Richtlijnen voor auteurs

Publicatie Huisarts Nu

Inleiding
U overweegt een artikel in te dienen bij Huisarts Nu, in dit document vindt u daarvoor de nodige
richtlijnen. Bij twijfel of vragen of nood aan een voorbeeld kunt u terecht bij het redactiesecretariaat:

Domus Medica Vzw
Lange Leemstraat 187
2018 Antwerpen

Tel. + 32 (0)3 42576 76
Fax +32(0)3 2185184
www.domusmedica.be

info@domusmedica.be

Algemene richtlijnen

Tekst
e Lever uw manuscript aan in Word.
e Gebruik één lettertype, liefst Arial 11-punt.
e Gebruik voor de titels/koppen de opmaakprofielen in Word. Probeer maximum 3 titelniveaus te
hanteren (kop 1, kop 2 en kop 3).
e Gebruik in de tekst geen onderstrepingen en maak spaarzaam gebruik van cursief.
e Schrijf afkortingen de eerste keer voluit. Wees spaarzaam met afkortingen.
e Voor opsommingen, lijsten en tabellen, kunt u het opmaakprofiel van Word gebruiken.
e Gebruik geen automatische (eind)nootnummering en geen voetnoten.
e Volg de Vancouver stijl voor bronvermeldingen: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/

e Bronvermeldingen plaatst u op het einde van het manuscript.
e Gebruik geen paginanummering.

[llustraties

Tabellen
e Tabellen moeten onafhankelijk van de tekst geinterpreteerd kunnen worden.
e Plaats tabellen onder aan de kopij en verwijs er minimaal eenmaal naar in de tekst (vb. zie tabel
1).
e ledere tabel heeft een titel.
e Vermeld de bron van de tabel indien nodig.

Figuren
e Lever figuren apart aan en verwijs er minimaal eenmaal naar in de tekst (vb. zie figuur 1).
e Gebruik voor figuren bij voorkeur Excel.
e ledere figuur heeft een titel.
e Vermeld de bron van de figuur indien nodig.
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Foto’s
e Lever digitale foto’s aan in JPEG- of TIF-formaat in een zo hoog mogelijke resolutie (minimum
300 dpi /1 MB).
e |edere foto heeft een titel.
e Vermeld de bron van de foto indien nodig.

Auteurs en hun referenties

e Schrijf alle auteursnamen voluit (voornaam naam).

o Geef de bijhorende affiliaties mee.

e Geef van de eerste auteur of andere contactpersoon het e-mailadres mee.

e Dankwoorden kunnen achteraan het artikel worden geplaatst. Neem een dankbetuiging op voor
bijdragen, waarvoor wel dank verschuldigd is, maar die geen vermelding als auteur
rechtvaardigen, of bij technische hulp. Vraag toestemming van iedereen die met naam wordt
bedankt.

Online samenvatting en trefwoorden
e Voorzien een afzonderlijke samenvatting van maximum 150 woorden om op de website bij uw
artikel te plaatsen.
o Geef een vijftal trefwoorden mee die het zoeken naar uw artikel kan vereenvoudigen.

Richtlijnen per rubriek

Editoriaal
Het editoriaal is voorbehouden voor de kernredactieleden van Huisarts Nu en biedt de lezer een
inleiding op het nieuwe nummer.

e De tekst telt ongeveer 500 woorden.
e Gebruik een uitnodigende titel. Geen ondertitel.
e Naast de tekst wordt een foto geplaatst van het redactielid.

Korte stukjes

Internationaal

Dit zijn kleine commentaarstukken bij reeds verschenen publicaties uit de internationale literatuur.
Belangrijk is aan de lezer mee te geven wat de betekenis en de context is van het artikel waarover iets
wordt verteld. Het onderzoek mag in zijn geheel kritisch benaderd worden. Het is nuttig om te besluiten
met de relevantie van deze informatie voor de praktijk.

In deze rubriek is ook plaats voor kortere beschrijvingen van de huisartsgeneeskunde in andere landen.
Deze stukken bieden een kennismaking met andere organisatievormen en de bijhorende voor- en
nadelen.

Bronnen voor publicaties zijn bijvoorbeeld: Ann Intern Med, BMJ, JAMA, Lancet, NEJM, NTvG, H&W, Br J
Gen Pract, Eur J Gen Pract, Fam Pract, J Fam Pract, Cochrane, Clinical Evidence.

e De tekst telt tussen de 300 en 400 woorden.

e Gebruik een intrigerende titel. Geen ondertitel.

e Bovenaan de tekst staat de referentie naar de originele publicatie.

e  Wilt u uw bespreking staven, dan kan u extra referenties toevoegen. Deze plaatst u onderaan de
tekst.

e Gebruik zo weinig mogelijk cijfers en statistieken.



e Gebruik geen tabellen of figuren.
e Onderteken met uw voornaam en naam.

Boeken

In deze rubriek plaatsen we de boekrecensies. Een bespreking dient het boek voor te stellen, gevolgd
door enkele beschouwingen. Ook het inweven van informatie en standpunten uit andere boeken of
informatiebronnen heeft hier zijn plaats. Een recensie mag vanuit een persoonlijk standpunt, ervaring
en bruikbaarheid worden geschreven.

e De tekst telt tussen de 200 en 300 woorden.

e Dettitel is de titel van het boek, zonder ondertitel.

e Bovenaan de tekst staat de referentie naar de originele publicatie.
e Onderteken met uw voornaam en naam.

Digitaal

Hier publiceren we korte besprekingen van apps of websites die relevant (kunnen) zijn in de
huisartsenpraktijk. De app of website wordt kritisch besproken op punten als functionaliteit,
betrouwbaarheid, gebruiksvriendelijkheid, beveiliging en privacy. In de bespreking kan een persoonlijke
gebruikservaring toegevoegd worden.

e De tekst telt tussen de 200 en 400 woorden.
e Gebruik een intrigerende titel. Geen ondertitel.
e Onderteken met uw voornaam en naam.

Interview

Onze focus ligt op het interviewen van doctorandi na het behalen van hun titel. De redactie verzorgt de
interviews die in Huisarts Nu verschijnen. Mocht u een suggestie hebben, dan kunt u het
redactiesecretariaat contacteren.

e De tekst telt ongeveer 1500 woorden.

e Naast het interview plaatsen we een foto van de geinterviewde.

e Bij het interview wordt een afbeelding van de kaft geplaatst.

e Bij het interview wordt de precieze referentie naar de thesis geplaatst.

Opinie

In deze rubriek plaatsen we graag een onderbouwde mening over huisartsgeneeskundige thema’s. We
geven experten de ruimte om een bepaald thema uit te diepen, de complexiteit ervan op te roepen en
een of meer stellingnamen te poneren, los van een artikel.

e De tekst telt tussen de 500 en de 1500 woorden.
e U kunt tot 2 afbeeldingen toevoegen.

Artikels

Onderzoek
Het artikel kan verschillende vormen hebben: een kwantitatief of kwalitatief onderzoeksverslag, een
literatuuronderzoek of een praktijkverbeterproject.

e De tekst telt tussen de 1500 en 3500 woorden (zonder de kaders).
e Lever een hoofdtitel en een ondertitel aan bij uw artikel.



e De meest gangbare structuur voor onderzoeksartikels is de volgende: inleiding, methode,
resultaten, bespreking, besluit. Probeer het stukje over de methodiek zo kort mogelijk te
houden.

e Bij de artikels wordt verplicht een kader voorzien met titeltjes: ‘wat is gekend’, ‘wat is nieuw’ en
‘in de praktijk’. Voorzie onder elke titel minstens één zin (maximum drie per titeltje).

e Extra achtergrond over het onderwerp, aanbevolen literatuur of specifieke informatie kan in een
bijkomend kader geplaatst worden. Dit kader kan maximum 200 woorden bevatten.

e U kunt, afhankelijk van het aantal woorden, tussen de 1 en 5 afbeeldingen, figuren of tabellen
toevoegen.

Vertaling (van een internationale publicatie)

Vertaalde publicaties worden steeds kort gepubliceerd. De norm is dat als 30% van de letterlijke tekst
wordt overgenomen in het nieuwe artikel, toestemming vereist is van de redactie en de uitgever. Om
problemen te vermijden, vragen we aan de eerste auteur om altijd contact op te nemen met de
originele uitgever. Een sjabloon voor deze correspondentie is te verkrijgen op het redactiesecretariaat
van Huisarts Nu.

e De tekst telt maximum 900 woorden (zonder de kaders).

e Bij een vertaling worden geen referenties geplaatst (tenzij bijkomende), hiervoor verwijzen we
naar de oorspronkelijke publicatie.

e Lever een hoofdtitel en een ondertitel aan bij uw artikel.

e De meest gangbare structuur voor onderzoeksartikels is de volgende: inleiding, methode,
resultaten, bespreking, besluit. Probeer het stukje over de methodiek correct, maar zo kort
mogelijk te houden. In het geval van een vertaling kan makkelijk verwezen worden naar de
originele publicatie.

e Bij de artikels wordt verplicht een kader voorzien met titels: ‘wat is gekend’, ‘wat is nieuw’ en ‘in
de praktijk’. Voorzie onder elke titel minstens één zin (maximum drie).

e Extra achtergrond over het onderwerp, aanbevolen literatuur of specifieke informatie kan in een
bijkomend kader geplaatst worden. Dit kader kan maximum 200 woorden bevatten.

e Ukunt 1 of 2 afbeeldingen, figuren of tabellen toevoegen.

o Geef de exacte referentie naar het originele artikel mee.

Casusbespreking

Dit soort artikel maakt gebruik van een of meerdere casussen om de informatie aan op te hangen. Het
onderwerp wordt uitgewerkt met voorbeelden uit de praktijk en de auteur geeft diagnostische of
therapeutische richtlijnen mee. Specifieke methodieken of handelswijzen kunnen hier door middel van
voorbeelden worden toegelicht.

e De tekst telt maximum 1500 woorden (zonder de kaders).

e Lever een hoofdtitel en een ondertitel aan bij uw artikel.

e Bij de artikels wordt verplicht een kader voorzien met titels: ‘wat is gekend’, ‘wat is nieuw’ en ‘in
de praktijk’. Voorzie onder elke titel minstens één zin (maximum drie).

e Extra achtergrond over het onderwerp, aanbevolen literatuur of specifieke informatie kan in een
bijkomend kader geplaatst worden. Dit kader kan maximum 200 woorden bevatten.

e U kunt, afhankelijk van het aantal woorden, tussen de 1 en 4 afbeeldingen, figuren of tabellen
toevoegen.



e Wees extra aandachtig de privacy van de patiént te bewaken.

Dubbelpublicaties

De redactie van Huisarts Nu kan met andere tijdschriften overeenkomen om gelijktijdig hetzelfde artikel
te publiceren. Voor publicatie in Huisarts Nu volgt u de richtlijnen zoals hierboven beschreven. De
redactiesecretariaten van beide tijdschriften zorgen voor de afstemming en de praktische afspraken.

Nabeschouwing bij een artike
Experten die beslagen zijn in een bepaald thema kunnen een nabeschouwing schrijven bij een ander
artikel, om het onderzoek in een bredere context te plaatsen en de relevantie ervan te duiden.

e De tekst telt maximum 500 woorden.

e Gebruik een pakkende titel. Geen ondertitel.

e We plaatsen liefst geen tabel, figuur of afbeelding.

e Wanneer gebruik gemaakt wordt van een tabel, figuur of afbeelding moet de tekst met het
overeenstemmende aantal woorden ingekort worden.

Bespreking
In deze rubriek publiceren we besprekingen van richtlijnen, steekkaarten, folders en rapporten van de
eigen verenging of gerelateerde organisaties.

e De tekst telt maximum 1200 woorden (zonder het kader).

e U kunt tot 3 afbeeldingen, figuren of tabellen toevoegen.

e In een kader wordt samengevat de inhoud van de publicatie weergegeven. Dit kader kan
maximum 200 woorden bevatten.

e Een foto van (de kaft) van de publicatie wordt bij het artikel geplaatst.

Reeks
Een reeks omhelst verschillende artikels rond een welbepaald thema en wordt in minimum drie
nummers herhaald.

e De tekst telt tussen de 1250 en 3500 woorden.
e U kunt, afhankelijk van het aantal woorden, tot 4 afbeeldingen, figuren of tabellen toevoegen.

Verhaa
Dit is de meest ontspannen rubriek van Huisarts Nu. Als afsluiter plaatsen wij een herkenbaar verhaal uit
de praktijk, dat misschien aanzet tot reflectie.

o De tekst telt tussen de 450 en 1000 woorden.
e De tekst wordt vergezeld van een illustratie door onze huiscartoonist, tenzij de auteur een
ander voorstel maakt.



Traject inzendingen

U dient uw manuscript in via huisartsnu@domusmedica.be
U krijgt een ontvangstbevestiging en uw manuscript wordt klaargezet voor bespreking op de
eerstvolgende redactievergadering. De redactie komt samen iedere derde donderdag van de
maand, behalve in augustus en december.
Na de redactievergadering verneemt u of uw inzending aanvaard werd en onder welke
voorwaarden. De voorwaarden kunnen zijn:

o Enkele kleinere aanpassingen maken en een volgende versie indienen;

o Herwerking maken na een gedetailleerde lezing door een collega-huisarts (peer review)

en een volgende versie indienen;

o Aanvaarding zonder aanpassingen.
U wordt gevraagd documenten te ondertekenen met betrekking tot auteursrechten en
belangenverklaring. Auteurs jonger dan dertig op het moment van indienen artikel, maken kans
op de jaarlijkse ‘prijs van de jonge auteur’. Een mail naar huisartsnu@domusmedica.be met de
correcte geboortedatum volstaat.
Wanneer uw tekst op punt staat, kan het artikel worden ingepland. De peer review en/of het
betrokken redactielid beslist wanneer de tekst klaar is voor eindredactie. U ontvangt een bericht
van de redactiesecretaris wanneer het artikel ingepland staat.
U artikel wordt overgedragen aan de eindredacteur. U ontvangt een geredigeerde Word-versie
van uw artikel en communiceert hierover met de eindredacteur.
De eindredacteur bezorgt vervolgens uw artikel aan lay-out. U ontvangt een opgemaakte Pdf-
versie van uw artikel en communiceert hierover met de eindredacteur.
Finaal ontvangt u van ons een exemplaar van het tijdschrift met uw artikel en een definitieve
digitale Pdf van uw artikel.
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