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ДО УВАГИ АВТОРІВ

Умови публікації в журналі  
«Туберкульоз, легеневі хвороби, ВІЛінфекція»

Авторські рукописи мають відповідати умовам публікацій в 
журналі «Туберкульоз, легеневі хвороби, ВІЛ-інфекція». 
Умови, наведені нижче, враховують вимоги МОН України до 
наукових фахових видань, у яких публікуються результати 
дисертацій на здобуття наукових ступенів доктора і кандидата 
наук (накази МОН України № 1111 від 17.10.2012 р., № 1112 від 
17.10.2012 р., № 32 від 15.01.2018  р.), а також вимоги Між
народного комітету редакторів медичних журналів щодо автор-
ських робіт, поданих до біомедичних видань (International 
Committee of Medical Journal Editors).

Статті публікуються українською, англійською або росій-
ською мовами.

Авторські оригінали надсилаються в електронній та паперо-
вій формах (обидві версії ідентичні) або через сайт журналу.

Окрім тексту статті, автори обов’язково подають:
– індекс УДК; назву статті; прізвища та ініціали авторів; 

назву установи, де працюють автори (якщо авторів кілька і вони 
працюють у різних закладах, необхідно цифрами 1, 2, 3 тощо 
персоніфікувати їх), міста, країни (для іноземців);

– ілюстративний матеріал;
– список цитованої літератури;
– резюме з повним заголовком статті, прізвищами та ініціа-

лами авторів, ключовими словами (від 3 до 7 слів або словоспо-
лучень, що розкривають зміст статті) трьома мовами: україн-
ською, російською та англійською (переклад має бути точним);

– фотографію першого автора (якщо авторів більше двох або 
один автор) або фотографію двох авторів (якщо авторів двоє). 
Фотографії мають бути розміром не менше ніж 3 × 4 см;

– поштову та електронну адресу, номер телефону, науковий 
ступінь, вчене звання, посаду одного з авторів, відповідального 
за листування, для опублікування в журналі;

– заповнений бланк ліцензійних умов використання науко-
вої статті;

– номери телефонів для забезпечення оперативного зв’язку 
редакції з авторами.

Додатково трьома мовами надаються: прізвища, імена, по 
батькові всіх авторів, назви установ, в яких працюють авто-
ри, міста, наукові ступені, звання, посади, контактні дані. 
УВАГА! Прізвища та імена редакцією не коригуються, друку-
ються в авторській редакції. Просимо перевіряти правильність 
написання. Транслітерацію виконувати згідно з Постановою 
№ 55 Кабінету Міністрів України від 27 січня 2010 р. «Про впо-
рядкування транслітерації українського алфавіту латиницею».

Для колективної статті обов’язкові підписи всіх авторів.
Стаття надсилається в редакцію з офіційним направлен-

ням від закладу, в якому виконана робота.
Рисунки, таблиці, діаграми та формули мають бути 

включені в текст.
Таблиці слід будувати в редакторі Microsoft Word.
Інші ілюстративні матеріали (фотографії, малюнки, креслен-

ня, діаграми, графіки тощо) позначають як «рис.» та нумерують-
ся за порядком їх згадування в статті.

Фотографії, ехограми подаються в оригінальному або 
електронному вигляді, відскановані з роздільністю не менше ніж 
300 dpi і збережені у форматах tiff чи jpg. Надписи та позначення 
на рисунках мають бути чіткими і добре читатися при зменшен-
ні зображення до розмірів журнальної колонки. Фотографії 
пацієнтів подаються з їхньої письмової згоди або в такому 
вигляді, щоб особу хворого неможливо було встановити. На 
зворотному боці фотокартки наклеюють ярлик із зазначенням 
назви статті, підпису до рисунка, верху та низу зображення.

Структура основного тексту статті має відповідати 
загальноприйнятій структурі для наукових статей. Так, статті, 
які містять результати експериментальних досліджень, зокрема 
дисертаційних, і розміщені під рубрикою «Оригінальні дослід
ження», складаються з таких розділів: «Вступ», «Мета роботи», 
«Матеріали та методи», «Результати та обговорення», «Вис
новки». Ці публікації мають включати такі необхідні елементи: 
постановка проблеми у загальному вигляді та її зв’язок із важли-
вими науковими або практичними завданнями; аналіз останніх 
досліджень і публікацій, в яких започатковано розв’язання цієї 
проблеми і на які спирається автор, виділення нерозв’язаних 
раніше частин загальної проблеми, котрим присвячується зазна-

чена стаття; формулювання цілей статті; виклад основного мате-
ріалу дослідження з повним обґрунтуванням отриманих науко-
вих результатів; висновки з цього дослідження і перспективи 
подальших розвідок у цьому напрямі.

Резюме до статті, в якій публікуються результати екс-
периментальних досліджень, повинно мати ту ж структуру, що й 
стаття, і містити такі ж рубрики: «Мета роботи», «Матеріали та 
методи», «Результати та обговорення», «Висновки». 

Інші статті (клінічні спостереження, лекції, огляди, статті 
з історії медицини тощо) можуть оформлятися інакше.

Кожна публікація не англійською мовою супроводжується 
анотацією англійською мовою обсягом не менш як 1800 знаків, 
включаючи ключові слова. Кожна публікація не українською 
мовою супроводжується анотацією українською мовою обсягом 
не менш як 1800 знаків, включаючи ключові слова.

Вимоги до оформлення повідомлення про клінічний випадок 
регулюються стандартом CARE (http://www.care-statement.org), 
а до оформлення рандомізованих досліджень  — стандартом 
CONSORT (http://www.consort-statement.org). Стандарти та 
рекомендації для всіх типів медичних досліджень і галузей меди-
цини можна знайти на сайті http://www.equator-network.org.

У кінці статті необхідно додати таку інформацію:
1. Подяка (за потреби). Подяки висловлюються  співробіт-

никам, які брали участь у зборі інформації, виконанні   деяких 
частин дослідження тощо, але не є співавторами статті. Журнал 
дотримується принципів авторства, викладених у COPE та 
ICMJE.

2. Джерела фінансування. Вкажіть  джерела фінансування  
дослідження. Вказати, на що були витрачені кошти: збір даних, 
їхній аналіз,  дизайн випробувань, набір пацієнтів тощо. Чи було 
дослідження проведене за кошти державного бюджету в рамках 
теми НДР закладу (з номером держреєстрації) чи за кошти гран-
ту (вказати № гранту). Напишіть, якщо Ви отримували гонорар 
за написання рукопису від комерційних організацій чи інших 
зацікавлених сторін.

3. Конфлікт інтересів. Конфлікт інтересів включає зв’язки 
із будь-якою не зазначеною в статті організацією чи юридич-
ною особою, наприклад, гонорари, освітні гранти, участь у 
якості спікерів, членство, робота, консультації, акціонерна 
власність, експертні висновки чи патентно-ліцензійні угоди, 
особисті або професійні відносини.

Будь ласка, вкажіть характер конфлікту інтересів для кож­
ного автора.

4. Внесок кожного автора. Якщо авторів кілька, вкажіть  
внесок кожного співавтора до рукопису, наприклад, пошук літе-
ратури, дизайн дослідження, збір, статистичне опрацювання, 
аналіз, інтерпретація даних, написання, редагування статті тощо. 

5. Етичні аспекти. Вкажіть, чи всі процедури, які виконуються 
в дослідженнях із залученням пацієнтів, були у відповідності з 
етичними стандартами закладу щодо клінічної практики і з 
Гельсінською декларацією 1964 р. з поправками. Зазначте, чи про-
йшло дослідження розгляд Комітетом з етики, вкажіть номер 
схвалення.  

Вкажіть, чи батьки або опікуни пацієнтів підписували форми 
інформованої згоди, в яких вони погодилися на лікування та всі 
необхідні діагностичні процедури, згоди на публікування фото-
графій та результатів дослідження в спеціалізованих виданнях.

(Підписані форми Інформованої згоди пацієнта повинні бути 
збережені авторами. Направляти їх у редакцію не потрібно).

Списки літератури складають за алфавітом: спочатку 
праці українською та російською мовами (кирилицею), а потім 
іншими мовами (латиницею).

Посилання на статті із журналу оформлюють так: ініціали та 
прізвища авторів, повна назва статті, стандартно скорочена 
назва журналу або збірника, рік видання, том, номер, сторінки 
(перша і остання), на яких вміщено статтю. Посилання на моно-
графію: ініціали та прізвища авторів, назва книги, місце видання, 
рік видання, кількість сторінок. Посилання на першоджерела, 
опубліковані іноземними мовами, оформлюють аналогічно. 
УВАГА! У зв’язку з входженням до міжнародних наукометрич-
них баз внесено зміни до оформлення списків літератури. 
Бібліографічні посилання кирилицею необхідно дублювати 
англійською мовою (назву брати з англійського резюме) і зазна-

Якщо стаття містить опис експериментів над людьми, 
зазначте, чи відповідала методика їх проведення 
Гельсінській декларації 1975 р. та її перегляду 1983 р. 
Повідомте, чи узгоджуються методи знеболювання та 
позбавлення життя тварин, якщо такі брали участь у 
ваших дослідженнях, з «Правилами виконання робіт з 
використанням експериментальних тварин», затвердже-
ними наказом МОЗ України.
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ДО УВАГИ АВТОРІВ

чати мову написання статті в дужках (Ukrainian) або (Russian).
Якщо в першоджерелі немає резюме, слід зробити кваліфіко-

ваний переклад або транслітерацію назви латинськими літера-
ми. З української мови прізвища автоматично можна трансліте-
рувати згідно зі стандартом КМУ 2010 (паспортний), географіч-
ні назви — згідно зі стандартом УКППТ 1996 (спрощений) за 
посиланнями https://www.slovnyk.ua/translit.php, https://
pasport.org.ua/vazhlivo/transliteratsiya.

Транслітерацію з російської мови можна зробити за поси-
ланням http://ru.translit.net/?account=bsi. Наприкінці потріб-
но вказувати унікальний цифровий ідентифікатор статті DOI, 
якщо такий є. Перевірити наявність у статті ідентифікатора 
DOI можна на сайтах http:/search.crossref.org чи http://www.
citethisforme.com. Для отримання інформації щодо DOI потріб-
но ввести в пошуковий рядок назву статті англійською мовою. 
Автори можуть вказувати свій ID ORCID (Open Researcher 
and Contributor ID).

Усі статті, надіслані для публікації у розділах журналу 

«Оригінальні дослідження» та «Огляди» підлягають рецензуван-
ню та редагуються відповідно до умов публікації в журналі. 
Решта — оцінюється головним редактором чи членами редколегії.

 Для всіх статей визначається рівень унікальності авторсько-
го тексту за допомогою програмного забезпечення, що визначає 
рівень унікальності статті (Unicheck: https://unicheck.com). 
Редакція залишає за собою право змінювати стиль оформлення 
статті. За необхідності стаття може бути повернена авторам для 
доопрацювання та відповідей на запитання.

Коректуру авторам не висилають, всю додрукарську підго-
товку редакція проводить за авторським оригіналом. Відхилені 
рукописи авторам не повертають.

Не приймають до друку вже опубліковані статті або надіслані 
в інші видання.

Рукописи надсилати на адресу:
01030, м. Київ, вул. М. Коцюбинського, 8а
E-mail: vitapol@i.com.ua

Ліцензійні умови використання наукової статті  
в журналі «Туберкульоз, легеневі хвороби, ВІЛ-інфекція»

Ліцензіар  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
(ПІБ автора, співавторів)

надає Ліцензіату, видавцю журналу «Туберкульоз, легеневі хвороби, ВІЛ-інфекція» ПП «ІНПОЛ ЛТМ», 
безоплатно невиключну ліцензію на використання наукової статті 

 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
(назва статті)

згідно з нормами чинного законодавства України.

Ліцензіар гарантує, що володіє виключними авторськими правами на надану Ліцензіату наукову 
статтю, і передає йому такі права:
1)	 на опублікування статті в журналі «Туберкульоз, легеневі хвороби, ВІЛ-інфекція»;
2)	 на розміщення наукової статті повністю або частково в мережі Інтернет на сайті журналу;
3)	 на адаптацію статті згідно з редакційними вимогами;
4)	 на перевірку тексту рукопису на плагіат;
5)	 на використання метаданих статті (назва, ПІБ авторів, анотації, бібліографічні матеріали) 

шляхом оброблення і систематизації, доведення до загального відома;
6)	 на внесення до різноманітних пошукових систем, наукометричних баз, зокрема міжнародних;
7)	 на передачу, зберігання й опрацювання персональних даних без обмеження строку відповідно 	

до Закону України «Про захист персональних даних» від 01.06.2010 р.

Ліцензіар

__________________

__________________

(МП наукової установи, 
що засвідчує підпис Ліцензіара)
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Інформована згода пацієнта на публікацію його 
фотографії у спеціалізованому медичному виданні

Я, ___________________________________________________________________________,
ПІБ пацієнта або його батьків (законних представників)

_____________________________________________________________________________
надаю свою згоду на фотографування мене (або дитини, або особи, законним представником якої є) 
та усвідомлюю, що мої фотографії будуть опубліковані з освітньою метою у медичному виданні 
(включно з електронною версією). 

Предмет фотографії__________________________________________________________ ____
______________________________________________________________________________
Даючи згоду, я розумію, що не отримаю за це оплату і можу відкликати свою згоду лише до моменту 
опублікування фотографії.

Мені пояснили, що у разі відмови від фотографування якість та кількість медичних послуг, які мені 
надаються, не погіршаться.

Я розумію, що знімки будуть доступні широкому загалу, і хоча видавець не буде публікувати мої 
персональні дані та мінімізує можливість впізнати мене (закриє зображення та надписи, що прямо 
вказують на мене, за можливості не показуватиме моє обличчя повністю), все ж існує ймовірність, що 
мене можуть впізнати. Проте я висловлюю згоду, зважаючи на те, що публікація сприятиме 
підвищенню інформованості та освітнього рівня медичних працівників.

Погоджуючи і підписуючи цю інформовану згоду, я підтверджую, що її  положення були мені чітко і 
зрозуміло роз’яснені.

Підпис пацієнта ____________________________________

Дата _________________
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