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SAZETAK

Biomedicinski casopisi i farmaceutska industrija
imaju zajednicki cilj da se poveca transparentnost i
prosiri moguc¢nost pristupa recenziranim objavljenim
istrazivanjima, s tim da se poveca efektivnost u procesu
prijavljivanja radova da bi se prilagodili rastu¢em broju
rukopisa, kao i da se identifikuje adekvatno mesto za
objavljivanje odredjenog istrazivanja. Cilj ovog rada
je pomogne autorima u pripremi rukopisa, njegovom
slanju, kao i u poboljsanju kvaliteta i brzem publikovanju
istrazivanja sponzorisanih od strane industrije.
Medunarodno drustvo za profesionalce u medicinskom
izdavastvu i farmaceutska industrija su 2008. godine
osnovali jedinstveno udruzenje pod nazivom ,Inicijativa
za uvid u izdavastvo i praksu u medicini” (MPIP), a 2009.
godine su identifikovali prioritete za racionalizovanje
procesa i zahteva kod prijavljivanja rukopisa da bi se
omogucilo brze objavljivanje i Sirenje rezultata klinickih
ispitivanja sponzorisanih od strane industrije. Takode,
akcenat je na unapredenju znanja autora o pripremi
rukopisa i nac¢inu podnosenja prijave da bi se povecala
efektivnost, kvalitet i transparentnost u objavljivanju
istrazivanja sponzorisanih od strane industrije.
Napravljen je i Priru¢nik za autore za predaju rada
radi grupisanja dobrih praksi u pripremi i dostavljanju
rukopisa koji opisuju sponzorisano istrazivanje.

Kljucne reci: objavljivanje, predaja, rukopis,
Medunarodno drustvo za profesionalce u medicinskom
izdavastvu, Inicijativa za uvid u izdavastvo i praksu u
medicin -MPIP, farmaceutska industrija

SUMMARY

Biomedical journals and the pharmaceutical industry
share the goals of enhancing transparency and expanding
access to peer-reviewed research; with need to increase
efficiency in the submission process to accommodate the
rising manuscript volume and identify suitable venues to
publish this research. The aim of this paper is to assist
authors in preparing the manuscript, submitting it, as
well as in improving it's quality and faster publication
of industry-sponsored research. Members of the
pharmaceutical industry and the International Society
for Medical Publication Professionals founded a unique
collaborative venture in 2008 - the Medical Publishing
Insights and Practices initiative (MPIP). In 2009, they
identified and prioritized opportunities to streamline the
submission process and requirements, in order to support
prompt publication and dissemination of clinical trial
results in the face of increasing manuscript volume. Also,
they put the emphasis on improving author’s knowledge
on manuscript preparation and submission in order to
increase efficiency and enhance quality and transparency
in the publication of industry-sponsored research. To
adress this need, they supported development of an
Authors’ Submission Toolkit to compile best practices
in the preparation and submission of manuscripts
describing sponsored research.

Keywords: Publishing, Submission, Manuscript,
International Society for Medical Publication
Professionals, Medical Publishing Insights and Practices
initiative - MPIP, Pharmaceutical industry

Uvod

Inicijativa za uvid u izdavaStvo i praksu
u medicini (Medical Publishing Insights and
Practices initiative - MPIP) je osnovana, 2008.
godine, od strane c¢lanova farmaceutske industrije
i Medunarodnog drustva za profesionalce u
medicinskom izdavastvu (International Society for
Medical Publication Professionals - ISMPP), sa ciljem
povecanja poverenja, transparentnosti i integriteta
u izdavanju klini¢kih studija koje su sponzorisane

od strane industrije (1-8). Trenutni ¢lanovi MPIP-a
su AstraZeneca, Amgen, GlaxoSmithKline, Pfizer i
ISMPP. U septembru 2009. godine, MPIP je sazvao
forum urednika i izdavaca casopisa i definisani su
prioriteti za pojednostavljenje procesa prijavljivanja
radova, podrzavaju¢i tako brZe objavljivanje i
omogucavajuci brzu dostupnost rezultata klinickih
istrazivanja (1-8). Takode, napravljen je ,Priru¢nik
za autore za slanje rukopisa” (, Authors' Submission
Toolkit”) koji olakSava sve korake vezane za
publikovanje istraZivanja  sponzorisanog od
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strane industrije (1). Cilj ovog rada je da pomogne
autorima u pripremi rukopisa, njegovom slanju,
kao i u poboljsanju kvaliteta i brzem publikovanju
istrazivanja sponzorisanih od strane industrije.

Autori rukopisa koji sponzorise
farmaceutska industrija

Vecina Casopisa je wusvojila smernice
Medunarodnog komiteta urednika medicinskih
Casopisa (ICM]E), koje navode da autor moze da bude
samo ona osoba koja zadovoljava sva tri kriterijuma
autorstvaito da su dali znacajan doprinos “konceptu
idizajnuistrazivanja, sakupljanju podataka, ili analizi
i interpretaciji podataka; sastavljanju/pregledu
rukopisa sa vaznim intelektualnim sadrzajem; i
odobrenju konacne verzije koja ¢e biti objavljena”
(1,9). Vazno je znati da npr. samo prikupljanje
podataka, ili obezbedjivanje finansija, ili opsti nadzor
nad istrazivanjem, ne Cini te istrazivaCe autorima
radova. Doprinos svakog pojedinca, ukoliko ne
ispunjava Kkriterijume postavljene za autora, moze se
navesti u zahvalnici svakog rada (1,9). Stoga je vazno
da se jasno, pre pokretanja istrazivanja, definiSe ko
su autori, a ko saradnici ili sponzori istrazivanja.
Takode, pri dogovoru je potrebno voditi racuna o
ogranicenju broja autora u nekim casopisima.

Ukoliko tekstove pisu profesionalni medicinski
pisci ili agencije, obavezno je da to uredniStvo
Casopisa dozvoljava (10,11). Smernice Evropskog
udruZenje pisaca za medicinu (EMVA) jasno definiSu
Kriterijume za autorstvo profesionalnih medicinskih
pisaca i koristan su vodiC za reSavanje nedoumica
oko autorstva (10-12).

Cesto urednistvo ¢asopisa zahteva da se za
svakog autora rada navede nacin na koji je doprineo
realizaciji napisanog rada (9).

Uloga autora za korespondenciju

Vecina Casopisa preporucCuje da autora za
korespondenciju u ime drugih autora rada preda
rukopis za objavljivanje u Casopisu i da realizuje
sve kontakte sa uredniStvom casopisa (1). Medutim,
autor za korespodenciju ne mora nuzno biti vodeci
ili prvi autor rukopisa, ali da je potrebno da ima puni
pristup podacima studije kako bi osigurao tacnost i
potpunost sadrzaja rukopisa.

Sukob interesa

Javnostpodatakaosukobuinteresajepresudno
za poboljSanje transparentnosti i verodostojnosti
pri objavljivanju radova (9-12). Obavezujuce je
da autorima rada mora da bude jasno koje vrste

informacija treba da budu javne i nac¢in na koji to
treba da urade. Veliku pomo¢ u ovom delu procesa
sumnoge smernice i protokoli koje pruzaju sve vrste
informacija o tome $ta treba da se obelodani i na koji
nacin (smernice CMJE iz 2009. godine, ili EQUATOR
mreZa) (13). Posebno je vaZno naznaciti bilo kakvo
finasiranje koje moZe da utice na istrazivacki dizajn,
sprovodenje, izveStavanje ili interpretaciju podataka.
Ovakva praksa omogucava ispravno odlucivanje ko
moZe, a ko ne da bude recezent odredenog rukopisa
podnetog za objavljivanje u ¢asopisu.

Politika objavljivanja

Veéina casopisa zahteva izjavu autora da
rukopisi nisu bili prethodno objavljeni u nekom
Casopisuy, iskljucujudi izvestaje, kao Sto su tabelarni
zbirni podaci u bazi podataka nekog istraZivanja,
kao Sto je clinicaltrials.gov (14). Neki Casopisi opet
zabranjuju predaju rukopisa koji su prethodno bili
prezentovani na nacionalnim ili medunarodnim
konferencijama.

Plan objavljivanja

Plan objavljivanja je korisno sredstvo za
sponzore iz sektora industrije radi jednostavnijeg
grafickog prikaza redosleda objavljivanja podataka,
definisanja ciljeva objavljivanja, kao i identifikacije
cilinog auditorijuma i vremenskog sleda dogadjaja
(1,14). Za obimne studije sa viSe mogucih ishoda,
sveobuhvatni plan objavljivanja moZe pomoéi u
pruzanju detalja o razli¢itim publikacijama i njihovom
medusobnom odnosu kako bi se izbegla suviSnost.
Plan objavljivanja korisno je napraviti pre dobijanja
rezultata, ¢cime se takode dokumentuje i namera da se
podaci studije objave bez obzira na ishode.

Uputstvo za autore

Uputstvo za autore odredenog ¢asopisa pruza
sve neophodne informacije za pisanje rada i obi¢no se
naziva vodi¢em za autore (1,9). Dodatne informacije
o Casopisu uvek se mogu dobiti iz azuriranih
podataka na internet stranici ¢asopisa. Najcesc¢e su to
informacije o oblasti koje obuhvata ¢asopis, ciljevima
Casopisa, politici Casopisa, dokumentaciji neophodnoj
za podnoSenje rukopisa, trajanju recenziranja radova,
uslovima koje treba ispuniti pre prihvatanja rukopisa,
kontakt podatke urednistva i drugo.

Sta uraditi pre pocetka istrazivanja?

Veoma ja vazan kvalitetan dizajn studije,
da bi bilo spreceno odbacivanje prijema rukopisa
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od strane urednika Casopisa (9). Kod odredivanja
dizajna studije od najvece pomoci je uporedivanje
izabranog dizajna sa dizajnom studije iz objavljenih
Clanaka sa slicnom temom ili dizajn baziran na
standardizovanoj metodologiji istraZivanja. Korisne
informacije o dizajnu studija mogu se prikupiti od
istrazivaca, saradnika ili kolega, a narocito onih koji
su sprovodili studije iz iste oblasti.

Broj zahteva regulatornih tela za sprovodenje
studija i objavljivanja podataka takode raste. Tokom
postupka podnosenja rukopisa, Cesto je u zahtevima
Casopisa potvrda da su pre objavljivanja zadovoljeni
regulatorni zahtevi. Od nedavno zahteva se potvrda
da je izvrSena registracija istrazivanja u javno
dostupnoj bazi podataka, kao sto su EQUATOR mreza
(mreza koja pruza linkove ka brojnim konsenzusnim

preporukama za prijavljivanje razliCitih vrsta
studija), QUOROM i PRISMA (baze sistematskih
preglednih radova i meta-analiza), CONSORT
(baza randomizovanih istraZivanja), STARD (baza
studija dijagnostickih testova), MOOSE (baza meta
- analize opservacijskih studija) i STROBE (baza
opservacionih epidemioloSkih studija) (9,13,15-
18).

Izbor Casopisa

U izboru casopisa, klju¢no je identifikovati
Casopis putem kojeg mozemo da dodemo do ciljne
populacije. Porastom elektronskog i otvorenog
pristupa za objavljivanje radova stvorene su nove
mogucnosti za distribuciju rezultata istrazivanja

Tabela 1. Prikaz koraka u izboru odgovarajuceg casopisa za publikaciju rezultata istraZivanja
(adaptirano prema referencama 19 i 20)/ Table 1 Overview of the steps in selecting the appropriate
journal for the publication of the research results (adapted from references 19 and 20)

Korak jedan/
Step one

Sprovodenje interne procene/
Conduct internal assessment

e Objasniti ciljeve / Explaine aims

« [spitati oCekivanja koriS¢enjem eksterne provere (npr. kolega,
autora ili istrazivaca)/ Test expectations using an external check
(e.g. colleagues, author or investigator)

« Prilagoditi ciljeve u skladu sa potrebom i verifikovati ciljeve za
objavljivanje istrazivanja/ Adjust goals as needed and verify aims
for research publication

Korak dva/
Step two

Izbor liste Casopisa /
Choosing a Journal List

e Upotrebiti interne i eksterne resurse za sastavljanje liste
Casopisa (npr. istrazivanje PubMed, direktorijuma The Directory
of Open Access Journals)/ Use internal and external resources to
compile list of journals (e.g. research PubMed, The Directory of
Open Access Journals)

e Mentori, autori i koautori, sponzori i drugi istrazivac¢i mogu da
predloze Casopise/ Mentors, authors and co-authors, sponsors and
other researchers may propose journals

e Precizirati liste potencijalno atraktivnih ¢asopisa na osnovu
analize/ Refine list of potentially attractive journals based on

analysis

Korak tri/
Step three

Identifikacija najboljeg
Casopisa/
Identify top choices

* Proceniti uskladenost Casopisa sa ciljevima objavljivanja
pregledom prethodnih brojeva Casopisa i uputstava za autore/
Assess journal’s fit publication goals by reviewing previous issues of
the journal and instructions to authors

« UKkloniti ¢asopise koji ne ispunjavaju ciljeve objavljivanja/
Eliminate journals not meeting publication goals

o Suziti listu i usredsrediti se na mali broj najboljih casopisa
(prema Impact Factor-u, broju publikovanih izdanja godisnje,
stopi objavljivanja, vremenu do recenzije, viremenu do
prihvatanja, ogranicenju u duzini ¢lanka, vrsti ¢lanaka koje

se obi¢no objavljuju, prihvatanju sponzorstva u industriji,
prihvatanju medicinske pomoc¢i u pisanju rada, naplate za
publikovanje, ubrzane recenzije ili objavljivanja, itd)/ Narrow
down the list and focus on a small number of top journals ( by
Impact Factor, number of publications per year, publication rate,
time to review, time to acceptance, article lenght restrictions, types
of articles typically published, acceptance of industry sponsorship,
acceptance of acknowledged medical writing assistance, charges
for publications, expedited peer-review or publication services, etc.)

57



Health Care 49(1), 2020

Zdravstvena zastita 49(1), 2020.

i omogucena je obimnija i brza dostupnost ovim
podacima. U cilju izbora ¢asopisa mogu da pomognu
koraci opisani u tabeli 1 (19,20).

Objavljivanje rezultata Kkoji nisu potvrdili
postavljenu hipotezu i cilj istraZivanja

Sva biomedicinska istrazivanja treba da budu
dokumentovana i objavljena bez obzira na rezultate
dobijene istrazivanjem. Rezultati koji nisu potvrdili
postavljenu hipotezu i cilj istrazivanja mozda mogu
da zbune istrazivace i predstave problem zbog utiska
da casopisi obi¢no ne Zele da ih objave (9). Medutim,
svaki dobije rezultat je dobar. Cak i negativan
nalaz ukazuje drugim istrazivatima da promene
nesto u dizajnu studije i daje smernice za drugacij
pristup problematici. Nekoliko Casopisa posebno
isticu da su zainteresovani za rukopise koji opisuju
negativne rezultate istrazivanja i to: Archives of
Drug Information, BMC Research Notes, Journal
of Drug Assessment, Journal of Negative Results in
Biomedicine, PLoS One and Trials. Detaljniji spisak
Casopisa moze se naci na internet stranici MPIP-a
(www.mpip-initiative.org).

Priprema rukopisa za objavljivanje

Rukopis za odabrani casopis priprema se
prema uputstvu za autore za dati casopis (1,9).
Uputstva pri pripremi rukopisa je obavezno
postovati jer svako drugacije ponasanje predstvlja
greSku i moZe da bude razlog odbijanja rukopisa
za objavljivanje u cCasopisu. Uputstvo za autore
daje jasne informacije o formatu i duzini rukopisa,
ogranic¢enjima po pitanju broja reci u sazetku, broju
priloga itd. PoStovanje ovih zahteva omogucava brzu
recenziju i pomaze urednistvu Casopisa da ostanu
u okvirima predvidenih budzeta. Vodic¢ za autore i/
ili povratne informacije od urednika mogu pomo¢i
da se jasnije utvrdi koje vrste dodatnih podataka,
sadrzaja itd. mogu biti uklju¢ene u Stampanu i
online verziju dokumenta. Pri pisanju rada treba
koristiti odgovaraju¢u gramatiku, interpunkcije i
jezik. Proverite da li naslov rada, odgovara ciljevima,
rezultatima i zakljuCcima istrazivanja.

Pri pisanju rukopisa treba jasno definisati
cilj istrazivanja, opisati nacin izvodenja istrazivanja
(metodologiju) i rezultate istrazivanja. Svaki rad
treba da sadrzi sledece delove: sazetak, uvod,
metode, rezultate, diskusiju, zakljucak, zahvalnicu,
literaturu i priloge (tabela 2) (1,9,21). Uz svaki
rukopis Salje se propratno pismo. Propratno pismo
je prvi rezime studije koji ¢e procitati urednik
i pruza prvu (a ponekad i jedinu) priliku za
prenosenje obrazloZenja, znacCaja i vaznosti studije

za objavljivanje u ¢asopisu odgovarajuce tematike.
Naslov rada, saZetak i propratno pismo moraju biti
jasni i zainteresovati urednika za rukopis, jer se
moZe desiti da se samo na osnovu ovih delova rada
donese odluka da li se rad prihvata za recenziju ili se
odbija bez dalje recenzije.

Recenzija, revizija i ponovno podnoSenje
rukopisa za objavljivanje

Casopisi koriste razli¢ite sisteme i pristupe
za rezenciju radova. Neki Casopisi najvise koriste
unutrasnju urednicku recenziju, ali vetina zavisi
od eksternih recenzenata, spoljasnjih nezavisnih
stru¢njaka koje casopis angaZuje za procenu
kvaliteta predatih rukopisa. Recenzije rukopisa treba
da budu konstruktivne i da pruze vredne sugestije
za poboljsanje kvaliteta rukopisa. Recenziranje
radova za objavljivanje, ali ono, takode, obezbeduje
integritet publikacionog procesa.

Eksterni proces recenziranja moze da bude
zatvorenog i otvorenog tipa (9). Zatvorene recenzije
mogu da budu jednostruko (zagarantovana
anonimnost autora recenzije) ili dvostruko slepe
(anonimnost autora recenzije i autora rukopisa).
Obictno se obezbeduju dve nezavisne recenzije za
jedan rukopis. Ukoliko su obe pozitivne, prihvata se,
a ako su obe negativne rukopis za objavljivanje se
odbija,. Ukoliko je jedna recenzija pozitivna a druga
negativna, trazi se misljenje treceg recezentaidonosi
se konacna odluka. Pored toga postoje zatvorene i
otvorene recenzije. Otvoreni tip recenzije iskljucuje
svaku anonimnost, tako da su autori rukopisa i
recezenti rukopisa poznati jedni drugima, a to znaju
i sami Citaoci Casopisa.

U nekim slucajevima rukopis se moze odbiti
samo nakon interne urednicke recenzije, nekada
na osnovu dve eksterne recenzije (9). Neki casopisi
¢e pruziti kratko objasnjenje zasto smatraju da
rukopis nije adekvatan za objavljivanje u njihovom
Casopisu. Ove povratne informacije mogu pomo¢i u
odlucivanju da li ¢e autori pobiti odluku Casopisa ili
rukopis unaprediti prema komentarima i predati na
objavljivanje u neki drugi Casopis.

Konacno, rukopis moZe biti prihvacen za
objavljivanje uz manju ili ve¢u reviziju (9). Da bi
rukopis bio prihvacen za objavljivanje, vazno je
da dati odgovore na sve komentare recenzenata i
uredniStva, i poStovati ih ili obrazloZiti nemogucénost
da budu uvazeni. Cilj recenzije je unapredenje
krecenzije treba shvatiti kao dobronamerne savete u
cilju unapredenja kvaliteta nau¢nog rada autora.
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Tabela 2. Struktura rukopisa za objavljivanje u ¢asopisu (adaptirano prema referencama 1,9i2) /
Table 2 Manuscript’s structure for publishing in journal (adapted from references 1,9 and 2)

Naslov i sazetak/ Title and abstract

Naslov treba da budu kratak i jasan. SaZetak moze da bude strukturiran (Uvod/Cilj/Metode/Rezultati/Zakljucak)

ili deskriptivan (jedinstven paragraf). Broj reci u saZetku uglavnom treba da bude izmedu 200 i 300 reci, u skladu
sa uputstvom. Naslov i saZetak treba da se podudaraju. Navesti samo najbitnije rezultate istrazivanja, a za klju¢ne
rezultate navesti p vrednost i apsolutne brojeve. Ispod saZetka navesi klju¢ne reci (obicno 3-5), kao Sto trazi ¢asopis,
kako bi omogucili pretragu ¢lanka u bazama podataka./ Title should be short and clear. Abstract can be structured
(Introduction/ Objective/ Methods/ Results/ Conclusion) or descriptive (one paragraph). Generally, abstract should
have between 200 and 300 words, in accordance with the instruction. Title and abstract should match up. Provide only
the most relevant research results, for key findings include p-values and absolute numbers. Provide key words, under
abstract (usually 3-5), as instructed by the journal, to enable database searching of the article.

Uvod/ Introduction

Prvo je potrebno definisati pitanje na koje istrazivac zeli da da odgovor. Potom se navodi Sta je o tom pitanju
poznato, a $ta ne (na bazi najnovije literature). Takode, treba ukazati na kontradiktornost dosadasnjih nalaza.
Jasno navesti cilj istrazivanja i obrazloziti zbog ¢ega je opravdan. Uvod treba da bude kratak i jasan, napisan na
osnovu najnovijih literaturnih podataka. / First, the researcher’s question should be define. Then, state the known
and unknown about this question (based on the latest literature). You should point out the contradiction of the
findings. Clearly state the purpose of the research and explain why it is justidied. The introduction should be short and
straightforward, based on the latest literature data.

Materijal i metod(e)/ Material and method(s)

Detaljno opisuje metodologiju istrazivanja. Neophodno je da sadrzi podatke koji se odnose na: dizajn studije, broj
ispitanika, kriterijume za ukljucivanje i isklu¢ivanje ispitanika u studiju, tip randomizacije, mesto i vreme izvodjenja
studije, nacin prikupljanja podataka, vrstu koriS¢enih upitnika, na¢in odredivanja veli¢ine uzorka, na¢in obrade
podataka, definisanje ishodnih mera, merenje komplijanse, sva eticka razmatranja koja su uticala na dizajn studije,
itd. Prema uputstvu autorima treba sagledati da li metod istrazivanja treba da predstavlja jednu celinu ili treba da
bude podeljena u podceline. / It provides a full explanation of the study methodology. It must include data related
to: study design, number of respondents, inclusion and exclusion criteria, type of randomization, place and time of
the study, method of data collection, type of questionnaires used, method of determining sample size, method of data
processing, defining outcome measures, measuring compliance, all ethical considerations that influenced the study
design, etc. Refer to journal instructions as to whether methods and results should remain as separate sections or be
combined.

Rezultati/ Results

Jasno opisati ispitanike, stopu obuhvata, nedostajuce podatke. Prikazati rezultate istraZivanja kroz priloge ( tabele,
grafikone, slike i drugo), a najvaZnije teksualno opisati. / Clearly report patient population characteristics, coverage
rate, missing data. Present research results throught attachments (tables, charts, figures, etc.) but the most important
throught text.

Diskusija/ Discussion

Diskusija treba da odgovori na pitanje zasto je istrazivanje radeno, da omoguci uporedivanje dobijenih rezultata sa
rezultatima drugih istraZivanja, kao i da prikaze u ¢emu je naucni doprinos datog istrazivanja. Zatim je neophodno
ukazati na nedostatke studije i predloziti dalja istrazivanja. / Discussion should answer the question why the research
was done, allow comparison obtained results with results of other research, and show what the scientific contribution of
the research is. It is necessary to poin out the shortcomings of the study and suggest further research.

Zakljucak/ Conclusion

Potrebno je navesti znacaj sprovedenog istrazivanja i moguce implikacije na praksu/politiku. Zakljucci direktno
treba da se odnose na postavljene ciljeve. Moguce je ukazati na vaznost daljih istrazivanja. / The importance of the
research and the possible implications for practice/policy should be outlined. The conclusions should directly relate to
the stated goals. It is possible to poin out the importance of further research
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Literatura/ References

Literatura u radu najcesce se citira na dva nacina: Vankuveski i Harvardski. KoriS¢enu literature treba citirati prema
uputstvu autora za dati ¢asopis. Obicno je dozvoljeno da se navede do 30 referenci. Obratiti paznju da li casopis
dozvoljava citiranje neobjavljenih podataka. Ukoliko nije dozvoljeno, navode se u samom tekstu. Obavezno je
navedenu literaturu povezati sa tekstom i to na mestima u tekstu gde je koriS¢ena. Od velike koristi su programi za
automatsko unosenje referenci (Mendeley, EndNote itd). / In most cases references are cited in two ways: Vancouver
and Harvard. The references should be cited according to the journal’s instructions for authors. Up to 30 references are
usually allowed. Check if the journal allows citation of unpublished data. If it is not allowed, they should be stated in the
text itself. It is obligatory to relate the mentioned reference with the place in the text where it was used. Programs for
automatic input of recerences are of great use (Mendeley, EndNote itd).

Zakljucak

U okviru ovog preglednog rada prikazani su

osnovni koraci za pripremu rukopisa za objavljivanje,

nacin odabira c¢asopisa,

nacin recenziranja i

revidiranja radova, kao i na¢in komunikacije izmedu
autora i uredniStva ¢asopisa. Veca paznja je stavljena

na

najznacajnija mesta (prekretnice) u pripremi

rukopisa, slanju i unapredenju kvaliteta priredenog
rukopisa za istraZivanja koja sponzoriSe industrija.
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