Yazarlara Bilgi

Yayin Tirleri

Developments and Experiments in Health and Medicine, yazarlardan tim deneysel kontrolleri
sunmalarini ve mumkun oldugunda tam veri setlerini erisilebilir hale getirmelerini
beklemektedir (Ek Materyaller ve yayimlanmamis verilere yapilan atiflara iligskin kurallara
bakiniz).

Developments and Experiments in Health and Medicine’e gonderilen makaleler daha dnce
yayimlanmis olmamali ve baska bir dergide degerlendirme slrecinde bulunmamalidir.

Developments and Experiments in Health and Medicine, International Committee of Medical
Journal Editors (ICMJE) tarafindan hazirlanan “Uniform Requirements for Manuscripts
Submitted to Biomedical Journals: Writing and Editing for Biomedical Publication” standartlarini
benimsemektedir.

Yazarlara; randomize ¢alismalar icin CONSORT, gozlemsel ¢alismalar icin STROBE,
tanisal/prognostik calismalar icin STARD, sistematik derleme ve meta-analizler icin PRISMA,
deney hayvanlarini iceren preklinik calismalar icin ARRIVE, randomize olmayan davranissal ve
toplum sagligi midahale ¢alismalariicin TREND ve olgu sunumlariigcin CARE rehberlerine
uymalari onerilir. Bu raporlama rehberlerine EQUATOR agi ve National Library of Medicine (NLM)
“Research Reporting Guidelines and Initiatives” sayfalarindan ulasilabilir.

Baslica makale turleri ve bu tirlere iligkin gereklilikler asagida belirtilmistir:

e Arastirma makalesi: Ozgiin arastirma niteligindedir. Calisma énemli 6lglide yeni bilgi
sunmalidir. Sonuglarin yeniden Uretilebilmesi icin tim deneysel ayrintilar verilmelidir.
Makale yapisi yapilandirilmig 6zet, giris, gerec ve yontem, bulgular, tartisma, sonug(lar)
(uygunsa), tesekkir (uygunsa) ve kaynaklar bélimlerini icermelidir. Ozet; amag, yéntem,
bulgular ve sonug alt basliklariyla dizenlenmelidir. Kaynaklar, sekiller ve tablolar hari¢
toplam uzunluk 3750 s6zcUgu (250 sozclk 6zet + 3500 sozclik ana metin) asmamalidir.
Alandaki en guncel ve ilgili kaynaklar kullanilmali; en fazla 45 kaynak belirtilmelidir.

e Olgu sunumlan: Tiirkge ve ingilizce yapilandirilmamis 6zet ile (ig ila bes anahtar sdzciik
icermelidir. Giris, olgu sunumu, tartisma, sonug(lar) (uygunsa), tesekkir (uygunsa) ve
kaynaklar bolumlerinden olusmalidir. Kaynaklar, sekiller ve tablolar hari¢ toplam
uzunluk 1650 s6zcugu (150 s6zcuk 6zet + 1500 s6zcuk ana metin) agsmamalidir.
Bulgularin belgelenmesii¢in uygun gorsellerin eklenmesi 6nerilir. En fazla 20 kaynak
kullanilabilir. Olgu bildirimi i¢in hastalardan aydinlatitmig onam alinmalidir. Dergi,
gerektiginde 6zglin imzali onam belgelerini talep etme hakkini sakli tutar.

o Derleme makaleler: Yalnizca Editoryal Kurul daveti ile degerlendirmeye alinir.
Derlemeler alandaki guincel bilgiyi elestirel bicimde degerlendirmelidir. Tirkge ve
ingilizce yapilandinlmamis ézet gereklidir. Kaynaklar, sekiller ve tablolar harig toplam
uzunluk 5250 s6zcugu (250 s6zcuk 6zet + 5000 s6zcuk ana metin) asmamalidir. En fazla
100 kaynak kullanilabilir.

o Editore mektuplar: 750 s6zcukten kisa olmalidir. Bu baslik altinda degerlendirilecek
yazilar icin 6zet gerekmez. Tiirkce ve ingilizce ¢ ila bes anahtar sdzciik verilmelidir. En
fazla 5 kaynak belirtilmelidir. Gonderilen mektup, Developments and Experiments in



Health and Medicine’de yayimlanmig bir makaleyi tartigiyorsa, ilgili makalenin
yayimlanmasindan itibaren en ge¢ 4 ay icinde gonderilmelidir. Editore mektuplar da
hakem degerlendirmesinden geger.

¢ Insights and Images: Bu bolime gonderilecek yazilar, bir klinik sorunun ya da ¢ézimun
tanisi veya patofizyolojisi hakkinda i¢goru saglayan yuksek kaliteli klinik fotograflar,
radyolojik ya da cerrahi goruntuler icermelidir. Metin; kisa bir klinik dykl veya tanimlama
ile ayirici tani, yonetim, patofizyoloji ya da genetik temel gibi en dnemli guncel bilgileri
iceren kisa bir tartismadan olusmalidir. Tiirkge ve ingilizce yapilandirilmamis 6zet
gereklidir. Kaynaklar, 6zet, sekiller ve tablolar hari¢ toplam uzunluk 1750 sozctgu (250
sOzclk 6zet + 1500 sozcuk ana metin) asmamalidir. En fazla 20 kaynak kullanilabilir.
Olgu bildirimi igin hastalardan aydinlatilmis onam alinmalidir. Dergi, gerektiginde 6zgln
imzali onam belgelerini talep etme hakkini sakli tutar.

Basvuru Sureci
Makaleler cevrimici basvuru sistemi tzerinden gonderilmelidir.

Basvuruyu yapan yazar, genellikle sorumlu yazar olup, basvuru ve hakem degerlendirme sureci
boyunca makaleden sorumludur. Bagvuruyu yapan yazar, yazarlik kriterlerini saglayan tim ortak
yazarlarin yazar listesine dahil edildiginden ve gonderilen strimu okuyup onayladiklarindan
emin olmalidir.

Makalenizi gondermek icin basvuru sistemine kayit olup giris yapmaniz gerekir. Ortak yazarlar
da, basvuru sirasinda bildirilen e-posta adresleri ile sisteme kayit olup giris yaptiklarinda makale
ayrintilarini gorebilirler.

Developments and Experiments in Health and Medicine, ¢ift kdr hakemlik sureci izlemektedir.
Bu, hakem degerlendirmesi boyunca yazar kimliginin hakemlerden gizli kalacagi anlamina gelir.
Makaleyi ve iliskili tim materyalleri anonim hale getirmek yazarin sorumlulugundadir. Yazar
adlar, kurum bilgileri ve kimligi agiga gikarabilecek diger bilgiler makale metninden ve tium ek
dosyalardan (sekiller veya ek materyaller gibi) ¢cikarilmalidir. Yazarlar, kendi gcalismalarina
yaptiklari atiflarda kimliklerini agiga ¢ikarabilecek ifadelerden kaginmaldir.

Zorunlu olmamakla birlikte, derginin editoryal kurulu ilgili alanda uzman hakem onerilerini
memnuniyetle karsilamaktadir. Developments and Experiments in Health and Medicine,
yazarlara hakem dislama secenegi de sunmaktadir. Onerilen ve dislanan hakem isimleri kapak
yazisinda degil, basvuru sisteminde belirtilmelidir.

Dergiye gdonderilen tim makaleler, Editdryal Kurul tarafindan derginin kapsami ve yazim
kurallarina uygunluk agisindan degerlendirilir. Editorler, makaleyi hakem degerlendirmesine
géndermeden once reddetmeye ya da duzeltme icin yazarlara geri gondermeye karar verebilir.

Revizyon

Developments and Experiments in Health and Medicine ¢ift kdr hakemli bir dergidir ve
makaleler ilgili konuda en az iki uzman hakeme gonderilir. Dergi, degerlendirme sonucunu
makalenin dergiye gonderilmesinden sonra 6-8 hafta icinde yazarlara bildirmeyi
amaclamaktadir. Editdr, hakem onerilerini dikkate alarak makalede revizyon isteyebilir.
Revizyonlarin 30 gun icinde tamamlanmasi gerekir. Revize metin zamaninda gonderilmezse
makale yeni bir bagvuru olarak degerlendirilecektir.



Makaleniz revizyon asamasina geldiginde, dergi kurallarina gore bicimlendirmeniz istenir. Revize
surum gonderilirken yazarin, hakemler tarafindan belirtilen her bir noktaya nasil yanit verildigini
ve bu degisikliklerin metinde nerede bulundugunu tek tek gosteren ayrintili bir “Hakeme Yanit”
metni ile ana belgenin temiz bir kopyasini yuklemesi gerekir. Yazarlarin, ana metinde ve
makalenin diger bolumlerinde yaptiklari tim degisiklikleri yanit mektubuna da yansitmalari
beklenir.

Revize makaleler, karar mektubu tarihinden itibaren 30 guin icinde gonderilmelidir. Basvuruyu
yapan yazar(lar) ek sure gerektigini dugtnuyorsa, ilk 30 gtinlik sire dolmadan sure uzatimi talep
etmelidir.

Makalenin kabul veya reddine iligskin son karar editor tarafindan yazara bildirilir. TUm yazarlar,
temel anlami degistirmemek kaydiyla editor dizeltmelerini kabul etmis sayilir.

Etik ilkeler ve Yayin Politikasi
Arastirma ve Yayin Etigi

Developments and Experiments in Health and Medicine, etik ve bilimsel standartlara uygun
makaleler yayimlar. Editdryal Kurul, génderilen tim makaleleri intihal ve mukerrer yayimlama
acgisindan inceler. Etik bir sorun saptanmasi durumunda Committee on Publication Ethics
(COPE) rehberleri izlenir.

Klinik arastirmalar igin ilgili Etik Kurul onayi, “insan Denekleri igeren Tibbi Arastirmalar icin WMA
Helsinki Bildirgesi Etik ilkeleri”ne uygun olarak alinmalidir. Deney hayvanlarini igeren galismalar
icin “International Guiding Principles for Biomedical Research Involving Animals” ve “Guide for
the Care and Use of Laboratory Animals” kilavuzlari esas ainmalidir.

Olgu sunumlarinin hazirlanmasinda hasta mahremiyetinin korunmasina dikkat edilmelidir.
Hastalara ait tanimlayici bilgiler, fotograflar, hastane kayit numaralari ve tarihler
kullanilmamalidir. Olgu sunumlari igin “Aydinlatilmigs Onam” alinmalidir.

Etik kurul onayi ve aydinlatilmis onam bilgileri ana metnin Yontem bolumunde belirtilmelidir.

Deney hayvanlarini iceren calismalarda agri ve rahatsizligl en aza indirmek igin yapilan islemler
metinde agiklanmalidir.

Telif Hakki ve Yazarlik

Developments and Experiments in Health and Medicine’e gonderilen makalenin tim yerel ve
uluslararasi yayin haklari, “DEHM Devir Formu” ile Developments and Experiments in Health
and Medicine’e devredilir. Formun islak imzali ve taranmis olmasi zorunlu degildir; Adobe
Acrobat Uzerinden yapilan elektronik imzalar da kabul edilmektedir.

Her yazarin makaleye katkisi form Uzerinde agikga belirtilmelidir. Makale dergiye gonderildikten
sonra yazar eklemek, yazar gikarmak veya yazar sirasini degistirmek mumkun degildir. Derginin
bu konudaki uygulamalari, ICMJE ve Council of Science Editors (CSE) kurallari ile uyumludur.

Makaleniz, “Bu makale 6zgun bir galismadir, daha 6nce yayimlanmamistir ve basili veya
elektronik herhangi bir bicimde bagka bir yerde degerlendirilmemektedir” glivencesi
verilmedikce yayimlanmaz. DEHM Devir Formu tum yazarlar tarafindan imzalanmali ve tarih
atilarak bagvuru surecinde makale ile birlikte gonderilmelidir.



Makale daha 6nce yayimlanmisg bir gorsel veya metin igeriyorsa, telif hakki sahiplerinden izin
alinmasi yazarin sorumlulugundadir. Kullanilan tim telif hakli materyaller igin yazili 6zgun izin
belgeleri temin edilip sunulmaldir.

Cikar Catismasi

Tum yazarlar ve hakemler, yargilarini etkileyebilecek her trlu ¢ikar gatismasini (finansal, kigisel,
politik veya akademik gibi) dergiye bildirmelidir.

Mali Agiklama

Bir yazarin galisma igin harcadigi zamana yonelik genel kurumsal destek ile galismanin
dogrudan finansmani birbirinden ayrilmalidir. Bagvuru sirasinda sorumlu yazar tarafindan
“DEHM Devir Formu” doldurulup sisteme yuklenmelidir. Uygun bir finansman beyani su sekilde
olabilir: “Bu galisma A tarafindan desteklenmistir; Dr. F’nin bu galismaya ayirdigi zaman B
tarafindan desteklenmistir.”

Tesekkiir igin izin

Yazar(lar), makalenin dayandigi arastirmayla iliskili olarak resmi veya 6zel kurumlardan aldiklari
her turlu destek, bagis veya ticari baglantiyi editore bildirmeli ve bunu tesekkir bolimunde
belirtmelidir.

intihal

Yazarlarin, daha 6nce yayimlanmis makalelerden veya baska yere gonderilmis yazilardan aynen
metin kullanmalarina izin verilmez. Gonderilen tum makaleler, calismanin herhangi bir
boéluminde benzerlik olup olmadigini belirlemek amaciyla iThenticate veya Turnitin ile kontrol
edilebilir. Tespit edilen benzerlik miktarina gore yazarlardan, kopyalanmis ifadeleri yeniden
yazmalari veya uygun kaynak gosterimiyle dogrudan alinti biciminde sunmalari istenebilir.
intihal saptanan durumlarda COPE akis semalari ve rehberleri izlenir.

Veri Uydurma / Veri Tahrifati

Veri tahrifati; arastirma materyalleri, veriler veya sureclerin degistirilmesi ya da ¢ikarilmasi
sonucu arastirma bulgularinin gergegi yansitmamasidir. Veri uydurma ise var olmayan verilerin
veya sonuglarin olusturulup arastirmada rapor edilmesidir. Her iki davranis da sahtecilik
niteliginde olup arastirmanin butinltgunu ciddi bicimde bozar.

Bu nedenle makaleler 6zguin verilere dayanmali ve uydurulmus ya da tahrif edilmis veri kullanimi
kesinlikle yasaktir. Uydurma veya tahrif edilmis veriyle karsilasildiginda COPE akis semalari ve
rehberleri izlenir.

Randomize kontrolll ya da klinik caligsma yuriten arastirmacilarin 6zgun verilerini saklamalari
onerilir. Dergi, yayimdan sonra dahi ham verileri talep etme hakkini sakl tutar.

Gorsel Manipilasyonu

Developments and Experiments in Health and Medicine, yazarlari 6zglin gorsellerini
gondermeye tesvik eder. Bir gorselicindeki herhangi bir bolim guglendirilemez, gizlenemez,
tasinamaz, ¢ikarilamaz veya eklenemez. Parlaklik, kontrast veya renk dengesi ayarlamalari,
yalnizca tum gorsele uygulanmasi ve 6zgun bilgiyi, arka plan dahil, yanlis yansitmamasi
kosuluyla kabul edilir.



Acik Erigsim Politikasi

Bu dergi, arastirmalarin kamuya ucretsiz sunulmasinin bilginin kiiresel 6l¢cekte daha genis
paylasimini destekledigi ilkesi dogrultusunda igerigine derhal agik erisim saglamaktadir.

Makale Hazirlama
Kabul Edilen Bigimler

Makalelerin 6n degerlendirmesi sirasinda, derginin belirlenmis yazim kurallarina uygun olup
olmadiklari kontrol edilir. Yazim, atif ve kaynakga kurallarina uymayan makaleler yazarlara geri
gonderilir ve kurallara gore yeniden hazirlanarak dergiye sunulmalari istenir.

Makaleler Microsoft Word formatinda (.doc veya .docx uzantili), Times New Roman yazi tipiyle,
12 punto ve 1,5 satir araliginda hazirlanmalidir. Dipnotlar 9 punto ve tek satir arali§inda
yazilmalidir.

Makale sayfalari, 6zet sayfasindan baslayarak ardisik sekilde numaralandiritmalidir.

Kisaltmalar standart olmali ve yalnizca gerekli durumlarda kullanilmalidir; itk kullanimda agik
bicimde yazilmalidir. Baslikta ve 6zette kisaltmalardan kaginilmauldir.

Dipnotlar numaralarla gosterilmeli ve sayfanin sonunda yer almalidir.
Basliklar
e Ana baslik buyuk harflerle ve koyu yazilmalidir.
o Alt basliklar koyu olmali ve yalnizca ilk harf buyuk yazilmalidir.
o Bolum basliklari italik yazilmali ve yalnizca ilk harf buytk olmalidir.
e Tum basliklar sola yasli ve numarasiz olmalidir.
Paragraflar bitisik olmali ve 1 sekme iceriden baslamalidir.

Kisa alintilar metin i¢inde ¢ift tirnak icinde verilmelidir; 40 s6zcuk veya daha uzun alintilar blok
halinde ve sagdan-soldan 1 sekme igeriden yazilmalidir. Alintilarda ana metinde kullanilan yazi
tipi, punto ve satir araligi gecerlidir. Blok alintilarda satir araligi 1 olmaldir.

Tek basamakli sayilar yaziyla, daha bulyuk sayilar rakamla belirtilmelidir.

Kaguk harflerle yapilan kisaltmalara ek getirilirken kelimenin okunusu; buyulk harflerle yapilan
kisaltmalarda ise son harfin okunusu esas alinmalidir.

Tarihler rakamla gosterilmeli ve aldiklar ekler kesme isareti ile ayrilmalidir.
Metin icindeki agiklayici notlar sonnot olarak degil dipnot olarak verilmelidir.

Editorluk ofisi, gdnderilen makaleleri dergi yazim bigimine uyarlamak amaciyla dizenleme
hakkini sakli tutar. Her durumda yayimlanan i¢erikten yazarlar sorumludur.

Gonderilen tim makaleler yazim ve dilbilgisi agisindan kontrol edilmis olmalidir. Metin uygun
ingilizce ile yazilmalidir (Amerikan veya Britanya ingilizcesi kabul edilir, ancak ikisinin karisik
kullanilmasi uygun degildir). Kabul sirecindeki makalelerde ciddi dil ve yazim sorunlari
bulunmasi halinde, Editér, yazar(lar)dan bilimsel ingilizce standartlarina uygun sekilde metni dil



bakimindan iyilestirmelerini ve gerekirse ingilizce dil diizenleme hizmeti aldiklarini gésteren
gecerli bir belge sunmalarini isteyebilir.

Kapak Yazisi

Tam makalelerle birlikte bir kapak yazisi gonderilmelidir. Bu yazi, calismanin 6nemini ve mevcut
bilgiye katkisini vurgulamak icin kullanilabilir.

Makalenin daha 6nce Developments and Experiments in Health and Medicine’e gonderilmis
olmasi durumunda bu bilgi belirtilmelidir. Bu durumda, basvuru sistemine dnceki makale
numarasinin eklenmesi onerilir; bu, mevcut basvuru surecini kolaylastiracaktir.

Tum kapak yazilarinda asagidaki beyanlar yer almalidir:

1. Makaleye veya igeriginin herhangi bir boliimune iligkin bagka bir dergide degerlendirme
sureci olmadigl ve daha 6nce yayimlanmadigi.

2. Tum yazarlarin makaleyi onayladigi ve Developments and Experiments in Health and
Medicine’e gonderimini kabul ettigi.

3. Makalenin kabull halinde telif hakkinin Developments and Experiments in Health and
Medicine’e devredilecegi.

Onerilen ve dislanan hakem isimleri kapak yazisinda degil, basvuru sisteminde belirtilmelidir.
Olasi Hakemler

Hizli ve adil bir degerlendirme surecine katki saglamak amaciyla, yazarlarin Editore Notlar
bolumune 5 olasi hakemin adini, bolumunU, kurumunu ve e-posta adresini (gmail, yahoo,
hotmail vb. degil, kurumsal e-posta hesaplari) girmeleri onerilir. Olasi hakemler, makaleyi
degerlendirebilecek uzmanliga sahip olmali, yazarlarin kurumlari disinda olmali ve bilinen bir
cikar catismalari bulunmamalidir. Hakemlerden en az birinin yabanci bir hakem olmasi 6nerilir.
Sonug olarak hakem se¢me hakki editorlere aittir.

Baslik Sayfasi

Ayri bir baslik sayfasi gonderilmelidir ve asagidaki bilgileri icermelidir:
1. Makalenin Tirkge ve ingilizce kisa ve bilgilendirici baslig
2. Tirkge ve ingilizce, bosluklar dahil en fazla 45 karakterlik kisa baslik
3. Yazar(lar)in ad(lar)i ve kurum(lar)
4. Sorumlu yazarin tam posta adresi, telefon numarasi ve e-posta adresi
5. Varsayazar(lar)in 16 haneli ORCID numarasi

6. Makalenin baslik sayfasinda “Cikar Catismasi ve Finansman Kaynagi:” basligi altinda
cikar catismasi ve finansman kaynaklari belirtilmelidir. Cikar gatismasi yoksa bunun da
acikca “yoktur” seklinde belirtilmesi gerekir.

7. “Tesekkur:” basligl altinda tum destekler belirtilmelidir. Tesekklr yoksa bunun da agikga
“yoktur” seklinde yazilmasi gerekir.

Yazar Kurumu: Tum yazarlar, mevcut kurumlarini ve makalenin hazirlanmasindaki arastirmanin
blylk bolimuUndn yuratildigu kurumu belirtmelidir. Arastirmanin buylk bélimadnun



gerceklestirildigi veya desteklendigi kurumun birincil kurum olarak yazilmasi 6nerilir. Yazar
adlari ve kurum bilgilerinin dogru olmasi son derece dnemlidir. Yanls bilgiler, uygun atif
eksikligine, yanlis alintiya ve hatta terfi ya da fon sorunlarina yol agabilir. Bir makale
yayimlandiktan sonra, yazar adresi veya kurum bilgisi gincellemesi ya da duzeltmesi
yapilamayabilir.

Bagimsiz Arastirmaci: Yazarlarin biri veya tamami halen bir Universite, kurum veya sirkete bagli
degilse ya da makalenin gelistirilmesi sirasinda bagli bulunmamissa, kendilerini “Bagimsiz
Arastirmaci” olarak belirtmelidir.

Ozet ve Anahtar Sozciikler

Arastirma makalelerinde 6zet; calismanin amacini, yontemini, bulgularini ve sonug(lar)ini
icerecek sekilde yapilandirilmis olmalidir. Olgu sunumlari, derleme makaleler ve Insights and
Images yazilari tek paragraf halinde igerigi 6zetleyen bir 6zet igermelidir. Editére mektuplarda
dzet gerekmez. Yapilandirilmis ya da yapilandirilmamis 6zetler Tirkge ve ingilizce
hazirlanmalidir. Tercihen 6zette kisaltma kullanilmamalidir. Bu sayfa 1. sayfa olarak
numaralandiritmalidir.

Anahtar sézcikler dizinleme amaciyla kullanilir; her makale Tiirkge ve ingilizce (¢ ila bes
anahtar sézciik icermelidir. ingilizce anahtar sézciikler Medical Subject Headings (MeSH)’den
secilmelidir.

Giris
Girig bélumunde dnceki calismalara kisa bir arka plan verilmeli ve literaturdeki olasi bosluklar
belirtiilmelidir. Calismanin amaci, literatlrdeki yeri ve arastirma sorusu acikca ifade edilmelidir.

Gerec ve Yontem

Arastirmanin nasil yurataldagu, kullanilan yontemler ve veri toplama teknikleri ayrintili bicimde
aciklanmalidir (kontroller, dahil etme ve diglama olc¢utleri vb. dahil) ve gerekirse alt basliklara
ayrilabilir. Standart tekniklerin ayrintilarini gereksiz bicimde tekrar etmekten kacinilmalidir.
istatistiksel analizlerde kullanilan yazilim ve gergek ydntem acikga belirtilmelidir. Calismada
yapay zeka teknolojisi kullanan yazarlar, kullanilan arag, stiriim ve uygunsa istemler (prompt)
dahil olmak tzere yontemi tekrarlanabilir kilacak ayrintilari Yontem bolumunde agiklamalidir.

Etik kurul onayi ve aydinlatilmis onam bilgileri ana metnin Yontem bolimunde belirtilmelidir.
Bulgular

Calismanin bulgulari acik bigimde, kendi verilerinize dayanarak ve tablo ile sekillerle
desteklenerek sunulmalidir. Bulgular 8nem sirasina gore duzenlenmelidir.

Tartisma

Tartisma bolumunde ¢alismanin bulgular literatirde mevcut diger kanitlarla kargilastirilmalidir.
Calismanin yeni ve dnemli yonleri ile bunlardan ¢ikan sonuglar vurgulanmalidir. Bu bulgular igin
olasi mekanizmalar veya acgiklamalar ele alinmalidir. Ayrica galismanin sinirliiklari, zayif yonleri
ya da eksiklikleri ve bulgularin gelecekteki arastirmalar veya klinik uygulamalar agisindan
anlami tartisitmalidir.

Sonug(lar)



Sonug bolimuinde galismanin temel bulgulari ve yazar(lar)in ulastigi 6neriler belirtilmelidir. Bu
sonug ve oneriler, arastirmacinin kendi calismasindan turetilmeli; baska calismalarin sonuglari
bu bélumde yer almamaldir.

Tablolar ve Sekiller

Tablolar, sekiller ve grafikler metinde ilk gegtikleri siraya gore Tablo 1, Tablo 2 ve Sekil 1, Sekil 2
biciminde Arap rakamlari ile gosterilmelidir.

Tablolar: Tablolar sade olmali ve makale metnindeki bilgileri tekrar etmemelidir. Ayri dosya
olarak yuklenmelidir. Tium tablolar icin agiklayici bir baslik verilmelidir ve basliklar tablonun
Ustunde yer almalidir. Tablolarda kullanilan kisaltmalar, ana metinde acgiklanmig olsalar bile,
dipnotlarla ayrica aciklanmalidir. Tablo igindeki kisaltmalarda “Times New Roman” 10 punto
kullanitmalidir. Tablolar, kelime islem programinin “tablo ekle” komutu ile olusturulmaldir.

Sekiller: Sekiller ve sekil agiklamalari ana belgeden ayri gonderilmelidir. Her seklin kendine ait
aciklamasi bulunmalidir. Sekil agiklamalari makalenin sonunda ayri bir sayfada yer almalidir.
Sekil alt birimleri varsa, bunlar tek bir gorsel haline birlestirilmemelidir. Alt birimler a, b, ¢ olarak
numaralandirilmali, ancak bu isaretler seklin uzerinde yer almamalidir. Diger tim bagvuru
bilesenlerinde oldugu gibi sekiller de korlestirilmis olmalidir. Gorsellerde kurumu veya hastayi
gosterebilecek bilgiler kaldirilmalidir. Patoloji gortntuleri ve radyograflarda ok, daire gibi
isaretlemeler kullanilabilir.

Radyografik filmler, taramalar ve diger tanisal gortintuler ile patolojik 6rnek veya fotomikrograf
fotograflari, en az 300 dpi ¢ozlinurliukte JPEG veya TIFF formatinda gonderilmelidir. Cizgisel
gorseller (orman grafikleri, grafikler vb.) ise en az 600 dpi ¢dézunurlukte TIFF veya PNG
formatinda sunulmaldir.

Ek Materyaller

Video klipler, anketler vb. ek materyaller herhangi bir formatta olabilir; ancak mimkun
oldugunda yaygin ve ticari olmayan dosya bicimlerinin kullanilmasi onerilir.

Tesekkiir

Yazarligi hak etmeyen, ancak teknik, genel, finansal veya materyal destek saglayan katkilar
kaynaklardan 6nce Tesekkur basligi altinda belirtilebilir. Yazim destegi amaciyla yapay zeka
kullanimi da tesekkur bélumunde bildirilmelidir.

Kaynaklar

Kaynaklar, Vancouver stiline gore hazirlanmali ve ana metinde ilk gectikleri siraya gore ardisik
numaralandiritmalidir. Alfabetik siralama gerekmez. Kaynak numaralari cimle sonunda
parantez icinde verilmelidir. Kaynak listesi ile metin icindeki atiflar arasinda tutarsizlik
olmamalidir. Kaynaklarin dogrulugundan yazar(lar) sorumludur. Kullanilan tim kaynaklar
metinde belirtilmelidir. Dergi adlarinin kisaltmalari Index Medicus’a uygun olmalidir. Index
Medicus’ta yer almayan dergi adlari kisaltilmadan yazilmalidir.

Altidan fazla yazarli kaynaklarda ilk alti yazar yazilmalli, geri kalan yazarlar “et al.” ifadesi ile
gosterilmelidir.

Kaynak sayisi tercihen arastirma makalelerinde 45’i, derlemelerde 100’U, olgu sunumlarinda
20’yi ve editore mektuplarda 5’i agmamaldir.



Kaynaklar agagidaki 6rneklere uygun bigimde yazilmalidir.

Dergi makalesi: Pugazhennthi S, Khandelwai RL. Insulin-like effects of vanadate on hepatic
glycogen metabolism in nondiabetic and straptozotocin-induced diabetic rats. Diabetes
1990;39:821-827.

Elektronik dergi makalesi: Morse SS. Factors in the emergence of infectious diseases. Emerg
Infect Dis [serial online] 1995 Jan-Mar [cited 1996 Jun 5];1(1):[24 screens]. Available from: URL:
http://www.cdc.gov/ncidod/EID/eid.htm

Elektronik monografi: CDI, clinical dermatology illustrated [monograph on CD-ROM]. Reeves
JRT, Maibach H. CMEA Multimedia Group, producers. 2nd ed. Version 2.0. San Diego: CMEA;
1995.

Tam kitap: Ravel R. Clinical Laboratory Medicine. Fourth Edition. Chicago: Yearbook Medical
Publishers Inc, 1984; 265-281.

Tiirkge kitap: Yazici O. iki uglu duygudurum bozukluklari ve diger duygudurum bozukluklari.
Psikiyatri Temel Kitabi () icinde. Ed: C Guleg, E Koroglu, Hekimler Yayin Birligi, Ankara 1997; 429-
448.

Derleme kitap: Elevitch FR, Hicks GP, Microprocessors and computers in the clinical
laboratory, In: Tietz NW, ed. Fundamental of clinical chemistry, third edition. Philadelphia: W.B.
Saunders, 1987; 254-265.

Kitap boliimii: Phillips SJ, Whisnant JP. Hypertension and stroke. In: Laragh JH, Brenner BM,
editors. Hypertension: pathophysiology, diagnosis and management. 2nd ed. New York: Raven
Press; 1995. p. 465-478.

Yazar kurum ise: The Cardiac Society of Australia and New Zealand. Clinical exercise testing.
Safety and performance guidelines. Medl Aust 1996;164-228.

Yazar belirtilmemisse: Cancer in South Africa (editorial). S Afr Med 1994;84-115.

Web sayfasi: http://www.wma.net/e/policy/b3.htm (Erisim tarihi: 26 Haziran 2010).

Not: Yapay zeka tarafindan Uretilen igeriklerin birincil kaynak olarak gosterilmesi kabul edilmez.
Erratum Dizeltmeleri

Dergi, yayimlanmis bir gaismada maddi bir hata belgelendiginde erratum yayimlar.

Dergi Arsivleme

Uzun sdreli dijital korumayi saglamak amaciyla, dergide yayimlanan tum makaleler DergiPark
icinde ULAKBIM Dergi Sistemleri (UDS) tarafindan arsivlenmektedir.

Makale Geri Cekme

Yazar, makale yeni bagvuru asamasindayken makaleyi geri cekme hakkina sahiptir. Makale daha
ileri asamalarda ise veya en az 1 hakem degerlendirmesi aldiysa, yazar editor onayi ile geri
cekme talebinde bulunabilir. Editdr talebe 15 gun igcinde yanit vermezse, makale otomatik olarak
geri ¢ekilir.



Uretim siirecinde yazar yalnizca talep gonderebilir ve 15 giinliik siire bu asamada uygulanmaz.
Bu o6zellik ile editor paneline ayrica bir geri cekme karti eklenmistir; geri cekme talepleri bu
karttan gorulebilir.

Daha fazla bilgi icin Editorlik Ofisi ile iletisime geginiz.
Editorliik Ofisi iletisim Bilgileri
Developments and Experiments in Health and Medicine Editorliik Ofisi

Adres: Mithatpasa Cad. No: 1606, Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakiiltesi Dekanligi, 35340
inciralti-Balgova / izmir

Telefon: +90 232 4122290
Yayin Koordinatorii: Mujde Uzhan

E-posta: dehm@deu.edu.tr



