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FELHÍVÁS SZERZŐINKHEZ
Tájékoztató a kézirat elkészítéséhez

Az Aneszteziológia és Intenzív Terápia szerkesztősége az
alábbi kézirat formákban várja a szerzők jelentkezését:

a) Eredeti közlemény
b) Felkért referátum
c) Élettani jegyzetek
d) Esetismertetés
e) Folyóirat-ismertetés
f) Levelek a szerkesztőségnek
A kéziratot magyar vagy angol nyelven, 2 példányban ki-

nyomtatva postai úton és mindenképpen elektronikus for-
mában is kérjük beküldeni. Az elektronikus változatot lehe-
tőség szerint .doc fájlban kérjük, de egyéb szövegfájlok (pl.
.rtf, .txt) is elfogadhatók. Pdf formátumot nem tudunk elfo-
gadni. A szöveget normál betűméretben, Times New Roman
betűtípusban, 12-es betűnagyságban kérjük elkészíteni, A4-
es papírméretben. Az oldalak számozásához használják az au-
tomatikus számozás funkciót, a bekezdések kialakításához
pedig a tabulátor billentyűt. Táblázatok beillesztésekor az
Excel forma helyett javasoljuk a szövegszerkesztő program
(pl. Microsoft Word) táblázatkezelőjét használni. Power-
point diákat a szerkesztőség nem fogad el, ezeket .tif fájlba
kérjük konvertálni.
A kézirat felépítését az alábbi forma szerint kérjük:

1. Címoldal. Fel kell tüntetni a szerző(k) nevét, a szerző(k)
intézményét és osztályát, a közlemény címét magyarul és an-
golul, az első (levelező) szerző nevét, pontos címét (irányító-
számmal) és elérhetőségét (telefon, telefax, E-mail). Ha a
munka több osztályról származik, akkor azokat és a szerzőket
index-számozással kérjük jelölni. 

2. Összefoglalás. Külön lapon kérjük a magyar és az angol
nyelvű összefoglalókat. A lap tetején szerepeljen a közlemény
címe és a szerzők neve, a lap alján pedig 3-5 kulcsszó. A
kulcsszavak megadásakor az Index Medicus listáját használ-
ják. Kérjük, hogy az angol nyelvű összefoglalón is tüntessék
fel az előadás címét és a kulcsszavakat.

3. A szöveges rész felépítése. A szöveges rész tagolása erede-
ti közlemények esetén az alábbi legyen: bevezetés, anyag és
módszer, eredmények és megbeszélés. A szerkesztésben java-
soljuk az alábbi forrásmunka használatát: Molnár Zs. Bogár L.
A klinikai kutatások eredményeinek közlése: A cikk és az
előadás. Aneszt Int Terápia, 2000; 30(Suppl. 2): 22-27. Az al-
kalmazott statisztikai módszer megadása az anyag és módszer
fejezet végén javasolt. A szöveges rész hossza összefoglaló re-
ferátumoknál a 4000 szót, eredeti közleményeknél a 3000
szót, esetismertetéseknél az 1500 szót nem haladhatja meg.
A szövegben a kiemeléseket dőlt betűvel kérjük jelölni.

4. Táblázatok. Minden táblázat külön lapon szerepeljen és
ne a szöveges részben. A táblázat felett annak számát, címét,
a táblázat alján a rövidítések magyarázatát kérjük feltüntet-
ni. A táblázatok és ábrák maximális száma összefoglaló refe-
rátumoknál 10, eredeti közleményeknél 8, esetismertetések-
nél 4 lehet.

5. Ábrák. A folyóiratban elsősorban fekete-fehér ábrákat,
képeket jelentetünk meg. Színes képek megjelentetése egye-
di megállapodás alapján, térítés ellenében lehetséges. Az áb-
rákat, képeket lehetőség szerint elektronikus formában kér-
jük, nem a szövegbe ágyazva, hanem valamelyik képformá-
tumban (pl. .jpg, .tif) külön elmentve kérjük. Több ábra, il-
letve kép esetén mindegyiket külön fájlba kérjük menteni.
Papírképek esetén azok minimum 9x13-as méretűek legye-
nek, a képek hátán szerepeljen a kép sorszáma, az első szerző

neve és a kézirat rövid címe. Felfelé mutató nyíl jelezze az áb-
ra, kép felső szélét.

6. Irodalomjegyzék. Kérjük, hogy csak a legfontosabb, a té-
ma szempontjából releváns és lehetőleg új (ajánlott a 3 évnél
nem régebbi) irodalmi hivatkozásokat adják meg. Régebbi ta-
nulmány is idézhető, ha az az adott téma szempontjából meg-
határozó szereppel bír. Az irodalomjegyzéket a szöveges rész-
ben való megjelenés sorrendjében, folyamatos számozással el-
látva állítsák össze. Az idézett hivatkozások maximális száma
összefoglaló referátumoknál 35, eredeti közleményeknél 25,
esetismertetéseknél 15 lehet. Az irodalomjegyzékben nem
szerepelhet szóbeli közlésre való hivatkozás, illetve el nem fo-
gadott kézirat, ezeket a szöveges részben zárójelbe téve lehet
feltüntetni. Idézett közlemények esetén meg kell adni az ösz-
szes szerző vezetéknevét a keresztnevek rövidítésével, a dol-
gozat teljes címét, a folyóirat nevét (az Index Medicus által
elfogadott rövidítéssel), a megjelenés évét, a kötetszámot
(esetleg az ezen belüli sorszámot) és az első valamint utolsó
oldal számát. Közlemény minta:

1. Campos JH, Hallam EA, Van Natta T, Kerstine KH.
Devices for lung isolation used by anesthesiologists
with limited thoracic experience. Anesthesiology 2006;
104(2): 261-266.

Idézett könyvfejezetek esetén meg kell adni a szerzők ve-
zetéknevét a keresztnevek rövidítésével, a könyv címét, ki-
adóját, annak székhelyét, a megjelenés évét és az első vala-
mint utolsó oldal számát. Könyvfejezet minta:

2. Nagy E. Béta-laktamáz termelésen alapuló rezisztencia.
In: Czirók É (szerk.). Klinikai és járványügyi bakterioló-
gia. Melania Kft., Budapest, 1999;152–159.

Internetes hivatkozás esetén meg kell adni a weblap pon-
tos címét és azt is, hogy mikor történt a hivatkozás letöltése.
Internetes minta:

3. Proposal for a Directive of the European Parlament and
of the Council of 7 March 2002 on the recognition of
professional qualifications.
http://www.europa.eu.int/scadplus/leg/en/cha/c11065.
htm (accessed 18/01/06)

Esetismertetés rovatunkba szívesen várjuk minden olyan
eset bemutatását, ami szakmai szempontból érdekes, széles
körű érdeklődésre számíthat. Az esetismertetés szerkezetét
kérjük úgy felépíteni, hogy az adott eset rövid, lényegre törő
ismertetése után az azzal kapcsolatos differenciál-diagnoszti-
kai, illetve kezelési lehetőségeket beszélik meg.

Folyóiratreferátum rovatunkba rövid, maximum 1 olda-
las összefoglalókat várunk. A folyóirat referátum a hivatko-
zott folyóirat teljes angol címével és a pontos folyóirat hivat-
kozással kezdődjön, ezt kövesse a tanulmány magyar nyelvű
címe. A lap alján a referáló szakmai véleményének megjelen-
tetésére van lehetőség.

Levelek a szerkesztőségnek rovatunkba szívesen várunk
minden közérdekű és szakmai érdeklődésre számottartó ész-
revételt, a levél hossza azonban lehetőleg ne haladja meg a
750 szót. Ebben a rovatban lehet megjelentetni kongresszusi
vagy tanulmányúti beszámolókat is, hasonló terjedelemben.

Kérjük szerzőinket, hogy kéziratukat és az ábraanyaguk
másolatát őrizzék meg, szerkesztőségünk a beküldött kézira-
tokat nem küldi vissza. Lektorálás után a kéziratokat a leve-
lező szerző címére küldjük ki javításra, ezért kérjük, hogy a
levelező szerző elérhetőségének változását jelezzék a szerkesz-
tőségnek.
A szerkesztőség postacíme:

Aneszteziológia és Intenzív Terápia Szerkesztősége
Semmelweis Egyetem, I. sz. Sebészeti Klinika
1082 Budapest, Üllői út 78.

Elektronikus levélcím: acsomos@t-online.hu


