Allgemeines

Wir freuen uns, dass Sie fiir die Psychiatrische Praxis einen Beitrag
schreiben méchten und geben Ihnen im Folgenden eine Ubersicht
tiber die Rubriken unserer Zeitschrift. Bitte priifen Sie zundchst fir
welche Rubrik Ihr Beitrag am besten geeignet ist und gestalten Sie
Ihr Manuskript dann nach den fiir diese Rubrik geltenden Autoren-
hinweisen. Die Schreibweise der Texte muss dem DUDEN (neue
deutsche Rechtschreibung, Wérterbuch medizinischer Fachaus-
driicke) und den Pariser Nomina Anatomica (PNA) entsprechen.
Die Redaktion behdlt sich eine stilistische Bearbeitung der Manu-
skripte vor.

Bitte beachten Sie, dass fiir alle Rubriken verbindliche Obergren-
zen fiir den Umfang der Texte festgelegt sind. Bei Uberschrei-
tung dieser Seitenlimits wird eine Gebiihr von 130 € fir jede wei-
tere Druckseite erhoben.

Reichen Sie Ihr Manuskript grundsatzlich in elektronischer Form
(bevorzugt per E-mail oder in Ausnahmefdllen auf Diskette) ein.
Die Adressen zur Einreichung der Manuskripte finden Sie am
Ende der Erlduterungen zu den jeweiligen Rubriken.

Im Folgenden geben wir Ihnen einen ausfiihrlichen Uberblick {iber
die Rubriken der Psychiatrischen Praxis und die dafiir geltenden
Autorenhinweise.

Originalarbeiten, Ubersichtsarbeiten, Kasuistiken

In Originalarbeiten werden neue wissenschaftliche Erkenntnisse,
die mithilfe eigener Untersuchungen gewonnen wurden, darge-
stellt und diskutiert. Originalarbeiten sollten einschlieRlich Zu-
sammenfassung, Literaturverzeichnis und Tabellen/Abbildungen
maximal einen Umfang von 5 Druckseiten haben (das entspricht
34000 Buchstaben inklusive Leerzeichen).

Kurze Originalarbeiten, die nicht Ianger als 2 Druckseiten sein soll-
ten (11500 Buchstaben inklusive Leerzeichen), sind im Interesse
der Leser der Psychiatrischen Praxis besonders erwiinscht und
kénnen beschleunigt veréffentlicht werden.

Ubersichtsarbeiten vermitteln einen umfassenden und kritischen
Uberblick {iber die bislang zu einem Thema vorliegenden wissen-
schaftlichen Erkenntnisse und leiten daraus Schlussfolgerungen
fiir die Versorgungspraxis und/oder kiinftige Untersuchungen ab.
Sie sollten einschlieBlich Zusammenfassung, Literaturverzeichnis
und Tabellen/Abbildungen maximal einen Umfang von 7 Druck-
seiten haben (49000 Buchstaben inklusive Leerzeichen). Uber-
sichtsarbeiten sind im Interesse der Leser der Psychiatrischen Pra-
xis besonders erwiinscht und kénnen beschleunigt veroffentlicht
werden.

Psychiatriegeschichtliche Arbeiten stellen eine Sonderform der
Ubersichtsarbeiten dar. Sie vermitteln wissenschaftlich fundierte
Erkenntnisse, die in der Regel auf einer eigenen Analyse von Ar-
chivmaterialien beruhen, und geben damit einen Einblick in fir
die Psychiatrie bedeutsame historische Entwicklungen. Sie sollten
maximal einen Umfang von 5 Druckseiten haben (34 000 Buchsta-
ben inkl. Leerzeichen).

Kasuistiken stellen interessante Krankheits- und Behandlungsver-
ldufe vor, die eine (iber den Einzelfall hinausgehende Bedeutung
haben. Sie diskutieren die klinischen Beobachtungen auf der Basis
des aktuellen Forschungsstandes und vermitteln Ansatze fiir kiinf-
tige Studien. Kasuistiken sollten maximal einen Umfang von 2
Druckseiten haben (11500 Buchstaben inkl. Leerzeichen).
Originalarbeiten, Ubersichtsarbeiten und Kasuistiken durchlaufen
ein Peer-Review-Verfahren. Fiir die Gestaltung von Manuskripten
aus den genannten Rubriken gelten die folgenden Hinweise:

Manuskriptgestaltung von Originalarbeiten,
Ubersichtsarbeiten und Kasuistiken

Titelseite (1. Manuskriptblatt)

Die Titelseite (1. Manuskriptblatt) muss enthalten: den mdoglichst
kurzen informativen Titel der Arbeit.

Namen der Autoren mit vorangestellten vollstandigen Vornamen.
Die Nennung von mehr als vier Autoren bedarf der Begriindung.
Der erstgenannte Autor trdgt die Verantwortung dafiir, dass die
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ibrigen genannten Autoren mit der Veroffentlichung in der vorge-
legten Fassung einverstanden sind.

Klinik(en) oder Institut(e), aus denen die Arbeit kommt.

Anschrift des federfiihrenden Autors, der fiir die Korrespondenz mit
der Redaktion und fiir die Zusendung der Korrekturfahnen zustén-
dig ist, mit Titel und ausgeschriebenem Vornamen sowie Telefon-
verbindung und E-mail-Adresse.

Anschrift des Autors, an den Sonderdruckanforderungen gerichtet
werden sollen, falls abweichend von obiger.

Zusammenfassung (2. Manuskriptblatt)

Die Zusammenfassung darf maximal 600 Zeichen umfassen und
sollte ohne jede Redundanz den Inhalt der Arbeit und die wichtigs-
ten Fakten wiedergeben. Sie sollte gegliedert werden in: Anlie-
gen, Methode, Ergebnisse, Schlussfolgerungen. Zudem miis-
sen maximal fiinf Schliisselworter angegeben werden.

Titel und Abstract in englischer Sprache (3. Manuskriptblatt)
Titel und gegebenenfalls Untertitel der Arbeit sowie maximal fiinf
Key words sind in englischer Sprache anzugeben. Die englisch-
sprachige Zusammenfassung sollte gegliedert werden in: Ob-
jective, Methods, Results, Conclusions. Da das englische Abs-
tract in internationale Datenbanken aufgenommen wird, sollte es
ausfihrlicher als die deutsche Zusammenfassung sein (maximal
1200 Zeichen).

Konsequenzen fiir Klinik und Praxis

(4. Manuskriptblatt)

Leser, die sich nicht speziell in den Beitrag vertiefen wollen, sollen
trotzdem auf einen Blick erfassen kdnnen, welche Konsequenzen
sich aus der Untersuchung fiir ihre tdgliche Arbeit ergeben. Des-
halb sollen unter der Uberschrift ,,Konsequenzen fiir Klinik und
Praxis“ maximal drei Aspekte der Untersuchung stichpunktartig
hervorgehoben werden, die fiir die Versorgungspraxis von Bedeu-
tung sind. Der Text soll einschlieRlich der Uberschrift maximal 600
Zeichen umfassen. Er ist in Original- und Ubersichtsarbeiten, aber
nicht in Kasuistiken zu integrieren.

Text (5. und folgende Manuskriptbldtter)

Der Textteil sollte wie folgt gegliedert werden:

Einleitung: Definieren Sie kurz das Ziel der Arbeit und geben Sie
evtl. Hinweise auf relevante vorausgegangene Literatur. Bringen
Sie an dieser Stelle noch keine Daten und Schlussfolgerungen aus
Ihren Ergebnissen.

Methoden: Beschreiben Sie klar lhre Kriterien der Auswahl von
Patienten oder anderen Datenquellen und stellen Sie Methoden
und Versuche so dar, dass andere Forscher die Ergebnisse repro-
duzieren kénnen. Beschreiben Sie die statistischen Methoden so,
dass ein kundiger Leser die berichteten Ergebnisse zitieren kann.
Quantifizieren Sie die Befunde und stellen Sie diese mit geeigne-
ten Indikatoren von Messfehlern oder Ungenauigkeiten dar. Ver-
meiden Sie den nicht fachbezogenen Gebrauch von statistischen
Fachbegriffen wie ,signifikant, ,Korrelation“.

Legen Sie bei Originalarbeiten dar, dass bei allen Versuchen mit
Patienten die Grundsatze des zustdndigen regionalen oder institu-
tionellen ethischen Komitees oder der Helsinki Deklaration 1975
(1983) beachtet worden sind. Verwenden Sie keine Patientenna-
men, Initialen oder Aktennummern.

Ergebnisse: Stellen Sie die Ergebnisse in logischer Reihenfolge in
Text, Tabellen und Abbildungen vor. Wiederholen Sie nicht im
Text alle Daten der Tabellen und Abbildungen. Betonen Sie zu-
sammenfassend nur die wichtigsten Beobachtungen.
Diskussion: Stellen Sie die neuen und wesentlichen Aspekte der
Arbeit heraus. Wiederholen Sie hier nicht detailliert die Zahlen
oder anderes aus der ,Einleitung“ oder den ,.Ergebnissen®. Setzen
Sie lhre Beobachtungen zu anderen relevanten Studien in Bezie-
hung und vergleichen Sie Ihre Schlussfolgerungen mit dem Ziel
der Studie.



- Autorenhinweise

Interessenkonflikte

Nehmen Sie bei der Einreichung lhres Manuskripts dazu Stellung,
ob ein Interessenkonflikt im Sinne der Richtlinien des International
Committee of Medical Journal Editors vorliegt. Verwenden Sie
dazu das IK-Formblatt, das Sie neben weiteren Informationen
zum Thema Interessenkonflikte im Internet finden (http://www.
thieme.de/fz/psychiat-praxis/interessenkonflikt.doc). Ohne das
vollstdndig ausgefiilite IK-Formblatt kann lhr Manuskript nicht
zur Begutachtung weitergeleitet werden. Das IK-Formblatt sollte
zusammen mit dem Manuskript in elektronischer Form einge-
reicht werden.

Das gilt auch fr alle in Sonder- und Themenheften erscheinenden
Original- und Ubersichtsarbeiten sowie Kasuistiken.

Fiigen Sie bitte in Ihrem Manuskript vor dem Literaturverzeichnis
die Zwischeniberschrift ,Interessenkonflikte* ein. Wenn Sie in
dem IK-Formblatt keine Interessenkonflikte angegeben haben,
schreiben Sie unter der Zwischen(berschrift nur ,Keine angege-
ben.“ Falls Sie in dem IK-Formblatt Interessenkonflikte genannt
haben, beschreiben Sie kurz die Art der Interessenkonflikte unter
der Zwischeniiberschrift. Die Redaktion der Psychiatrischen Praxis
behilt sich eine Bearbeitung bzw. Ergédnzung lhrer Beschreibung
entsprechend den im IK-Formblatt gemachten Angaben vor.

Literaturverzeichnis

Literaturverweise werden gemaR der Reihenfolge, in der sie im
Text vorkommen, arabisch nummeriert. Im Text erscheinen die
Verweiszahlen in eckigen Klammern. Am Ende der Arbeit werden
die Literaturstellen in dieser Reihenfolge aufgefiihrt und nach un-
ten stehendem Muster zitiert. Alle im Literaturverzeichnis ange-
flihrten Zitate missen auch im Text an der richtigen Stelle ange-
fiihrt werden. Bei Titeln englischer Zeitschriftenartikel werden nur
Eigennamen groR geschrieben, bei Buchtiteln alle Hauptwaorter.
Als deutschsprachige Zeitschrift legt die Psychiatrische Praxis
Wert auf die Berlicksichtigung der relevanten aktuellen deutsch-
sprachigen Literatur.

Beispiele fiir Literaturzitate:
Zitate aus Zeitschriften
TMcCabe R, Priebe S. The therapeutic relationship in the treat-
ment of severe mental illness: a review of methods and findings.
Int ] Soc Psychiatry 2004; 50: 115-128
2Dressing H, Kuehner C, Gass P. Privalenz von Stalking in
Deutschland. Psychiat Prax 2005; 32: 73-78

Zitate aus Blichern
THoffmann-Richter U. Die psychiatrische Begutachtung. Eine all-
gemeine Einfiihrung. Stuttgart: Thieme, 2005

Zitat eines Buchkapitels

TSchmidt |. Mdglichkeiten und Grenzen von Kosten-Ergebnis-
Analysen im Bereich Psychosomatik und Psychotherapie. In: Vo-
gel H, Wasem |: Gesundheitsékonomie in Psychotherapie und
Psychiatrie. Gesundheitsékonomische Untersuchungen in der
psychotherapeutischen und psychiatrischen Versorgung. Stutt-
gart: Schattauer, 2004: 32-42

Bei im Druck befindlichen Arbeiten sollen Zeitschrift, Band und Er-
scheinungsjahr mit dem Zusatz ,,im Druck* vermerkt werden. Per-
sonliche Mitteilungen diirfen nur mit schriftlichem Einverstandnis
des Urhebers zitiert werden.

Tabellen und Abbildungen

Die Zahl der Tabellen und Abbildungen ist auf maximal fiinf zu be-
schranken. Auf alle Tabellen und Abbildungen muss im Text Bezug
genommen werden. Fiir jede Abbildung und jede Tabelle ist eine
kurze Legende vorzusehen, in der auch verwendete Abkiirzungen
und Zeichen erklart werden. Die Abbildungslegenden sind fortlau-
fend auf einem gesonderten Blatt beizufiigen, ebenso die Tabellen

mit Legenden. Stellen Sie Abbildungslegenden und Tabellen an
das Manuskriptende.

Speichern Sie Abbildungen und Grafiken als separate Dateien und
binden Sie diese nicht in den Text ein. Folgende Dateiformate
kénnen verwendet werden: fiir Farb- und Graustufen-Abbildungen
*.eps, *.tif, *.jpg, *.wmf (Auflésung: 300 dpi); fiir Grafiken und
Strichabbildungen *.eps (Auflésung: 800 dpi).

Formales

» Alle Seiten durchlaufend nummerieren.

» Grundsatzlich mit doppelzeiligem Abstand schreiben.

» Absdtze und Zwischentiberschriften klar kennzeichnen.

» Kursiv zu Setzendes unterstreichen.

» Warenzeichen als solche kennzeichnen.

» Nur allgemein bekannte Abkiirzungen verwenden. Wenn lange-
re zusammengesetzte Wortkomplexe haufig wiederkehren,
kdnnen diese in Ausnahmefallen durch eine beim ersten Auf-
treten des Wortkomplexes eingefiihrte Abkiirzung ersetzt
werden.

» Danksagungen an Mitarbeiter, deren Beitrag eine Nennung als
Koautor nicht rechtfertigt, oder Danksagungen fiir finanzielle
oder sonstige Unterstiitzung kénnen am Ende des Textes in
einer FuBnote gebracht werden.

» Es besteht die Moglichkeit, Tabellen und gréRBere zusammen-
hdngende Textblocke, die nur fiir eine kleine Lesergruppe von
Interesse sind, ausschlieRlich in der Online-Version der Psychi-
atrischen Praxis zu publizieren und in der Printversion nur auf
die online zusétzlich verfiigbaren Informationen hinzuweisen
(Electronic Long, Print Short). Das ELPS-Verfahren bietet sich
insbesondere an, wenn Schwierigkeiten mit der Einhaltung des
Seitenlimits bestehen. Wenn von dem Verfahren Gebrauch ge-
macht wird, muss neben der ausfihrlichen elektronischen Ver-
sion des Manuskripts eine Printversion eingereicht werden, in
der an entsprechender Stelle auf die online zusétzlich verfiig-
baren Informationen hingewiesen wird. Fiir die Printversion
gelten die fiir die jeweilige Rubrik vorgegebenen Seitenlimits.

Druckfahnen und Korrekturen

Nach der Annahme eines Manuskripts zur Publikation werden
dem korrespondierenden Autor die Druckfahnen mit der Bitte
um sorgfaltige Priifung und umgehende Riickgabe an die Adresse
des Verlages vorgelegt. Kosten fiir auBergewodhnlich umfangrei-
che, verspdtete oder vom Autor verschuldete Korrekturen miissen
dem Verlag erstattet werden.

Die Umbruchkorrekturen werden von der Schriftleitung ausgefihrt.
Der Zeitpunkt der Vorlage der Druckfahnen lasst keinen Riick-
schluss auf das Erscheinungsdatum des Beitrags zu.

Korrespondenzadresse fiir Original- und Ubersichtsarbeiten,
Kasuistiken, Editorials und Kommentare:
Sonja Kolbe

Universitdt Leipzig,

Klinik fr Psychiatrie

Johannisallee 20, 04317 Leipzig

Tel.: +49/341-9724551

Fax: +49/341-9724539

E-mail: sonja.kolbe@medizin.uni-leipzig.de

Sprechzeiten: Mo-Do 9.00-14.00 Uhr

Editorials

Editorials geben die Meinung eines Autors zu einem aktuellen
Thema in pointierter Form wieder. Dabei stiitzt sich die Argumen-
tation auf Ergebnisse wissenschaftlicher Untersuchungen. Editori-
als sollten nicht Ianger als zwei Druckseiten sein (11500 Buchsta-
ben inklusive Leerzeichen). Sie sind im Interesse der Leser der Psy-
chiatrischen Praxis besonders erwiinscht und kénnen beschleu-
nigt veroffentlicht werden.



Eine deutsche Zusammenfassung, ein englisches Abstract und
eine Ubersicht iiber die Kernaussagen des Beitrags sind nicht er-
forderlich. Fir die Gliederung von Editorials gibt es keine Richtlini-
en. Ansonsten gelten die fiir Original- und Ubersichtsarbeiten be-
schriebenen Autorenhinweise.

Kommentare

Kommentare zu Original- und Ubersichtsarbeiten sollten maximal
eine Druckseite umfassen (4300 Buchstaben inklusive Leerzei-
chen). Die Gestaltung liegt im Ermessen der Autoren. Die Redak-
tion behdlt sich vor, Beitrdge zu kiirzen und zu bearbeiten. Fiir die
Literaturzitierung und die Manuskripteinreichung gelten die fiir
Original- und Ubersichtsarbeiten beschriebenen Autorenhinweise.
In der Rubrik Kommentare werden ausschlielich eingeladene Bei-
trdge veroffentlicht.

Debatte
In der Debatte wird ein aktuelles Thema von verschiedenen Auto-
ren kontrovers aus einer Pro- und einer Kontra-Perspektive disku-
tiert. Die Pro- und Kontra-Beitrdge sollten jeweils maximal einen
Umfang von 7500 Buchstaben inklusive Leerzeichen haben. Fir
die Gliederung der Texte gibt es keine Richtlinien. Ansonsten gel-
ten die fiir Original- und Ubersichtsarbeiten beschriebenen Auto-
renhinweise. In der Rubrik Debatte werden ausschlieRlich eingela-
dene Beitrdge verdoffentlicht.
Ideen fir kontrovers zu diskutierende Themen und Autorenvor-
schldge konnen eingereicht werden bei:
Prof. Dr. med. Dr. phil. Martin Hambrecht

Klinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie,

Evangelisches Krankenhaus Elisabethenstift GmbH

Landgraf-Georg-Str. 100,

64287 Darmstadt

Tel.: +49/6151-4034001

Fax: +49/6151-4034009

E-mail: hambrecht.martin@eke-da.de

Media Screen

Die Psychiatrische Praxis mochte zur Lektiire und zum Austausch
mit der internationalen Fachpresse anregen, zur Nutzung anderer
Medien wie Internet, Film, Fernsehen und zum Lesen von Biichern
einladen, die hdufig ein erganzendes Themenspektrum bieten.
Der teilnehmende oder kritische Blick auf den Alltag aus der fach-
lichen Optik ist erwiinscht; der teilnehmende oder kritische Blick
auf die Psychiatrie aus alltdglicher Optik oder der eines anderen
Fachgebietes nicht minder. Beitrdge zu allen diesen Themen sind
willkommen.

Je kiirzer der eingereichte Text ist, desto schneller kann er publi-
ziert werden. Er sollte in der Regel nicht mehr als 2000 Zeichen in-
klusive Leerzeichen umfassen. Wesentlich langere Beitrdge kon-
nen nur auf Voranfrage angenommen werden. Der Titel muss ver-
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standlich sein und sollte auf den Inhalt des Textes ansprechend
verweisen. Namen-, Adressenangaben, Quellenverweise und -
ausnahmsweise - Literaturangaben wie bei Originalarbeiten. Die
Redaktion behdlt sich vor, Beitrdge zu kiirzen, zu bearbeiten bzw.
auszugsweise zu verdffentlichen.

Szene

Mit Beitrdgen zu aktuellen klinischen Themen, zur berufspoliti-
schen Diskussion, zu gesundheitsékonomischen Fragen oder ge-
sellschaftspolitischen Problemen mit Auswirkung auf die Psychi-
atrie will die Psychiatrische Praxis das Gesprdch férdern und
nimmt gerne entsprechende Texte entgegen (zur Manuskriptge-
staltung s. Media Screen).

Zudem mochte die Psychiatrische Praxis eine Diskussion unter
den Lesern anregen und ist daher an Leserbriefen interessiert, die
sich auf die in der Zeitschrift erschienenen Beitrdge beziehen. Le-
serbriefe sollten maximal 2000 Buchstaben inklusive Leerzeichen
umfassen. Die Redaktion behdlt sich vor, die Texte zu kiirzen, zu
bearbeiten bzw. auszugsweise zu verdffentlichen.

Serie

Beitrdge, die sich mit theoretischen Grundlagen, Methodik, Thera-
piekonzepten u.a. befassen, konnen auf Anfrage eingereicht wer-
den. Sie konnen im Rahmen einer Serie publiziert werden, wenn
sich mehrere Beitrdge zusammenfinden.

Theoretische, methodische oder konzeptuelle Arbeiten sollten ei-
nen Umfang von 2 -3 Druckseiten haben. Wesentlich langere Tex-
te kdnnen nur auf Voranfrage angenommen werden. Zur Manus-
kriptgestaltung s. Ubersichtsarbeiten.

Korrespondenzadresse fiir Media
Screen, Szene, Serie und Leserbriefe:
Dr. med. Ulrike Hoffmann-Richter

Suva

Fluhmattstr. 1, Postfach, 6002 Luzern

Tel.: +41/41-4195462

Fax: +41/41-4195928

E-mail: ulrike.hoffmannrichter@suva.ch

Kongressankiindigungen
Datum, Ort, Name und Thema des Kongresses; Name, Postadres-
se, Telefon, Fax und E-mail eines Ansprechpartners der Auskiinfte
erteilt, Internetadresse der Kongresshomepage.
Einsendung an:
Dr. med. Georg Schomerus

Universitdt Leipzig,

Klinik ftr Psychiatrie

Johannisallee 20, 04317 Leipzig

E-mail: georg.schomerus@medizin.uni-leipzig.de



