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ВВЕДЕНИЕ
Раздел раскрывает актуальность исследования на основании литературной справки, освещает состояние вопроса со ссылками на наиболее значимые публикации. В конце введения формулируется цель, отражающая необходимость проведения исследования.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
	Раздел посвящен информации о включенных в исследование больных (приводятся количественные и качественные характеристики больных/обследованных) или экспериментальных животных, дизайне исследования, использованных клинических, лабораторных, инструментальных, экспериментальных и прочих методиках, включая методы статистической обработки данных (рис. 1)*. При упоминании аппаратуры и лекарств в скобках указываются фирма и страна-производитель. В журнале используются международные непатентованные названия (INN) лекарств и препаратов.
[image: C:\Users\Ksenofontova\AppData\Local\Microsoft\Windows\Temporary Internet Files\Content.Word\New Picture.png]
Рисунок 1. Распределение больных по степеням тяжести
Figure 1. Distribution patients by degree of severity 

РЕЗУЛЬТАТЫ
	Результаты – основная часть рукописи. Результаты следует представлять в логической последовательности в тексте, а также они могут быть представлены в виде таблиц (табл.1) и иллюстраций (рис. 2). Не допускается дублирование результатов: в тексте не следует повторять все данные из таблиц и рисунков, надо упоминать только наиболее важные из них; в рисунках не следует дублировать данные, приведенные в таблицах.
	Сопутствующая патология

	Группа пациентов с нХЛТ (n=43)
	Группа пациентов без нХЛТ (n=47)
	P

	Дыхательная
	
	
	




	Сердечно-сосудистая
	
	
	

	Пищеварительная
	
	
	

	Мочевыделительная
	
	
	

	Эндокринная
	
	
	

	Ожирение
	
	
	

	Не выявлено
	
	
	


Таблица 1. Сопутствующие заболевания
Table 1. Comorbidities
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Рисунок 2. АНГБК с признаками предшествующего коксартроза без вовлечения в некроз вертлужной впадины
Figure 2. AVNFH with signs of prior coxarthrosis without acetabulum necrosis

ОБСУЖДЕНИЕ
Раздел включает в себя интерпретацию результатов и их значимости со ссылкой на соответствующие работы других авторов. Содержание раздела должно быть четким и кратким. Надо выделять новые и важные аспекты результатов своего исследования и по возможности сопоставлять их с данными других исследователей (видео 1)**. Не следует повторять сведения, уже приводившиеся в разделе «Введение», и подробные данные из раздела «Результаты». Необходимо отметить ограничения исследования и его практическую значимость (аудио 1)***. В обсуждение можно включить обоснованные рекомендации.

Видео 1. Лучевая терапия при лечении рака
Video 1. Radiotherapy in global cancer care
Аудио 1. Послеоперационное обезболивание и опиоиды
Audio 1. Postoperative pain management and opioids
ЗАКЛЮЧЕНИЕ 
	Раздел содержит тезисы и выводы исследования, основанные на собственных данных.
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* Фотографии, отпечатки экранов мониторов (скриншоты), сканированные изображения и другие нерисованные иллюстрации, которые используются в качестве иллюстрации или составных рисунков необходимо также присылать отдельным файлом формата JPG или TIF с разрешением >300 dpi.  
   Иллюстрации (графики, диаграммы, схемы, чертежи и другие графические изображения) предпочтительнее создавать в векторном формате ai, cdr, eps, fla, svg, swf или wmf.
** Видео материал должен быть представлен в формате .mp4 с соотношением сторон 16: 9 размером не более 250 Мб.
*** Аудио материал должен быть представлен в формате mp3, размером не более 250 Мб.
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