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一篇SCI论文解决一个关键问题。由于工作原因,笔者有机会参与许多SCI论文的撰写、修改和评
审工作,常见问题是,一些临床专家和研究生希望写一篇重要的论文,把自己所有的研究成果都集中
在这篇论文中展示,对自己前一段的研究工作做一个全面总结。文章写得很大,涉及面很宽,但都是
“蜻蜓点水”式地写一点,内容粗浅,看后不知作者要说明什么问题,也不清楚作者的结论从何而来,
论文的质量不高。因此,笔者提出论文撰写应遵从“一篇SCI论文解决一个关键问题”的原则。

例如，已知临床研究可以有不同的研究目标,如诊断研究、治疗研究、病因研究、预后研究等。
这些研究的目标不同,对象和方法不同,观察指标不同,分析总结的方法不同,最终回答的问题也不同
。在SARS临床研究中,如果一篇文章要同时回答诊断和治疗两个问题,就出现矛盾,如诊断研究和治
疗研究需要的对照组是不同的,仅仅用一组SARS患者难以做诊断性研究,治疗性研究如果不分组也
只能是一个探索性的回顾性总结,其科学性有待提高。从论文撰写的角度看,一篇论文中同时回答
诊断问题和治疗问题,必然分散力量,将版面分配给两个不同的研究领域,造成顾此失彼,重点不突出
,分析总结无法深入,最终的结果是论文的总体水平下降,得不偿失。

在贯彻GCP时有一条重要原则,没有记录视同没有发生。用这一原则评价论文质量,可以解读为，
论文中未写的，视同未做。目前国内医学研究论文的“材料与方法”或“对象与方法”部分偏短
,一些重要的内容没有写清楚甚至不写(如随机对照研究中随机分组序列产生的方法,随机分组方案
隐藏方法等) ,无法展示作者科学严谨的研究工作,造成评价论文质量时由于无法了解具体设计实
施方法而给论文打低分。如果遵循“一篇论文讲清楚一个问题”的原则,可以集中有限的版面,加
强方法学部分介绍,为论文的真实性提供证据,从而提高论文的质量。

经常有人找笔者咨询如何修改论文,这项工作有难度,难点在于此时研究的设计和实施已经完成，
可以调整的空间只有统计分析和论文撰写，范围很小。处理这类问题时, 首先要做的工作是“理
思路”。通过讨论的形式搞清楚研究的目的和工作假说,研究者经常很难用简单的一句话讲清楚,
这表明研究者自己对于研究的问题思考不深入,不清楚自己研究的重点是什么。针对这种情况,可
以通过讨论在复杂的研究内容中清理出几条主线,如诊断问题、治疗问题、病因问题等。在接下
来的讨论中,按照“一篇论文讲清楚一个问题”的原则,选择一个问题再讨论,逐渐明确什么问题有
研究价值,创新点(或新意)在哪里,围绕这些能否组织一篇论文。实际上,“理思路”的过程是一个
“做减法”的过程,把研究者从“一篇论文回答所有问题”的研究思路拉回到“一篇论文讲清楚
一个问题”的轨道上来。

“一篇SCI论文解决一个关键问题”的原则很简单,但其背后隐藏着一些深刻的考虑,如对科研的总
体认识,对研究总体战略和具体策略的考虑,对研究立项、设计、实施、分析总结、论文撰写的整
个过程的考虑。“看大方向,做小课题”,“看大方向,写小论文”是贯彻“一篇SCI论文解决一个
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关键问题”原则的具体体现。

(节选自赵一鸣《一篇论文讲清楚一个问题》，有删减，全文请查阅中华医学杂志
2005年11月第85卷第43期)
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