《中国药物警戒》投稿须知

[bookmark: OLE_LINK9]《中国药物警戒》期刊（国际刊号：ISSN 1672-8629  国内刊号：CN11-5219/R）是由国家药品监督管理局主管、国家药品监督管理局药品评价中心（国家药品不良反应监测中心）主办，国内外公开发行的药学类科技期刊，为中国科技核心期刊（中国科技论文统计源期刊）。主要报道药品全生命周期的相关研究成果，为药品安全保驾护航。
经本刊编辑部确认后的国家级、省级基金项目（作者需提供复印件）的优质稿件，可享受相应的加急发表、减免费用、稿酬奖励等。具体情况请致电致邮咨询。欢迎广大作者投稿！
一、主要栏目 
（一）院士笔谈  
由中国科学院院士、中国工程院院士主笔，报道院士对药学领域前沿研究、发展现状和趋势等内容的思考与评述。以科学家的高度与深度向学者和公众广泛传播科研领域创新与发展。一般要求6000～8000字。
（二）专家论坛  
医药学研究领域的学科带头人针对业内研究热点、社会关注重点的用药问题展开综述、点评等，报道内容覆盖药品全生命周期相关研究，重点关注中药和西药的安全合理用药等内容。要求选题新、关注度大、观点全面、科学严谨，有完整文献资料佐证。一般要求6000～8000字。
（三）专题专栏
报道前沿热点或有重大突破的科研项目专项研究，内容紧跟学科发展态势，针对某一方面进行深入研究的系列文章，一般有3～6篇。要求数篇文章围绕同一专题展开研究，文章之间具有逻辑性，可涉及该专题的综述、理论研究、基础研究、实践研究等有重要的理论和实际意义。一般要求5000～8000字。
（四）基础与临床研究
1.基础研究：报道国内外药学基础研究的新进展、新技术和新成果，包括中药和西药的药理学、毒理学、药物化学、药剂学、药物分析与检定，中药资源与分子生药学，质量与工艺，生物制品，新药研发等。要求选题新，方法先进，有新观点和原创性的数据（以文字或图、表形式准确清晰地呈现），结果部分要进行科学分析，并得出相应结论。一般要求5000～8000字。
2.临床研究：报道临床用药领域研究成果和实践经验，包括临床药理、临床用药观察、临床用药评价、药物经济学等。要求收集的病例样本量大或有多中心临床研究，观察探究更深进，诊断和治疗方法有创新、效果更佳，或提出新见解等，结果部分要进行统计学分析并得出相应结论，且有新的发现或进展。一般要求5000～8000字。
（五）法规与管理研究  
报道药物警戒领域的国内外法律法规及实践、药品监督及检验检测实践、药品不良反应监测和评价的理论与实践、指南/共识及解读、方法学研究等。要求观点鲜明、针对性强，能反映历史背景、研究现状和发展趋势，具有较高的借鉴意义。一般要求5000～6000字。
（六）安全与合理用药
报道各类药物在临床使用中的实践与体会，包括大样本的医院用药分析、药源性疾病分析、药品不良反应分析、处方点评、药学监护、病例报道、药物滥用及其他不合理用药、循证药学等。要求观点科学、资料完整、研究方法设计合理，结果部分要求进行科学分析，并得出相应的结论。一般要求4000～8000字。
（七）综述  
报道在某一时间内对某一科研主题的大量原始研究论文中数据、资料和主要观点进行归纳整理、分析凝炼并提出观点和建议的文章。要求观点鲜明、综述专题性强、具有一定的深度和时效性，能反映出综述主题的历史背景、研究现状和发展趋势，具有较高的情报学价值。一般要求6000～10000字。
（八）国际研究进展  
国外研究机构或个人报道国际药品安全相关研究最新进展，要求具有一定的深度和时效性，能反映出国际药品安全相关研究的现状和发展趋势，具有较高的情报学价值。语种中文英文不限，一般要求6000～10000字。
二、投稿及出版流程
（一）投稿要求
1.所有来稿应确保无一稿两投、不涉及保密、署名无争议等事项。
2.在线投稿：在期刊网站（zgywjj.magtechjournal.com）首页点击【作者投稿查稿】栏目，按页面操作提示进行投稿，首次投稿需注册。
[bookmark: OLE_LINK10]3.投稿需提供：①作者基本信息（为方便沟通，请务必提供1位主要作者的手机号）；②稿件的电子版，包含中、英文作者信息、题目、摘要及关键词；③加盖单位公章的《中国药物警戒》版权协议书（下载地址：https://zgywjj.magtechjournal.com/CN/column/column7.shtml）。
4.稿件要求字迹清楚，标点正确，格式规范，储存为Word格式。英文摘要及文献应隔行打印。特殊文种、上下角标符号、需排斜体等应予注明。 
6.稿件可通过在线投稿系统查询，也可关注“中国药物警戒”微信公众号查询稿件进度。
7.来稿一律文责自负。依照《著作权法》有关规定，本刊可对来稿做文字修改、删节，凡有涉及原意的修改，则请作者考虑。
8.请勿一稿两投（以研究通讯形式发表过或在学术会议上宣读过的论文，可在充实内容后以研究论文形式发表），来稿一旦审定录用，即发给录用通知。一经刊用，则自动承认论文专有使用权为本刊，对本刊以电子期刊、光盘版等其他方式发表该文无异议，未经本刊同意，该文的任何部分不得转载他处。
9.本刊已加入中国知网（CNKI）光盘版、网络版和相关国内外数据库。作者著作权使用费与本刊稿酬一次性以稿费形式付给。
（二）编辑出版流程
本刊出版流程为：投稿-收稿-初审-复审-外审（同行评议）-编辑加工-复审-终审-发稿-排版-校对-作者核校-印刷，从初审到校对环节均有可能进行作者退修，投稿后第一作者须及时关注邮箱【请认准编辑部邮箱后缀：@cdr-adr.org.cn】。
（三）退修及不录用稿的处理
1退修：返回作者退修稿件请按照退修意见逐一进行修改，修改时请用Word修订模式/显著颜色标出，以Word格式返回，并附上修改说明。务必15日内发回，如不能如期修回，需联系编辑部告知。修改稿逾期1个月不修回且作者未申请延期，视作自动撤稿。
2.不录用稿：本刊稿件采用“三审三校一核”制度，每个流程均可能产生不录用稿。所有不录用稿均在“中国药物警戒期刊”在线投稿系统中退稿。
（四）版面费和稿酬
1.版面费：本刊不收取审稿费，版面费会在稿件拟录用前通过电子邮件发送“《中国药物警戒》版面费通知”【请认准编辑部邮箱后缀：@cdr-adr.org.cn】，并通过支付宝、银行转账方式收取。支付成功后请在投稿系统中及时填写收款人银行账户及个人身份信息。转账请备注“稿号”。
2.稿酬及赠送期刊：来稿经刊登后按本刊标准付予稿酬；每篇文章赠送2本当期纸质期刊，地址以申请发票填写的作者地址为准。
三、稿件基本要求
（一）稿件内容
稿件包括题名、作者、单位、地区、摘要、关键词、正文、参考文献、图、表格、附录等）以1.5倍行距、中文宋体（英文字体用Times New Roman）、五号字。因我刊已加入多个国际数据库，为增加文章国际传播效果，文题、作者及单位、摘要、关键词应有中英双语版本。 
1.稿件内容：应具有科学性、先进性、实用性，论点明确，资料可靠，文字精炼，层次清楚，数据准确，统计学方法正确，文章格式规范。基金稿件请在文中标注项目全称及编号。   
2.文题：应凝练、醒目，反映文章的主题。文题居中，中文文题20字以内为宜。要符合编制题录、索引和检索的有关原则，并有助于选定关键词。不用非公认公知的缩写与符号。不得使用不常见的外来语、缩写词、符号、代号和商品名称，尽可能不出现数学式和化学式。中英文题目含义应一致。
3.作者及单位：稿件的作者应是参与稿件研究工作的主要科技人员，应对全文的内容负责，并能回答文中的问题,应是合法著作权人和责任者。作者署名在文题下按序排列，作者和单位的排列顺序由作者自行商定，作者名字之间用逗号隔开。若署名有变动，应及时变更稿件的版权协议书。
[bookmark: OLE_LINK2]请注明通信作者（如有），第一通信作者用“*”表示，共同通信作者用“#”表示，并列第一作者用“Δ”表示，且共同通信作者和并列第一作者只能各有一位，且“*#Δ”为粗体，上角标注。
作者单位名称按作者出现顺序排序，写明省、市（县）和邮政编码，单位要具体到所在的科、室，括在括号内。作者在不同城市、不同单位，可用数字标注于名字右上角，相应单位前加数字序号。例如：张三1，李四1，2（1中国药科大学药物分析研究室，江苏 南京 210009；2北京中医药大学生物膜与膜生物工程国家重点实验室，北京 100871）。
作者及单位英文版中，作者的汉语拼音姓在前，名在后。例如：王小明写为Wang Xiaoming。外国作者的姓名写法遵从国际惯例。作者的中英文单位名称要写全称，首字母大写，并附省、市（县）及邮政编码（英文单位地址中加China）。
4.论文首页脚注：第1行基金项目（基金资助课题及编号）；第2行作者简介（姓名、性别、学位、职称、研究方向）；第3行通信作者（姓名、性别、学位、职称、研究方向，E-mail）。
5.基金项目：论文所涉及的课题应脚注于文题页左下方。例如：基金项目：①国家科技重大专项重大新药创制（基金号）；②国家自然科学基金资助项目（基金号）；③国家重点研发计划（基金号）；④“十四五”重点专项（基金号）；⑤--省自然科学基金资助项目（基金号）等，同一类型基金间用顿号隔开，顺序由高到底（国家级；省部级；其他）排列，有特殊要求除外，同时应附基金项目计划证书首页和作者成员页证明，文章作者之一应为该项目参与人之一。
6.摘要：论文须同时提供中、英文摘要，两者内容应相互对应且内容基本一致。中文摘要以400字左右为宜，英文摘要可更加详细具体（400~600字）。文章均按结构式摘要（Abstract）“四要素”格式撰写：目的（Objective）、方法（Methods）、结果（Results）、结论（Conclusion）四部分。采用第三人称撰写，不用“本文”等主语，应采用“对……进行研究”“报道……现状”“分析……”等记述方法，省去“我院……”“作者……”等主语。 
    7.关键词：所有文章在投稿时均要写出中、英文关键词 4～8个，中、英文关键词顺序一一对应。关键词宜选自《医学主题词表》（MeSH主题词表）和《中医中药主题词表》，主要的自由词和未被词表收录的新学科、新技术中的重要术语，也可作为关键词标出。英文关键词全部用小写（人名、专有名词等例外），各词汇之间用分号分隔。 
8.正文：正文层次不宜过多，序号按“1”“1．1”“1．1．1”顺序排列，各级小标题一律左顶格起排，后空1个字距接排标题，字数不宜过多。正文按照引言、资料与方法、结果、讨论等次序撰写。文中有效性和安全性方面的重要数据，要清晰表达以方便他人进行分析。
（1）引言：简明扼要地阐述文章的目的，概述研究和观察的理论基础，国内外对该项研究的现状，已经解决的问题，尚未解决的问题，尽量引用参考文献。勿需对主题展开回顾，不要包括已经发表过的数据或结论。
（2）实验材料：药物、动物、植物、试剂、主要仪器应说明来源、品种、型号及规格。
[bookmark: OLE_LINK1]已上市的药品名称采用国家药品监督管理局批准时使用的名称。药名较长时，可用缩写，但需在首次出现时注明全称，如: 阿米卡星（Amikacin, AK）; 尽量避免使用代号，不用商品名。药名首次出现时应写出英文全称。药名写在剂量前面。
研究对象（动植物、微生物）应注明拉丁学名，植物标本应说明鉴定人及存放地点。药材名称（参照《中国药典》最新版规范名称）；所属植物名称（参照国际植物命名法，植物名斜体、首字母大学+所属科正体、首字母大写），如：Polygoni Multiflori Radix；Polygonum multiflorum Thunb. 。实验动物应标明清洁级和合格证号。实验动物或人的性别、年龄和实际测得的体重应该用均值±标准差及可信区间表示。采用染色技术的图表，并标注染色方法和相应的倍数，如HE，400×。
试剂应标标明生产厂家、生产批号和纯度，如：甲醇（厂家*****，批号：******，纯度*****%）；乙腈（厂家*****，批号：******，纯度*****% ）。
仪器应标明生产厂家及其型号，如：电子天平（上海精研电子科技有限公司，型号：PL-203）。
（3）实验方法：尽量简洁明了，数据报道注意有效数字位数和精度。凡文献已有记述的方法，一般可引用文献。对新的或有实质性改进的方法要写明改进处。如果是自己创新的方法，则宜详述，以便他人重复。清楚地描述观察或实验对象（患者或实验动物，包括对照组）的选择情况，详述实验方法及步骤，以便他人重复验证。准确说明药物和化学品的使用方法，包括商品名称、剂量以及给药途径。所用的材料、药品、食品、动物均需标明出处、批号、性别等。药品不良反应的个案报道要写明药品生产厂家和批号。
（4）医学伦理：当实验以人或动物为研究对象时，作者应当声明。只有符合机构责任委员会的伦理（道德）标准或依照1975年制定的赫尔辛基宣言（1983年修订），才能进行人体实验；动物实验应符合伦理学标准，得到伦理委员会的批准，并提供相应的伦理号。
[bookmark: OLE_LINK3]（5）统计学方法：按GB3358-82《统计学名词及符号》的有关规定书写。用适当的统计学方法对实验结果进行分析，如参数检验法（t检验、u检验、F检验等）、非参数检验（拟合优度检验、成对资料的符号检验、秩和检验等）、方差分析、相关与回归分析等。结果应用均数±标准差表示，样本数用n表示。显著性结果以“*P<0.05，**P<0.01，***P<0.001 vs A; △P<0.05，△△P<0.01，△△△P<0.001 vs B”表示。
（6）结果：按照逻辑顺序在正文、表格和图中表述所得结果，文字叙述时，无需重复图表中的全部数据，只需强调或概括重要发现。
（7）讨论：着重讨论研究中的重要方面和新的发现以及从中得出的结论，不必重述已在引言和结果部分详述过的数据或其他材料。讨论中应包括此次的新发现和不足，进一步研究的启示，并将观察结果与其他有关的研究相联系。应当避免交待不成熟的论点和不足以为自己的资料所支持的结论。避免工作尚未完成就提出或者暗示首创权。有充足理由时可提出新的假说，但应恰如其分。
[bookmark: OLE_LINK6]（8）志谢：对论文仅作过某种帮助，或协助作了某项工作，则不一定按作者身份署名，可在文末以致谢的方式对他们的工作表示谢意。放在文章最后。
（9）附录：附加内容又叫增强材料，伴随根文献一起进行数字化出版，增强作者学术成果传播。其内容包括文本、数据表格、图像、音频、视频、软件程序、手稿等，通过网络呈现。具体格式为：本文补充数据可在线查阅：相关网址链接。
9.参考文献：以作者亲自阅读过的近期发表的主要原始文献为限，不能引用其他文章中引用的但未经核对原文的文献。原则上每篇文章不少于15条参考文献，其中50%为近3年发表的参考文献。在引文处按引用文献出现的先后顺序用阿拉伯数字依次编号，将序号置于方括号内，以上标形式放置。参考文献著录按文章中引用的顺序依次排列，每条著录项目应齐全。2020年10月起，本刊参考文献全部改为英文，为确保英文翻译的准确性，投稿时中文参考文献须列出中英双语。举例如下：
	（1）期刊中析出的文献

	中
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	英
	[2] O'Brien K, Breyne K, Ughetto S, et al. RNA delivery by extracellular vesicles in mammalian cells and its applications[J]. Nat Rev Mol Cell Biol, 2020, 21(10): 585-606.

	注意事项：
①中文作者：姓名拼音首字母大写；姓名拼音间空一格
②英文作者：姓首字母大写；名缩写为第一个字母（大写），名之间空一格
③文章题目：第一个单词首字母大写（必须大写/小写的除外）
④年，卷（期）：页码.   
年（期）：页码.
年，卷：页码.

	（2）图书

	中
	[1] 葛均波,王辰,王建安.内科学[M].10版.北京：人民卫生出版社，2024.
[1] Ge Junbo, Wang Chen, Wang Jianan. Internal medicine(内科学)[M]. 10th ed. Beijing: People’s Medical Publishing House, 2024.

	英
	[2] Peebles P Z Jr. Probability, random variables, and random signal principles[M]. 4th ed. New York: McGraw-Hill, 2001.
[3] Torres L, Salisbury F, Yazbeck B. et al. Connecting the library to the curriculum[M/OL]. Singapore: Springer Nature, 2021: 97. https://link. springer.com/book/10.1007/978-981-16- 3868-8.

	注意事项：
①书名：第一个单词首字母大写（必须大写/小写的除外）

	（3）电子文献（网络首发）

	中
	[1]郑海云,王瑞芬,熊婕,等.基于UPLC-Q Exactive Orbitrap HRMS的归脾安眠汤体内外化学成分分析[J/OL].中国药物警戒, 2026-02-02. https://doi.org/10.19803/j.1672-8629.20250862.
[1] Zheng Haiyun, Wang Ruifen, Xiong Jie, et al. Identification of in vitro and in vivo chemical constituents of guipi anmian decoction based on UPLC-Q exactive orbitrap HRMS[J/OL]. Chinese Journal of Pharmacovigilance(中国药物警戒), 2026-02-02. https://doi.org/10.19803/j.1672-8629.20250862.

	英
	[2] Landmesser U, Skurk C, Kirchhof P, et al. Left atrial appendage closure or medical therapy in atrial fibrillation[J/OL]. N Engl J Med, 2026-03-18. https://pubmed.ncbi.nlm.nih. gov/41849741/.

	注意事项：
①“2026-02-02”为文献发布日期

	（4）学位论文

	中
	[1] 孙玉明. 葡磷酰胺临床前药物代谢与动力学研究[D]. 沈阳：沈阳药科大学，2006.
[1] Sun Yuming. Preclinical pharmacokinetic study of glufosfamide[D]. Shenyang: Shenyang Pharmaceutical University, 2006.

	英
	[2] Calms R B. Infrared spectroscopic studies on solid oxygen[D]. Berkeley: University of California, 1965.

	注意事项：
①城市：学校

	（5）论文集、会议录

	中
	[1] 中国力学学会. 第3届全国实验流体力学学术会议论文集[C]. 天津：天津大学出版社，1990.
[1] The Chinese Society of Theoretical and Applied Mechanics. Proceedings of the 3rd national experimental fluid mechanics conference（第3届全国实验流体力学学术会议论文集）[C]. Tianjin: Tianjin University Press, 1990.

	英
	Wang Shanshan. Application of improved SOM neural network in intelligent auditing of hospital financialvouchers [C/OL]//2022 6th Asian Conference on Artificial IntelligenceTechnology, 2022: 2. https://ieeexplore.ieee.org/ document/10137867.
[3] Babu B V, Nagar A, Deep K, et al. Proceedings of the Second International Conferenceon Soft Computing for Problem Solving (SocProS 2012), December 28-30, 2012[C]. New Delhi: Springer, 2014.

	注意事项：
①城市：出版社

	（6）报纸中析出的文献

	中
	[1] 丁文祥. 数字革命与竞争国际化[N]. 中国青年报，2000-11-20(15).
[1] Ding Wenxiang. The digital revolution and international competition[N]. China Youth Daily(中国青年报), 2000-11-20(15).

	英
	[2]Yu Z. Treatment for human infection developed[N]. China Daily, 2005-12-27.

	（7）科技报告

	中
	[1] 中华人民共和国国务院新闻办公室. 国防白皮书：中国武装力量的多样化运用[R/OL]. 2013-04-16. http://www.mod.gov.cn/affair/2013-04/16/content_4442839.htm.
[1] The State Council Information Office of the People’s Republic of China. China’s National Defense in the New Era: The diversified employment of China’s armed forces[R/OL].2013-04-16.http://www.mod.gov.cn/affair/2013-04/16/content_4442839.htm.

	英
	[2] U.S. Department of Transportation Federal Highway Administration. Guidelines for handling excavated acid-producing materials, PB 91-194001[R]. Springfield:  U.S. Department of Commerce National Information Service, 1990: 25.

	（8）标准

	中
	[1] GB/T 7714-2025 信息与文献 参考文献著录规则[S].
[1] GB/T 7714-2025 Information and documentation-Rules for bibliographic referencesand citations to information resources(信息与文献 参考文献著录规则)[S].

	英
	[2] ISO/IEC 80079-20-2: 2016 (en) Explosive atmospheres—Part 20-2: Material characteristics—Combustible dusts test methods[S].

	（9）专利文献

	中
	[1] 上海交通大学深圳研究院.一种双光子介导的CN-PDI纳米颗粒的制备方法及其应用：CN202210017699.7[P]. 2022-04-12.
[1] Shenzhen Institute of Shanghai Jiao Tong University. A Preparation Method and Application of Dual-Photon Mediated CN-PDI Nanoparticles(一种双光子介导的CN-PDI纳米颗粒的制备方法及其应用)：CN202210017699.7[P]. 2022-04-12.

	英
	[2] Pfizer Inc.Aminopyrimidinyl compounds:US202016920027[P]. 2021-12-14.

	（10）网页网站文献

	中
	[1] 中国国家药品监督管理局. 中国国家药品监督管理局当选为国际人用药品注册技术协调会管理委员会成员[EB/OL]. (2018-06-07)[2026-03-25].  http://www.nmpa.gov.cn/WS04/CL2056/228304.html.
[1] National Medical Products Administration. National Medical Products Administration was elected as a member of the Administrative Committee of the International Conference on Harmonization[EB/OL]. (2018-06-07)[2026-03-25]. http://www.nmpa.gov.cn/WS04/CL2056/228304.html.

	英
	[2] FDA. FDA Launches New Adverse Event Look-Up Tool[EB/OL]. (2026-03-11)[2026-03-25].https://www.fda.gov/news-events/press-announcements/fda-launches-new-adverse-event-look-tool.
[3] FDA. FDA Adverse Event MonitoringSystem (AEMS) Public Dashboard for Drugs and Biologics[2026-03-25].https://www.fda.gov/news-events/press-announcements/fda-launches-new-adverse-event-look-tool.

	
	注意事项：
①(2026-03-11)[2026-03-25]：(内容发布日期)[检索日期]


（二）稿件内容相关的名词和术语规范要求
[bookmark: OLE_LINK4]1.医学名词：以最新版《医学主题词表》等所列词为准。 
    2.药学名词：药学有关名词以《中国药典》、全国自然科学名词审定委员会审定公布的《药学名称》《化学名词》为准，不用商品名。
3.常见正（误）、宜用（不宜用）的字和术语
（1）药品（物）不良反应、静脉滴注（静滴）、乙醇（酒精）、人类免疫缺陷病毒（获得性免疫缺陷病毒/艾滋病病毒）、心肌梗死（塞）、概（几）率、成分（份）、千克（公斤）、肝功能（肝功）、报道（导）、订（定）阅、心脏搏（博）动、碱（盐、硷）基、幅（辐）度、简练（炼）、锻炼（练）、战（颤）栗、机制（理）、烧伤Ⅰ度（Ⅰ°）、荧（萤）光、神经元（原）、糖原（元）、基原（源）、递（介）质、可（考）的松、溶解（介）、松弛（驰）、瓣（办）膜、蔓（漫）延、副（付）作用、针灸（炙）、末梢（稍）、 抗原（元）、横膈（隔）、纵隔（膈）、石蜡（腊）、糜（靡）烂、委靡（糜）、原型（形）排泄、大脑皮质（层）、胞质（浆）、脑（颅）神经、食管（道）、扁桃体（腺）、红细胞（血球）、中性粒细胞（嗜中性白血球）、血红蛋白（血红素）、骨骼（胳）、抗生（菌）素、维生素A（甲）、功（机）能、综合征（症、症候群）、并发（合并）症、适应证（症）、禁忌证（症）、辨证（症）论治、淤（郁）血、活血化瘀（淤）、发绀（青紫、紫绀）、水（浮）肿、血流（液）动力学、超声（音）、实验室（化验）检查。
（2）解剖学名词的定名原则为部位器官定语在前，形态、性质定语次之，动作定语紧靠主格名词：胆总管（总胆管）、肛提肌（提肛肌）。 
（3）废弃以人名命名的解剖学名词：心肌传导（浦顷野）纤维、胆道口（俄狄）括约肌、胆道口（乏特）壶腹。
（4）葡萄糖与其他化合物组成复合词时，简称葡糖，如葡糖（葡萄糖）醛酸。 
（5）t1/2（半寿期、半衰期、半减期）。病历或涉及病人姓名时，不用××，如：张某（张×，张××）。用人名构成的名词术语，如只用单个汉字表示人名时，则加氏字，如：布氏杆菌（布杆菌）。但如用2个以上汉字表示人名时，不加氏字，如：革兰染色（革兰氏染色）、革兰阳性细菌（革兰氏阳性细菌）。霍奇金病（何杰金病、何杰金氏病）、剖宫（腹）产、梗死（塞）、梅尼埃（美尼尔）病。
（三）稿件内容相关的图表、单位等标准和规范要求
1.表和图：图和表要设计合理，达到自明，即只看图表能大体了解实验内容（必要时须添加图注和表注）。凡文字能表述清楚者，不必再用表、图。表格用三横线表（顶线、表头线、底线），栏目项不应有空缺。每列数值应小数点对齐。图表中量和单位应是量的符号在前，单位符号在后，其间加一斜线的方式表示，如：t/h；ALP/（IU·L-1）。图表都应用阿拉伯数字依次编号，只有1个时，仍用“表1”或“图1”表示。图要求虚实分明、均匀、清晰。
2.计量单位：计量单位一律采用以国际单位制为基础的“中华人民共和国法定计量单位”。参量及其公差均需附单位。如：1 M硫酸应改为1 mol·L-1硫酸, 1 N硫酸应改为0.5 mol·L-1硫酸；表示微量物质质量分数的ppm和pphm应改为10-6和10-8；rpm应改为r·min-1；单位中的“/”改成“·”，“/”后用上标“-1” 表示，如：g·mL-1 。
3.数字：作为量词与序数词一律用阿拉伯数字，数字符号按国家标准GB3102.11-93执行。如：20世纪80年代，第2卷；作为词表构成定性的词、词组、惯用语、缩略语或具有修辞色彩的语句用汉字，如二倍体、三叉神经痛等。单位符号前的数字最好在0.1~1 000，必要时改用适当的词头符号，如：M，m或以10n，10-n表示。数字的增加可用倍数，减少则用分数或百分数表示。年份应写出全称，如：98年应改为1998年；2～6%应改为2%～6%；5～7×104应改为5×104~ 7×104或（5~7）×104；2×3×4 mm应改为2 mm×3 mm×4 mm。常用缩写为：一秒1 s，五分钟5 min，六小时6 h，四天4 d，第四天d 4，米m，克g，毫克mg，微克μg，升L，毫升mＬ，国际单位IU。单位符号应写在全部数值之后，并与数值间空出1个空格。
4.国际代号与缩写：采用国际代号与缩写时，如果不是常用缩略词，应在第1次出现时给出定义。如静脉注射 （iv）、肌内注射 （im）、静脉滴注（ivgtt）、皮下注射（ih）、口服（po）、体内（in vivo）、体外（in vitro）、灌胃（ig）、每日1次（qd）、每日2次（bid）、每日3次（tid）、每12 h给药1次（q12h）等。国际代号不用于无数字的文句中，如每天不写每d。 
5.其他术语：国家药品监督管理局（NMPA）、世界卫生组织（WHO）、美国食品药品监督管理局（FDA）、欧洲药品监督管理局（EMA）、《医学监管活动词典》（MedDRA）（最新版本号）《中华人民共和国药典》（2025年版）、《药品不良反应术语集》（WHO-ART）、《国际疾病分类》（ICD）、美国FDA不良事件报告系统（FAERS）、药品不良反应（ADR）、药品不良事件（ADE）、药品解剖学治疗学及化学分类系统（ATC）、药品上市许可持有人（MAH）、《药物警戒质量管理规范》（GVP）等。
四、联系方式
地址：北京经济技术开发区广德大街22号院一区4号楼
邮编：100163
联系电话：010-80990708
期刊网址：https://zgywjj.magtechjournal.com/
在线投稿网址：https://zgywjjauthor.manuscriptcloud.com/login
电子信箱：ywjj@cdr-adr.org.cn
公众号：中国药物警戒     
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