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What can journals do for you?

» Make your career

Make you influential

Make you attractive

Make you famous

Make you rich

Make you angry

Kamran Abbasi, Editor in Chief,
Journal of the Royal Society of Medicine



Warto publikowac bo:

* nasza praca zostanie zauwazona
* nasza praca wywrze istotny wptyw na innych

« dzieki temu mozna cos zmienic

W przeciwnym razie Swiat w ogdle nie dowie si¢ o tym
czego udato nam sie dokonac.



Co mozna zmieni¢ publikujac swoje wyniki?

Mozna:

* wskazac droge innym

* ostrzec przed niebezpieczenstwem

* zmusic do refleksji lub nawet zmieni¢ cos o 180°
» zmodyfikowa¢ obowigzujace zasady

* zburzyC obowigzujace stereotypy

* poprawic opieke zdrowotna i wyniki leczenia



Gtowna przyczyna, dla ktorej ludzie prowadza
badania naukowe jest CIEKAWOSC

Problem ktory bierzemy ,pod lupe” powinien byc:

interesujacy dla autorow
klinicznie wazny
aktualny

mozliwy do wyjasnienia przy pomocy posiadanych
narzedzi

mozliwy do wyjasnienia w rozsgdnym terminie!



Inne przyczyny

* oczekiwania szefa (lub instytucii)

* Kkariera

* pienigdze

* rozgtos albo mozliwos¢ wejscia do grona ekspertow

* rozliczenie programow i grantow naukowych



Jedna naprawde dobra publikacja -
e {, a deq nas cytowac po wielu latach...

Warto sprobowac!

!



Dlaczego zagraniczne czasopismo?

 w kazdej dyscyplinie naukowej jest 5 — 30 wiodacych
czasopism, zawierajacych 99% waznych i znaczacych
prac

* wiodace czasopisma sg indeksowane na tzw. Liscie
Filadelfijskiej.

 prace publikowane w pozostatych czasopismach
maja marginalny wptyw na rozwoj nauki!



Co to jest Impact Factor?

* wskaznik prestizu i sity oddziatywania czasopism
naukowych, ustalany na podstawie liczby cytowan
publikacji naukowych,

» stosunek cytowan do liczby publikacji w danym
czasopiSmie za ostatnie 2 lata,

 waha sie od 50 (dla najbardziej prestizowych czasopism
takich jak NEJM) do 0.1 (granica utrzymywania danego
czasopisma na liscie).
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Kto to jest autor? (Vancouver Criteria)

Authorship credit should be based on:

* 1) substantial contributions to conception and design, or
acquisition of data, or analysis and interpretation of data;

» 2) drafting the article or revising it critically for important
intellectual content; and

« 3) final approval of the version to be published.

Authors should meet conditions 1, 2, and 3.




Kto to jest autor? (Vancouver Criteria)

Autor to osoba ktora:

1. wznaczacy sposob przyczynita sie do powstania
koncepcji pracy, oraz brata udziat w zbieraniu, analizie
| Interpretacji danych,

2. Dbrata udziat w tworzeniu lub istotnych korektach tekstu
pracy wkiadajac w to swoj wiasny potencjat
intelektualny,

3. zaaprobowata | wzieta wspotodpowiedzialnosc za
ostateczng wersje tekstu do publikacji.

Autor powinien spetnia¢ wszystkie trzy warunki!




Kto to jest autor?(Vancouver Criteria)

* Acquisition of funding, collection of data, or general
supervision of the research group, alone, does not justify
authorship.

« Each author should have participated sufficiently in the
work to take public responsibility for appropriate portions
of the content.



Kto to jest autor?(Vancouver Criteria)

* zdobycie finansowania, zbieranie danych, lub ogdiny
nadzor nad zespotem badawczym, sam w sobie nie
uprawnia do bycia autorem.

* kazdy autor powinien partycypowac wystarczajaco
w pracy, aby moc wzig¢ publicznie odpowiedzialnos¢ za
caty tekst pracy.



Czego wiec nie powinno sie robic?

o ., gift authorship”
 ,ghost authorship”




Rodzaje prac naukowych

* pierwotne (primary)

 wtorne (secondary)



Publikacje pierwotne (primary publications)

* oryginalne wyniki badan naukowych prezentowane
PO raz pierwszy

* forma petnej pracy lub forma streszczenia (zjazdy)

* IMRAD style (introduction, methods, results and
discussion)

» zasada: ,Jedno badanie = jedna publikacja”
(nie dotyczy streszczen)



Publikacje wtorne (secondary publications)

» artykuty pogladowe (review articles)
(systematic and non-systematic reviews)

* artykuty redakcyjne (editorials) i komentarze
* analizy dotyczace podgrup

« ftumaczenia



Najbardziej znany podziat

* prace oryginalne (primary)
* prace kazuistyczne (primary)
* artykuty pogladowe (secondary)

* listy do redakc]ji, artykuty redakcyjne | komentarze
(secondary)

* streszczenia zjazdowe (primary)



Prace oryginalne

* interwencyjne (randomizowane i nierandomizowane)

+ obserwacyjne (opisowe i analityczne)

- prace opisowe — bez grupy porownawcze

- prace analityczne — z grupg poréwnawczg



Prace obserwacyjne opisowe

 opisy przypadkow (case reports)

* opisy serii przypadkow (case series)

Zawierajg opis przypadku lub serii przypadkow, nie ma
mozliwosci wykonania analizy porownawczej!

Opisy przypadkow sg forma pracy oryginalne).



Prace obserwacyjne analityczne

 Kohortowe (cohort study) — badanie prospektywne,
Zazwyczaj 0soby sg zdrowe na poczatku badan.
Pdznie] na pacjenta dziata jakis czynnik i w obserwacji
dtugofalowej poszukuje sie skutkow zdrowotnych.

* Kliniczno-kontrolne (case-control study) — badanie
retrospektywne, wybiera sie osoby ,chore” i ,zdrowe”.
Nastepnie spoglada sie w tyt i ustala potencjalne
ekspozycije, ktore mogty wystapi¢ w przesztosci.

* Przekrojowe (cross-sectional study) — przypomina
wykonanie fotografii | analize szczegotow zdjecia.
Obecnosc¢ lub brak choroby i obecnos¢ lub brak
ekspozycji wystepujg w tym samym czasie.
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Artykuty pogladowe

* zawierajg podsumowanie catej wiedzy na dany temat

Podziat:

* przeglad dokonany przez eksperta (non-systematic
narrative review)

* systematyczny przeglad

 metaanaliza



Systematyczny przeglad

* synteza cafe] medycznej wiedzy na dany temat

* specjalna metodologia zapewnia eksploracje cate
medycznej wiedzy na dany temat

* do analizy wtaczane sg tylko prace spetniajace pewne
minimalne kryteria w zakresie jakosci



Metaanaliza

» statystyczna kombinacja wynikow pochodzacych
Z roznych badan

+ efektem koncowym jest pojedynczy wynik (np.
dotyczacy skutecznosci leku lub procedury medyczne))

* specjalna metodologia badania statystycznego
zapewnia wiarygodnosc¢ catej procedury



