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	　　1 稿件要求
	1.1　文稿　应观点鲜明，论据充足，论述简练，资料和数据务必准确。要求重点反映国内外疾病预防控制领域最新研究进展和成果，及时报道具体而最详实的监测工作和最先进的检测技术及最重要的公共卫生突发事件调查等；不倡导缺少创新性而仅利用网络现有数据进行简单流行病学分析。本刊对有重大突破的研究成果将进行“快速发表”。凡要求以“快速发表”的论文，要求提供500字左右的自荐材料，同时提供2份同行专家（具有副教授以上职称者）的书面推荐信。在信中须对稿件创新性作客观评价。经审核同意后，将以最快速度发表。论著与综述等栏目的文章每篇以12 000字左右为宜，其余栏目文章在5 000字左右。
	1.2　文题　力求简明、醒目，反映出文章的主题。中文文题一般在20个汉字以内为宜。文题中原则上不使用拉丁文缩略词，应使用中文名称或其规范简称。最好不用副标题。
	1.3　作者　作者姓名在文题下按参与工作的多少和对该论文承担的责任之轻重依次排列。作者排序在来稿时即应确定，并与著作权转让协议一致，修稿或校对时不应再做变动。必须变动时，应重新提交转让协议。作者单位名称及邮政编码脚注于同页左下方。同时提供第一作者简介，包括姓名、性别、民族（汉族除外）、职称、学历、学位和研究方向和邮箱。
	1.4　中英文摘要　采用第三人称撰写，不加评论和解释。论著类稿件采用结构式摘要，包括目的、方法、结果与结论4部分，400字左右为宜；调查研究、技术方法等栏目300字左右。其中，“目的”及“结论”要明确，与文章的“题目”三者提法应该一致；“方法”即实验设计，要求具体；“结果”指主要发现，要有具体数据支持。英文摘要应包括文题、作者姓名（汉语拼音）、单位、所在城市、邮政编码和省份。
	1.5　关键词　需标引3 ~ 8个关键词。请尽量使用美国国立医学图书馆的最新版《Index Medicus》医学主题词表（MeSH）内所列的词。每个英文关键词第一个字母大写，各词汇之间用“；”隔开。
	1.6　医学名词　以《英汉医学词汇》为准，如用缩写词代替术语的全称时，必须在正文首次出现时用括号写上全称。
	1.7　计量单位　执行GB 3100 ~ 3102－1993《量和单位》中有关量、单位和符号的规定及其书写规则，具体可参照中华医学会杂志社编写的《法定计量单位在医学上的应用》。量的符号一律用斜体字，具体可参照中华医学会编辑出版的《法定计量单位在医学上的应用》第3版（人民军医出版社2001年出版）。
	1.8　数字及统计学符号　数字执行GB/T 15835－2011《出版物上数字用法》的规定。统计学符号按GB 3358－1982《统计学名词及符号》有关规定书写，常用如下：（1）样本的算术平均数用英文小写
					${ \overline {\small{x}} } $（中位数仍用M）；（2）标准差用英文小写s；（3）标准误用英文小写
					$\small{ s_{\overline x} } $；（4）t检验用英文小写t；（5）方差检验用英文大写F；（6）卡方检验用希文小写χ2；（7）相关系数用英文小写r；（8）自由度用希文小写ν；（9）概率用英文大写P（P值前应给出具体检验值，如t值、χ2值、q值等），P值应给出实际数值，小数点后保留3位数。
	1.9　缩略语　文题不使用，文中尽量少用，不超过4个汉字的名词不宜使用。必须使用时于首次出现处先叙述其全称，然后括号注出中文缩略语或英文全称及其缩略语，如该缩略语已公知，可不使用英文全称。
	1.10　参考文献　著录格式执行GB/T 7714－2015《文后参考文献著录规则》。（1）以作者本人阅读的近年主要文献为主，未公开发表的文章不能作为参考文献。（2）引用的文献作者不超过3位时全部列出，超过3位时，只列出前3位作者，其后加“等”，或者“et al”。（3）每条参考文献均须列出引用的起止页。（4）参考文献必须由作者与其原文核对无误。将参考文献按引用先后顺序（用阿拉伯数字标出）排列于文末。

	　　2 注意事项
	2.1　采取网上投审稿。作者请登录www.jbjc.org，从“作者投稿系统”进行投稿，同时上传版权转让协议和介绍信。介绍信要确保稿件内容的真实性和公开性，无一稿多投。如论文涉及伦理学问题，应提供伦理委员会批准函和受试者知情同意书。所有来稿一律文责自负。
	2.2　论文涉及课题如是国家或部省级以上基金或攻关项目，应脚注注明“基金项目：××基金（No.××××）”，并附基金首页复印件。
	2.3　根据《中华人民共和国著作权法》及本刊具体情况，作者收到回执后满3个月未接到处理通知，表明稿件仍在审阅中。作者如欲投他刊，请与本刊编辑部联系。切勿一稿多投、一稿多用，一经发现，2年内拒绝该文作者任何来稿并通报作者单位。
	2.4　编辑部对稿件内容有权进行修改，作者如不同意修改，请在投稿时说明。稿件一经录用，编辑部将收取版面费，支付第一作者稿酬并赠送当期杂志2本。
	2.5　作者必须遵守职业道德，在摘引他人作品时，务必在参考文献中予以著录。署名作者应为参与创作、对内容负责的人；合著作品来稿应征得合著者同意，并写明通讯作者的姓名。


