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投稿規程

（2021年9月27日作成）
（2022年6月15日改定）

A）投稿原稿の募集と審査
B）個人情報保護と医学研究に関する指針遵守
C）COI状態の自己申告
D）投稿の形式
E）執筆要項
F）投稿の方法
G）採択から掲載

A）投稿原稿の募集と審査
1．現在投稿中でない動画と原稿に限る．
2．投稿論文の採否は編集委員会で決定する．
3．和文 英文の原稿を受け付ける．
4．MDSJ学会会員以外の投稿も受け付ける．投稿経費は別に定める．
5．本紙の採用動画は一般公開しない．会員限定の閲覧とする．
6．MDSJ総会会長は投稿を推薦できる．推薦原稿も査読を行い，編集委員会で採否を決定する．

B）個人情報保護と医学研究に関する指針遵守
1．「個人情報・医学研究に関する指針確認用紙」に記載して提出する．
2．患者の同意書が必要とされる場合は（「個人情報・医学研究に関する指針確認用紙」を参照），

「同意書」を患者から取得して提出する．原本は必ず手元で保管すること．複数の患者・家
族からの同意書が必要な場合は，全員から取得すること．また，意識障害や認知症などによ
り当該個人より同意書を得ることが困難な場合は，適切な代諾者（配偶者，親，子，後見人
など）の同意でもよい．本人が死亡している場合は遺族の同意書を得ること．判断が困難な
場合は編集委員会へ連絡をして確認すること．

C）COI状態の自己申告
1．投稿する著者全員は，会員，非会員を問わず論文内容に関係する企業・組織や団体との投稿

時から遡って1年間のCOI状態を ｢自己申告によるCOI報告書」に記載して提出する．
2．採択となった論文の本文末尾に，自己申告したCOI状態を掲載する．

D）投稿の形式
1．投稿の形式は症例報告，総説（Review），提案・試案として受け付ける．
2．原稿の構成は表紙/要旨/本文/動画/引用文献/英文抄録/Figure/Table/Legendsからなる．

下記に示す制限と投稿規程E，執筆要項を遵守して原稿を作成すること．

http://mdsj.umin.jp/images/mdsjletters-toukou02-shishin.pdf
http://mdsj.umin.jp/vjmd/mdsj-vjmd-douisho.pdf
http://mdsj.umin.jp/vjmd/mdsj-vjmd-coi.pdf
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「症例」
1．投稿の形式は動画とその解説文である．
2．解説文は3000字以内，引用文献20以内（字数に含めない）．要旨（300字以内）と英文のタイト

ルと抄録（300words以内），running title 英文で40 letters以内（スペースを含む）をつける．
3．論文著者として名前が掲載されるためには，以下の1）〜4）のすべての項目に該当していな

ければならない．
1）患者の診察，動画とその解説文作成のいずれかに実質的に貢献している．
2）論文の原稿を書くか，その論文の内容に関わる極めて重要な校正・改訂作業（リバイズ）

にかかわっている．
3）掲載される最終版の原稿の中身を理解し，承認している．
4）論文のあらゆる側面について，論文の正確性・真正性に疑義が寄せられたときに適切に

説明することができる．
4．上記の条件を満たさないが論文に貢献した者については謝辞に記載すること．

「総説」
1．動画を用いたmovement disordersについての総説である．
2．5000字以内とし，引用文献50以内，要旨（300字以内）と英文抄録（300words以内），

running title 英文で40 letters以内（スペースを含む）をつける．
3．その他は症例報告と同様とする．

「提案・試案等」
1．Movement diosrdersを対象とし，動画を用いる．
2．その他は症例報告と同様とする．

E）動画・原稿の執筆要項
1．動画の長さは2分30秒以内とする．
2．原稿はWordで作成する．フォントに関しては，和文では，MS明朝，MSゴシック，英文は

Times，Times New Roman，Arialなどの標準フォントを用いること．フォントのサイズは
10.5〜12ポイントとする．

3．「症例：」「主訴：」「既往歴：」「家族歴：」「現病歴：」の順に記述する．記述の仕方は，
「症例：」「主訴：」の部分は体言止めとし，「症例：xx歳，女性 主訴：頭痛」などと記述し，
論文要旨と「症例：」「主訴：」以外の本文は「〜であった．」「〜した．」「〜と考えた．」な
どと記述し，体言止めは避ける．現病歴，所見，経過等の症例記載は全て過去形とする．

4．神経学用語については日本神経学会の「神経学用語集（日本神経学会ホームページ）」に従う．
5．病歴等の年月は西暦を用いて年，月までは具体的な数字で示し，日付については「上旬」，「中

旬」，「下旬」，もしくは「某日」，または発症当日を発症第1日目として「発症第○日目」「発
症○日後」と記載する．

6．外国語の固有名詞（人名，地名）：原語（アルファベット）で表記し，頭文字は大文字とする．
ただし，日本語化しているものはなるべくカタカナ表記とする．

7．外国語の単語（症候名，病名，その他）：原語（アルファベット）で表記し，頭文字は，ド
イツ語名詞および文頭の場合を除きすべて小文字とする．日本語として定着しているものは
カタカナ表記とする．（例 レム睡眠，運動ニューロン，アテトーシス（アテトーゼ），ミオ
クローヌス，ニューロパチー，ミオパチー）

https://www.neurology-jp.org/gaiyo/index.html
https://www.neurology-jp.org/gaiyo/index.html
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8．英語と日本語の選択：欧語表現と日本語表現の両者が考えられる場合，日本語として
定着している場合には日本語表現を用いることとする．（例 hyperesthesia→感覚過敏，
dysarthria→構音障害，winged scapula→翼状肩甲，putamen→被殻）

9．薬品名，化学物質：日本での慣用に従ったカタカナ表記とする．薬品名は商品名ではなく一
般名で表記すること．（例 ガバペンチン，塩酸エペリゾン）日本語として慣用化していない
ものは，原語で表記する．（例 mitoxantrone（MIT））

10．�動物，植物名など：人も含めて動物種，日本語化外来語はカタカナ，それ以外はひらがな
とする．（例 イヌ，ブタ）．但し特定の動物や植物を示す場合は，学名を用いること．

11．�脳脊髄液：圧＿＿mmH2O，細胞数： /mm3もしくは/μlであらわす．細胞種類は，単核球，
多形核球の別に記載する．

12．�数字：算用数字を用い，度量衡単位は一般的な以下のものを使用する（m，cm，cm2，l，
dl，μl，kg，g，mg，μg，ngなど）．

13．略語：初出時にフルスペルと略語を併記し，以後，略語を使用すること．
14．�引用文献は本文に引用されているもののみをあげ，引用番号は本文の引用順による．本文

中の引用箇所に番号をつける（肩番号の必要はない）．引用文献の書き方はバンクーバース
タイルに準じる．ただし引用文献の著者氏名，編者氏名は全員記載とする．また最終頁数
は略さず全数字を記載する（例：135-46→135-146）．抄録の引用は表題の最後に（会），欧
文発表の場合は（abstr）とする．

15．引用文献の記載項目と記載例

記載項目（それぞれの間に半角スペースを入れるが，雑誌の ｢年;巻：頁-頁．」の間
にはスペースを入れない）

雑誌

著者名．表題．雑誌名 年; 巻：頁-頁．
早期公開は，著者名．表題．雑誌名Advance Publication, 年; doi．

和文例：宇川義一. 不随意運動診察の基本. 日内会誌. 2016; 105: 439-444.

英文例：Orimo S, Amino T, Yokochi M, Kojo T, Uchihara T, Takahashi A, 
Wakabayashi K, Takahashi H, Hattori N, Mizuno Y. Preserved cardiac sympathetic 
nerve accounts for normal cardiac uptake of MIBG in PARK2. Mov Disord. 2005; 
20: 1350-1353.

早期公開例：安東由喜雄．アミロイドーシスと神経疾患：治す神経内科疾患の実践．
臨床神経Advance Publication, 2015; http://doi.org/10.5692/clinicalneurol.cn-000775

書籍

著者名．表題．編者名．書名．版数，発行都市名：出版社名; 年．頁．

和文例：鈴木重明．重症筋無力症．鈴木則宏編．神経内科研修ノート．東京：診断
と治療者；2014．p.537-540．

英文例：Meldrum BS, Corsellis JAN. Epilepsy. In: Adams JH, Corsellis JAN, editors. 
Greenfield’s neuropathology. 4th ed. London: Arnold; 1984. p.921-950.

ガイドライン
編集．ガイドライン名．版数，発行都市名：出版社名; 年．頁．

パーキンソン病治療ガイドライン作成委員会編．パーキンソン病治療ガイドライン
2011．東京：医学書院; 2011. p. 2-4．

研究報告

著者名．表題．編者名，研究班名，報告書名．年．頁．

野元正弘, 永井将弘, 西川典子, 重松裕二．麦角ドパミンアゴニスト関連心臓弁膜症に
ついての全国アンケート調査結果．厚生労働省難病疾患克服事業, 神経変性疾患に関
する調査研究班, 主任研究者 葛原茂樹, 2007年度研究報告書．2008. ｐ201-204.

WEBサイト

サイト名［Internet］．発表機関所在地：機関名；発表年月日［cited アクセス年月日］．
Available from：サイトURL.（発表年月日は分かる範囲でよい）

難病情報センター．アレルギー性肉芽腫性血管炎［Internet］．東京：厚生労働
省；2010 Feb 5. ［cited 2011 Jan 11］. Available from: http://www.nanbyou.or.jp/
sikkan/005.htm. Japanese．
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F）投稿の方法
1．論文の投稿は，投稿規程E）執筆要項に従って作成した投稿原稿以外に，以下の書類を準備

する．
＜投稿時添付書類＞

1）「連絡票」（必ず添付）
2）「投稿承諾書（共著者全員が自筆署名捺印）」（必ず添付・署名が複数枚に分かれても良い）
3）「個人情報・医学研究に関する指針確認用紙」（必ず添付：投稿規程B参照）．
4）「自己申告によるCOI報告書」（必ず添付：投稿規程C参照）
5）「患者同意書」（「個人情報・医学研究に関する指針確認用紙」で必要と申告された場合の

み必ず添付）
2．修正論文を再投稿する際の注意点

1）修正論文は3ヵ月以内に提出すること．3ヵ月を経過した論文は初投稿論文として取り扱
う．

2）原稿には前回からの修正部分に下線を引く．
3）査読者への回答は，各査読者のコメントごとに，どのように訂正をしたかが判るように

記述する．
初投稿時に提出した投稿時添付書類の内容に変更がある場合は，再度差し換えて提出す
る．

4）採択から掲載
3．校正段階でVideo Journal of Movement Disordersのスタイルに合わせるために，編集委員会

が文言を統一した書式に書き換える．内容について著者に問い合わせをすることもある．
4．著者による校正が期間内に返却なき場合は校正の必要がないものとして公開する．なお，校

正の最終責任は著者にあるので，十分に注意されたい．

G）投稿先
日本パーキンソン病・運動障害疾患学会（MDSJ）事務局
Video Journal of Movement Disorders編集委員会
e-mail：mdsj-video@secretariat.ne.jp

http://mdsj.umin.jp/vjmd/mdsj-vjmd-renrakuhyo.pdf
http://mdsj.umin.jp/vjmd/mdsj-vjmd-toukoushoudaku.pdf
http://mdsj.umin.jp/images/mdsjletters-toukou02-shishin.pdf
http://mdsj.umin.jp/vjmd/vjmd-toukoukitei.pdf
http://mdsj.umin.jp/vjmd/mdsj-vjmd-coi.pdf
http://mdsj.umin.jp/vjmd/vjmd-toukoukitei.pdf
http://mdsj.umin.jp/vjmd/mdsj-vjmd-douisho.pdf

