
《预防医学》杂志稿约

《预防医学》（原《浙江预防医学》）（ISSN 2096-5087；CN 33-1400/R）杂志创刊于

1989年 9月，月刊，每月 10日出版。由浙江省科学技术协会主管，浙江省预防医学会主办，

《预防医学》编辑部编辑出版，是中华预防医学会系列杂志。被中国科技核心期刊（中国科

技论文统计源期刊）、《中国学术期刊影响因子年报》统计源期刊、《科技期刊世界影响力

指数（WJCI）报告》、RCCSE 中国核心学术期刊、世界卫生组织西太平洋地区医学索引

（WPRIM）、中国学术期刊综合评价数据库、中文生物医学期刊文献数据库等国内外数据

库收录。

1 办刊宗旨

贯彻预防为主，依靠科技进步，推进三级预防，坚持普及与提高相结合，关注公共卫

生和预防医学学术发展前沿，服务预防医学领域专业人员科研成果和信息交流。

2 刊登内容及征稿范围

报道预防医学学科的新理论、新技术、新方法和新发现。刊登传染病学、流行病学、

寄生虫学、环境卫生、劳动与职业卫生、营养与食品卫生、儿童青少年卫生、放射卫生、妇

幼卫生、社区卫生、卫生毒理、卫生检验技术、健康教育与健康促进、公共卫生管理等学科

研究论文；有实际参考价值的国内外文献综述、专题讨论等。主要栏目有述评、论著、综述、

疾病控制、疾病监测、妇幼保健、健康教育、卫生管理、实验技术等。

3 投稿说明

3.1 作者登录《预防医学》杂志网站（www.zjyfyxzz.com）注册并投稿，编辑部收稿后系统

自动生成稿件编号，并发送电子邮件通知作者提交《〈预防医学〉杂志论文投稿介绍信及版

权协议》《作者声明表》等材料及稿件处理费。审稿流程请登录杂志网站“编辑政策”页面

了解。

3.2 来稿一律文责自负。

3.3 依照《中华人民共和国著作权法》有关规定，本刊编辑部有权对来稿作文字修改、删节。

3.4 本刊收取稿件处理费 50元/篇；稿件录用后收取版面费 300～500元/1000字符；稿件刊

出后编辑部支付相应稿酬（所付稿酬含本刊以其他形式出版的稿酬）并赠送样刊 2本。

3.5 稿件处理费、版面费逾期不缴或稿件逾期未修回，需书面说明理由；否则视为自动撤稿。

作者如要改投其他杂志，须先与本刊编辑部联系，否则视为一稿多投。

4 稿件要求

稿件需作者原创、内容新颖、论点明确、资料可靠、数据准确、格式规范。论文内容

具有创新性、科学性和学术性。篇幅在 6 000～8 000字为宜。

4.1 文字 要求表达准确，文字简洁通顺。专业术语应使用全国科学技术名词审定委员会公

布的名词，且全文统一。

4.2 文题 研究对象、研究因素、效应指标明确，反映论文的主要内容。尽量避免使用缩略

语、字符和公式等。中文文题不宜超过 25个汉字。英文文题应与中文文题内容一致。

4.3 作者署名 按照在研究工作和论文撰写中的实际贡献大小排序，投稿后一般不可更改；

如要改动须重新提交《〈预防医学〉杂志论文投稿介绍信及版权协议》《作者声明表》。作

者单位应著录全称（具体到科室）、所在省市及邮政编码。多个作者不同单位时，在相应作

者姓名右上角加注阿拉伯数字，在作者名下按序写出单位名称。稿件首页页脚应著录第一作

者简介（包括姓名、学历、职称及主要从事工作）和通信作者（姓名及 E-mail）。作者署名

及单位的英文著录应与中文保持一致，并在邮政编码后加注“China”。



4.4 基金项目 在论文首页页脚注明基金资助项目名称（国家有关部门规定的正式名称）及

编号；多项基金应依次列出，以分号隔开。示例如下：

基金项目：国家自然基金项目（30800399）；科技部公益重大专项（2002D2A40022，
2003DIA6N008）
4.5 中英文摘要 应包括目的（Objective）、方法（Methods）、结果（Results）和结论（Conclusion）
四部分。摘要应具有独立性和自明性，以第三人称撰写，不加评论和解释。英文摘要应与中

文摘要内容一致，句式简洁，语法正确，英文缩写词第一次出现时须写出全称。

4.6 关键词 需标引 3～8个关键词，以分号隔开。尽量使用《汉语主题词表》等词表提供的

规范词，英文关键词需与中文一致。

4.7 图表 应具有自明性，量、单位、符号、缩略语应规范，并与正文一致。统计表一般使

用三线表（即顶线、表头线、底线），如有合计行或统计学结果，须在此行上面加一条分界

横线。插图要求黑白，图像清晰，反差鲜明，文字和线条可编辑修改。表（图）题须附英文

对照。

4.8 数字 执行 GB/T 15835—2011《出版物上数字用法》。以下情况应使用阿拉伯数字：①

用于计量的数字，如 500余人次，31.6 mol/L，92.5%，1∶6 等。②用于编号的数字，如章

节编号 2.1.4，产品型号 YB2-132S-4H，邮政编码 100871等。③已经定型的含阿拉伯数字的

词语，如 5G手机，G8峰会，97号汽油等。以下情况应使用汉字数字：①非公历纪年，如

正月初一，庚辰年八月五日等。②数字连用（中间不加顿号） 表示概数、含“几”的概数，

如三四十米、四五十万元，几十万分之一等。③已经定型的含汉字数字的词语，如二氧化硅，

十二指肠，星期四，“九五”项目，第一作者等。

4.9 量和单位 执行 GB 3100～3102.1～13—1993《量和单位》中有关量、单位和符号的规

定及其书写规则，可参照人民军医出版社 2004年出版的《法定计量单位在医学上的应用》

第 3版。量的符号通常是单个拉丁字母或希腊字母，用斜体排印（pH例外），符号后不加

缩写点。表示物理量的符号作下标时也应用斜体排印。单位符号用正体排印，无复数形式，

符号后不加缩写点。来源于人名单位符号的首字母应大写，例如 Pa、Gy等。“升”单位符

号用大写“L”，例如 mg/L。其他单位符号均为小写。

4.10 统计描述 统计学符号按照 GB/T 3358.1～3—1993《统计学术语》有关规定。采用均

数±标准差描述服从正态分布的定量资料，用中位数和四分位数间距描述偏态分布的定量资

料。应写明所用统计分析方法的具体名称、统计量的具体值。

4.11 参考文献 执行 GB/T 7714—2015《信息与文献 参考文献著录规则》。采用顺序编码

制著录，按正文中引用的文献出现的先后顺序连续编码，将序号置于方括号中，集中著录在

文后。参考文献的作者 1～3名全部列出，3名以上只列前 3名，后加“等”。

示例如下：

[1]贾成静，沈郁，苏丹婷，等. 浙江省居民膳食烟酸摄入量与代谢综合征的关联研究[J].
预防医学，2021，33（10）：973-976.
[2] MASTEN A S，LUCKE C M，NELSON K M，et al.Resilience in development and
psychopathology：multisystem perspectives[J].Annu Rev Clin Psycho，2021，17（1）：521-549.
[3]刘维屏. 农药环境化学[M]. 北京：化学工业出版社，2006：97.
[4]曹宇. 传染病动力学模型研究[D]. 沈阳：东北大学，2014：15.
感谢您关注《预防医学》杂志，本刊《稿约》对出版宗旨、报道范围、投稿要求、稿件

处理流程、作者版权等作了详细说明，请在投稿前仔细阅读。我们真诚地希望您将论文投至

本刊，并顺利发表。


