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the Journal of Hand Surgery (European Volume) [JHSE]의 목적은 수부외과와 손에 영향을 미치는 관련 분야를 발전시키고, 관심을 지속하기 위하는 것에 있습니다. 어떠한 의견이나 표출되는 정책도 편집진이나, 영국 수부외과학회, 혹은 유럽 수부외과학회의 의견을 반영할 필요는 없습니다
원저는 어떤 나라에서 오더라도 환영입니다. 그러나 논문은 영국 어법에 맞게 영어로 쓰여야 합니다. 논문은 그 것이 다른 저널에 동시에 제출되고 있지 않고, 다른 어떤 곳에서도 출판되지 않았다는 전제 하에 게재가 확정이 됩니다. 출판되었거나 다른 언어로 쓰여져 출판을 위해 제출된 논문들은 예외적인 경우에만 고려될 것이고, JHSE에 제출할 경우에는 저자들에 의하여 이전 출판이나 제출이 취소되었을 때에만 가능합니다. 기고된 논문은 출판 전에 예외적으로 합의하는 경우를 제외하면, 저널(JHSE)의 자산이 됩니다.
1. 전문가 심사 및 편집 정책
저널의 정책은, 각각의 논문, 즉 원저(full length article)는 적어도 두 명의 독립적인 평가(independent review), 짧은 보고 논문(short report letters)는 적어도 한 명의 평가를 하는 것입니다. 우리는 저자와 평가자의 신원이 비밀로 된 이중 맹검 심사 과정을 사용합니다. 우리의 평가자들은 학문을 발전시키기 위한 제안을 제공하고, 의무적인 권고와 비의무적인 권고를 구분하는, 견고하고 건설적인 평가를 제출하는 것을 격려받고 있습니다.
편집자들은 편집 교정과 학문적인 수정을 할 권리가 있습니다. 주요 재정렬과 수정은 오직 저자들의 동의가 있어야만 만들어질 것입니다. 대부분의 경우에 그런 수정들은 저자들이 논문을 저널에 수용될 수 있게 다시 쓰는 것을 허용하기 위해, 권고로써 제공될 것입니다.
편집 과정은 공동 제작 과정입니다. 편집자들은 원고를 평가하고 비평들을 고찰하여 그들 자신의 의견을 구성할 것입니다. 원고가 거절되지 않는 가정 하에서는, 편집자들은 원고의 저자들에게 어떻게 원고를 개선할지에 대해서 제안을 하고 대답이 필요한 질문들을 제기할 것입니다. 이러한 제안들은 속박이 아닙니다. 저자들은 더 좋은 대안을 제시할 수 있으며, 자신들의 관점을 논증하여도 됩니다. 이러한 모든 것들은 출판 전에 원고를 개선하기 위해 행해지는 것입니다. 궁극적으로 편집자는 대답이나 수정물에 만족하지 않을 수도 있고, 아니면 저자들이 그들의 원고를 편집자들을 만족시킬 만큼 충분히 수정할 수 있게 준비가 안 될 수도 있습니다. 이러한 상황에서는 오랜 시간이 걸릴 수도 있고, 많은 수정이 이루어진 후에도 원고가 받아들여지지 않을 수도 있습니다. 이것은 이 편집 과정의 위험이지만, 우리가 피하기 위해 철저히 노력하고 있습니다.
2. 논문의 종류
우리는 전문가 심사를 위해 전체 분량의 논문(full length article), 리뷰 논문(review article), 짧은 보고 논문(short report letter)들을 받습니다. 모든 증례 보고들과 기술적 조언들은 'short report letter'로 제출되어야 하고, 모든 종류의 제출물들은 아래에서 설정된 양식과 형식에 정확하게 맞추어야 합니다. (9.3 저널 양식'Journal Style' 참조)
출판된 논문에 관한 서신, 일반적인 교신, 회의 날짜, 질문들에 관한 서신들은 이메일(editor@journalofhandsurgery.com )로 발송하세요.
2.1 무작위 대조군 임상시험 
무작위 대조군 임상시험은 'CONSORT 권고'에 따라야 합니다. 다음을 참조하십시오: http://www.equator-network.org/reporting-guidelines/consort/ 

2.2 윤리 기준 

우리는 오직 높은 수준의 윤리 기준에 맞추어 연구가 시행된 것이 명백히 확인되었을 때 인간이나 동물 연구를 보고하는 원고를 출판하도록 허용합니다. 실험적인 것으로써(e.g. 통제 시험) 해석될 수 있는 인간에 관한 연구들은 헬싱키 선언 (http://www.wma.net/en/30publications/10policies/b3/index.html )을 따라야 하고 문서는 표지에 연구 프로토콜이 적합한 윤리 위원회에 의해 미리 승인을 받았다는 성명을 포함하여야 합니다. 헬싱키 선언의 맥락에 맞추어, 우리는 저자들이 그들의 임상 시험을 등록하는 것을 격려합니다 (http://clinicaltrials.gov, 혹은 ICMJE에 의해 판정된 다른 적당한 데이터베이스에 : http://www.icmje.org/publishing_10register.html ). 만약 실험이 등록되었다면, 표지에 이를 언급해주시기 바랍니다. 동물 연구들을 보고할 때에는, 표지에 실험 동물의 관리와 이용에 있어 어떤 지침이나 법이 준수되었는지를 명시하여야 합니다..
2.3 리뷰 논문 
선구적인 수부외과의로부터 초대된 리뷰 논문들이 위촉될 수 있습니다. 다른 리뷰 논문들은 되도록이면 체계적 문헌 고찰 이어야 하며, 모든 논문은 PRISMA 지침이나 유사한 지침을 준수하여야 합니다.(링크 : http://www.prisma-statement.org/)
2.4 새로운 임플란트를 보고하는 연구 
새로운 임플란트에 대해서는 최소 2년의 추적 관찰 기간이 있어야 하고, 기존에 일정 기간 동안 사용된 임플란트에 대해서는 최소 5년의 추적 관찰이 있어야 합니다. 충분한 추적관찰 기간을 가지지 않은 연구들은 거절될 것입니다.
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3. 원고 제출 방법 
JHSE는 원고의 제출과 심사를 위해 완전한 웹기반 체계를 가지고 있습니다: http://jhse.edmgr.com
당신의 원고를 제출하기 전에, 이 지침서에 저자들에게 제공된 모든 지침들과 지시 사항들을 당신이 주의 깊게 읽었으며 이에 따른다는 것을 확실히 하십시오. 이러한 지침들을 따르지 않는 원고는 거절될 것입니다. 모든 제출된 자료의 사본을 가지고 계십시오. 저희는 원고나 삽화의 분실에 책임을 지지 않습니다.
모든 제출물들은 다음 사항을 확정하는 서신과 동반되어야 합니다:
· 모든 저자들은 활동적으로 연구의 계획과 시행에 적극적으로 관여되어 왔으며, 또한 제출된 논문의 준비를 보조하였다.
(저자 권리의 정의와 모든 저자들이 그 기준을 만족하는지 확인하기 위해서 다음을 참조하십시오 : http://www.icmje.org/recommendations/browse/roles-and-responsibilities/defining-the-role-of-authors-and-contributors.html )
· 논문은 어떤 다른 학회지에 제출하지 않았다.
· 참고 문헌들을 점검하였으며 정확하다.
· 저자들은 제출 지침('the Submission Guidelines')을 읽었으며 논문은 모든 면에서 이 지침을 준수한다. 
교신 저자의 이름은 제출 편지(submission letter)의 맨 아래에 서명이 아닌 인쇄체로 명시되야 합니다. 
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4. 저널 투고자의 출판 동의

저널에 출간된 출판물 보급의 최대화 시키고 저작권 보호를 확실히 할 수 있도록, 저작권은 명백하게 저자로부터 영국 수부 학회(British Society for Surgery of the Hand)로 양도되어야 합니다.
당신이 만약 출판을 허락한다면 저희는 저작권 동의를 이행하도록 요청할 것입니다. 저작권 양도 동의서는 (http://jhse.edmgr.com )에서 다운받을 수 있습니다.
또한 동의서 복사본은 출판사나 편집 사무실에서 이용할 수 있습니다. 어떠한 논문이라도 출판 전에 이 동의서의 사본이 제1저자에 의해 서명되어야 합니다. 만약 이 저널이 출판의 원본 출처라는 인정만 있다면, 우리는 특별한 승인없이 논문에 포함된 정보를 이용하는 당신의 개인적인 자유에 어떤 제한이 없습니다. 저작권 양식에 서명하는 것은 또한 당신이 "이해 관계 선언"을 제공했다는 것을 증명합니다.
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5. 이해 관계



모든 제출물들은 이해 관계 선언이 함께 동반되어야 합니다. 만약에 당신이 이해 관계을 가지고 있는지 확신이 없다면, 부디 당신의 상황을 진술하시고 이것이 분쟁을 만들어낼 지에 대해 불분명하다는 것을 나타내시기 바랍니다. 그러면 편집자는 선언이 당신의 논문에 포함될지 않을지에 대해 조언할 것입니다. 선언은 표지에 포함되어야 하고, 반드시 다음을 명시해야 합니다:
· 출판물과 관련된, 어떤 보조금이나 제약 회사의 지원을 포함하는, 모든 형태의 경제적인 지원

· 출판물과 관련된 이해 관계를 나타낼 수 있는 어떤 상업적이나 재무적인 연관
· 스폰서의 이전 동의 없이는 저자가 긍정적인 결과와 부정적인 결과를 출판하는 것을 막거나 저자들이 해당 연구를 출판하는 것을 허락하지 않는, 기여금에 보고된 연구의 어떤 스폰서라도 있는 조약
만약 이해 관계가 없다면, 이를 밝히는 명백한 선언이 표지에 포함되어야 합니다:

"여기에 명기된 모든 저자들은, 밝혀야 하는 이해 관계가  없음을 선언한다"
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6. 환자 비밀 보호와 사전 동의






저자들은 다음의 지침을 준수하였음을 확실히 해야 하며, 이는 국제의학학술지 편집인위원회의 권고를 따릅니다. (the International Committee of Medical Journal Editors, "Uniform Requirements for Manuscripts Submitted to Biomedical Journals": http://www.icmje.org/urm_full.pdf ).
환자들은 사전 고지 없이는 침해받지 않아야 하는 프라이버시에 관한 권리를 가집니다. 환자의 이름, 이니셜, 병원 번호를 포함하는 개인 식별 정보는, 그 정보가 과학적인 목적에서 불가결한 것이면서 환자(혹은 부모나 보호자)가 출판에 대한 사전 고지에 동의하지 않는다면, 서면으로 기술되거나 사진으로 이용되지 말아야 합니다. 이러한 목적의 사전 고지는, 해당되는 식별 가능한 환자에게 출판될 원고를 보여줄 것을 규정하고 있습니다. 만약 삽화들이 생사 여부나 나이에 관계 없이, 인식 가능한 개인을 포함한다면 출판에 대한 동의를 받아야 합니다. 하지만 완전한 익명성은 성취하기 어려우며 어떤 불확실함이라도 있다면 사전 고지가 반드시 필요합니다. 예를 들어, 환자의 사진에서 눈 부분을 가리는 것은 부적절한 익명성 보호입니다. 만약, 유전 가계도에서와 같이, 식별 가능한 특징들이 익명성을 위해 수정된다면, 저자들은 어떠한 변경도 과학적인 의미를 왜곡시키지 않는다는 보장을 편집자들에게 제공해야 합니다.

사전 동의를 얻었을 때는 이 내용이 별도의 문서로서 제출되어야 하며, 사전 동의가 획득되었다는 진술이 표지에 포함되어야 합니다.
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7. 감사의 말 
저자 자격을 만족하지 않는 모든 기여자들은 '감사의 말(Acknowledgements)'에 목록으로 작성되어야 합니다. (저자 자격의 정의로 http://www.icmje.org/ethical_1author.html# 를 참조하십시오) Acknowledgement로 인정받는 사람의 예로는 순수한 기술적 도움, 필기 보조, 오직 일반적인 지원만 제공한 부서장 등이 포함됩니다. Acknowledgement는 표지에만 표기하십시오.
7.1 연구비 지원 감사의 말
RIN에서 발행된 '연구비 지원자, 저자, 출판인을 위한 지침 guidance for Research Funders, Authors and Publishers 을 따르기 위해, The Journal of Hand Surgery (European Volume) 은 추가적으로 모든 저자들이 그들의 지원금 상황을 별도의 표제 하에, 일관성 있는 양식으로 표현할 것을 요구합니다. 모든 연구 논문들은 Funding acknowledgement는 다음과 같이 문장으로 적되, 재단의 이름이 생략되지 않은 이름으로 적혀야 하며, 그 뒤에 꺾쇠괄호[]안에 허가 번호가 명시해야 합니다.
This work was supported by the Medical Research Council [grant number xxx].

여러 개의 grant number는 comma와 space로 분리되어야 합니다. 연구가 하나 이상의 기관에 의해 지원받는 곳에서는, 서로 다른 기관들은 semicolon으로 구분되어야 하고, 마지막 자금 제공자 전에는 "and"를 적어야 합니다. 따라서:
This work was supported by the Wellcome Trust [grant numbers xxxx, yyyy]; the Natural Environment Research Council [grant number zzzz]; and the Economic and Social Research Council [grant number aaaa].

연구를 위해 특정한 자금 조달이 제공되지 않은 곳에서는, 저희는 교신 저자에게 다음 문장을 적을 것을 요청합니다:
This research received no specific grant from any funding agency in the public, commercial, or not-for-profit sectors.

모든 경우에, 저자들은 또한 서기 보조/행정 보조를 받은 개인들을 밝혀야 하며, 보조의 범위를 명시하고 이러한 보조를 위해 쓰인 어떠한 재정의 지원 출처라도 밝혀야 합니다.
오직 표지에만 "Funding”으로 제목이 붙은 독립적인 표제 하에 모든 재정 지원의 정보를 적으십시오. "Research Funders, Authors and Publishers" 지침에 관한 더 많은 정보를 위해서는, 다음 사이트를 방문하십시오 : http://www.rin.ac.uk/funders-acknowledgement
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8. 승인





저자들은, 어떠한 삽화나, 표나, 그림이나, 긴 인용구 등 이전에 어떤 곳에서든지 출판된 것이라면 저작권 소유자로부터 승인을 받아야 할 책임이 있습니다. 이러한 승인은 독립적인 문서로 제출하고, 논문에 있는 차용된 정보는 설명문으로 감사를 표하고, 다음 형식을 따르십시오:
 "Reproduced by the kind permission of ....(publisher) from .....(source reference)".
비평 및 평론을 목적으로 하는 공정처리 지침을 포함하는, 승인에 대한 더 많은 정보를 원한다면, SAGE Journal Author Gateway에 있는 저희의 Frequently Asked Questions을 방문하여 주십시오.
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9. 제출




9.1 파일 형식 
오로지 저널의 지침을 준수하는 전자 파일만이 수락될 것입니다. 원고의 문자나 표를 위해 선호되는 형식은 Word이며 그림은 '.jpg', '.tif'입니다. 아래의 삽화 제출[및 보충 파일]에 관한 추가적인 지침 또한 참고하여주십시오.

9.2원고 준비 

문서 작업시에 문자의 줄 간격을 'double spacing'으로 설정하고, 여백은 적어도 3cm을 사방으로 두십시오. 문자는 왼쪽 정렬을 하고(left justify), 줄 수와 페이지 수를 포함시키십시오. 저널 양식에 맞추어 논문을 제출하십시오. 그렇게 하지 않는다면 원고는 반환되며 저자들이 이를 수정하고 다시 제출해야 하며 평가단계로 진행되지 않습니다. 정확한 용어를 사용하기 위해, 국제수부외과학회연맹(the International Federation of Societies for Surgery of the Hand, IFSSH)에서 출판한 "Terminology for Hand Surgery"를 참조해주십시오 : www.ifssh.info/TerminologyOfHandSurgery.html
9.2.1 핵심단어와 초록 
제목, 핵심단어, 초록은 독자들이 구글과 같은 검색 엔진을 통해 당신의 논문을 찾는 것을 확실시하기 위해 불가결한 요소입니다. 다음 사이트를 방문하여 어떻게 논문의 제목을 정하고, 초록을 쓰고, 핵심어를 선택하는 지에 대한 정보와 지침을 참조하시기 바랍니다. : SAGE’s Journal Author Gateway Guidelines, How to Help Readers Find Your Article Online.
9.2.2 삽화, 그림, 다른 시각자료 등에 대한 제출 지침
삽화와 그림의 전자 파일을 제출하십시오. 선호되는 양식은 '.jpg' 혹은 .tif'입니다. Pdf와 PowerPoint 파일은 허가하지 않습니다.
라인 일러스트레이션 : 모든 라인 일러스트레이션은 균일한 흰색 바탕에 검은색의 또렷한 그림으로 나타나야 하며, 적어도 600 dpi 이상의 해상도이어야 합니다. 일러스트레이션은 출판 중에 크기가 작아질 것이며, 당신은 어떤 종류의 논문에서도 그림의 크기를 선택할 때 이를 감안하여야 합니다.
사진 삽화와 방사선영상 : 사진 삽화와 방사선 영상은 각각 영상에서 10cm 이상의 폭과 300dpi 이상의 해상도로 선명한 이미지로서 제출되어야 합니다. 방사선 영상과 사진 이미지는 분명히 묘사가 필요한 세부 사항을 보여주기 위해 제출하고, 필요하다면 화살표와 같이 의미 있는 부분을 지시하는 이미지를 사용해도 됩니다. 어떤 글자도 대문자로 쓰여야 하고, 인쇄 중 필수적인 사진의 크기의 감소를 고려한 적합한 크기여야 합니다.
현미경 이미지 인 경우 원본 확대율을 사진의 범례에 제시하거나, 이미지에 길이 안내선을 포함시키십시오. 모든 삽화 파일에 그림 번호를 매기십시오.
그림의 범례는 double space로 여백을 설정하여, 원고에서 참고 문헌 목록 다음에 별도의 구역에 입력하십시오. 그림들은 원고에 나타나는 대로 연속으로 번호를 매기고, 모든 그림들이 본문에서 언급되게 하십시오. 범례는, 가능하면 40자를 넘지 않도록, 간결하게 작성하십시오.
전자 형식에서의 삽화, 사진, 그래프에 대한 지침을 위해서, 다음 페이지를 참조하십시오 : Manuscript Submission Guidelines.
9.2.3 보충 파일 제출에 관한 지침
저널 측에서는 허가된 보충 자료를, 전체 길이의 논문과 나란히 하여 온라인으로 게재할 수 있습니다. 보충 파일은 편집 매니저(Editorial Manager)에 올려질 수 있고, 논문과 함께 전문가 심사를 위해 제출될 것입니다. 더 많은 저작권, 수용되는 형식, 크기에 관한 정보를 위해서는, SAGE의 Guidelines for Authors on Supplemental Files. 를 참조하여주시기 바랍니다. 
9.2.4 영어  편집
비영어권 저자들 중, 그들의 논문에서 언어의 사용을 다듬고자 하는 저자들은, 그들의 원고를 영어로 논문을 준비해본 경험이 있는 동료들이 그들의 원고를 검토하도록 해야 합니다.

대안으로는 전문 편집 서비스를 이용하는 것을 고려하는 것이 유용할 수 있습니다. 더 많은 정보를 위해서, 다음페이지를 방문하십시오:
http://www.sagepub.co.uk/authors/journal/submission.sp
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9.3 저널 양식
9.3.1 과학적인 논문을 위한 양식 (증례 보고 제외)

원고를, 각 장을 별도의 페이지로 시작하면서, 다음과 같이 진열하십시오: 제목, 초록, 본문, 참고문헌, 그림 범례. 또한 별도의 표지(Title page)를 제공하여야 합니다.
표지 : 다음 정보를  포함하십시오
1) 제목; 2) 각 저자의 이니셜과 성* 3) 연구의 출처가 되는 기관이나 부서의 이름과 주소 (어떤 저자가 어디에 근무하는지 포함하며);

4) 교신 저자의 이름, 주소, 전화번호, 이메일 주소

5) 4~6개의 핵심단어
6) 감사의 말
7) 이해 관계 명시

8) 연구비 지원 언급
9) 윤리 승인 세부사항 (요구되는 경우)

10) 사전동의의 세부사항 (요구되는 경우)

*하나의 전체 논문에 대해 6명보다 많은 저자가 있어서는 안 되고, 증례/짧은 보고 (case/short report)에 있어서는 3명을 넘으면 안 됩니다. 모든 저자들은 연구에 의미 있게 기여한 바가 있어야 하고, 제출 전에 원고를 읽어보아야 합니다. 다른 공헌자들의 업적은 감사의 말에 기록될 수 있으며, 그것은 표지에 포함되어야 합니다. 저자와 공헌자의 지침에 관하여 다음을 보십시오 : 
http://www.icmje.org/ethical_1author.html#
초록: 한 문단에 논문의 내용을 요약하고, 부제는 넣지 말고 150자를 넘지 마십시오. 연구 목적, 사용된 기본적인 과정, 주요 발견과 주요 결과를 기술하십시오. 마지막에 근거 수준를 선언하십시오 (이 문서의 맨 끝에 있는 차트를 참조하십시오). 통계학적으로 유의한 값, 약어, 각주, 참고문헌을 포함하지 마십시오.
본문: 논문은 보통 "도입, 방법, 결과, 토의 "라는 표제 하의 섹션으로 나뉘어집니다. 다른 표제의 이용은 논문에 따라 적절하게 사용될 수 있습니다. 과도한 부제의 사용을 피하십시오. 보통 제목은 오직 2개의 범주만이 사용되어야 합니다 : (방법, 결과,  토의 등과 같은) 주요 제목은 대문자로, 페이지의 가운데에, BOLD체로 적습니다; 부제는 소문자 (처음 글자는 대문자로)로 적고 왼쪽 정렬로 Bold체로 적습니다. 제목에 번호를 붙이지 마십시오.
원고에서, 다음을 주의하여주십시오:

"he"나 "his"와 같은 표현들을 성별이 알려지지 않은 곳에서는 사용하지 마십시오; "the patient"와 같이 성별에 관계없는 용어를 사용하십시오. 환자나 참가자를 "subjects"로 언급하지 마십시오. 우선권을 주장하는 것을 피하십시오.
상표명: 약품, 봉합사, 기구 등의 이름은 가능한 한 비상표적인 명칭을 사용하십시오. 상표명은 괄호 안에, 상품명 뒤에 적고, 대문자로 철자를 쓰고 회사명, 도시, 주, 국가를 그 뒤에 적으십시오.

예시입니다 : Axon BX-15 single screw extruder (Axon, Astorp, Sweden).
약어: 약어를 피하십시오. 사용된다면, 본문에서 처음 나올 때에 일상적이지 않은 약어들을 설명하십시오. 봉합 사이즈는 2-0, 3-0 등으로 적고, 2/0 등으로는 적지 마십시오.
하이픈: 하이픈의 사용은 주관적입니다. 하지만, 하이픈을 nonunion, malunion, interphalangeal, metacarpophalangeal, scapholunate, radiolunate 혹은 radioscaphoid에 사용하지 마십시오. 하이픈을 두 개의 모음자를 구분하기 위해서는 사용될 수 있는데, 예로는 intra-articular 와 extra-articular가 있습니다.

단위: 논문 전체에 걸쳐 SI 단위를 사용하십시오. 항상 수치와 단위 사이에 하나의 여백을 두십시오 (e.g. 5 mm).
수치: (크기, 시간, 길이) 등의 측정치 단위로는 one에서 ten으로 철자를 표기하십시오; 10보다 큰 수치에 대해서는, 문장을 시작할 때를 제외하고는 숫자를 이용하십시오. 샘플에서, 총 수(number)가 50을 넘지 않는다면, percentage를 부여하지 마십시오. 10보다 큰 percentage는 반올림하십시오.

통계 방법: 통계 분석에서 사용된 컴퓨터 프로그램을 명기할 필요는 없습니다, 예를 들어 "Data was analysed using SPSS (Chicago, Illinios)". 그러나, 사용된 통계방법이 기술되는 것은 중요합니다. 수치 자료를 적합한 통계 방법을 이용하여 분석하십시오. 통계 방법은 논문의 "방법" 섹션에 분명하게 명시되어야 합니다. 문자나 표에 자료가 평균과 평균의 표준오차(standard error of mean, SEM)로 나타내어졌는지 혹은 평균과 표준편차(standard deviation, SD)로 나타내어졌는지 진술하십시오. 그리고 적합한 상황에서는, 평균(SEM) 이나 평균(SD)로써 각각의 자료를 나타내십시오. "±"를 사용하지 마십시오. 예를 들면 12.3 (SD 0.5)로 적고 12.3±0.5는 쓰지 마십시오. 자료의 신뢰 구간을 필요할 때는 제공하십시오. 제출물이 통계학자에 의해 검토될 수 있기 때문에, 논문을 준비할 때 통계적 자문을 구하는 것을 강하게 권고합니다. 다음 자료를 보십시오 : "Sauerland S, Lefering R, Bayer-Sandow T et al. Fingers, hands or patients? The concept of independent observations. J Hand Surg Br. 2003, 29: 102-5"
표 : 많은 양의 자료를 포함하는 큰 표를 피하십시오; 만약 이 정보가 필수적이라면 더 작은 표로 나누십시오. 각각의 표를 별도의 도면에 위치시키고, 여백은 'double space'으로 설정하고 선은 가로선만을 이용하십시오. Microsoft Word에서는, 정확한 표 양식(style)은 "Table Simple 1"이고, 그것은 워드 2003에서는 표를 선택하여, 'Table Autoformat'에서, 'Table Simple 1"을 선택하고, "Color"  및 "Apply special format to the last column"을 선택해제 함으로써 가능해집니다. Word 2007에서는, 표를 선택하고 'Table Tools"에서 'Design tab'을 선택하십시오. 'Table Styles'에서 스크롤을 내려 "Table Simple 1"을 찾으십시오 (이름을 표시하기 위해 마우스를 양식 위에 위치시키십시오); 그리고 Shading을 "No Color"로 설정하고 "Table Style Options" 밑에 있는 "Last Column box"를 체크해제 하십시오. Word 10에서는, 표를 선택하고 'Table Tool'에 있는 “Design tab”을 클릭하십시오. 'Table Style'위로 검은색과 흰색의 'Light Shading style’을 선택하십시오. 그리고 'Shading option'에서 " No Color" 를 선택하십시오.

각각의 표 위에 번호와 제목을 달고, 다른 설명이 필요한 정보는 아래에 각주로 다십시오. 모든 단위들을 포함시키고, 각주에서 흔하지 않은 것들을 설명하십시오. 표에 있는 자료들을 본문이나 그림에 중복하여 넣지 마십시오.
9.3.2 짧은 보고서 논문을 위한 양식
증례 보고나 기술적인 서술은 저널에 1000단어를 넘지 않는 한 페이지의 서한으로 제출되어야 하며, 길이는 각각의 그림과 표에 대해 200 단어씩 줄어듭니다. 따라서 두 개의 표나 표를 포함하는 증례 보고는 600단어의 길이를 넘기지 않아야 합니다. 형식은 다음과 같아야 합니다 :
제목 
인사 (Dear Sir)
논문의 본문 (섹션 제목 없이) 
참고문헌 목록 (4개를 넘지 않도록) 
그림 범례 

제출 시스템에 ['원고 (저자 이름, 협회 없이)']으로 업로드 하십시오. 당신은 또한 9.3.1에 맞추어, 과학적인 논문을 위해 설정된 동일한 정보를 포함하는, 별도의 표지를 업로드해야 합니다.
제출 과정에서, 간략한 초록을 제공하십시오. 이것은 출판되지는 않지만, 심사 목적을 위해 사용됩니다.
Back to top
9.4 모든 제출물에 있어서 참고 문헌 양식 
참고 문헌의 정확성은 저자의 책임이며, 부정확성과 인쇄상의 오류를 피하기 위해서 MedLine이나 다른 정확한 데이터베이스에서부터 참고문헌 세부 사항을 다운받는 것을 권고합니다. 참고문헌은 심사 과정 동안 확인하며 만약 부정확성이 발견된다면, 제출물들은 심사 전에, 교정을 위해 저자들에게 반환될 것입니다. 당신의 연구에 타당하고 꼭 필요한 것들로만 인용을 제한하십시오; 예를 들어, Dupuytren's disease에 관한 모든 논문에서 Dupuytren의 최초의 출판물을 인용할 필요는 없습니다.
참고문헌을 이 저널의 정확한 양식에 맞추어 제출하십시오. 우리의 참고문헌 양식은 'Endnote'에서 이용하실 수 있습니다. www.endnote.com 에서 Output 페이지를 점검하시거나 다음으로 가십시오: http://www.endnote.com/support/enstyles.asp 그리고 정확히 다음 단어를 이용하여 검색을 수행하십시오 : Journal of Hand Surgery (European Volume)
본문에서, 인용구는 저자의 이름이나 출판물의 날짜를 괄호에 제공해야 합니다. 위첨자를 사용하지 마십시오. 만약에 두명의 저자가 있다면, 그 이름들을 "and"로 연결하며, "&"은 사용하지 마십시오 - 예시입니다 : (Sauerland and Davis, 2004). 만약에 셋이나 그보다 더 많은 수의 저자가 있다면 첫 번째 저자의 이름을 적고, 그 뒤를 "et al."로 적으십시오 - 예시입니다 (Kalbermatten et al., 2008). 몇몇 참고문헌들이 본문에서 괄호 안에 함께 주어진다면, 각각을 semicolon으로 구분하여, 알파벳 순서로 나열하십시오.
참고문헌 목록은 double space로 여백을 설정하고, 본문에서 분리하여 작성하십시오. 참고문헌을 그들의 제1 저자의 알파벳 순서에 맞게 나열하십시오. 만약에 6명보다 많은 수의 저자가 있다면, 처음 셋을 적고 그 뒤를 "et al."로 적으십시오. 저널의 논문을 참고할 때에는, 저자들을 나열하고, 논문의 제목, (PubMed, http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/ 에서 이용된 대로) 저널의 약어, 연도, 권호, 첫번째 페이지와 마지막 페이지를 나열하십시오 - 이 양식은 PubMed에서 사용되는 것과 유사합니다.

다음의 참고 문헌 예시에 주목해주십시오 : 

저널의 논문

Kalbermatten DF, Erba P, Mahay D et al. Schwann cell strip for peripheral nerve repair. J Hand Surg Eur. 2008, 33: 587-94.

Sauerland S, Davis TRC. The consolidated standards of reporting trials (CONSORT); better presentation of surgical trials in the Journal of Hand Surgery. J Hand Surg Br. 2004, 29: 621-4.

Sauerland S, Lefering R, Bayer-Sandow T, Bruser P and Neugebauer E A M. Fingers, hands or patients? The concept of independent observations. J Hand Surg Br. 2003, 28: 102-5.

책

Dawson DM, Hallett M, Millender LH. Entrapment neuropathies, 2nd Edn. Boston, Little, Brown, 1990: 81.

책의 장
Kaplan EB, Spinner M. Normal and anomalous innervation patterns in the upper extremity. In: Omer GE, Spinner M (Eds.) Management of peripheral nerve problems. Philadelphia, WB Saunders, 1980: 75-115.

여러 권이 있는 책의 장
O'Brien BMC. Experimental research in hand surgery. In: Tubiana R (Ed.) The hand. Philadelphia, WB Saunders, 1981, Vol. 1: 501-10.

인터넷 출판물

AAOS (American Academy of Orthopaedic Surgeons) Clinical practice guideline on treatment of carpal tunnel syndrome. Rosemont (IL): American Academy of Orthopaedic Surgeons, 2008.

http://www.aaos.org/research/guidelines/CTStreatmentguide.asp (date accessed).

다음과 같은 것들은 참고하지 마십시오 : 초록, 개인적인 편지 (강의, 포스터, 협회 서한, 제출되었으나 출판되지 않은 원고와 같이) 출판되지 않은 자료
점검표
제출 전에 다음 사항을 주의깊게 점검해 주십시오:
제출 편지 (위에 기술된 정보를 포함하는 편지)

표지 ('이해 관계’와  '자금 조달' 선언을 포함하며, 만약 요구된다면, 윤리 동의나 사전 동의 혹은 그 둘 모두의 세부 사항을 포함하는 표지)

초록 (단일 문단, 최대 150단어, 작은 표제 없이)

원고  원고는 저자의 이름이나 기관 표시 없이 원고로 올려져야 함. (저자의 신상을 나타내서는 안 된다. 그러나 논문의 제목과 요약/초록, 본문, 그림 범례와 참고 문헌을 포함하여야 한다.)
표 

그림 

개인 식별에 관한 환자 동의 

이전에 출판된 자료의 이용에 관한 허가 

http://jhse.edmgr.com에서 저널의 온라인 제출 시스템을 통해 제출하십시오.
만약 당신이 제출 전에 당신의 논문에 관하여 토론하고 싶거나, 전문가의 의견을 구하고 싶다면 편집자와 교신해주십시오 : editor@journalofhandsurgery.com 
10. 게재 수락 이후After acceptance            

10.1 교정쇄 Proofs

저희는 교신 저자에게 교정쇄의 PDF파일을 이메일로 보낼 것입니다. 수정은 인쇄상의 변경에만 한정되어야 합니다. 만약 지시된 날까지 교정이 돌아오지 않는다면 저자가 동의한 것으로 추정될 것입니다.
10.2 전자 출판물과 무료 복사본
SAGE는 저자들에게 그들의 최종 논문의 PDF파일에 대한 접근을 제공합니다. 더 많은 정보를 위하신다면, 다음을 방문해주십시오 : 
http://www.sagepub.co.uk/authors/journal/reprint.sp.
10.3 SAGE 제작 

SAGE에서 우리가 강한 강조를 두는 곳은 가능한 가장 높은 출판 기준 입니다. 우리는 원고교열(copy-editing), 조판(typesetting), 인쇄, 온라인 출판(http://online.sagepub.com/)에 있어서 우리의 질 높은 서비스 수준이 매우 중요하다고 생각하고 있습니다. 저희는 또한 출판 과정 동안 저자들과 훌륭한 관계를 유지하는 것을 추구하고 있습니다.
저희는 저자 서비스 수준을 개선하는 것을 지속적으로 확실히 하기 위해, 당신의 피드백을 존중하고 있습니다. 출판 시에 모든 교신 저자들은 SAGE와 함께 JHSE에서의 출판 경험에 대해 질문하는 간단한 설문을 받을 것입니다.
10.4 OnlineFIrst를 이용한 출판 
수락된 논문과 짧은 보고들은(short report letters) OnlieFirst에서 인쇄됩니다; 이는 SAGE의 전자 저널 형식인, ‘SAGE Journals Online’을 통해 제공되는 특징입니다. 이렇게 하는 것은, 논문이 최종 출판물과 온라인 저널 호에 포함되기 전에, 완성된 논문들이 다가오는 호에 먼저 온라인으로 출판되는 배정을 받기 위한 대기에 있도록 하는 것을 허용합니다. 이를 통해 제출과 출판 사이의 시간 낭비를 줄입니다. 더 많은 정보를 위해 저희의 OnlineFirst Fact Sheet를 방문하여 주십시오.
Back to top
11. 추가 정보Further information

질문은 이쪽으로 보내주십시오 :  editor@journalofhandsurgery.com
http://jhse.edmgr.com 에서 저널의 온라인 제출 시스템을 통해 제출하십시오.
12. 근거기반의학을 위한 옥스포드센터의 근거 수준 분류 (2011년)
근거 수준은 모든 임상 연구의 초록의 마지막에 포함되어야 하지만, 연구실 연구 혹은 순수한 과학 연구에서는 제시될 필요가 없습니다.

	Question
	Step 1

(Level 1*)
	Step 2

(Level 2*)
	Step 3

(Level 3*)
	Step 4

(Level 4*)
	Step 5

(Level 5*)

	How common is 

the problem?
	Local and current random sample

surveys (or censuses)
	Systematic review of surveys that allow matching to local

circumstances**
	Local non-random sample**
	Case-series**
	n/a

	Is this diagnostic

 or monitoring test accurate?

(Diagnosis)
	Systematic review

of cross sectional studies with consistently applied reference standard and blinding
	Individual cross sectional studies with consistently

applied reference standard and blinding
	Non-consecutive studies, or studies without consistently applied reference standards**
	Case-control studies, or “poor or non-independent

reference  standard**
	Mechanism-based

reasoning

	What will happen

 if we do not

 add a therapy?

(Prognosis)
	Systematic review

of inception 

cohort studies
	Inception cohort studies
	Cohort study or control arm of randomized trial*
	Case-series or case control studies, or poor quality prognostic 

cohort study**
	n/a

	Does this

intervention help?

(Treatment Benefits)
	Systematic review

of randomized trials or n-of-1 trials
	Randomized trial

or observational study with dramatic effect
	Non-randomized controlled cohort/follow-up

study**
	Case-series, case-control studies, or historically

controlled studies**
	Mechanism-based

reasoning

	What are the

COMMON harms?

(Treatment Harms)
	Systematic review of randomized trials, systematic review

of nested case-control studies, nof-

1 trial with the patient you are raising the question about, or

observational study with dramatic effect
	Individual randomized trial or (exceptionally) observational study with dramatic effect
	Non-randomized controlled cohort / follow-up study

(post-marketing surveillance) provided

there are sufficient numbers to rule out a

common harm. 

(For long-term harms the duration of 

follow-up must be sufficient.)**
	Case-series, case-control,

or historically controlled

studies**
	Mechanism-based

reasoning

	What are the

RARE harms?

(Treatment Harms)
	Systematic review of randomized

trials or n-of-1 trial
	Randomized trial

or (exceptionally) observational

study with 

dramatic effect
	
	
	

	Is this (early

detection) test

worthwhile?

(Screening)
	Systematic review of randomized trials
	Randomized trial
	Non -randomized controlled cohort / follow-up study**
	Case-series, case-control,

or historically controlled

studies**
	Mechanism-based

reasoning


* 근거 수준은 연구의 질, 불명확성, 우회성(PICO 연구가 PICO 질문에 짝지어지지 않는 것)에 따라 떨어질 수 있고, 연구 간의 불일치가 있어서, 혹은 절대적인 효과의 크기가 매우 적어서 떨어질 수 있다; 근거 수준은 효과가 크거나 매우 클 때 올라갈 수 있습니다. 

** 항상 그렇듯이, 체계적 문헌고찰이 일반적으로 개별 연구보다 더 낫습니다.
근거 수준 표를 인용하는 방법
OCEBM Levels of Evidence Working Group*. "The Oxford 2011 Levels of Evidence".

Oxford Centre for Evidence-Based Medicine. http://www.cebm.net/index.aspx?o=5653
* OCEBM Table of Evidence Working Group = Jeremy Howick, Iain Chalmers (James Lind Library), Paul Glasziou, Trish Greenhalgh, Carl Heneghan, Alessandro Liberati, Ivan Moschetti, Bob Phillips, Hazel Thornton, Olive Goddard and Mary Hodgkinson
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