中国煤炭工业医学杂志格式规范
投稿前请务必仔细阅读格式规范并按要求认真修改。
温馨提示：完善的内容和规范的格式有助于专家更好的理解文章的内容，提高审稿成功率，并且有助于提高论文处理速度，缩短刊出时间。
[bookmark: _Toc146186741]格式要求
· 字数：5 000~8 000字
· 页边距：窄（上下左右2.0厘米）
· 字体：中文使用宋体，英文使用Times New Roman，标题四号字，正文五号字
· 行距：固定值20磅
· 标点符号：英文摘要中句号使用“.”，连接符使用“-”，其余均使用中文半角；
正文部分标点符号均使用中文全角
· 对齐：正文两端对齐；表格内容居中+垂直居中
· 单位：数字与英文单位之间四分之一空格，例 5kg、1h、5min
· [bookmark: _Hlk198220129]常用数据类型：±s，（例，%）、M（P25，P75）、M（QR）、２
· 统计量字母需斜体，数字不斜体：
t值、F值、２值、P值、H值、Z值、r值、OR值、B、β、SE等统计量；
（例，%）、M（P25，P75）、95%CI（a~b）；
· 使用规范的单位：mL、μL、L、min、h、d、kPa、mmHg、mmol/L、μg/L、mg/L、g/ml、kg/m2、mL·kg-1·d-1、mL·min-1·（1.73 m2）-1
· 数字需要有三分位空格：1 500、32 000、0.000 1、0.000 5
· 正文中引用的参考文献：连续编码[3-4]，不连续编码[3,5]，混合编码[3-4,7]
· 正文中引用的作者英文姓/名首字母大写：Clark等[18]的研究显示......
· 英文名词首次在摘要中出现应保留中文全称（英文简称），例如肿瘤坏死因子-α（TNF-α）；首次在正文中出现时应保留中文全称（英文全称，英文简称），例如肿瘤坏死因子-α（tumor necrosis factor-α，TNF-α）

[bookmark: _Toc146186742]






正文格式规范
标题（居中，宋体，四号，加粗）
要求：
①标题一般不宜超过20个汉字，避免使用缩写，英文文题与中文文题相对应，首字母大写；
②作者署名用逗号隔开，著录全部作者及所属单位，作者单位应具体到科室；
③英文摘要中作者姓名，姓全部大写，名首字母大写，双名间加连字符，姓与名之间空一格。
④基金项目需注明项目名称，与提供的基金项目批文一致，并在括号内注明项目编号；
⑤中英文摘要采用结构式摘要，包括目的、方法、结果、结论四部分；
⑥摘要中首次出现的名词应保留中文全称（英文简称），例如肿瘤坏死因子-α（TNF-α）；
⑦英文摘要时态一般采用过去式，标点符号使用英文标点符号，英文缩略词首次出现要有英文全称；
⑧中英文数据保持一致；
⑨关键词一般为3~8个，中间以分号隔开。

具体格式如下：
署名和单位格式
作者名1，作者名2，作者名3*
1作者单位（具体到科室），省市邮编；2作者单位（具体到科室），省市邮编；3作者单位（具体到科室），省市邮编
[bookmark: OLE_LINK11][bookmark: OLE_LINK10]基金项目：XXXXX项目（编号：XX）（国家自然科学基金资助项目、**省自然科学基金资助项目）
作者简介：姓名，性别，学历，职称。研究方向：XX。Email：XX。
*通讯作者：姓名，性别，学历，职称。研究方向：XX。Email：XX。

中文摘要格式
摘要目的本文拟解决的问题或研究目的（要求不能重复标题）。方法研究对象（样本选择的方法、收集来源、时间、数量、实验动物品系、性别、数量、周龄）、抽样方法、分组情况、不同组别的干预措施（分组别逐一描述）、检测/调查方法、检测/观察指标（哪种方法检测哪些指标，例如western blot方法检测某指标蛋白含量）、统计学方法。结果和研究目的匹配、逐条概括、提供主要参数/数据（要求有统计分析结果）。结论对应目的、明确、简洁、概括，有引用点。
【关键词】　关键词1；关键词2；关键词3；关键词4；关键词5
中图分类号：R

英文摘要格式
Title　
Name1, Name2, Name3.（1School, University, City 000000; 2Department, Hospital, City 000000; 3School, University, City 000000, China）（要求姓全部大写，名首字母大写。）
AbstractObjectivecontent.Methodscontent.Resultscontent.Conclusioncontent.（要求时态一般用过去式，与中文摘要保持一致，逐句对应）
【Keywords】Word1; Word2; Word3; Word4; Word5（关键词首字母大写）

前言
前言写作要点：
前言可概括研究背景、现状、对现有研究进行简要综述；提出目前研究短板/空白，简要介绍本研究的思路、研究方法，引出目的、意义和创新点、；
正文中首次出现的名词，需注明中文全称、英文全称和简称，格式为肿瘤坏死因子-α（tumor necrosis factor-α，TNF-α）。
注意引用权威参考文献，格式：连续编码[3-4]，不连续编码[3,5]，混合编码[3-4,7]。

1　对象与方法/资料与方法
[bookmark: OLE_LINK17][bookmark: OLE_LINK16]1.1　研究对象/一般资料
1.1.1　三级标题
1.2　方法
1.2.1　三级标题
1.3　统计学分析

一般资料应包括：
研究对象的选择、研究开展的时间、样本量的选择及计算情况、研究对象分组方法、纳入排除标准、伦理批准及编号、研究对象知情同意等。
基本资料收集内容及方法；采用量表进行调查评价收集资料的，应注明量表的信度效度和量表评价方法。
方法应注意：
检测方法应详细，条理清晰，仪器试剂要表明厂家和型号。
统计学方法应包括：
1 使用的软件名称、版本；②统计指标/数据的描述；③使用的统计分析方法；
示例：
1.3　统计学分析　
采用SPSS 25.0软件进行统计学分析，本研究计量资料均符合正态分布，以（±s）表示，多组间比较采用单因素方差分析，组间两两比较采用LSD-t检验，组内治疗前后比较采用Dunnett-t检验；偏态分布的计量资料以M（P25，P75）表示，多组间比较采用Kruskal-Wallis H秩和检验，组间两两比较采用秩和检验；计数资料以（例，%）表示，组间比较采用χ2检验。等级资料的比较采用秩和检验。采用Spearman秩相关分析探讨NLR和MHR与各部位BMD的相关性；采用多因素logistic回归分析探讨绝经后T2DM患者发生OP的影响因素；应用受试者工作特征（receiver operating characteristic，ROC）曲线评价NLR、MHR及两者联合预测绝经后T2DM患者发生OP的价值，ROC曲线下面积（area under the curve，AUC）比较采用Delong非参数法。检验水准α=0.05。

2 结果
2.1　一般情况
内容
2.2　结果2
内容
2.3　结果3
内容

要求：结果部分要求尽量用图表展示，图必须清晰，可提供tif、tiff格式原图（如原文不清晰，请投稿时以附件形式上传原图），表格采用三线表式，表格中要有统计分析结果。表格格式规范见文后示例。

3　讨论
讨论写作要点：
①概括结果→解释结果：对得出结果的可能原因或机制进行分析→与以往文献和研究比较：将本研究结果与其他研究者对同一问题的研究结果进行比较（既往研究结果，与本研究有何差别，并讨论出现差别的原因）；
②研究结果的适应条件：说明该结果应用的患者群或临床条件；
③研究的优势和局限性；
④综述本研究的结论，再次肯定该结果对科学和临床的价值或潜在价值。可以适当给出建议。

[bookmark: _Toc146186744]利益冲突声明
本文无利益冲突。
[bookmark: _Toc146186746][bookmark: _Hlk182904964]本研究受**企业/机构自助**费用。（要说明资助或者津贴的确切金额、对研究起到的作用和影响）
参考文献
请严格按照本刊规范格式著录参考文献，若信息不全则需补充完整，注意标点符号也需正确使用。
要求：
1.研究类论文参考文献量应≥20条，且近三年文献不低于2/3；
2.请引用权威期刊文献，除引用经典、方法类文献不限年限，其余文献尽量为近5年文献；
3.参考文献格式正确，期、卷、页码齐全（会议论文、预出版论文除外）；
4.文中参考文献编号应按照从小到大的顺序，例[1]；
5.参考文献与引用一一对应，引用文献与文后列出的文献数目一致；
6.参考文献不得有重复。

文中参考文献标注位置：
采用顺序编码制，有以下几种：
1.标注于主要责任者姓名的上角标处。如：王伟[8]提出……。Baldock等[5-6]认为……。
2.引用以引号括起的一段完整的文字时，标注于后引号的上角标处。如：“以上谓等威之辨，尊卑之序，由于饮食荣辱”[4]。
3.居中引用部分文字或思想，没有外加引号的，标注于点号前引用信息的上角标处。如：……有学者评论说，一切后世的思想都是一系列为柏拉图思想所作的注脚[3]。
4.引用同一作者的多个文献，文献序号标注位置应与引文信息紧密相连。如：……德国学者 N.克罗斯研究了瑞士巴塞尔市附近侏罗山中老第三纪断裂对第三系褶皱的控制[2,3,5]；之后，他又描述了西里西亚第3条大型的近南北向构造带，并提出地槽是在不均一的块体的基底上发展的思想[2,3,6]。
5.特殊情况下，序号作为行文语句的组成部分。如：依据文献[6]方法制备慢性心力衰竭大鼠模型。
6.表中引用参考文献，按在全文中出现的顺序编号，在表中单列一栏列出文献第一作者姓名，在姓名右上角标注文献序号角码。
参考文献的著录格式：
[bookmark: _Hlk527363968]1.英文参考文献的作者署名，姓全部著录，首字母大写；名缩写为首字母，缩写名后省略缩写点。
如原题作者名为：Nicole Wiggert, Frank H Wilhelm, Andreas Hillert, Julia Reichenberger
参考文献应著录为：Wiggert N, Wilhelm FH, Hillert A, et al.
2.参考文献中期刊类文献规范格式为:[序号]前3位作者,等.文献名称[J].期刊名,年,卷号(期号):引用页码.
中文示例:
[1] 郭力雯, 周先雷, 仵红娇, 等. TLR7在胶质母细胞瘤中的上游调控机制研究[J]. 中国煤炭工业医学杂志, 2024, 27(5):447-453.
[2] 谷岱南, 纪颖. 我国大学生外卖消费研究—以全国九个地区的高校为例[J]. 经济研究导刊, 2019, (8):75-78.（少数中文杂志没有卷号，采用此示例格式）
英文示例：
[1] Rong LL. Large-capacity whole lung lavage in patient with pulmonary alveolar proteinosis and severe hypoxemia and literature review[J]. Med Sci, 2012, 37(10):1627-1677.（英文期刊名需采用规范缩写，建议参考pubmed）
[2] Yang H, Antoine D, Andersson U, et al. The many faces of HMGB1: molecular structure- functional activity in inflammation, apoptosis, and chemotaxis[J]. J Leukoc Biol, 2013, 93:865-873.
3.参考文献中学位论文类文献规范格式为:[序号]作者.文献名称[D].学校所在市名:学校名称,年份.
示例:
[1] 何海兰. 脂质代谢重编程及其关键基因PGC1α在矽肺发病机制中的作用研究[D]. 唐山: 华北理工大学, 2023.
4.参考文献中著作类文献的规范格式为:[序号]前3位作者,等.文献名名称[M].版次.出版社所在地:出版社名称,年份:引用页码.
示例:
[1] 卢伟. 工作场所有害因素危害特性实用手册[M]. 北京: 化学工业出版社, 2008:12-15.
[2] 哈里森, 沃尔德伦.经济数学与金融数学[M]. 谢远涛, 译. 北京: 中国人民大学出版社, 2012:235-236.（此为译著格式）
[3] 程根伟. 1998年长江洪水的成因与减灾对策[M]//徐厚泽, 赵其国. 长江流域洪涝灾害与科技对策. 北京: 科学出版社, 1999:32-36.（此为析出文献格式）
[bookmark: _Hlk527553664]5.参考文献中法规类文献的规范格式为：[序号]发布者.法规名称[S].出版社所在地：出版社,年份:引用页码.
示例：
[1] 中华人民共和国全国人民代表大会常务委员会. 中华人民共和国职业病防治法[S]. 北京: 法律出版社, 2012:5-8.
6.参考文献中标准类文献的规范格式为:[序号]发布者. 标准名称: 标准号[S]. 出版社所在地：出版社, 年份: 引用页码.
示例：
[1] 中华人民共和国卫生部. 工业企业设计卫生标准: GBZ1—2010[S]. 北京: 人民卫生出版社, 2010:10-15.
7.参考文献中报纸类文献规范格式为:[序号]前3位作者,等.文献名称[N].报纸名,年-月-日(版次).
示例:
[1] 丁文详. 数字革命与竞争国际化[N]. 中国青年报, 2000-11-20(15).
8.参考文献中汇编类文献的规范格式为:[序号]主要责任者.题名[C].出版地：出版者，出版年.
示例:
[1] 牛志明, 斯温兰德, 雷光春. 综合湿地管理国际研讨会论文集[C]. 北京: 海洋出版社, 2012.
[2] 贾东琴, 柯平. 面向数字素养的高校图书馆数字服务体系研究[C]//中国图书馆学会. 中国图书馆学会年会论文集. 北京: 国家图书馆出版社, 2011:45-52.（此为析出文献格式）
[3] 张忠智. 科技书刊的总编（主编）的角色要求[C]//中国科学技术期刊编辑学会建会十周年学术研讨会论文汇编. 北京: 中国科学技术期刊编辑学会学术委员会, 1977:33-34.（此为析出文献格式）
[bookmark: _Hlk527039008][bookmark: _Hlk527467932]9.参考文献中网上检索资料的规范格式为：[序号]发布者.文献名称[文献类型标识码].（发布日期）[引用日期].检索路径.
[bookmark: _GoBack]示例:
[1] 国家统计局. 第七次全国人口普查主要数据[EB/OL].（2021-05-11）[2021-08-16].http://www.stats.gov.cn/xxgk/sjfb/zxfb2020/202105/t20210511_1817195.html.












表格格式规范
· 序号、标题字体：五号；英文Times New Roman，五号
· 表格字体：中文宋体，英文Times New Roman，小五或六号
· 行距：单倍
· 标点符号：中文、半角
· 表格列数：通栏10~12列（最多不能超过12列）
· 格式：表格中文字居中+垂直居中
· 边框线：投稿时需使用3线格，在使用表格模板填写完成后保留3线（顶线、底线1磅，中间线0.5磅）
· 上标：使用*、#、&上标对不同类型统计量值和组间两两比较时P值范围进行标注，并在表注中进行说明
· 表注：表格需要有“自明性”，在表格中首次出现的英文缩写需要在表注中给出全称
· 表题：需提供中文表题，表标题应有“自明性”应能说明表格展示内容
· P值：保留3位小数，表格中填写P值实际值，P=0.000时用P<0.001表示
· 常用统计量：
t值、F值、P值、２值、H值、Z值、r值、OR值、HR值、B、β、SE、
95%CI（a~b）等
· 常用数据类型：±s，（例，%）、M（P25，P75）、M（QR）
常用单位：数字与单位间插入四分之一空格 5 d、3kg
mL、μL、L、min、h、d、kPa、mmHg、mmol/L、μg/L、mg/L、g/mL、kg/m2、
mL·kg-1·d-1、mL·min-1·（1.73 m2）-1
· 数字需要有三分位空格：1 500、32 000、0.000 1、0.000 5
[bookmark: _Toc124437855]1　分组比较
[bookmark: _Toc124437856]1.1　两组比较
描述示例：
组1与组2居住方式、合并症、吸烟史、月家庭收入比较，差异无统计学意义（P>0.05）。组1与组2性别、年龄、婚姻状况比较，差异有统计学意义（P>0.05）。	Comment by 编辑: 同一报告差异无统计学意义的指标	Comment by 编辑: 列出有统计学意义的指标
表1　表题	Comment by 编辑 [2]: 全角空格
	组别
	例数
	性别（例，%）	Comment by 编辑 [2]: 表格中数据类型不同时，（例，%）、（x±s）跟在变量或项目后，表格中所有数据类型一致时，数据类型可写到表题后，参考例2
	年龄（±s，岁）
	文化程度（例，%）
	婚姻状况（例，%）

	
	
	男
	女
	
	小学及以下
	初中
	中专或高中
	高中以上
	未婚
	已婚
	丧偶

	组1
	100
	105（78.4）
	29（21.6）
	72.0±11.0
	80（59.7）
	32（23.9）
	11（8.2）
	11（8.2）
	4（3.0）
	120（89.6）
	10（7.4）

	组2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	２（ｔ）值	Comment by 编辑 [2]: n、t 、P  等检验统计量均需斜体
	
	
	
	
	

	P值
	
	
	
	
	



	组别	Comment by 编辑 [2]: 续表省略“例数”列
	居住方式（例，%）
	合并症（例，%）
	吸烟史（例，%）
	家庭月收入（例，%）

	
	独居
	与配偶同住
	无
	有
	无
	有
	≤2 000 元
	≤5 000元
	≥5 000 元

	组1
	105（78.4）
	29（21.6）
	
	
	
	
	
	
	

	组2
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2（ｔ）值
	
	
	
	

	P值
	
	
	
	


注：a表示t值	Comment by 编辑 [2]: 表注内容应包括：
1.表格中首次出现的英文缩写的全称
例：BMI为体质量指数
2.多种类型统计量值使用abc上标法进行标注
例：a表示t值，b表示Z值

说明：
一般情况表格列为分组，行为项目或变量，如果项目或变量数量特别多时，也可使用将分组放置行
示例
表1　缺血性卒中患者FD严重程度单因素分析
	项目
	例数
	轻度（例，%）（n=）
	中重度（例，%）（n=）
	２值	Comment by 编辑: 2种检验统计量 t值（2值），括号中为数量少的类型，3种及以上写“检验统计量值”，不同类型使用a、b、c上标进行标注，并在表注中说明

	P值

	性别
	
	
	
	0.638
	0.424

	男
	115
	71（61.7）
	44（67.7）
	
	

	女
	65
	44（38.3）
	21（32.3）
	
	

	年龄（岁）
	
	
	
	5.444
	0.020

	41~55
	
	
	
	
	

	＞55
	
	
	
	
	

	高血压
	
	
	
	
	

	是
	
	
	
	
	

	否
	
	
	
	
	

	糖尿病
	
	
	
	
	

	是
	
	
	
	
	

	否
	
	
	
	
	

	冠心病
	
	
	
	
	

	是
	
	
	
	
	

	否
	
	
	
	
	


[bookmark: _Toc124437857]1.2　多组比较
描述示例：
三组指标1、指标2比较，差异有统计学意义（P<0.05）；组2、组3指标1低于组1，指标2高于组1，差异有统计学意义（P<0.05）；组3指标1低于组2，指标2高于组2，差异有统计学意义（P<0.05）。……
表1　表题	Comment by 编辑 [2]: 全角空格
	组别
	例数
	指标1（例，%）
	指标2（±s，单位）
	指标3［M（P25，P75），单位］
	指标4（例，%）

	
	
	
	
	
	分类1
	分类2
	分类3
	分类4

	组1
	
	
	
	
	
	
	
	

	组2
	
	12（23）a
	21.12±1.23a
	71.70（61.09，86.72
	
	
	
	

	组3
	
	32（13）ab
	36.13±5.25ab
	
	
	
	
	

	统计量值	Comment by 编辑 [2]: n、t 、P  等检验统计量均需斜体
	
	5.365c
	5.769d
	
	

	P值
	
	
	
	
	


注：a表示与组1比较P<0.05，b表示与组2比较P<0.05；c表示χ2值，d表示F值，余检验统计量为H值。
[bookmark: _Toc124437858]2　回归分析
[bookmark: _Toc124437859]2.1　logistic回归分析
[bookmark: _Toc124437860][bookmark: OLE_LINK1][bookmark: OLE_LINK2]2.1.1　多因素logistic回归—模板1
需说明因变量和自变量赋值情况，可以使文字叙述或表格	Comment by 编辑: 连续变量赋值为实测值；一般情况二分类阴性结果=0，阳性结果=1；女=0，男=1；不同程度的结果按照情况1=0，情况2=1，情况3=2…或情况1=1，情况2=2，情况3=3...
文字描述赋值示例：
以就医行为为因变量（赋值：延迟或不就医=0，就医=1），以单因素分析中差异有统计学意义的变量为自变量，性别（赋值：女=0，男=1）、年龄（赋值：实测值）、**程度（赋值：轻度=1，中度=2，重度=3）
表1　…的多因素logistic回归分析变量赋值
	自变量
	赋值

	性别
	女=0，男=1

	年龄
	实测值（或分类≥*=0，＜*=1）

	指标1
	阴性=0，阳性=1

	**程度
	轻度=1，中度=2，重度=3



表2　…影响因素的多因素logistic回归分析
	变量
	B	Comment by 编辑: 偏回归系数
	SE	Comment by 编辑: 标准误
	Waldχ2
	P值	Comment by 编辑: P值为实际值，保留3位小数，P值=0.000时写P<0.001
	OR（95%CI）

	变量1
	0.762
	0.321
	5.629
	0.018
	2.142（1.142~4.019）

	变量2
	
	
	
	
	

	变量3
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	


[bookmark: _Toc124437861]
2.1.2　多因素logistic回归—模板2
自变量为分类变量时，如给出参照组，则可以省略自变量赋值情况，注意必须说明因变量赋值情况。
表1　…影响因素的有序多因素logistic回归分析
	变量
	B
	SE
	Waldχ2值
	P值
	OR值（95%CI）

	变量1（以分类1为参照）
	
	
	
	
	

	分类2
	0.762
	0.321
	5.629
	0.018
	2.142（1.142~4.019）

	分类3
	
	
	
	
	

	变量2（以分类1为参照）
	
	
	
	
	

	分类2
	
	
	
	
	

	分类3
	
	
	
	
	

	分类4
	
	
	
	
	




[bookmark: _Toc124437862]
2.1.3　多个模型的logistic回归
表1
	组别
	模型1
	模型2
	模型2

	
	OR（95%CI）
	P值
	OR（95%CI）
	P值
	OR（95%CI）
	P值

	组1
	
	
	
	
	
	

	组2
	
	
	
	
	
	

	组3
	
	
	
	
	
	

	...
	
	
	
	
	
	


注：模型1未调整混杂因素；模型2调整了...；模型3调整了...。	Comment by 编辑: 在表注中说明各模型调整的混杂因素
[bookmark: _Toc124437863]2.2　线性回归分析
[bookmark: _Toc124437864]2.2.1　多元线性回归分析
[bookmark: OLE_LINK4][bookmark: OLE_LINK3]回归模型具有统计学意义F（，）=，P=，调整R2=	Comment by 编辑: 非必须提供，也可在表注中说明
表1　
	变量
	B	Comment by 编辑: B非标准化回归系数
	95%CI
	SE	Comment by 编辑: SE标准误差
	β	Comment by 编辑: β标准化回归系数
	t值
	P值

	常数
	
	
	
	—
	
	

	变量1
	
	
	
	
	
	

	变量2
	
	
	
	
	
	

	变量3
	
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	
	



[bookmark: _Toc124437865]2.2.2　多元线性回归分析—多个因变量
表1　
	因变量
	自变量
	B（95%CI）
	SE
	β
	t值
	P值

	PCS得分
	常量
	49.934（48.307~51.561）
	
	—
	
	<0.001

	
	胃痛
	-5.039（-8.140~-1.938）
	
	-0.239
	3.186
	0.002

	
	体虚乏力
	-2.825（-5.279~-0.371）
	
	-0.169
	2.256
	0.025

	因变量2
	常量
	
	
	—
	
	

	
	自变量1
	
	
	
	
	

	
	自变量2
	
	
	
	
	

	因变量3
	常量
	
	
	—
	
	

	
	自变量1
	
	
	
	
	

	
	自变量2
	
	
	
	
	


注：可在表注或正文中说明回归模型F（，）=，P=，调整R2=
[bookmark: _Toc124437866]2.3　Cox比例风险回归
[bookmark: _Toc124437867]2.3.1　Cox比例风险回归—单模型
表1　
	变量
	B	Comment by 编辑: 回归系数
	SE	Comment by 编辑: 标准误
	Waldχ2值
	P值	Comment by 编辑: P值为实际值，保留3位小数，P值=0.000时写P<0.001
	HR值（95%CI）

	变量1
	0.762
	0.321
	5.629
	0.018
	2.142（1.142，4.019）

	变量2
	
	
	
	
	

	变量3
	
	
	
	
	

	…
	
	
	
	
	






[bookmark: _Toc124437868]2.3.2　Cox比例风险回归—多模型
表1　
	组别
	模型1
	模型2
	模型2

	
	HR（95%CI）
	P值
	HR（95%CI）
	P值
	HR（95%CI）
	P值

	组1
	
	
	
	
	
	

	组2
	
	
	
	
	
	

	组3
	
	
	
	
	
	

	...
	
	
	
	
	
	


注：模型1未调整混杂因素；模型2调整了...；模型3调整了...	Comment by 编辑: 在表注中说明各模型调整的混杂因素

[bookmark: _Toc124437869]3　配对t检验
描述：先列后行
表1
	组别
	指标1
	指标2

	
	干预前
	干预后
	t值
	P值
	干预前
	干预后
	t值
	P值

	对照组
	±s
	
	
	
	
	
	
	

	试验组
	
	
	
	
	
	
	
	

	t值
	
	
	
	
	
	
	
	

	P值
	
	
	
	
	
	
	
	



[bookmark: _Toc124437870]4　重复测量方差分析
[bookmark: _Toc124437871]4.1　单因素重复测量方差分析——组内
表1　
	变量
	Time0
	Time 1
	Time 2
	F值
	P值

	变量1
	1.78±0.75
	2.39±0.81
	2.14±0.76
	34.11
	<0.001

	变量2
	
	
	
	
	

	变量3
	
	
	
	
	



[bookmark: _Toc124437872]4.2　两因素重复测量方差分析—多组、单变量
描述示例：
组别与时间对指标存在/不存在交互作用（P交互<0.05/P交互>0.05）；组别对指标主效应显著/不显著（P组别<0.05/P组别>0.05）；时间对指标主效应显著/不显著（P时间<0.05/P时间>0.05）。治疗前实验组和对照组指标差异有/无统计学意义（t=？，P=?）；治疗Time 1后试验组中医症状积分指标高于/低于对照组，差异有统计学意义（t=？，P=？）；治疗Time 2后治疗Time 3周后
表1　
	组别
	例数
	Time 0
	Time 1
	Time 2
	Time 3

	对照组
	
	±s
	
	
	

	试验组
	
	
	
	
	

	F值
	
	F交互=，F组间=，F时间=

	P值
	
	P交互=，P组间=，P时间=




[bookmark: _Toc124437873]4.3　两因素重复测量方差分析—多组、多变量
描述示例：
组别与时间对疗效指标1、指标2存在/不存在交互作用（P交互<0.05/P交互>0.05）；组别分别对指标1，指标2主效应显著/不显著（P组别<0.05/P组别>0.05）；时间分别对指标1，指标2主效应显著/不显著（P时间<0.05/P时间>0.05）。治疗前实验组和对照组某疗效指标差异有/无统计学意义（t=？，P=?）；治疗Time 1试验组某疗效指标高于/低于对照组，差异有统计学意义（t=？，P=？）；治疗Time 2后治疗Time 3后
表1　
	组别
	例数
	指标1
	指标2

	
	
	Time 0
	Time 1
	Time 2
	Time 3
	Time 0
	Time 1
	Time 2
	Time 3

	对照组
	n1
	±s
	
	
	
	
	
	
	

	试验组
	n2
	
	
	
	
	
	
	
	

	F值
	
	F交互=，F组间=，F时间=
	F交互=，F组间=，F时间=

	P值
	
	P交互=，P组间=，P时间=
	P交互=，P组间=，P时间=



	组别
	指标3
	指标4

	
	Time 0
	Time 1
	Time 2
	Time 3
	Time 0
	Time 1
	Time 2
	Time 3

	对照组
	
	
	
	
	
	
	
	

	试验组
	
	
	
	
	
	
	
	

	F值
	F交互=，F组间=，F时间=
	F交互=，F组间=，F时间=

	P值
	P交互=，P组间=，P时间=
	P交互=，P组间=，P时间=


[bookmark: _Toc124437874]
5　相关分析
[bookmark: _Toc124437875]5.1　相关分析—1变量×多个变量
Pearson相关分析的相关系数用r表示，Spearman秩相关分析的相关系数用rs表示
表1　
Table 1　
	项目
	r（rs）
	P值

	项目1
	
	

	项目2
	
	

	项目3
	
	



[bookmark: _Toc124437876]5.2　相关分析—2变量×多个变量
[bookmark: OLE_LINK5][bookmark: OLE_LINK6]表1　
	项目
	指标1
	指标2

	
	r（rs）
	P值
	r（rs）
	P值

	项目1
	
	
	
	

	项目2
	
	
	
	

	项目3
	
	
	
	





[bookmark: _Toc124437877]5.3　相关分析—多变量×多变量（适用中介效应研究）
表1　
	变量
	变量1
	变量2
	变量3
	变量4
	变量5
	变量6
	变量7
	变量8
	变量8
	变量9

	变量1
	1.000
	—
	—
	—
	—
	—
	—
	—
	—
	—

	变量2
	
	1.000
	—
	—
	—
	—
	—
	—
	—
	—

	变量3
	
	
	1.000
	
	—
	—
	—
	—
	—
	—

	变量4
	
	
	
	1.000
	
	—
	—
	—
	—
	—

	变量5
	
	
	
	
	1.000
	—
	—
	—
	—
	—

	变量6
	
	
	
	
	
	1.000
	—
	—
	—
	—

	变量7
	
	
	
	
	
	
	1.000
	—
	—
	—

	变量8
	
	
	
	
	
	
	
	1.000
	—
	—

	变量9
	
	
	
	
	
	
	
	
	1.000
	—

	变量10
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1.000


注：a表示P<0.05；b表示P<0.01；c表示P<0.001；—表示数据重复，不再列出。

[bookmark: _Toc124437878]6　预测/诊断价值
指标较少时使用文字描述
表1　
	指标
	AUC
	95%CI
	灵敏度（%）
	特异度（%）
	最佳截断值（单位）
	P值

	指标1
	
	
	
	
	
	

	指标2
	
	
	
	
	
	

	指标3
	
	
	
	
	
	

	指标3
	
	
	
	
	
	












图片格式示例
图片1：流程图

 (
初检文献（n=767)：中国知网（n=16)、万方数据知识服务平台（n=43)、Cochrane Library（n=396)、PubMed（n=117)、Web of Science （n=197).
（
n=
43)
、
Cochrane Library（
n=
396)
、
PubMed（
n=
117)
、
Web of Science （
n=
197).
其他渠道文献（n
=2
）
剔除重复
文献后
获得
文献
（
n=547
）
阅读标题和摘要初筛后获得
文献（
n
=89）
阅读
全文
，
根据
纳入、排除标准筛选后获得
文献（
n
=64）
最终
纳入Meta分析文
献
（
n
=17）
排除文献（
n=47）
综述（n=13）
低钾性肌病研究（n=2）
信函（n=1）
非目标数据源文献（n=25）
非中文或英文（n=6）
)



图片2：组图（标明A、B、C、D）
[image: ]

图片3：坐标系
[image: E:\杂志社\9-媒体部\写作模板\格式规范\1.jpg]


图片4：ROC曲线
[image: E:\杂志社\9-媒体部\写作模板\格式规范\2.jpg]
15 / 15

image2.jpeg
2

— YRR
g0 |L| = Ans
- U
ool | s

&

[*]
=

ZELHER

7

=1 B e | 1 ]
20 40 60 80 100
ANE 7 2o | T E S e (%)

[ A 7 2016 5o 0 2 FHE A VWA RO R 2R , |

2020 Ao T4 B A VU B e 2
ed.bd Figure 2 [ |The Lorenz curve measuring the inequality in the

distribution of general practitioner resources in China in 2016—2020

=]

)
(13
>

Jéﬂ@iih‘ﬁﬂtt (%)





image3.jpeg
10
0sf
06
=
®
®
04
—NLR+PLR
02F —NLR
—PLR
—BHR
0 2 oq 6 o8 10
1 - $55H1E
: NLR= ‘PYERIH / AL, PLR= /MR / i E2 40 AR
A

B3 NLR+PLR. NLR Al PLR X AMI A fE B 1 WU Fiil) if) ROC
£

Figure 3 ROC curve of NLR+PLR, NLR, and PLR for risk of in—
hospital mortality in AMI patients

ROCHZE 4
HIAESH





image1.png
(7000 )
ol COPD model, GBI





