею окончательного решения.
6. Решение, относительно принятия или отклонения статьи по итогам пересмотра "Комиссией по разрешению конфликтов" первичного решения, принимает редколлегия журнала "Социальные аспекты здоровья населения".
7. Решение редколлегии журнала по итогам пересмотра первичного решения является окончательным и повторной апелляции не подлежит.
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Механизм отзыва статьи
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· - наличия в работе серьёзных ошибок (например, неправильная интерпретация результатов), что ставит под сомнение её научную ценность;
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· - наличия дублирующих публикаций;
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· - фальсификации данных;
· - присвоения данных;
· - плагиата.
5. О результатах рассмотрения обращения в письменном виде "Комиссия по разрешению конфликтов" уведомляет инициатора отзыва статьи.
6. "Комиссия по разрешению конфликтов" в обязательном порядке уведомляет авторов отзываемой статьи о принятом ею решении и предлагает им отозвать статью. При этом, авторам даётся возможность в месячный срок подготовить и прислать в редакцию опровержение, если в таковом имеется необходимость.
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