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Для удобства Вашей работы на нашем сайте разме-
щен ряд шаблонов, использование которых существен-
но упростит подготовку рукописи согласно Правилам.

Журнал «Нефрология» публикует статьи по акту-
альным вопросам клинической и экспериментальной 
нефрологии и смежных областей.

Статьи могут быть представлены в одном из сле-
дующих разделов:

• передовые;
• обзоры и лекции;
• оригинальные (клинические или эксперимен-

тальные исследования);
• наблюдения из практики;
• наблюдения из практики;
• методические сообщения;
• дискуссия;
• материалы для последипломного образования по 

нефрологии;
• информация (официальные документы, рецен-

зии, письма в редакцию, сообщения о планах прове-
дения конференций, симпозиумов, съездов по нефро-
логии в России и за рубежом, отчеты о них, аннотации 
новых книг по нефрологии и т.д.);

• юбилеи;
• реклама.
Все статьи, поступающие в Редакцию, проверяют-

ся системой «Антиплагиат» (https://www.antiplagiat.ru/), 
рецензируются двумя экспертами, обсуждаются на 
заседаниях Редколлегии. Подробнее информация о 
политике журнала размещена на сайте https://journal.
nephrolog.ru/ в разделе «О журнале».

Направляя статью в журнал, авторы гарантируют, 
что она не представлена для рассмотрения к публика-
ции в другом журнале и не была ранее опубликована 
полностью или по частям, в любой форме, в любом 
месте или на любом языке.

К статье должно быть приложено официальное на-
правление учреждения, в котором выполнена работа 
(образец сопроводительного письма). Первая страни-
ца статьи должны быть заверена гербовой печатью 
учреждения. На последней странице статьи должны 
быть подписи всех авторов. Ставя свою подпись, каж-
дый автор тем самым передает свои авторские права 
журналу «Нефрология».

Сканы указанных документов должны быть разме-
щены на сайте журнала «Нефрология» одновременно 
с рукописью (в формате PDF или JPEG; см. Общие 
правила). Оригиналы – направлены почтой или пере-
даны лично (если применимо).

Общие правила. Рукопись должна быть загру-
жена на сайт из личного кабинета одного из авторов 
(сайт https://journal.nephrolog.ru/ → О журнале → 
Прием статей → Отправка статей или Главная стра-
ница, Отправить статью).

Все компоненты статьи (текст, таблицы, рисунки, 
фотографии) должны быть в ОДНОМ файле в форма-
те doc или docx. Печать шрифтом Times New Roman 
12 кегля через 2 интервала с полями в 2,5 см по обе 
стороны текста. Отдельными файлами (в формате 
PDF или JPEG) загружаются официальное направле-
ние учреждения, первая страница статьи, заверенная 
гербовой печатью учреждения, а также последняя 
страница с подписью всех авторов.

Рукопись статьи должна включать: 1) титуль-
ный лист; 2) реферат; 3) ключевые слова; 4) благодар-
ности (если применимо); 5) финансирование (если 
применимо); 6) сведения об авторах; 7) текст статьи; 8) 
таблицы; 9) иллюстрации; 10) список источников; 11) 
сведения о конфликте интересов; 12) вклад авторов.

Титульный лист должен содержать на русском 
и английском языках:

1) инициалы и фамилии авторов, адреса электрон-
ных почт авторов, ORCID каждого автора; 2) назва-
ние статьи, которое должно быть информативным и 
достаточно кратким; 3) полное название учреждения, 
где работает каждый из авторов, город, страна. Аббре-
виатуры, например, НИИ, СПбГМУ и т.д., недопусти-
мы. Если авторов несколько и работают они в разных 
учреждениях, то приводится список этих учреждений 
с цифровыми ссылками принадлежности авторов к 
определенному учреждению; 4) автор, ответственный 
за переписку помечается звездочкой. При отсутствии 
кода ORCID* его необходимо получить, зарегистри-
ровавшись на сайте https://orcid.org/.

Шаблон оформления титульного листа.
Реферат оригинальной статьи должен быть струк-

турированным и включать пять обязательных рубрик: 
а) введение; б) цель исследования; в) пациенты и ме-
тоды (материалы и методы – для экспериментальных 
работ); г) результаты; д) заключение. Реферат должен 
быть информативным, соответствовать содержанию 
статьи и составлять по объёму 200-250 слов. После 
реферата помещаются «ключевые слова» (от 3 до 10 
слов), способствующие индексированию статьи в 
информационно- поисковых системах. Рефераты об-
зоров, лекций и др. материалов составляются в произ-
вольной форме. Объем реферата прежний – 200–250 
слов. И реферат, и ключевые слова представляются на 
русском и английском языках.

Далее указываются Благодарности и финансирова-
ние, если применимо.

Благодарности: автор (авторы) могут: выразить 
признательность за научную или техническую по-
мощь в создании статьи; поблагодарить за предостав-
ленную материальную поддержку. В этом разделе мо-
гут быть названы лица, внесшие интеллектуальный 
вклад в написание статьи (с указанием их роли или 
характера вклада), который, однако, не был достаточ-

ПРАВИЛА ДЛЯ АВТОРОВ

Глубокоуважаемые авторы! С 2022 года в связи с появлением ГОСТ Р 7.0.7–2021 в Правила для авторов 
внесён ряд изменений. Перед загрузкой файлов статьи на сайт журнала «Нефрология» просим Вас 

внимательно с ними ознакомиться. Работы, оформленные не в соответствии с указанными правилами, 
рассматриваться не будут.
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ным для включения их в число авторов. Характери-
стика может быть, например, следующей: «научный 
консультант», «рецензирование проекта исследова-
ния», «участие в сборе данных» или «участие в кли-
ническом исследовании». Такие лица должны дать 
письменное согласие на обнародование своих имен. 
Авторы несут ответственность за его получение, так 
как читатели могут сделать заключение об одобрении 
этими людьми представленных данных или выводов 
статьи.

Финансирование: здесь можно  раскрыть финан-
совые отношения, которые могут повлечь за собой 
«конфликт интересов» (см. «Конфликт интересов»).

Шаблон оформления реферата 2021.
Сведения об авторах статьи на русском и англий-

ском языках: фамилия, имя, отчество (полностью), 
ученая степень/звание, полный почтовый адрес 
учреждения, название учреждения, подразделе-
ние, должность, телефон, адрес электронной почты, 
ORCID*. 

Пример оформления сведений об одном из ав-
торов:

Проф. Кротов Михаил Петрович, д-р мед. наук
197022, Россия, Санкт-Петербург, ул. Л. Толсто-

го, д. 17, корп. 54. Первый Санкт-Петербургский го-
сударственный медицинский университет им. акад. 
И.П. Павлова, кафедра пропедевтики внутренних бо-
лезней, профессор. Тел.: (812) 3463926; E-mail: kro-
tov@mail.ru. ORCID: 0000-0000-0000-0000

Prof. Mikhail P. Krotov MD, PhD, DMedSci
Affi liations: 197022, Russia, St-Petersburg, L. Tolstoy 

st., 17, build. 54. First Pavlov St.-Petersburg State Medi-
cal University, Department of Propudeutics of Internal 
Diseases. Phone:  (812) 3463926; E-mail: krotov@mail.
ru. ORCID: 0000-0000-0000-0000

Текст оригинальной статьи должен иметь сле-
дующую структуру: введение, пациенты и методы 
(материалы и методы – для экспериментальных ра-
бот), результаты, обсуждение, заключение. Объеди-
нение рубрик недопустимо! (например, «Результаты и 
обсуждение») Подобные статьи не рассматриваются и 
не рецензируются.

Рубрикация обзоров, лекций, дискуссионных ста-
тей, наблюдений из практики, методических сообще-
ний может быть произвольной.

Введение. В нем кратко освещается состояние 
вопроса со ссылками на наиболее значимые публи-
кации, формулируется необходимость проведения ис-
следования и его цель.

Пациенты и методы (материал и методы – для 
экспериментальных работ). Приводятся количе-
ственные и качественные характеристики больных 
или других объектов исследования (здоровые люди, 
экспериментальные животные, патологоанатомиче-
ский материал и т.д.). Упоминаются все методы иссле-
дований, применявшиеся в работе, включая методы 
статистической обработки данных. При упоминании 
аппаратуры и новых лекарств, в скобках, необходимо 
указать производителя и страну.

Дается подробное описание статистических ме-
тодов исследования: название пакета прикладных 
статистических программ (страна производитель, 
компания); в каком виде представлены центральные 
тенденции в зависимости от вида распределения по-
казателей; какие использованы критерии при исполь-
зовании количественных и качественных показателей; 
какие критерии использованы для оценки силы взаи-
мосвязи между показателями; какие многомерные ме-
тоды исследования применяли; критерий отклонения 
нулевой статистической гипотезы.

Результаты. Следует представлять их в логи-
ческой последовательности в тексте, таблицах и на 
рисунках. В тексте не следует повторять все данные 
из таблиц и рисунков, надо упоминать только наи-
более важные из них. В рисунках не следует дубли-
ровать данные, приведенные в таблицах. Величины 
измерений должны соответствовать Международной 
системе единиц (СИ), за исключением показателей, 
традиционно измеряемых в других единицах. Рисун-
ки и таблицы размещаются в тексте статьи в месте их 
первого упоминания.

Обсуждение. Следует выделить новые и важные 
аспекты результатов исследования и по возможности 
сопоставлять их с литературными данными. Не сле-
дует повторять сведения, уже приводившиеся в раз-
деле «Введение», и подробные данные из раздела «Ре-
зультаты».

Заключение должно кратко суммировать основ-
ные итоги работы. В этот раздел можно включить 
обоснованные рекомендации.

Шаблон оформления текста оригинальной статьи.
Объем оригинальной статьи, как правило, не дол-

жен превышать 10–15 машинописных страниц, крат-
ких сообщений и заметок из практики – 6–8 страниц, 
лекций и обзоров – 20–25 страниц.

Редакция оставляет за собой право сокращать и ре-
дактировать статьи, не изменяя их смысла.

К публикации в журнале принимаются оригиналь-
ные статьи, выполненные на современном методиче-
ском и методологическом уровне, с соблюдением «Эти-
ческих принципов проведения научных медицинских 
исследований с участием человека» и в соответствии с 
«Правилами клинической практики в Российской Фе-
дерации», все упомянутые в работе люди должны дать 
информированное согласие на участие в исследовании. 
Научно-исследовательские проекты, требующие ис-
пользования экспериментальных животных, должны 
выполняться с соблюдением принципов гуманности, 
изложенных в директивах Европейского сообщества 
(86/609/ЕЕС) и Хельсинкской декларации, в соответ-
ствии с «Правилами проведения работ с использовани-
ем экспериментальных животных».

Все медикаменты и изделия медицинского назна-
чения, используемые в исследованиях, должны иметь 
соответствующую регистрацию и сертификаты.

При публикации результатов клинического иссле-
дования (научное исследование с участием людей, 
которое проводится с целью оценки эффективности и 
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безопасности лекарственного препарата) необходимо 
указание на разрешение соответствующего Этическо-
го комитета.

При упоминании фамилий отдельных авторов в 
тексте им должны предшествовать инициалы (ини-
циалы и фамилии иностранных авторов приводятся в 
оригинальной транскрипции). Если статья написана 
более чем двумя авторами, в тексте указываются ини-
циалы и фамилия только первого автора, после кото-
рой следует «и соавт.».

В тексте статьи библиографические ссылки даются 
арабскими цифрами в квадратных скобках. В список 
источников не следует включать ссылки на диссерта-
ционные работы и тезисы конференций, так как для 
рецензентов ознакомление с ними затруднительно.

Таблицы. В тексте статьи таблицы располагают-
ся в месте первого их упоминания. Каждая таблица 
печатается через два интервала и должна иметь назва-
ние и порядковый номер. Нумерацию следует выпол-
нять арабскими цифрами, последовательно, по мере 
использования таблиц в тексте. Каждый столбец в 
таблице должен иметь краткий заголовок (можно ис-
пользовать аббревиатуры). Все разъяснения, включая 
расшифровку аббревиатур, надо размещать в сносках. 
Необходимо всегда указывать, в каком виде пред-
ставлены в таблице центральные тенденции (сред-
няя арифметическая±ошибка средней и т.п.). Недо-
пустимо представлять статистическую значимость, 
как «p<0,05», необходимо приводить абсолютную 
величину показателя. При наборе таблиц не надо ис-
пользовать символы, имитирующие линейки (псевдо-
графику, дефис, символ подчеркивания). Название та-
блицы и примечания к ней должны быть переведены 
на английский язык.

Иллюстрации (рисунки, схемы, диаграммы) рас-
полагаются в тексте статьи в месте их первого упоми-
нания. Нумерация – арабскими цифрами, последова-
тельная, по мере упоминания. Иллюстрации должны 
быть представлены в электронном виде в формате 
*TIF, *JPG (фотографии – только в формате *TIF), не 
должны быть перегружены текстовыми надписями. 
Подписи к иллюстрациям печатаются через два ин-
тервала. Подпись к каждому рисунку состоит из его 
названия и «легенды» (объяснения частей рисунка, 
символов: стрелок и других его деталей). В подписях 
к микрофотографиям надо указывать степень увели-
чения, способ окраски или импрегнации. Названия 
иллюстраций и примечаний к ним, текст «легенды» 
должны быть переведены на английский язык.

Иллюстрации бесплатно публикуются только в 
черно-белом варианте, что необходимо учитывать при 
маркировке столбиковых диаграмм и графиков. Ил-
люстрации могут быть опубликованы в цветном фор-
мате за счет авторов. Авторы, желающие поместить 
иллюстрации в таком виде, должны предварительно 
согласовать данный вопрос с Редакцией.

Список источников размещается через 2 интерва-
ла, каждый источник с новой строки под порядковым 
номером. В списке все работы перечисляются в по-

рядке цитирования (ссылок на них в тексте), а не по 
алфавиту фамилий первых авторов.

Не следует включать в список источников авторе-
фераты кандидатских и докторских диссертаций, так 
как их основные результаты должны быть опублико-
ваны в журналах из списка ВАК (это один из справед-
ливых способов увеличения импакт-фактора научно-
го журнала). Также не следует включать в библиогра-
фический список тезисы докладов, так как для рецен-
зентов ознакомление с ними затруднительно.

Количество цитируемых работ: в оригинальных 
статьях не более 40, в лекциях и обзорах – до 150 ис-
точников. Рекомендуемая доля источников литерату-
ры не старше 5 лет – не менее 30% (за исключением 
исторических обзоров), доля самоцитирования – не 
более 20%.

Число ссылок на любые публикации старше 10 
лет не может превышать 20% от библиографического 
списка. Приветствуются ссылки на статьи, опублико-
ванные в журнале «Нефрология».

Порядок составления списка источников следую-
щий: а) фамилия (и) и инициалы автора (ов) книги 
или статьи; б) название книги или статьи; в) выход-
ные данные; г) DOI (Digital Object Identifi er, уни-
кальный цифровой идентификатор статьи в системе 
CrossRef). Проверять наличие DOI следует на сайте 
https://search.crossref.org/. Для получения DOI нужно 
ввести в поисковую строку название публикации на 
английском языке. Подавляющее большинство зару-
бежных журнальных статей и многие русскоязычные 
статьи, опубликованные после 2013 года, зарегистри-
рованы в системе CrossRef и имеют уникальный DOI.

При авторском коллективе до 4 человек включи-
тельно упоминаются все авторы (с инициалами по-
сле фамилии. Пробелы и точки между инициалами не 
ставятся). При больших авторских коллективах упо-
минаются три первых автора и добавляется «и др.» (в 
иностранной литературе «et al.»). В некоторых случа-
ях, когда в качестве авторов книг выступают их редак-
торы или составители, после фамилии последнего из 
них в скобках следует ставить «ред.» (в иностранных 
ссылках «ed.»). После инициалов последнего автора 
или после «и др»/«et al» ставится точка для того, что-
бы выделить начало названия статьи. Точка в конце 
полного описания библиографического источника 
не ставятся.

Авторы несут ответственность за правильность 
оформления ссылок и, следовательно, возможность 
их корректного распознавания и автоматического ци-
тирования.

Ссылки на журнальные статьи. В библиогра-
фическом описании статьи из журнала (после ее на-
звания) приводится сокращенное название журнала 
(курсивом) и через пробел год издания (между ними 
знак препинания не ставится), затем после точки с за-
пятой, без пробела – том и номер журнала (или, если 
применимо, – № тома, в скобках № журнала, также 
без пробелов), после двоеточия без пробела следует 
указать страницы (первую – и последнюю, через де-
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фис, без пробелов). В описаниях статей из журналов, 
имеющих сквозную нумерацию страниц на протяже-
нии тома, указание номера журнала необязательно. 
Названия отечественных журналов в библиографиче-
ском списке следует приводить в общепринятых со-
кращениях, иностранных – в принятых в PubMed.

Пример ссылки на англоязычную статью:
1. Suissa S, Kezouh A, Ernst P. Inhaled corticoste-

roids and the risks of diabetes onset and progression. 
Am J Med 2010;123(11):1001–1006. doi: 10.1016/j.
amjmed.2010.06.019

Ссылки на русскоязычные источники приво-
дятся не только на языке оригинала, но и на англий-
ском языке. Англоязычная часть должна находиться 
непосредственно после русскоязычной в квадрат-
ных скобках [ ]. В самом ее конце в круглые скобки 
помещают указание на исходный язык оригинала 
(In Russ.). DOI (при наличии) следует указывать перед 
англоязычной частью ссылки.

Фамилии и инициалы всех авторов и название ста-
тьи на английском языке следует приводить так, как 
они даны в оригинальной публикации. Уточнить дан-
ные можно на сайте Научной электронной библиотеки 
(https://elibrary.ru/) или собственном сайте журнала. 
Название журнала должно соответствовать варианту, 
зарегистрированному в ISSN. Многие сайты журна-
лов размещают на своих страницах уже готовые ссыл-
ки для цитирования (русско- и англоязычные). После 
названия журнала – выходные данные (см. выше). 
Если оригинальный перевод метаданных на англий-
ский язык по каким-то причинам недоступен, следует 
выполнить перевод самостоятельно. Правильность 
перевода является ответственностью авторов.

Пример ссылки на русскоязычную статью при 
наличии англоязычных данных в исходном тексте 
и doi:

1. Мухин НА, Богданова МВ, Рамеев ВВ, Козлов-
ская ЛВ. Аутовоспалительные заболевания и пора-
жения почек. Тер арх 2017;89(6):4–20. doi: 10.17116/
terarkh20178964-20

[Mukhin NA, Bogdanova MV, Rameev VV, 
Kozlovskaya LV. Autoinfl ammatory diseases and kidney 
involvement. Ter arh 2017;89(6):4–20. (In Russ.)] doi: 
10.17116/terarkh20178964-20

 
Пример ссылки на русскоязычную статью, опу-

бликованную в журнале «Нефрология»:
1. Наточин ЮВ. Нефрология и фундамен-

тальная наука. Нефрология 2012;16(1):9–21. doi: 
10.24884/1561-6274-2012-16-1-9-21

2. [Natochin YuV. Nephrology and fundamental sci-
ence. Nephrology (Saint-Petersburg) 2012;16(1):9–21. 
(In Russ.)] doi: 10.24884/1561-6274-2012-16-1-9-21

 
Точка в конце полного описания библиографиче-

ского источника не ставится.       
Ссылка на книгу. В библиографическом описа-

нии книги (после названия) приводятся название из-
дательства, город, год издания (все через запятую и 

пробел), после точки с запятой через пробел – номера 
страниц через дефис, на которые конкретно ссылается 
автор (или указание общего количества страниц в кни-
ге, если ссылка дается на нее в целом). Если ссылка 
дается на главу из книги, сначала упоминаются авто-
ры и название главы, после точки – с заглавной буквы 
ставится «В:» («In:») и фамилия(и) автора(ов) или вы-
ступающего в его качестве редактора, затем название 
книги и выходные данные ее. Название книги выделя-
ется курсивом. В конце в круглые скобки помещают 
указание на исходный язык оригинала (In Russ.).

Примеры:
1. Волошин АИ, Субботин ЮК. Болезнь и здоровье: 

две стороны приспособления. Медицина, М., 1998; 5–17
[Voloshin AI, Subbotin JuK. Disease and health: two sides 
of the adjustments. Medicina, M., 1998; 5–17. (In Russ.)]

2. Ноздрачев АД. Функциональная морфология сер-
дечнососудистой системы. В: Чазов ЕИ, ред. Болезни 
органов кровообращения. Медицина, М., 1997; 8–89
[Nozdrachev AD. Functional morphology of the car-
diovascular system. In: Chazov EI, ed. Diseases of the 
circulatory system. Medicina, M., 1997; 8-89. (In Russ.)]

3. Ringsven MK, Bond D. Gerontology and leader-
ship skills for nurses, 2nd ed. Delmar Publishers, Albany 
(N.Y.), 1996; 44–50

4. Phillips SY, Whisnant YP. Hypertension and stroke. 
In: Laragh YH, Brenner BM, eds. Hypertension: patho-
physiology, diagnosis and management, 2nd ed. Raven 
Press, New York, 1996; 465–478

Вклад авторов. После фамилии и инициалов ав-
тора в краткой форме описывается его личный вклад 
в написание статьи (идея, сбор материала, обработка 
материала, написание статьи, научное редактирова-
ние текста и т. д.). Допустима формулировка «Все 
авторы сделали эквивалентный вклад в подготовку 
публикации».

Конфликт интересов. В соответствии с рекомен-
дациями Международного комитета редакторов ме-
дицинских журналов ICMJE Recommendations for the 
Conduct, Reporting, Editing and Publication of Scholarly 
Work in Medical Journals 2018 (http://www.icmje.org/
recommendations/) конфликт интересов, касающийся 
конкретной рукописи, возникает в том случае, если 
один из участников процесса рецензирования или 
публикации – автор, рецензент или редактор имеет 
обязательства, которые могли бы повлиять на его или 
ее мнение (даже если это и не происходит на самом 
деле). Финансовые отношения (например, связанные 
с приемом на работу, консультациями, владением ак-
циями, выплатой гонораров и заключениями экспер-
тов), прямые или через близких родственников – наи-
более частая причина возникновения конфликта ин-
тересов. Тем не менее, возможны и другие причины: 
личные отношения, научное соперничество и интел-
лектуальные пристрастия.

Доверие общественности к процессу рецензиро-
вания и достоверности публикуемых статей частично 
зависит от того, насколько успешно проблема кон-
фликта интересов решалась во время их написания, 
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E- mail: journal@nephrolog.ru

интернет- сайт: http://journal.nephrolog.ru

рецензирования и редактирования. Предвзятость в 
статье часто можно выявить и устранить при тщатель-
ном изучении использованных научных методов и вы-
водов. Предвзятость, связанную с финансовыми отно-
шениями и их влияниями, выявить гораздо труднее. 
Участники процесса рецензирования и публикации 
должны сообщать о наличии конфликта интересов. 
Эта информация должна быть доступной, чтобы мож-
но было оценить степень влияния этого конфликта. 
Журнал «Нефрология» не принимает статьи от авто-
ров, имеющих конфликт интересов.

Порядок публикации статей. Как правило, статьи, 
направленные в журнал, публикуются в порядке посту-
пления в Редакцию. При прочих равных условиях под-
писчики (по предоставлению ксерокопии подписного 
абонемента) имеют право на первоочередное разме-
щение материалов. При этом преимущество отдается 
докторантам, аспирантам и соискателям в том случае, 
если они являются подписчиками журнала. Также вне 
очереди могут быть опубликованы статьи, подготов-
ленные по заказу Редакции журнала «Нефрология».

Плата за публикацию. При соблюдении всех вы-
шеперечисленных Правил публикация статьи в жур-
нале «Нефрология» является бесплатной для авторов 
и учреждений, в которых они работают. Редакция мо-
жет потребовать оплату в следующих случаях:

- За публикацию цветных иллюстраций.
- При большом количестве иллюстративного мате-

риала (свыше 8 иллюстраций).
- За публикацию статей, носящих рекламный ха-

рактер.
- За процесс ускоренной публикации

Авторы оплачивают публикацию только после 
того, как статья прошла процедуру рецензирования, 
рекомендована рецензентами к печати и принята к 
печати. Оплата публикации включает техническую и 
литературную правку, форматирование текста и ри-
сунков согласно требованиям типографии.

Информация о политике журнала, включая этику 
публикаций, рецензирование и редактирование, ав-
торское право и прочее, подробно размещена на сайте 
https://journal.nephrolog.ru/ в соответствующем разде-
ле (см. раздел «О журнале» → «Политика журнала»).

Подготовка статей
Для представления статьи авторы должны подтвер-

дить нижеследующие пункты. Рукопись может быть 
возвращена авторам, если она им не соответствует.

1. Эта статья ранее не была опубликована, а так-
же не представлена для рассмотрения и публикации 
в другом журнале (или дано объяснение этого в Ком-
ментариях для редактора).

2. Направляя статью в Редакцию, автор(ы) прини-
мает положения Этики и Политики Журнала Нефро-
логия.

3. Файл отправляемой статьи представлен в фор-
мате документа Microsoft Word.

4. Приведены полные интернет-адреса (URL) для 
ссылок там, где это возможно.

5. Текст набран с двойным межстрочным интерва-
лом; используется кегль шрифта в 12 пунктов; для вы-
деления используется курсив, а не подчеркивание (за 
исключением интернет-адресов); все иллюстрации, 
графики и таблицы расположены в соответствующих 
местах в тексте, а не в конце документа.

6. Текст соответствует стилистическим и библио-
графческим требованиям, описанным в Руководстве 
для авторов, расположенном на странице «О журна-
ле».

7. Если вы отправляете статью в рецензируемый 
раздел журнала, то выполнены требования документа 
Обеспечение слепого рецензирования.

 
Авторские права
Авторы, публикующие в данном журнале, согла-

шаются со следующим:
Авторы сохраняют за собой авторские права на ра-

боту и предоставляют журналу право первой публика-
ции работы на условиях лицензии Creative Commons 
Attribution License (CC BY NC ND), которая позволяет 
другим распространять данную работу в неизменен-
ном виде и в некоммерческих целях  с обязательным 
сохранением ссылок на авторов оригинальной работы 
и оригинальную публикацию в этом журнале.

Авторы сохраняют право заключать отдель-
ные контрактные договорённости, касающиеся не-
эксклюзивного распространения версии работы в 
опубликованном здесь виде (например, размещение 
ее в институтском хранилище, публикацию в книге), 
со ссылкой на ее оригинальную публикацию в этом 
журнале.

Авторы имеют право размещать их работу в сети 
Интернет (например в институтском хранилище или 
персональном сайте) до и во время процесса рассмо-
трения ее данным журналом, так как это может при-
вести к продуктивному обсуждению и большему ко-
личеству ссылок на данную работу (См. The Effect of 
Open Access).

 
Приватность
Имена и адреса электронной почты, введенные на 

сайте этого журнала, будут использованы исключи-
тельно для целей, обозначенных этим журналом, и не 
будут использованы для каких-либо других целей или 
предоставлены другим лицам и организациям.
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ОБРАЗЕЦ СОПРОВОДИТЕЛЬНОГО ПИСЬМА
(размещен на сайте http://journal.nephrolog.ru)

Реквизиты направляющего учреждения     Главному редактору 
        журнала «Нефрология»
                 профессору А.Ш. Румянцеву

Сопроводительное письмо к научной статье

Направляем научную статью (ФИО всех авторов, название статьи) для опубликования в жур-
нале «Нефрология» (ISSN 1561-6274), входящем в Перечень журналов, рекомендованных ВАК 
Минобрнауки РФ для публикации основных положений диссертационного исследования. 

Настоящим письмом гарантируем, что размещение научной статьи в журнале «Нефрология» 
не нарушает ничьих авторских прав. Авторы также гарантируют, что статья содержит все 
предусмотренные действующим законодательством об авторском праве ссылки на цитируемых 
авторов и издания, а также используемые в статье результаты и факты, полученные другими 
авторами или организациями. Авторы несут ответственность за научное содержание статьи и 
гарантируют оригинальность предоставляемого материала. Статья не включает материалы, не 
подлежащие опубликованию в открытой печати, в соответствии с действующими нормативными 
актами.

Направляя рукопись в журнал «Нефрология», авторы, тем самым, соглашаются на передачу 
журналу авторских прав в объеме и на условиях, изложенных в Правилах для авторов журнала 
«Нефрология».

Авторы передают на весь срок действия исключительных прав журналу «Нефрология» пра-
ва на использование научной статьи путем ее воспроизведения, использования научной статьи 
целиком или фрагментарно в сочетании с любым текстом, фотографиями или рисунками, в том 
числе путем размещения полнотекстовых сетевых версий номеров на Интернет-сайте журнала 
«Нефрология».

Авторы в соответствии со ст. 6 Федерального закона «О персональных данных» от 
27.07.2006 г. №152-ФЗ согласны на обработку своих персональных данных, а именно: фами-
лия, имя, отчество, ученая степень, ученое звание, должность, место(а) работы и/или обуче-
ния, контактная информация по месту работы и/или обучения, в целях опубликования пред-
ставленной статьи в журнале «Нефрология».

Авторы подтверждают, что направляемая статья нигде ранее не была опубликована, не на-
правлялась и не будет направляться для опубликования в другие научные издания без уведом-
ления об этом Редакции журнала «Нефрология».

Также удостоверяем, что авторы научной статьи согласны с Правилами для авторов, утверж-
денными Редакцией журнала «Нефрология».

Переписку вести с (ФИО)
Почтовый адрес:
Телефон:
E-mail:

Авторы статьи: (Личные подписи всех авторов статьи)

Руководитель учреждения
Круглая печать учреждения
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