《中药药理与临床》投稿指南

《中药药理与临床》为中国药理学会、四川省中医药科学院主办的学术刊物。本刊办刊宗旨：引导中药药理学及中医临床医学学术发展，促进中药药理学及中医临床医学学术交流，培养中药药理学及中医临床医学专业人才。本刊设有名方研究、实验研究、临床研究、实验方法以及综述等栏目。主要刊载中药实验药理及临床药理研究相关的论文，同时也有关于中药药理学及中医临床学科建设和发展的发现、发明、改进、思路与方法的综述性文章。
特别说明：投稿后，初审、复审、终审提交修改稿时，请务必检查是否提交成功，稿件处理人是否已到编辑部，若未提交成功，稿件处理人仍是作者，编辑老师无法收到稿件已修回的信息，无法从平台上处理稿件，影响稿件进度。
建议使用Chrome80、火狐74+、IE9+浏览器 ，以便确保平台功能正常使用。
本刊编辑绝不会通过微信等社交软件与作者联系，请广大作者提高警惕，谨防受骗！
论文主要分为实验研究内容和临床研究内容
实验研究性论文（动物实验请提供实验伦理审查批准号）：
实验研究的论文应该包括以下内容：并按以下次序进行排列：题目、作者、单位；摘要、关键词；前言、材料与方法、结果、讨论；参考文献；英文题目、英文作者和单位、英文摘要、英文关键词等。
题目：
标题应与内容贴切，由标题可知内容核心。标题应能反映全文精华之所在，尽量不使用空泛词语，一般不加附标题。
作者：
1. 作者不宜太多，以对论文有实质性贡献并能回答问题者为准；
2. 只可有一位第一作者，恕无“并列一作”； 
3. 作者顺序于投稿时即应排定，投稿后若有顺序变化或增减，必须附纸质说明并盖单位公章及全部作者亲笔签名；
4. 通讯作者将对论文的全部内容负责，并于文稿中写明联系方式（最好是可及时联系上的手机、固定电话以及邮箱等），论文正式刊出时按惯例本刊一律将手机通讯方式删去；
5. 原则上一篇文章只有一位通讯作者，通讯作者为基金课题负责人，若有多位通讯作者，请添加相同或更多数量的基金支持。
作者单位：
用圆括号标明单位名称、城市及邮编，不同单位请用编号列出，英文摘要中的单位、机构英文也请作者正确书写。
摘要：
一般按目的、方法、结果、结论顺序用精练文字撰写。请注意摘要纂写本身也是作者水平的体现，要使读者通过摘要即能了解论文的主要内容。
正文部分
前言：
前言部分主要说明引发该论文研究的动因和目的，即起因与必要性，作为课题依据有时能给读者以十分有益的启示，故请重视此部分内容的写作，虽宜简短但能说明问题，可扼要精选参考文献以利叙述，但请勿展开。
1 材料与方法：
本部分一般按试验药物、动物、试剂、仪器、方法顺序共5个部分。
1.1 试验药物：作为中药药理学研究，确定的研究对象是试验结果具有可重复性的关键之一，请确保受试药物质量可控，从而可保证研究结果的可重复性。一般情况下，中药应注明其名称及拉丁名，如系经过提取的提取物，应简要注明提取过程或主要成分含量测定，如对于工艺需要保密，可于文中告知。试验药物项包括受试药物样品及对照（含阳性对照）样品。请将工具药列入试剂项下。
1.2 动物、细胞：应写明实验用动物、年龄、体重、性别、等级、来源以及合格证号等。 细胞株、菌株、病毒株等应写明来源分类号如ATCC……、批号等，来自临床的则应写明鉴定情况等。
1.3 试剂：应写明主要试剂（含工具药）的名称、规格、来源（含配制），非主要、不明显影响研究结果的一般试剂不必列出。
1.4 仪器：仅写明专用或特殊仪器的品名、型号、性能、生产厂，一般仪器不必列入。
1.5 实验方法：研究方法如系引用，务请列出原始文献。如系引用并加以修改或改进的方法，则请于文中明确写明修改或改进之处。如系自创，请详细描述方法过程及要点，并宜在正文中用实验详加论证新创方法的科学性、可靠性、适用范围及操作要点。建议自创方法而又确有一定价值者可另写专文投稿，本刊乐于刊出这类文章。对于较新颖的方法描述宜详，对于常用方法则只列出重要条件、参数即可。
1.6 统计学分析方法：所有实验结果均应注明其表示方法，并应采用适宜的统计学方法进行分析，对于统计学分析方法不适宜而得出错误结论的论文，本刊有权退稿或要求其更正。
2 结果：结果以文、表、图和照片进行表述，相互之间不应重复，但可以相互补充，相互印证。图和照片务请注意清晰、美观。
表格须“一表清”。注意表头及表格设计，测试数据务请注意有效位数的保留；显著性标记一般以与对照（或模型）组相比 * P<0.05，** P<0.01；若一表内太多符号令读者难读，此时建议改用文字描述。计量单位按国际标准进行撰写。
3 讨论： 请围绕与论文本身紧密相关的内容进行讨论。对于常识范围或大家已知的内容不必赘述。中药药理学研究的方法大多沿用现代药理学试验方法，但对其研究结果的理解和阐释则既可从现代生物医学角度，也可从中医药学角度进行，因此一篇论文所获得的结果应当对于完善、发展中药药理学科以及推动中医药学的发展进步做出贡献，而这不仅在试验的设计和进行中，也在对结果的阐释中。
图、表：
1. 本刊现为彩色印刷，建议提供较清晰、分辨率较高的图片，病理图片可用“箭头”做辅助。
2. 表格统一为三线表；
[bookmark: OLE_LINK119][bookmark: OLE_LINK120]3. 数据有效位数的确定：
[bookmark: OLE_LINK112][bookmark: OLE_LINK113][bookmark: OLE_LINK115]①示方法为00，其中x (—)±s平均值的表示按标准差的1/3来确定位数。如10.581±1.272，标准差的1/3为0.424，即标准差的位数是0.4，故平均值±标准差应为10.6±1.3。
②在系统内一系列数值时，小数点的位数应一致。如10.581±1.272、15.864±0.735、12.348±0.153为一系列数值，其第一个数据的标准差为1.272，其1/3为0.424；第二个数据是0.735，其1/3为0.245；第三个数据是0.153，其1/3为0.051，后者在小数后第2位，则这组数据的有效位数应在第2位，即10.59±1.27、15.86±0.74、12.35±0.15。
4. 本刊采用的国际单位格式
μg/mL，mg/mL，g/L，mg/kg，g/kg、rpm、pH及kg，动物实验给药剂量请按g/kg、mg/kg计算。

参考文献：
参考文献只列密切相关而又必须引用且作者本人亲自阅读过的。我刊最新参考文献格式如下，请按此撰写、修改：
按[1]、[2]、[3]……排序，需加[J]、[M]等中图文号标识；
1. 论文：作者（三人后逗号加“等”）．题目[文献类型标识]．刊名，年,卷（期）∶起-止页.
2.书籍①：作者（编者）．书名[文献类型标识]．出版社．版次，出版年∶起-止页.
3. 书籍②：作者．题目名[文献类型标识]．见××主编．书名．出版社．版次，出版年∶起-止页.
4. 报纸文章：[序号]主要责任者.文献题名[N].报纸名，出版日期(版次).
例如：[8]谢希德.创造学习的新思路[N].人民日报，1998-12-25(10).
5. 电子文献：[文献类型/载体类型标识]：[J/OL]网上期刊、[EB/OL]网上电子公告、
[M/CD]光盘图书、[DB/OL]网上数据库、[DB/MT]磁带数据库；
[序号]主要责任者.电子文献题名[电子文献及载体类型标识].电子文献的出版或获得地址，发表更新日期/引用日期. 网址.
例如：[12]王明亮.关于中国学术期刊标准化数据库系统工程的进展[EB/OL]，1998-08-16/1998-10-01.网址.
[8]万锦.中国大学学报文摘(1983-1993).英文版[DB/CD].北京：中国大百科全书出版社，1996.网址.
请作者注意标点符号的规范应用：圆点（．），逗号（，），比字符（：），起止号（-）。
请写全文献的起止页。
不建议使用学位论文、会议论文作为参考文献。
英文摘要：英文摘要主要为的是针对非华裔读者进行学术交流，故其撰写的长短、用语（特别是中医药术语）、风格应以此目的为准。一般而言，英文摘要可较中文摘要略长略详。英文摘要分Objective、Methods、Results、Conclusion及Key words五部分（综述除外）。中医专业术语宜音译附圆括号加中文，如Shen（肾）、Pi（脾）、Yin（阴）、Shenyangxu（肾阳虚）……，不要用易引起歧义的英文"意"译； 中药名可用拼音或《中国药典》中规定的药材拉丁名写法，如Danshen（丹参）或SALVIAE MILTIORRHIZAE RADIX ET RHIZOMA（请注意，与植物拉丁名不同，药典中的药材拉丁名为全大写）……。
临床研究性论文（临床实验请提供实验伦理审查批准号）：
临床研究性论文的内容与格式和实验研究性论文相似，但实验对象应修改为患者或志愿者，对这部分内容的介绍应该包括以下几方面的内容：
1、纳入标准，根据项目的实际需要详细列出纳入研究对象的标准。
2、排除标准，根据项目的实际需要详细列出研究对象的排出标准。
3、医学伦理问题。
在研究方法中应详细描述以下内容：1、诊断标准（中医/和或西医），应以最新国内外公认的诊断标准进行诊断，并列出参考文献。2、实验设计及分组方法。并将入选研究对象的分组情况（含年龄、性别以及病情等情况）以表格的形式列出。3、疗效判定标准（中医/和或西医），应以最新国内外公认的疗效判定标准进行判定，并列出参考文献，特别值得注意的是：中医的证候判定标准仅是其部分判定标准而非唯一标准，这一点应在文章中有所体现。
综述性文章按常见的格式进行撰写。
本刊特邀的评论性文章则采用作者喜用的格式进行撰写。
其他应注意的问题：
1. 基金项目资助情况请在首页注明（项目来源及编号，投稿时请上传基金任务书首页、盖章页或其他证明材料）；
2. 费用： 本刊将对拟录用文章根据版面情况发出缴纳版面费的通知，对于不缴纳版面费的文章，恕本刊无法发表。文章录用前不需要缴纳任何费用。
3. 本刊不限制研究性论文长度，但建议精炼。对于综述，建议控制在6000字以下（正文部分）。
4. 投稿请直接通过采编系统http://zyyl.cbpt.cnki.net作者投稿区投稿。所有研究文稿须邮寄单位证明或推荐函，凡有单位盖章或推荐函的文稿本刊均视同为：①已经过保密审查；②内容属实；③署名无争议；④无一稿两投或多投；⑤知晓并同意本刊的稿约要点和刊登；
5. 关于网络药理学类文章，一般情况下，需要对分析预测结果进行实验验证。
6. META分析类文章审稿周期较其他类稿件有所延长，请酌情投稿。

