
 
作者投稿檢核表 

請  投稿者仔細依照下列注意事項並依 APA 格式修正，俾使審稿進行順利及符合

期刊格式要求，檢視完畢並請打“ √ ”。 
標題頁依序列出： 
 中英文題目【英文題目：每一字之第一字母為大寫，但冠詞、介系詞及連接詞(小於 4 個

字母)仍為小寫，英文題目應 10-12 個字，且中英文題目需一致】。 
 中英文簡題（running title）【英文簡題之字母（含標點、字間之空格）勿超過 50 個字元，中

英文需一致，簡題為將來刊登於雜誌每頁左右上方之簡短逐頁篇名】。 
 作者中英文資料：姓名、學歷、單位職稱。（英文資料，請參考近期刊登之格式書寫） 

（刊登文章自 2022 年開始加註作者 ORCID） 
 通訊作者：包括姓名、電話／行動電話、電子信箱及地址(中、英文)。 
 中英文摘要頁：原著研究以標題、分段書寫方式，需包括背景(Background)、目的

(Purpose)、方法(Methods)、結果(Results)、結論/實務應用(Conclusion/ Implications for 
Practice)；護理專案亦以標題、分段書寫方式，需包括背景(Background & Problems)、目

的(Purpose)、解決方案（Resolution）、結果(Result) 、結論（Conclusion）；其它類稿件則

以一段式書寫。中英文摘要內容需一致，約 300～400 字，並各附中英文 3～5 個關鍵

詞。   ※英文摘要需經專業人士編修，勿使用翻譯軟體。 
內文格式 
 字型大小 14，行間距離採隔行(2 倍行高)。 
 段落大標題居中(如摘要、前言、方法、結果、討論、誌謝、參考文獻)；次標題居左；

內文題號請依一、（一）、1、（1）順序。 
 內文引用文獻：於括號內引用兩篇或以上之文獻時，請先列中文、後列英文，並依照筆

劃或字母順序列出。內文引述單一概念，文獻以 3 篇為限。 
 研究方法：文中是否有研究對象之知情同意及獲得收案機構同意之陳述，及 IRB 審核通

過之編號。列出收案時間。質性研究不刊登個案人口學基本資料表。 
 內文英文：文內若出現英文，除專有名詞外，字母請一律小寫；若需出現縮寫，第一次提及

時需加註英文全名及中文譯名。 
 圖、表：(1)統計分析數值若文內已交待清楚，則不需用表格重覆敘述，以免影響篇幅。

(2)圖、表格數合計以 5 個為限，並置於文章之最後。(3)注意標題位置、斜體及大小寫之

用法；文內之統計符號需斜體，內文與表格之小數點位數請統一，若該項統計數值永遠

不會大於 1 時，在小數點之前不要加“零”(如 r＝-.43, p＜ .05)。(4)「圖的標題」同時適

合做為圖的說明和圖的「名稱」，應簡短描述相關性。(5)「表格」縱線請刪除，橫線僅

需出現於表頭、表尾共三條，請參考近期已刊登之表格方式。 
 文內有提到研究對象/個案的對話時，請以「不同字體」標出，以利區別及閱讀。 
 每篇正文字數（不包括圖、表、參考文獻、標題頁及摘要），醫護論述、案例報告及護理

專案勿超過 5,000 字，個案研究及原著研究勿超過 7,000 字。 
參考文獻 
 只需列出內文有引用之文獻，同時核對內文與參考文獻欄作者英文拼法需一致。 
 臚列之中文文獻需加註英譯。 
 雜誌名、書名、期刊卷數，中英文都以斜體字型呈現。 
 頁碼需完整列出(勿簡列)；雖為連續頁碼，若有期數時，亦請列出以利讀者查詢。 
 期刊請寫全名(勿簡寫)。 
 內文引用文獻時，若作者為 1−2 位時，則每次皆需列出；若作者＞3 位，於內文以“et al.”

（中文用「等」）代之。參考文獻部份如果作者小於等於 20 位，則全部列出，如果大於

等於 21 位，則列出前 19 位作者與最後一位作者，中間加入…（中文用…）。 
 近 5 年之參考文獻至少約佔一半以上。 
 研究論文參考文獻約 30 篇左右，其餘著作約 15 篇左右為宜。 
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