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В журнал «Вестник медицинской академии последипломного образования» принимаются статьи 
и сообщения по наиболее значимым вопросам учебной и учебнометодической, научной и научно­
практической, лечебнопрофилактической и клинической работы.

Работы для опубликования в журнале должны быть представлены в соответствии с данными 
требованиями.

1. Статья должна быть напечатана на одной стороне листа размером А4, с полуторными интер­
валами между строчками, со стандартными полями (слева – 3 см, справа – 1 см, сверху и снизу –  
2,5 см), с нумерацией страниц (сверху в центре, первая страница без номера). Страницы должны 
быть пронумерованы последовательно, начиная с титульной. 

2. Присылать следует 1 распечатанный экземпляр и электронный вариант на любом электронном 
носителе. Текст необходимо печатать в редакторе Word любой версии, шрифтом Times New Roman, 
14 кеглем, без переносов. 

3. Объем обзорных статей не должен превышать 20 страниц машинописного текста, оригиналь­
ных исследований, исторических статей – 10.

4. В начале первой страницы указываются инициалы и фамилия автора, название статьи (на рус-
ском и английском языках), наименование кафедры или лаборатории и учреждения, где выполне­
на работа, телефонный номер и электронный адрес автора, ответственного за связь с редакцией.

5. Первая страница должна содержать резюме на русском и английском языках (объемом не 
менее 200 и не более 250 слов). В резюме должны быть изложены основные результаты, новые и 
важные аспекты исследования или наблюдений. Резюме не должно содержать аббревиатур. Далее 
должны быть приведены ключевые слова на русском и английском языках (8–10 слов).

6. В статье и библиографическом списке не должны упоминаться неопубликованные работы.  
Библиографический список должен быть оформлен по ГОСТу 7.0.52008. Источники располага­
ются в порядке их цитирования в тексте статьи. Все библиографические сведения должны быть 
тщательно выверены. К статье обязательно прикладывают ксерокопии авторских свидетельств, 
патентов, удостоверений на рацпредложения. На новые методы лечения, новые лечебные препа­
раты и аппаратуру (диагностическую и лечебную) должны быть представлены ксерокопии разре­
шения Министерства здравоохранения и социального развития РФ (аналогичного министерства 
в странах СНГ) или разрешение Этического комитета учреждения для применения их в клиниче­
ской практике. 

7. Анатомические и гистологические термины должны соответствовать международным анато­
мической и гистологической номенклатурам, единицы физических величин – Международной си­
стеме единиц (СИ). Сокращения слов и терминов (кроме общепринятых сокращений физических, 
химических и математических величин и терминов) не допускаются. Аббревиатуры в названии ста­
тьи и в резюме не приводятся, а в тексте раскрываются при первом упоминании и остаются неиз­
менными на протяжении всей статьи.

8. Таблицы должны быть наглядными, иметь заголовки и пронумерованы. Их номера и цифровые 
данные должны точно соответствовать приведенным в тексте. Для всех показателей таблиц должны 
быть указаны единицы по СИ.

9. Иллюстрации должны быть четкие, контрастные. Цифровые версии иллюстраций должны 
быть сохранены в отдельных файлах в формате Tiff, с разрешением не менее 300 dpi и последо­
вательно пронумерованы. Подрисуночные подписи должны быть размещены в основном тексте. 
Перед каждым рисунком, диаграммой или таблицей в тексте обязательно должна быть ссылка.  
В подписях к микрофотографиям, электронным микрофотографиям обязательно следует указы­
вать метод окраски и обозначать масштабный отрезок. Диаграммы должны быть представлены в 
исходных файлах. 
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10. Статья должна сопровождаться: 

– направлением руководителя организации в редакцию журнала; 

– рецензией ведущего специалиста по профилю статьи или ведущего специалиста организации;

– экспертным заключением о возможности опубликования в открытой печати.

11. Не допускается направление в редакцию работ, напечатанных в других изданиях или уже от­
правленных в другие редакции.

12. Редакция имеет право вести переговоры с авторами по уточнению, изменению, сокращению 
рукописи.

13. Рукописи, оформленные не в соответствии с правилами, к публикации не принимаются.

14. Присланные материалы по усмотрению редколлегии направляются для рецензирования чле­
нам редакционного совета.

15. Принятые статьи публикуются бесплатно. Рукописи статей авторам не возвращаются.


