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摘 � 要 � � 分析创刊 2 年半的医学电子期刊 � � � 《中华腔镜泌尿外科杂志(电子版)》的生存现实,结合基层医院的需求, 总结

从指导基层医院临床实践、提高手术技能, 指导论文写作、培训科研思维, 推广临床指南、反馈应用信息,促成新药新器械下基

层到扩大我刊的发行量、拓展稿源、体现桥梁作用及增加广告收入等合作经验, 将基层医院市场定位为我刊的细分市场, 探索

立足中国本土, 服务基层医院的互利共赢的发展模式。

关键词 � � 医学期刊 � 电子连续出版物 � 基层医院 � 细分市场 � 互利共赢

� � 近年来, 由于现代科学技术的迅速发展, 腔镜手术的适

应证不断扩大, 越来越多的医院开展此类手术, 基层医院也

陆续开展各类腔镜手术。中国的腔镜外科尤其是腔镜泌尿

外科技术即将进入一个快速发展的高潮期[ 1]。在此背景下,

《中华腔镜泌尿外科杂志 ( 电子版)》于 2008 年 6 月正式创

办, 双月刊,至今出版已有 2 年的时间, 一直本着普及和规范

中国的泌尿外科腔镜技术的宗旨。

如何发挥电子版医学期刊的优势, 克服生存困难, 同时

服务于各级医师尤其是基层医师是摆在《中华腔镜泌尿外科

杂志( 电子版)》面前的新问题、新使命 [2]。大医院的医师一

般将眼光投向 SCI 期刊或者 �老牌名牌�的中华医学系列杂

志。新兴的医学期刊尤其是电子版期刊很难获得大的教学

医院和省级医院医师的青睐,《中华腔镜泌尿外科杂志(电子

版) 》如不迅速准确找到自己的定位, 将很快处于无人问津的

境地。编辑部经调研细分市场后, 将刊物定位在基层医院,

这样的定位并不意味着将扮演基层医院医师晋升职称幕后

推手的角色, 而是携手基层医院, 建立互利共赢的发展模式。

1 � 《中华腔镜泌尿外科杂志( 电子版) 》的生

存现状

1�1� 办刊经费不充足

《中华腔镜泌尿外科杂志(电子版) 》从创刊始, 没有相

关部门的经费支持, 完全依靠刊物本身的创收。初始, 刊物

的版面费收入与期刊的制作、复制等费用持平; 年发行 1 万

册,单价 28 元, 扣除邮局的发行费等费用,纯收入约 10 万元 /

年;就杂志创刊初期的影响力, 广告收入基本可以忽略不计。

10 万元 /年的收入根本不足以支出工作人员的劳务费用。

1 �2 � 竞争激烈

据2008 年《中国期刊网》及《中国生物医学文献数据库》

的统计,目前我国公开发行的科技期刊 4700 余种;其中, 医学

类期刊1200 余种( 含医学科普类 82 种 ) [3] 。泌尿外科专

业的《临床泌尿外科杂志》、《现代泌尿外科杂志》及《中

华泌尿外科杂志》创刊时间均超过十年 , 已拥有自己的

专家编委队伍、作者群、读者群 , 无论是硬实力还是软实

力都较雄厚。我刊较之有较大的差距 , 要想在众多的医

学杂志中突围 , 除需不断加强人才、硬件等各方面的建

设, 还需明确期刊的定位。

1 �3 � 认可度低,缺乏针对电子期刊的评估体系和指标

医学电子期刊在中国仍属于新兴的事物,尚不为人们所

熟悉,更有少部分医疗机构在界定评定职称论文时将电子期

刊排除在外。同时,中国目前缺乏评估电子期刊出版制作质

量的统一标准和针对电子期刊的评估体系及指标。
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2 � 携手基层医院,探索互利共赢的发展模式

针对上述困境, 我刊采取了如下一些切实有效互利共赢

的举措。

2�1� 加强学术交流 � � � 扩大期刊影响力

《中华腔镜泌尿外科杂志(电子版 )》为专业及相关人员

建立一个腔镜手术学术交流平台, 介绍腔内泌尿外科新技

术、新知识和信息, 使新的技术和好的临床方法及经验能及

时交流, 推广泌尿外科腔镜新技术和新方法的应用, 向基层

医院普及泌尿外科腔镜诊疗技术。希望经过本刊的努力, 使

我们国家的泌尿外科腔镜手术的技术和学术得到普遍提高。

我刊创刊两年多以来 ,共举办了 3 次以 �走近基层医院�为主

题的学术交流会议, 参会人员达 1000 人次。现场听取基层

医师的学术、技术操作等困难汇报, 由专家队伍进行授课、手

术操作演示。编辑部赠送杂志, 并收集相关一手资料, 如基

层医师的诊治技术等方面的困难报告、专家队伍针对性的讲

解和手术演示等课件等, 在会议之后刊登于视频讲座、手术

录像等栏目中。这样做到有的放矢, 既服务了基层医师 , 又

解决了我们的各种困难。我们依靠本刊刊载的内容视频作

为基本培训资料举办了 13 期培训班, 培训了基层医院的学

员数百名, 收到了较好的社会效益和经济效益。

2�2� 指导临床实践、提高手术技能 � � � 扩大发行量

基层医院的医师继续教育的途径受限, 通过对广东省英

德市人民医院(我刊的合作医院)的调查,基层医师提高业务

主要有以下途径: 到高级医院进修、请知名教授授课、阅读书

籍和期刊,其中阅读专业书籍和期刊是最重要的途径。因此,

我刊确定以规范泌尿外科临床实践和提高腔镜泌尿手术技能

为目标,充分利用电子版期刊容量大、信息丰富、图文声像并

茂的载体优势, 以�专家指南�、�指南解读�、�视频讲座�等特

色栏目形式向基层医师推广规范化和个体化治疗理念,以手

术实景图片、手术示意图、手术演示的形式帮助提高腹腔镜手

术操作技能, 争取让《中华腔镜泌尿外科杂志(电子版)》成为

基层泌尿外科医师的临床必备工具书。在逐渐得到基层医师

认可后,我刊的订量不断增加, 从而走向一个良性循环。办刊

两年来, 发行量从最初的 100 册, 增加到 2010 年的 1000 册。

各大数据库的下载量由0 次增加到20000 余次。

2�3� 指导论文写作、培训科研思维 � � � 拓展稿源

基层医院医师由于较少接受科研知识和论文写作的学

习和培训, 科研思维有所欠缺, 医学论文撰写经验略显不足。

因此, 他们很难开展设计精良的临床研究, 对自己丰富的临

床经验也难以进行科学合理的总结, 在撰写医学论文时无所

适从, 只能到处抄抄捡捡, 缺乏创新性的文稿。我刊发挥编

辑的知识优势,创刊两年来, 3 次下到基层医院, 向临床医师

讲解本刊特点、撰稿要求, 灌输科研思维, 进行统计学培训,

指导医学论文的规范化撰写。实践表明, 我们每次下基层医

院进行医学论文写作培训时, 都受到了热烈欢迎, 并受到好

评。当这些接受培训的临床医师逐渐掌握了临床科研思维

和论文写作规范后, 他们撰写的论文质量显著提升, 而此时

他们投稿时的第一选择必然是我刊。稿源尤其是高质量的

稿源是一个期刊赖以生存和发展的源动力, 我们不辞辛劳、

孜孜不倦的培训工作将会是我刊稿源的一个重要保证。

2 �4 � 推广临床指南、反馈应用信息 � � � 体现桥梁作用

目前我国各个医学专业临床诊治指南和规范的制定, 一

般是参照国外标准, 联系我国的实际情况和循证医学证据,

由专业委员会或专业学组制定, 推广泌尿外科相关指南亦是

我刊的工作和职责之一。在《膀胱癌诊断及治疗指南》、《按

WHO标准诊断前列腺癌》、《尿动力学技术规范》、《如何理解

现有的间质性膀胱炎的指南》等的推广过程中, 我们经常会

收到基层医院医师的一些反馈信息。他们认为, 指南中有些

检查项目或治疗项目在其所在医院并未开展。因此,如果指

南制定时不能全面考虑基层医院的实际情况,不仅削弱了其

实用性,有时也会给基层医院的临床工作带来不利影响。将

这些信息反馈给相关的专家和学者, 引起他们的重视, 充分

考虑基层医院的医疗现实,为基层医院的医疗行为提供规范

和保障。我刊在专家学者与基层医师之间充分发挥桥梁纽

带作用,有助于我刊获得专家和基层医师的更多认可。

2 �5 � 促成新药新器械下基层 � � � 扩大广告收入

由于新器械、新药品较贵, 基层医师缺乏使用新药及新

器械的经验,对其疗效不甚了解; 器械商和药商在基层推广

的费用高、收效小, 往往不愿意花大气力到基层医院推广, 从

而形成了恶性循环。我刊掌握了大量的国内外泌尿外科腔

镜方面的新进展, 能够给基层医师提供具体的新器械、新药

品的效用数据, 作为第三方提供的数据比较客观且有说服

力。以本刊和一家公司联合推广的一款新的医疗器械 �高压

球囊扩张导管�为例, 该器械公司免费提供一套新的器械, 由

我刊编委组成的专家组在基层医院现场为患者治疗使用, 观

摩的过程中基层医师体会到新器械为医疗技术带来的进步。

同时,我刊将该手术录像刊登在视频栏目中, 公司大量购买

含有产品推广的杂志 ,再派发到基层医院, 起到事半功倍的

效果。在这个过程中我刊也得到了推广, 影响力也得到了提

升,且直接扩大了广告收入。这种合作方式使多方获益, 良

好的运作间接产生巨大的社会效益及经济效益。

3 � 结语
《中华腔镜泌尿外科杂志( 电子版)》作为一种新兴的电

子版医学期刊, 在市场经济的大环境下探索刊物的准确定

�937�http: / /www. cjstp. cn� 中国科技期刊研究, 2011, 22( 6)



位, 克服稿源有限、发行量不大、广告收入低等困难, 主动培

养作者、推动学术发展、扩充优秀稿源、提高期刊质量。与基

层医院及医药器械公司合作, 探索互利共赢模式, 扩大发行

量、不断提高期刊的影响力, 吸引更多广告。通过品牌效应

盈利, 逐步实现期刊的 �三次售卖� [ 4]。

我们的目标是以市场需求为导向, 一步步努力由 �生存经

营�、�市场经营�做到最高境界 �文化经营� [5]。我们不追求

学术的高端, 而追求临床的实用性, 直接提高和规范各级医师

的医疗水平, 间接服务于亿万患者, 从而形成我们的 �实用�品

牌,承担起期刊对社会建设、科技进步所肩负的历史责任。实

践证明,我刊的做法已取得了较好的效果, 得到了泌尿外科各

界医师的广泛认可,同时经济上基本能够自负盈亏。
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摘 � 要 � � 从医学伦理的基本准则出发,提出高压氧医学研究中常见应把关的伦理学问题主要着眼于知情同意、科学性和合

理性、研究对象选择的公正性、随机对照试验等方面,强调医学期刊编辑应加强医学伦理学理论知识的学习, 以提高对医学伦

理问题的鉴别能力, 并提出相应的防范措施。

关键词 � � 高压氧医学 � 医学伦理 � 编审

� � 近年来, 生物医学期刊中的伦理学问题受到了越来越多

的关注与重视, 但与国外相比程度上依然存在较大的差

距 [1] , 因此,如何推动我国医学研究走上符合伦理原则的良

性发展轨道并与国际接轨,是医学期刊编辑工作者面临的新

问题。高压氧医学是近年来康复医学的特点研究领域, 康复

医学专业期刊杂志的编辑在医学伦理学方面的意识同样有

待提高。

对于高压氧医学论文中伦理问题的把关, 医学期刊编辑

所能依据的是国际通行的医学伦理准则, 如《纽伦堡法典》、

《赫尔辛基宣言》等, 这些伦理准则经过多年实践验证以及不

断的修改补充, 已经形成相当完善的体系。本文就高压氧医

学伦理问题的编审防范措施提出一些看法。

1 � 医学伦理学的基本准则

《纽伦堡法典》、《赫尔辛基宣言》、《贝尔蒙报告》、《涉及

人的生物医学研究的国际伦理准则》为国际认可的, 用于指

导医学临床研究的伦理指南。伦理角度评价医学研究的基

本出发点是将受试者(人)的利益作为最重要的关注目标[ 2]。

目前国际上公认的伦理学原则包括: 研究工作不能对受试者

造成伤害( non �maleficence) ;应有利 ( beneficence) 于受试者;

尊重( respect) 受试者; 公正 ( justice) 对待受试者四个方面。

医学研究中伦理学具有决定性、普遍性和利他性三个基本要

素。需要特别注意的是,医学研究如果不符合伦理就不能实

施,有 �一票否决�的特点,具有决定性;医学研究必须符合伦
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