
Artikel zum Diplomate Examen 
Der Internationale Board of Examiners (IBE) des ICAK fordert die Erfüllung gewisser 
Richtlinien bezüglich der Struktur und die Qualität der Artikel, die bei der Anmeldung zur 
Diplomate Prüfung vorgelegt werden müssen. Der Bewerber muss diese Artikel dem Literatur 
Ausschuss des Chapters, dem er angehört vorlegen, welcher die Artikel nach Durchsicht und 
Annahme an den Sekretär des IBE weiterleitet. Die erforderliche Struktur wird unten 
beschrieben. 

Autorenrichtlinien für die Verfassung von Manuskripten  
im Rahmen der Diplomate Prüfung des ICAK 
 

A. Originalia und Übersichten sowie Artikel zur Fortbildung  
sollten 23.600  Zeichen (inkl. Leerzeichen) nicht überschreiten (5 Druckseiten). 
 
1. Titel auf Deutsch 
Die Titelseite enthält die vollständigen Namen aller Autoren mit akademischen Graden und  
Titeln sowie mit Nennung der affiliierten Institutionen, Adresse, Tel/Fax und E-Mail. Fügen 
Sie evtl. notwendige biographische Informationen an. Bitte benennen Sie den Autor für die 
Kontaktadresse. 
 
2. Zusammenfassung  
Für originale Forschung, Übersichten und Metaanalysen gilt eine strukturierte 
Zusammenfassung: 
Einleitung (Zielparameter); Methodik (Design, Setting, Probanden, Messparameter); 
Ergebnisse; Schlussfolgerung  
 
3. Schlüsselwörter  
Nennen sie drei bis zehn Schlüsselwörter; möglichst solche Begriffe, die für eine Suche Ihrer 
Arbeit in internationalen Datenbanken wie Medline und Index Medicus geeignet sind. 
 
4. Titel auf Englisch (s. Punkt 1.) 
5. Abstract  
Der Zusammenfassung folgt der Titel der Arbeit auf Englisch mit einem englischen Abstract 
nach folgendem Schema: Background (Objectives);  Methods (Design, Setting and Patients 
(or Subjects), Interventions, Main Outcome Measures) Results; Conclusions.  
 
6. Key Words 
Siehe Schlüsselwörter.  
 
Zusammenfassung, Schlüsselwörter, Abstract, Key Words sowie die Deutsche und die 
englische Überschrift des Artikels dürfen zusammen maximal 3500 Zeichen (inkl. 
Leerzeichen) beinhalten.  
 
7. TEXT 
7.1 Einleitung 
Eine kurze Beschreibung des Problemfeldes mit aktuellem Stand der Forschung. Hier keine 
Daten/Ergebnisse aus der vorliegenden Forschung. 
 



7.2 Methoden 
Beschreiben Sie das Studiendesign, die angewandten Untersuchungs- bzw. 
Forschungsmethoden sowie die Auswahl der Patienten/Probanden. Neue Methoden sind 
ausreichend ausführlich, auch mit ihren Limitationen, darzulegen. Bei Übersichten und 
Metaanalysen sollte beschrieben werden, wie vorhandene Daten gefunden wurden und nach 
welchen Gesichtspunkten verglichen wurde. 
 
7.3 Statistik 
Bitte statistische Methoden und die Signifikanz beschreiben. 
 
7.4 Ergebnisse 
Ergebnisse bitte nur als Text oder als Abbildung/Tabelle darstellen. 
 
7.5 Diskussion 
Hier ist der Platz zur Präsentation der bedeutenden und/oder neuen Ergebnisse der Arbeit 
sowie für theoretische Erklärungen und vergleichende Erwägungen.  
 
7.6 Schlussfolgerung  
Sie sollten die Ergebnisse der Studie mit allen ihren Implikationen und Einschränkungen für 
die medizinische Praxis bewerten. Was bedeutet diese Arbeit für zukünftige Forschung? 
 
7.7 Fazit  
Zeigen Sie in einigen Zeilen die Quintessenz Ihrer Arbeit für die Praxis bzw. Forschung auf.  
 
7.8 Danksagung 
Falls gewünscht, können Sie hier Unterstützern der Arbeit danken. Hier ist auch der Platz, auf 
Vorläufer dieser Arbeit (z.B. Posterpräsentation, Vortrag) mit Nennung der Konferenz etc. zu 
verweisen. 
 
7.9 Literatur 
Die Zitierweise folgt Uniform Requirements: Alle im Text erwähnten Aussagen 
(Studienergebnisse, Bücher, Artikel etc.) müssen nachgewiesen werden. Markieren Sie 
Referenzen im Text als hochgestellte Zahl. Die Literaturangaben erscheinen in alphabetischer 
Reihenfolge am Ende des Textes.  
 
Zitierbeispiel Zeitschrift: 
 
1. Flanagin A, Fontanarosa PB, DeAngelis CD. Authorship for research groups. JAMA. 
2002;288:3166-68.  
2. Kespi JM. Vergessen Sie das Symptom! Dt. Ztschr. f. Akup. 2002; 45,3:311-317. 
 
Zitierbeispiel Buch: 
 
3. Johnson DH. Der Weg des Leibes. In: Milz H, Varga von Kibéd M, eds. 
Körpererfahrungen – Anregungen zur Selbstheilung. Zürich: Walter, 1998:157-164. 
4. Qiu ML. Chinese Acupuncture and Moxibustion. Edinburgh, Scotland: Churchill 
Livingstone, 1993. 
 
Nach dem dritten Namen aller Autoren einer Referenz werden weitere Namen durch et al. 
ersetzt. Platzieren Sie Persönliche Mitteilungen bitte an entsprechender Stelle in den Text und 
geben Sie das Datum der Mitteilung an, und ob diese mündlich oder schriftlich erfolgte. Bitte 



vermerken Sie, dass Sie das Einverständnis der betroffenen Person zur Veröffentlichung ihrer 
Mitteilung eingeholt haben. 
 
7.10 Tabellen und Abbildungen/Fotos  
 
Reichen Sie Tabellen und Abbildungen/Fotos bitte nicht im Text integriert sondern auf 
Extraseiten ein (möglichst elektronisch im jpg-Format in möglichst guter Auflösung, mind. 
300 dpi). 
 
Geben Sie Tabellen bzw. Abbildungen/Fotos fortlaufende Nummern, die der Reihenfolge im 
Text entsprechen. Sowohl Tabellen als auch Abbildungen/Fotos erhalten immer je einen 
Arbeitstitel sowie eine Legende, wobei die Legenden Teil des Textmanuskripts sind und z.B. 
als Anhang zum Text auf einer Datei mitgeliefert werden können. Die Zuordnung von 
Abbildungen bzw. Tabellen zu den Legenden muss eindeutig sein. 
 
Bei Papierabzügen, Dias oder sonstigen Vorlagen schreiben Sie bitte den Namen des 
Kontaktautors und den Titel des Manuskripts auf die Rückseite und markieren Sie im Text 
den gewünschten Ort der Platzierung. 
Für Tabellen und Abbildungen/Fotos aus anderen Werken muss die Genehmigung zum 
Abdruck vorgelegt werden (siehe Punkt 2). Die Legende muss einen vollständigen Hinweis 
auf die Primärquelle enthalten. Der Veröffentlicher geht davon aus, dass sämtliche 
Nutzungsrechte und Genehmigungen der abgebildeten Personen Ihrerseits eingeholt 
worden sind. 
 

B. Falldarstellungen  
Immer wird folgendes Format benötigt: 
Titel deutsch  
Zusammenfassung 
Schlüsselwörter 
Titel auf Englisch 
Abstract auf Englisch 
Keywords auf Englisch 
Einleitung: 
Der Autor beschreibt die Gesundheitsstörung und deren individuelle sowie soziale Bedeutung. 
Welche Literatur bezüglich Diagnostik und Therapie gibt es zu diesem Thema? Bedeutung 
dieser Studie für die Gesundheitsvorsorge. Zweck der Fallstudie. 
Methode (Fallbeschreibung): 
Anamnese und Untersuchung (positive und negative Ergebnissen, klare Beschreibung der 
benutzten Methode inkl. Literatur zur Methode).  
Behandlung (Klare Beschreibung der Behandlungsmethode inkl. Literatur zur Methode, 
sodass der Leser die Methode durch Lektüre des Artikels nachvollziehen kann). 
Ergebnisse: 
Behandlungsergebnisse nach objektiven (z.B. Bewegungsumfang, Labor) und subjektiven 
(visuelle Analogskala) Werten; kurzzeitige und langfristige Effekte, Nebenwirkungen. 
Diskussion: 
Interpretation der Ergebnisse, Modell der Mechanismen des Behandlungsergebnisses, 
Klarstellung von unklaren Effekten, Misserfolgen, Differenzialdiagnose und –therapie. 
Limitationen der Behandlungsmethode, Bedeutung für ähnlich gelagerte Fälle. 
Schlussfolgerung: 
Wurde die These (Nullhypothese) bestätigt oder nicht? Vorschläge zu zukünftigen Studien. 



Literatur 
 


