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…………………………………………………………………………………………………... 

başlıklı makalenin iletişim kuran yazarı olarak, yayınlanması amacıyla makalemi/makalemizi 

Sağlık Bilimleri Üniversitesi Hemşirelik Dergisi’ne (University of Health Sciences Journal of 

Nursing) gönderiyor ve aşağıdaki şartları kendim ve diğer yazarlar adınakabul ediyorum. 

 

• Makalenin her türlü yayın hakkı, Sağlık Bilimleri Üniversitesi Hemşirelik Dergisi’ne aittir. 

• Makale ile ilgili her türlü sorumluluk (bilimsel, etik, hukuki sorumluluk vb) yazarlara aittir. 

• Makale Derginin belirttiği yazım ve yayın kurallarına uygun olarak hazırlanmıştır.  

• Etik kurul izni sisteme yüklenmiştir. 

• Bu makaleye tamamen ya da kısmen benzer içerikte bir yazı yurtiçinde/yurtdışında, 

Türkçe/yabancı dilde yayınlanmamış veya yayınlanmak üzere gönderilmemiştir.  

• Makale; değerlendirilmek üzere dergiye gönderildikten sonra, hiçbir aşamada, başlık 

sayfasında belirtilen yazar isimleri ve sıralaması dışında, makaleye yazar ismi eklenemez, 

silinemez ve sıralamada değişiklik yapılamaz. 

• Yayın editörü, makalenin bilimsel değerlendirme sürecinin herhangi bir aşamasında, gerek 

gördüğü takdirde, yayınlanması istenilen dergi ve yayın kategorisini değiştirmeyi yazarlardan 

talep edebilir. 

• Diğer yazarların çalışmanın tüm aşamalarından haberdar olduklarını ve diğer yazarların 

sorumluluklarını, makalenin yazışma yazarı kabul eder. 

 

 

Yazarlar 

 

İletişim kuran yazar tüm yazarlar adına formu imzalamalıdır. 
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