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TURK GOGUS KALP DAMAR CERRAHISi DERGISI

“Tiirk Gogiis Kalp Damar Cerrahisi Dergisi” kardiyovaskiuler
cerrahi, kardiyovaskiler anestezi, kardiyoloji ve gogus cerrahisi alan-
larinda klinik, cerrahi ve deneysel aragtirma, inceleme, derleme, olgu
sunumu, ilging goruintii, orijinal cerrahi teknikler ve editore mektup-
lar1 yayinlar. Turk Gogus Kalp Damar Cerrahisi Dergisi, “Tiirk Kalp
ve Damar Cerrahisi Dernegi” ile “Tiirk Goégiis Cerrahisi Derne-
gi” nin ortak resmi yayin organmidir. Dergi bu dernekler tarafindan
finanse edilir ve yilda 4 kez, ¢ ayda bir yayinlanir. Derginin yayin
politikasi, igerik ve formati “International Committee of Medical Jo-
urnal Editors “(Uniform Requirements for Manuscripts Submitted to
Biomedical Journals)” kurallar1 ile uyumludur.

Editoryal Iletisim:

Dr. Anil Z. Apaydin

Turk Gogus Kalp Damar Cerrahisi Dergisi

Atagehir Mah., Atagehir Bulvari, 48 Ada, Mimoza 2/2, K: 2, D: 6,
34758 Atagehir, Istanbul

Tel-Faks: 0216 - 456 14 54

e-posta: dergi@tkdcd.org
web sayfasi: www.tgkdc.dergisi.org

YAZARLARA BILGI
YAZIM KURALLARI

On-line editorliik ofisi: Tum yazigmalar ve yazi gonderimleri internet tizerin-
den http://tgkdc.dergisi.org adresindeki sanal editorlik yoluyla yapilma-
Iidir. Yazi gonderimi igin detayli bilgi bu internet adresinden edinilebilir.
Gonderilen her yazi i¢in 0zel bir numara verilecek ve yazinin alindig1
e-posta yolu ile teyid edilecektir.

Yaz dili: Yazilar Turkce veya Ingilizce olarak gonderilebilir. Ingilizce

yazilara oncelik taninacaktir. Yurtdist merkezlerde gergeklestirilmig
caligmalar Ingilizce yazilarak gonderilmelidir. Ingilizce makale gon-
derecek yazarlarin, yazinn Ingilizcesi i¢in gerekiyorsa bu konuda
deneyim sahibi yardimcilara bagvurmalari onerilir.
Turkce yazilan yazilarda duzgun bir Turkge kullanimi 6nem arzet-
mektedir. Bu amagla, Turk Dil Kurumu Sozluk ve Yazim Kilavuzu
ile birlikte Turk Kardiyoloji Dernegi'nin yayimnladigi “Kardiyoloji
Terimleri Sozlugu” yazim dilinde esas alinmalidir.

Yazinin bir baska yere yayin icin gonderilmediginin beyam: Her yazar
gonderilen yazinin, basili ya da elektronik ortamda, kismen veya ta-
mamen bagka bir yerde daha dnce yaymlanmadig ya da halen yayin
icin degerlendirmede bulunmadigint beyan etmelidir. Bu, 400 keli-
meye kadar olan dzetler hari¢, sempozyumlar, bilgi aktarimlari, kitap-
lar, davet tizerine yazilan makaleler, elektronik formatta gonderimler
ve her tirden on bildirileri icerir.

Dergide yayimlanan yazilarin her turli sorumlulugu (etik, bilimsel,
yasal, vb.) yazarlara aittir.

Degerlendirme: Yayin icin incelenecek her makaleye ti¢ ya da daha fazla
danigman (danigma kurulu harici dig danigmanlar da atanabilir) atanur.
Makaleler tasidiklart onem, 6zgunlik ve sunulan materyalin bilimsel
gecerliligi esas almarak degerlendirilir. Yayin Kurulu, yayina kabul
edilen makalelerde, yazinin 6zinii degistirmeksizin metinde gerekli
gordugu degisiklikleri yapabilir.

Vi

Yayma kabul: Gonderilen yazilar Yaym Kurulu’nun onay: ile yayinla-
nir. Yayma kabul edilmeyen yazilar ve bunlarin ekleri (fotograflar,
tablolar, sekiller ve disketler), aksi belirtiimemigse geri gonderilmez.

Yaym hakkinin devri: Yazarlar, yaymn telif hakkin1 Turk Gogus Kalp
Damar Cerrahisi Dergisi’ne devretmelidirler. Bu devir, yazinin ya-
yina kabulu ile baglayici hale gelir. Basilan materyalin hic¢bir kismi
Turk Gogus Kalp Damar Cerrahisi Dergisi’nin yazili izni olmadik¢a
bir bagka yerde kullanilamaz.

Makale hazirlanmasinda uyulacak kurallar
Yazilar ve yaz ile ilgili tim gekil, tablo ve fotograflar internet araci-
lig1yla on-line gonderilmelidir.

Kontrol listesi
Asagidaki liste yazarlara kolaylik olmasi agisindan yazinin dergiye
degerlendirilmek uzere gonderilmesinden once kontrol edilerek ek-
siklerin tamamlanmasi i¢in sunulmustur. Eksik gonderiler degerlen-
dirmeye almnmayacaktir.

Genel

4 Yazilar tercihen Microsoft Word programu kullanilarak yazilmalidir.
Makaleler 11 punto Arial veya Times New Roman karakterleri kulla-
nilarak yazilmalidir. Yazilar A4 (21x29.7 cm) beyaz dosya kagidinin
bir yuiziine, tim yazi boyunca (baslk, Turkce ve Ingilizce ozetler, ma-
kale, kaynaklar, tablolar ve altyazilar da dahil olmak uzere) ¢ift satir
aralikli olarak ve sayfanin tum kenarlarindan uiger santimlik bogluk bi-
rakilarak (Kelime islemcinin sayfa diizeni ayarlarindan) yazilmalidir.

4 Tum yazilar (1) baglik sayfasi, (2) Turkge ozet, (3) Ingilizce 0zet, (4)
makale, (5) tesekkur yazisi (varsa), (6) calismay1 destekleyen fon ve
kuruluglar (ifsa geregi olan durumlarda), (7) kaynaklar, (8) tablolar ve
(9) altyazilar olarak dizilmelidir. Baghik sayfasina 1 numara verilerek,
altyazilar sayfasi da dahil olmak uzere, tum sayfalar sag uist koseden
sirayla numaralandiriimalidir.

[ Aragtirma ve inceleme yazilari ¢ift satir aralikli toplam 20 sayfay: gec-
memeli, bir baghk sayfasi, bir sayfa Turkce ozet, bir sayfa Ingilizce
ozet, 10 sayfa makale (en ¢ok 2250 kelime), en fazla ti¢ sayfa kaynak-
lar ve varsa bir sayfa sekil altyazilar1 olacak sekilde diizenlenmelidir.
Tablolarin her biri ayr sayfalarda hazirlanarak gonderilmelidir.

4 Olgu sunumlari ve cerrahi teknik yazilar1 baglik sayfasi, Turkce ve In-
gilizce dzetler ve kaynaklar harig, toplam sekiz sayfay1 (1000 kelime)
gecmemelidir. Yazida tablo veya sekil kullaniliyorsa her tablo veya
sekil bagma yazi '/2 sayfa veya 125 kelime kisaltilmalidir. Cerrahi
teknik yazilar1 detayli gorsel agiklama icermelidir.

d  Birin altindaki sayilarda noktadan once mutlaka ‘0’ koyunuz. Birden
fazla kullanmanin gergekten gerekli oldugu durumlar diginda 6l¢im
ve yuzde degerlerini yazarken sadece bir ondalik say1 kullanin (Orne-
gin; 23.45 yerine 20.5).

4 Editore mektuplar ve ilging goruntii yazilar ¢ift satir aralig1 ile yazilma-
11, toplam iki sayfay1 (en ¢cok 500 kelime) gecmemeli ve kaynak sayisi
dort ile sinirlandiriimahidir. Editore mektup yazilarinda tablo ve sekil-
lerin basilmalar1 ancak istisnai durumlarda sozkonusu olabilir. “Tiging
gorunti” yazilarinda, 6zgin ve mukemmel kalitede bir veya iki goruint
ile birlikte bu goruntilere konu olan olguya ve tedavisine ait kisa bilgiler
ozet kismi olmadan editore mektup formatinda sunulmalidir.
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Turkge ve Ingilizce metinlerde kullanilacak olan kaynaklar igerisinde
yerli literatire yer verilmesi tercih edilmelidir. Bu amagla, dernegin
ve derginin web sayfasinda yer alan “Ulusal Atf Indeksi” gibi arama
motorlar1 kullamilabilir.

Derleme yazilar1 4000 kelimeyle, editoryel yazilar 2500 kelimeyle
sinurl tutulmalidir.

Bashk sayfasi

J

Mumkin oldugunca kisa bir baghk kullanilmalidir. Yazinin bas-
lig1 aragtirma ve inceleme yazilarinda 95 karakteri (her harf ve
bosluk bir karakter sayilir), olgu sunumlari, mektuplar ve cerrahi
teknik yazilarinda ise 80 karakteri gegcmemelidir. Baglikta kisaltma
kullanilmamalidir. Baglik Turkce ve Ingilizce olarak yazilmalidir.
Bagligin hemen altina 40 karakteri gegmeyecek bir kisa baglik eklen-
melidir.

Yazida sadece ¢alismaya dogrudan katkisi bulunan yazarlarin ad ve
soyadlar1 agik olarak yazilmali ve yazar sayis1 arastirma yazilarinda
sekizi, olgu sunumlar1 ve cerrahi teknik yazilarinda besi ve editore
mektuplarda tigi gegmemelidir. Daha fazla sayida yazar mevcutsa,
editore sebebi izah edilmelidir. Yazarlarn altina ¢alismanin yapildig:
kurumun agik adi ve sehir yazilmalidir. Eger birden fazla kurum (en
fazla iki) caligmaya katilmigsa, her yazarin ait oldugu kurum belirtil-
melidir (yazarlar baglik sayfasi ve makale dahil olmak uizere yazinin
higbir yerinde unvan kullanmamalidir).

Calismay1 destekleyen fon ve kuruluglar burada belirtilmeli, ¢alig-
manin herhangi bir kongrede sunulmasi planlaniyor ya da daha once
sunulmus ise kongre adi, zaman (gtin-ay-y1l) ve yer belirtilerek yazil-
malidir.

Baslik sayfasinin en altina iletisim kurulacak yazarin adi, soyadi, agik
adresi, posta kodu, telefon numarasi (verilmek isteniyorsa cep telefo-
nu), faks numarasi ve mutlaka e-posta adresi yazilmalidir.

Ozetler

]

Ozetler, aragtirma yazilarinda 250 kelimeyi gecmemelidir. Ozetlerde
baslik kullanilmamalidir (baghigin Ingilizcesi Baglik sayfasina yazil-
malidir). Turkce (Amag, Caligma plani, Bulgular, Sonug) ve Ingiliz-
ce Ozetler (Background, Methods, Results, Conclusion) olmak uizere
dort bolumden olugsmalidir. Olgu sunumlari, derlemeler ve cerrahi
teknik yazilarinda ise bu bolumlere gerek olmayip ozetler 100 keli-
meyi gegmemelidir. Makale i¢in verilecek Turkce ve Ingilizce anah-
tar sozcukler (3-5 adet), MeSH index’den alinmali, 6zetlerden hemen
sonra verilmelidir. Editore mektuplar, yorumlar, “Ilging Gorunt” ve
editoriyel yazilar i¢cin 0zet gerekmemektedir.

Ozetlerde kisaltma kullanilmasindan miimkin oldugunca kaginilma-
Iidir. Kisaltma kullanilmas: mutlaka gerektiginde, ilk gectigi yerde
parantez icinde tanimlandiktan sonra kullanilmalidir.

Metin

aJ

Yazi; Girig, Hastalar ve Yontemler (Gere¢ ve Yontem), Bulgular ve
Tartigma bolumlerinden olugmalidir. Girig bolumiinde konuyu ve
calismanin amacint agiklayacak bilgilere yer verilmelidir. Hastalar
ve Yontemler bolumunde ¢alismanin gergeklestirildigi yer, zaman
ve caligmanin plani ac¢iklanmalidir. Eger bu bolum altinda yer ve-
rilecek altbagliklar var ise, sirasiyla hasta ozellikleri, cerrahi teknik
veya deneysel calisma yontemi, verilerin derlenmesi (toplanmast),
takip yontemi, kullanilan istatistiksel yontem (ayrintili olmalr) sek-
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linde olmalidir. Bulgular bolumiinde elde edilen veriler, istatistiksel
sonuglari ile beraber verilir. Tartigma bolumiinde ¢aligma sonuglari,
yerli literatur on planda tutulmak uzere, literatur ile karsilagtirilarak
degerlendirilir.

Kaynaklar, sekil ve tablolar yazi icerisindeki gecis sirasina gore nu-
maralandirilmahdir.

Kisaltmalardan mumkiin oldugunca kag¢inilmali, eger kisaltma kullani-
lacaksa ifadenin ilk gegtigi yerde aciklanmalidir. Tirkge makalelerde
mumkiin oldugunca Turkge ifade ve kisaltma kullanilmalidir.

Metin igindeki tum ol¢um birimleri uluslararasi metrik standartlara
uygun olarak verilmelidir.

Yazimnin istatistiksel analizleri i¢in Guidelines for Data Reporting and
Nomenclature (Ann Thorac Surg 1988;46:260-1) adl1 makaleden ya-
rarlanilabilir.

Dipnotlar zikredildikleri sayfanm altinda verilmelidir. Ilag, ekipman
ve diger firma isimli materyaller i¢in, yazida parantez igerisinde sirket
ismi ve yeri belirtilmelidir.

Tesekkiir yazilari, 0denekler ve finansal destekler veya teknik yar-
dimlar1 da igerecek sekilde yazinin sonunda, referanslardan once ko-
nulmalidir.

Kaynaklar

]

Kaynaklarin kullanilmasinda segici davranilmali ve ¢alismayla dog-
rudan ilgili kaynaklara yer verilmelidir. Kollektif ve guncel derleme
yazilar1 diginda referans listelerinin ¢ok genis tutulmasi yer israfina
neden olmaktadir. Genel bir kural olarak arastirma makalelerinde re-
ferans sayisi en fazla 25, olgu bildirimi ve cerrahi teknik yazilarinda
en fazla alti, derlemelerde en fazla 85 ve editore mektuplarda en fazla
dort olmalidir.

Kisisel temaslardaki bilgi-aligverisleri, hazirlik agsamasindaki maka-
leler ve diger basilmamig veriler kaynak olarak gosterilmemelidir.
Kaynaklar iki satir aralikli olarak ayri bir sayfaya yazilmali ve yazi
icinde geg¢is sirasina gore numaralandirtimalidir.

Dergi kaynaklarinda y1l, cilt, baglangig¢ ve bitis sayfalari verilirken kitap
kaynaklarinda ise sadece y1l, baslangi¢ ve bitis sayfalar1 belirtilmelidir.
Kaynaklar metin icinde verilirken su kurallara uyulmalidur:

- Kaynak gosterilecek makalenin ilk yazarmin soyadi verilecekse
arkasina “ve ark.” eklenmeli ve hemen akabinde ust simge “[ ]” ige-
risinde referans numarasi yazilmali, daha sonra ciimle tamamlanmali-
dir.

- Cumle icerisinde isim verilmeyecek ise kaynak numarasi ciimle so-
nunda, nokta isaretinden sonra st simge koseli parantez “[ ]” igcinde
verilmelidir.

- Cumle icerisinde degisik ifadeler icin degisik kaynaklar gosterile-
cekse, her kaynak ilgili oldugu ifadenin bitiminde, noktalama isare-
tinden sonra ust simge koseli parantez “[ ]” icinde verilmelidir.

- Ikiden fazla pes pese gelen kaynak var ise ilk ve son olanlari, arala-
rina “-” isareti konarak verilmelidir: [1-3]; [14-18]; [8-14] gibi.
Kaynaklarda yazarlarin tam soyadlari ve adlarimin ilk harfleri yazil-
malidir. Kaynaktaki yazar sayis1 6 veya daha az ise tim yazarlar be-
lirtilmeli, yazar sayisinin daha fazla oldugu durumlarda ilk 6 yazarin
sonuna “et al.” (uluslararas1 yaymnlar i¢in) veya “ve ark.” (ulusal ya-
yinlar i¢in) ibaresi konularak kaynak yazilmalidir.

Vii
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4 Dergi isimleri Index Medicus’a gore kisaltilmalidir. Yazarlar, kay-
naklarmn ve yazilislarinin dogrulugundan sorumludurlar.

d  Kaynaklarm yazim sekli ve noktalama isaretleri asagida belirtildigi
gibi olmalidir:

Dergiler icin

Uluslararasi yayinlanmis makaleler icin:

Martin TD, Craver JM, Gott JP, Weintraub WS, Ramsay J, Mora CT,
et al. Prospective, randomized trial of retrograde warm blood cardi-
oplegia: myocardial benefit and neurologic threat. Ann Thorac Surg
1994;57:298-304.

Ulusal kaynaklar icin:

Teskin O, Yapict F, En¢ Y, Ozay B, Ketenci B, Demirtas M ve ark.
Bentall prosedurii ve modifikasyonlarinin erken ve ge¢ donem sonug-
lar1. Turk Gogus Kalp Dama 2000;8:579-83.

Kongrede sunulmus bir calisma icin:

Galloway AC, Ribakove GH, Miller JS, Anderson RV, Buttenheim
PM, Baumann FG, et al. Minimally invasive port-access valvular sur-
gery: Initial clinical experience. Presented at the 70th Scientific Ses-
sion of the American Heart Association; 1997 Nov 10-13; Orlando,
FL. Circulation 1997;96:2845.

Kitap icin:

Beard JD, Gaines PA, editors. Vascular and endovascular surgery.
London: W. B. Saunders; 1998.

Kitaptan bir béliim icin:

Vouhé PR. Transplantation of thoracic organs in children. In: Fallis
JC, Filler RM, Lemoine G, editors. Pediatric thoracic surgery. New
York: Elsevier; 1991. p. 319-29.

internet adresi:

1996 NRC Guide for the Care and Use of Laboratory Animals.
Available at: http://www.nap.edu/readingroom/books/labrats/con-
tents.html. Accessed October 20, 2003.

Tablolar

[ Tablolar iki satir aralikli olarak her biri ayr1 bir word sayfasinda ha-
zirlanmalr ve her tablonun ustiinde numarast ve baghigl olmalidir.
Tabloda kisaltmalara yer verilmigse bu kisaltmalarin agilimi altyazi
seklinde tablonun altinda ve alfabetik siraya gore yer almalidir.

4 Daha once basili veya elektronik olarak yaymlanmis tablolardan ya-
rarlanildiginda hem yazar1 hem de basimevinden yazili izin alinma-
Iidir ve bu, dergi editorlugiine faks veya posta ile gonderilmelidir.
Tablo igerisinde enlemesine ve boylamasina ¢izgiler kullanilmamali,
sadece st ve altina duz cizgi cizilmelidir.

[ Tablolar yaz igerisindeki bilginin tekrar1 olmamalidir.

Sekil, grafik, resim ve altyazilari

1 Altyazilar iki satir araliklt olarak ayr1 bir sayfaya yazilmalidir. Metin
icerisindeki siralarina gore numaralandirilmali ve sekil, grafik ve re-
simlerde kisaltmalara yer verilmigse, bu kisaltmalarin agilimi altyazi-
nin altinda ve alfabetik siraya gore yer almalidir.

[ Mikroskobik resimlerde burylitme orami ve boyama teknigi aciklanmalidir.

1 Daha once basili veya elektronik olarak yayinlanmus sekil, grafik ve re-
simlerden yararlanildiginda hem yazari hem de basimevinden yazili izin
almmalidir ve bu, dergi editorlugiine faks veya posta ile gonderilmelidir.

d  Yuzu saklanmamis ve tanmabilir sekilde goriinen sahislarin resimle-
rini kullanirken kendilerinden yazili izin alinmalidir.

Sekil ve resimler

[ Resim ve sekiller on-line olarak internet araciligiyla her biri bir ya da
daha fazla resim igerebilen bir ya da daha fazla sayida ayr ayr dijital
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goruinti dosyalar1 halinde sisteme yuklenir. Her bir resim dosyasi
icin sekil numarast dosya ismi olarak kullanilir (6rnegin, Figure 1A).
Sistem TIFF ve JPEG formatindaki resim dosyalarini kabul etmekte-
dir. Powerpoint (.ppt) dosyalar: sadece ¢izili grafikler i¢in kullanila-
bilir ve her Powerpoint sekli i¢in ayr1 bir Powerpoint dosyas1 hazir-
lanmalidir. Dijital resim dosyalar1 ve formatlar1 konularinda tecriibe
sahibi olmayanlar i¢in, teknik yardim almalar1 onerilir.

[ Basili veya elektronik ortamda daha dnce yaymlanmus her turli, sekil
ve fotograf i¢in hem yazardan hem de yayincidan (yayin hakki sahibi)
yazili izin alinmasi ve derginin yazi iglerine posta ya da faks yoluyla
gonderilmesi gerekir.

4 Fotograflarda yuzii gizlenmemis hastalardan yazili izin alimmasi ve
derginin yazi iglerine posta ya da faks yoluyla gonderilmesi gerekir.

Cizimlerin Orijinalleri: Makalenin yayina kabul edilmesi, ancak gonde-
rilmis elektronik gorunti, ¢izim ve resim dosyalarmin baskiya uygun
olmamasi durumunda dergi editorlugu bunlarin orijinallerinden bir
tam takim gonderilmesini talep edebilir. Bu konuda istem ve gerekli
talimatlar dergi editorlugunce bildirilecektir. Renkli baski kullanildi-
ginda, yazarlar baski masrafi i¢in makul bir fiyat ddemeye razi olduk-
larini bildirir bir yazi gondermelidirler.

Dergi prensipleri

Insanh arastirmalar: Calismanin yapildigi merkezin etik kurul ve insanli
aragtirmalar komitesi tarafindan verilen onay ile aragtirmacilar tara-
findan takip edilen etik esaslar Hastalar ve Yontem bolumiuinde belir-
tilmelidir. Ayrica, bilgilendirilmig onamin her katilimcidan alindigina
dair bir ifade de eklenmelidir.

Deneysel hayvan calismalari: Gere¢ ve Yontem bolumiinde, deneysel ¢a-
lismalarda tiim hayvanlarin Laboratuar Hayvanlarinin Bakim ve Kulla-
nim1 Kilavuzuna (Guide for the Care and Use of Laboratory Animals)
uygun olarak insancil bir muameleye tabi tutuldugu belirtilmelidir.

Menfaat catismasi: Turk Gogiis Kalp Damar Cerrahisi Dergisi yazarlar-
dan makaleleriyle ilgili olarak menfaat catigmasi potansiyeli olabile-
cek herhangi bir mevcut ticari birlikteligi beyan etmelerini istemek-
tedir. (ornegin, istihdam edilme, dogrudan odemeler, hisse senedine
sahip olma, muhafaza etme, konsultanlik, patent lisans ayarlamalari,
veya onorasyon). Calismay1 destekleyen tim finansal kaynaklar da
dipnot olarak beyan edilmelidir.

Bilimsel sorumluluk beyam:: Kabul edilen bir makalenin yayinlanma-
sindan Once her yazar, aragtirmaya, igeriginin sorumlulugunu pay-
lagsmaya yetecek boyutta katildigini beyan etmelidir. Bu katilim su
konularda olabilir:

(a) Deneylerin konsept ve dizaynlarinin olusturulmasi, veya verilerin
toplanmasi, analizi ya da ifade edilmesi;

(b) Makalenin taslaginin hazirlanmas: veya bilimsel iceriginin gozden
gecirilmesi

(c) Makalenin basilmaya hazir son halinin onaylanmasi.

Yazinin bir bagka yere yayn icin gonderilmediginin beyani: “Bu ca-
ligmanin ig¢indeki materyalin tamami ya da bir kismmin daha once
herhangi bir yerde yayinlanmadigini, ve halihazirda da yaym igin
bagka bir yerde degerlendirilmede olmadigini beyan ederim. Bu, 400
kelimeye kadar olan ozetler hari¢, sempozyumlar, bilgi aktarimlari,
kitaplar, davet Uizerine yazilan makaleler, elektronik formatta gonde-
rimler ve her tirden on bildirileri igerir.”

Sponsorluk beyam: Yazarlar agagida belirtilen alanlarda, varsa ¢aligma-
ya sponsorluk edenlerin rollerini beyan etmelidirler:

1. Caligmanin dizayni

2. Veri toplanmasi, analizi ve sonuglarin yorumlanmasi

3. Raporun yazilmasi
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Title page

]

Give the paper as short a title as possible (fewer than 95 letters for
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EDITORDEN / EDITOR

Degerli Meslektaglarim ve Sayin Okuyucularimiz,

Turk Kalp ve Damar Cerrahisi Dernegi ve Turk
Gogus Cerrahisi Dernegi’nin ortak yayin organi
olan dergimizin editorligl icin dernek yonetim
kurulu tarafindan bir donem daha gorevlendi-
rilmenin gururunu ve daha da artan sorumluluk
duygusunun agirligint yuregimde hissediyorum.
Geride biraktigimiz donemde editorler kurulu-
nun degerli tyeleriyle birlikte altyap: ve isleyise
ait bazi1 degisiklikler gerceklestirildi. Dergimizin
mevcut durumuna ait kisa bilgiler vermek ve ge-
lecek donemine ait goruiglerimi sizlerle paylas-
mak istiyorum.

Dergimize gelen yazi sayisinda son yillarda
ve Ozellikle Science Citation Index Expanded
(SCI-Expanded) tarafindan taranmaya bagladigi
2009 yilindan sonra Oonemli bir artig olmustur
(Sekil 1). Bu artig buyuk bir is yuku ve maliyeti
de beraberinde getirmistir. Dergimiz, akademik
yukseltmelerde kullanilabilecek, alanindaki bir-
kag dergiden biri olmasi nedeniyle gogus, kalp,
damar cerrahisi, anestezisi ve hemsireligi gibi
pek cok konudaki makaleye yer sunmaktadir.
Yeni gelen ve baski icin uzun suredir bekleyen
yaz1 sayis1 goz onuine alindiginda bir sayida ba-
silabilen makale sayist en ust sinira ulagmigtir
(Sekil 2). Onumiuizdeki donemde bekleyen yazi
stogu eridigi icin kabulden ¢ok kisa suire sonra
makale basimi mumkun gorunmektedir. Yillar
icinde makale kabul orani degismemistir ve ka-
bul etmek gerekirse yiksektir (%40). Yayin po-
litikamiz ihtiyaca cevap vermek ile daha bilimsel
olmak arasindaki dengeyi korumaya dayanmak-
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tadir. Emek harcanmig bir¢ok yaziya yer vere-
memekteyiz. Bu yazilara bir secenek sunmak
amaciyla tamamen elektronik bir dergi ¢ikarmak
planlarimiz arasindadir.

Bir derginin en onemli giici danigsmanlaridir.
Akran degerlendirmesi (peer review) ilkesiyle
calisan dergimizin danigsmanlart meslek grubu-
muzun tim uyeleri, yani sizlersiniz. Sizlerden
gelen gorusler dogrultusunda editor yardimci-
lar1 objektif bir sekilde yazilar hakkinda karara
varmaktadir. Degerlendirdikleri yazilara ret ka-
rart veren danigmanlarimizin yazarlarla eskiden
yillarca birlikte calistiklarin1 gormek objektiflik,
mahremiyet ve akran degerlendirmesi ilkeleri
acisindan memnuniyet vericidir.

Dergimizde gorev almak konusunda buyuk bir
talep vardir. Bu nedenle yillarca birlikte ca-
lismaktan buyuk mutluluk ve onur duydugum
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editorler kurulu uiyelerinden bazi arkadaglarimin
yerini yeni tiyelerimiz almigtir. Bu vesileyle gec-
mis donemlerde emek vermis editor, editorler
kurulu uyeleri ve danismanlara en icten tesek-
kurlerimi sunarim.

Kadro bagvurusu yapacak adaylar icin buyuk
onemi olan doi numarasinin verilme sistemi
2013’te degistirilmis ve yazi basimindan 10 ay
once verilebilir hale getirilmigtir.

Dergimizin uluslararas: indekslere kabulu ya da
halen kapsandig1 basta SCI-Expanded gibi in-
dekslerce kapsanmasinin devami dergimizin etki
faktorine (impact factor), yani dergimizde ya-
yinlanmig makalelerin (dzellikle son 2 yildaki)
diger yayinlarda referans gosterilmesine bagli-
dir. Dergimizin impakt faktorii maalesef oldukga
dusuktur. Dergimizde yaymmlanmig makalelerin
tamamini web sitemizden okuyup indirebilir,
yine web sitemizdeki ya da TUBITAK biinye-
sindeki ULAKBIM (Turk Tip Dizini) arama

Dr. Anil Z. Apaydin
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motorlarindan anahtar kelimeleri kullanarak il-
gili konulara ulagabilirsiniz. Dergi web sitesinin
yogun kullanildig1 indirilen makale sayisindan
anlagilmaktadir (Sekil 3). Ancak buna ragmen
yeterli atif yapilmamistir. Dergimizin kisaltma
adi Thomson-Reuters tarafindan “Turk Gogus
Kalp Dama” olarak belirlenmigtir. Dergimizi bu
kisaltmay1 kullanarak referans gosterebilirsiniz.
Dergimize gonderilmis ve dergimizi referans
gostermis yazilara, ayrica dergimizi bagka yazi-
larinda referans gostermis yazarlara yazilart ka-
bul edildigi takdirde baskida oncelik verilecektir.

Makalelerin duzeltilmesindeki titizlik, zama-
ninda ve kaliteli basim nedeniyle yaymcimiz
Baycinar Tibbi Yayincilik ve guglu elektronik
altyap1 hizmetleri veren Pleksus sirketlerinin de-
gerli ¢alisanlari ile yeni donemde de calismaktan
buyilk mutluluk duyacagimi belirtmek isterim.

Dergimize olan ilginiz ve desteginizin artarak
surmesini diler, saygilar sunarim.

Turk Gogus Kalp Damar Cerrahisi Dergisi Editorii
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