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MAKALELERIN REDDEDILME NEDENLERI VE
REDDEDILEN MAKALENIN GELECEGI

Canan ULUOGLU

Bircok arastirici iyi bilir ki, okudugumuz makalelerin ¢ogu, 6ncesinde bir ya da birkag dergi
tarafindan reddedilmis makalelerdir. Yapilan bir calisma, en az 1 kez reddedilme oraninin %62
oldugunu gostermistir (1). Bu oran sasirtici gelmemelidir, ¢clinkii 6nemli bilim dergilerinde
kabul oraninin %25'in altinda oldugu bilinmektedir (2). Tip bilimindeki ilerlemeler, akademik
yasamin gereklilikleri ve buna paralel olarak yayin sayisindaki artis dergilerin yikina
artirmakta ve bazi makalelerin reddi de kaginilmaz olmaktadir. Editérlerin bir makalenin
kabulii ya da reddinde neyi dikkate aldiklarina dair yapilan arastirmalar ¢cok sayida olmamakla
beraber, eldeki veriler bazi ortak noktalara dikkati cekmektedir. Bunlar arasinda, ¢alismanin
O0zgunlagu, bulgularnn klinik agidan 6nemi ve yararlihg, metodun guvenilirligi, dergi
okuyucularinin ilgisi sayilabilir. Dergi editorlerinin kabul veya red kararini nelerin etkiledigine
dair yapilmis bir anket ¢calismasinda, en yiiksek puanlari alanlar, uygun ve kapsamli bir ¢calisma
tasarimi, iyi bir yazim, sonuglarin pratikteki 6nemi ve faydasi, sonuclarin istatistiksel dnemi
ve Orneklem buyukligi olarak bulunmustur (3). Cahismanin 6zginligl, uygun ¢alisma
tasariminin kullanilmis olmasi, kabul veya redde en 6nemli faktorler olarak tanimlanmustir (4).

Makalelerin kabul sansinin artmasinda rol alan faktorlerle ilgili olarak JACC'nin (Journal of
the American College of Cardiology) editorii olan DeMaria’'nin iki yol gésterici makalesi
olmustur (5, 6). Kuskusuz yayin sansini artiran faktorlerin yeterince yerine getirilememesi de
red nedenleri olarak algilanmalidir. DeMaria, dnemli bilim dergilerinde kabul oraninin %10-
15 olduguna dikkat cekmektedir. Editore gore, bir makalenin sunulus seklinin, iceriginden
bagimsiz olarak, kabul veya reddedilmesinde belirleyici olabilecegi seklinde yaygin bir
stiphe vardir. Kuskusuz belli sunum karakteristikleri makalenin yayinlanma sansini artirir ama
iyi bir calisma da kotu bir sekilde sunulmusg olabilir. Buna karsin editér, muhtesem sunulmusg
ama hatali bir calismanin gézden kagabilecegini disinmemektedir. Bir makalede 6zelikle ti¢
konuya dikkat ettiklerini belirtmektedir: yeni mi?, dogru mu?, dnemli mi? Tamamen yeni bir
sey soylemek her zaman mumkin olmayabilir. E§er o konuda tersi bulgular da varsa, benzer
calismalarin yayinlanabilirligi vurgulanmaktadir. Dogruluktan kasit ise, kontrol grubunun
varlig, istatistik ydntem, calisma tasarimi, validasyon gibi faktérlerdir. Onemli mi sorusuna
makale icerisinde bir cevap verilmis olmali ve editor “simdi ne olacak ya da glinlik pratikte
ne degisecek?” sorusunu sormamalidir. (5). Buradan yola ¢ikarak editor 10 baslik seklinde
onerilerini soyle siralamaktadir:

1- calismanin bir hipotezi olmalidir; tamamen gozlemsel ve tanimlayici raporlardan
kaginilmalidir; arastirma bir hipotez Uiretiyor veya bir mekanizmayi agikliyorsa yayin sansi
artar,

2- calismanin yeni olan yéni tanimlanmahdir,

3- yontem detayli olarak tanimlanmalidir; yanhliktan nasil kaginildidi, kontrol gruplari

Prof. Dr. Canan ULUOGLU
G.U.TF. Tibbi Farmakoloji AbD - Ankara
culuoglu@gazi.edu.tr

19



TURKTIP DiZiNi

belirtilmelidir,

4- yeterli 6rneklem biyUklugu ile kuvvetli bir degerlendirme yapilmalidir,

5- calisma kiiclk parcalara boliinerek birden fazla yayin elde etmeye calisiimamalhdir,

6- sonuglar dikkatle analiz edilmeli, istatistiksel farktan cok klinik anlamliliklar
degerlendirilmelidir,

7- tartisma bolimndin ilk paragrafinda 6nemli sonuglar sunulmali ve sonuglarin olasi
aciklamalari ve klinik 8nemi vurgulanmalidir,

8- sekiller ve aciklamalari iyi hazirlanmis olmahdir,

9- makalenin sunumunda baslik, 6zet ve yazar sayisi da 6nem tagimaktadir. Bazi makalelerin
sadece 6zet kisminin okundugu unutulmamalidir. Ayrica hasta sayisindan daha fazla yazar
sayisi olan ¢alismalarin yayin 6nceligi tasimasi zordur, 10- dergiye gonderilen bir makalenin
daha once bir toplantida sunulmus olmasi ya da bir destek almis olmasi énemlidir ancak her
zaman harika bir arastirmayi garanti etmez. (5).

“Pediatric Pulmonology” dergisine yollanan makalelerin reddedilmesinde en ¢ok rol oynayan
nedenlerin, mizahi bir anlatimla sunuldugu bir makalede, red icin yapilmasi gerekenler su
sekilde agiklanmistir: Makalenizin reddedilmesini istiyorsaniz:

(10%) yazara talimatlari okumayin,

(9%) belirgin ¢ikar ¢catismalari olsun,

(8*) ingilizcesini gozden gegirmeyin,

(7*) calismaniz yeni bir bilgi icermesin,

(6*) makaleniz bir dergi tarafindan reddedilirse, hicbir degisiklik yapmadan baska bir dergiye
yollayin,

(5*) calismaniz bir hipotez icermesin,

(4*) diger yazarlardan agirmalar yapin,

(3*) istatistigi kotiye kullanin,

(2*) sonuclar ve tartisma kafa karistirici olsun,

(1*) alanda bir ilerlemeye yol agmayacak, ilging olmayan bir soru sorun ve teoriyi
dogrulamayan veriler iceren sikici bir anlatimla makaleyi yazin (7).

1997-1998 yillari arasinda “Research in Medical Education (RIME)” dergisine génderilen
toplam 151 makalenin analiz edildigi bir calismada makaleler, 4 veya 5 kisiye
degerlendirilmek tizere gonderilmis ve toplam sekiz baslk izerinden degerlendirme
yapmalarr istenmistir (8).

Bu basliklar: (a1) problemin tanimi ve arka plani, (@2) arastirma tasarimi, (a3) érnekleme, (a4)
gerecler ve bilgi toplama, (a5) sonuglar, (a6) tartisma, (a7) yazim ve (a8) ¢alismanin énemi.
Her bir baslik besli 6lcek tizerinden degerlendirilmistir (mikemmel, iyi, vasat, yetersiz,
kabul edilemez). Makalenin biitiini igin ise dortli bir degerlendirme yapilmistir: kesinlikle
yayinlanmalidir, kabul edilir, stipheli/tartismaya acik, kesinlikle yayinlanamaz. Adi gecen
derginin kabul orani %50 civarinda olarak belirtilmektedir. Elestirmenler tarafindan verilen
cevaplardan yola ¢ikarak, makalenin kabullinde veya reddinde yer alan nedenler 10 bashk
halinde toplanmistir:

(1*) problemin tanimi (gegmis ve literatlriin gézden gegirilmesi dahil),

(2*) konuyla ilgisi/iliskisi, 5Gnemi,

(3*) calisma tasarimi,

(4*) ornekleme,
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5%) gerecler ve veri toplama,
6*) sonuclar,
7%) tartisma,

8*) baslik,

9%) 6zet ve

10*) yazim ve sunum. Calismanin sonunda, bu basliklarla ilgili olarak, biri red nedenleri,
digeri ise kabul nedenleri olmak Ulzere 2 liste elde edilmistir. Makalelerin reddedilmesinde
en 6nemli 10 neden su sekilde siralanmistir:

(1-) eksik veya uygunsuz istatistik,

sonuclarin abartil yorumu,

uygunsuz veya daha az uygun olan gereglerin kullanimi,

eksik 6rnekleme veya 6rneklemede yanllik,

makalenin okunmasinda guiclik,

problemin tam olarak tanimlanmamasi,

hatali/tutarsiz sonuclar,

eksik, uygunsuz veya glincel olmayan kaynak bildirimi,

) sunulan bilginin yetersiz olmasi,

(10-) tablo ve sekillerin kot olmasi. Makalelerin kabullinde en 6nemli faktorler ise,
calisilan konunun 6nemi ve gtincelligi, iyi bir yazim ve ¢alisma tasariminin saglamligi
olarak belirtiimektedir. Bir baska raporda benzer sekilde, makalelerin kalitesinin
degerlendirilmesinde iki ana kriterin rol oynadigi belirtilmistir. Bunlar: alana katkisi ve
¢alisma tasariminin yeterliligidir (9).

(
(
(
(
(
(

)
(2-)
(3-)
(4-)
(5)
(6-)
(7-)
(8-)
(9-

Akran degerlendirmesi yapan dergilerde red nedenlerinin arastirildigi bir baska ¢alismada
da bulgular benzerdir ve soyle siralanabilir (10):

1- Calismanin dayanagi ve amacinin agik olmamasi.

2- Onemsiz veya ilgisiz bir konu.

3-Tartismali veya hatali ¢calisma tasarimi. Bu konuda yapilan énemli hatalardan biri
prospektif calismanin bulgulari ile restrospektif bulgular karistirmak olarak tanimlanmistir.
4- Ozgiin olmayan veya modasi gecmis bir calisma konusu. Aslinda, daha énceden baska bir
arastirmaci tarafindan yapilmis ve halen giincelligini koruyan bir ¢calismayi tekrar etmekte bir
yanhs yoktur ve 6nceki bulgularin teyidi icin de gereklidir, ancak bu noktada arastirmacinin
bunu agikca belirtmesi ve kendi 6zgln ¢alismasi olmadigini yazmasi beklenir. Calismanin
0zgun olmadiginin belirtiimemesi red nedenidir. Modasi ge¢gmis arastirmalarin ise bilime bir
katkisi olmayacaktir.

5- Arastirma makalesi degil de, bir komisyon ¢alismasi izlenimi vermesi: Burada vurgulanan
nokta, okunma orani yuksek uluslar arasi dergilere génderilen makalelerde, calisma
konularinin da uluslararasi olmasi gerekliligidir. Calismanin génderildigi yere ait lokal
sorunlarin irdelendigi calismalarin, ulusal dergilere génderilmesinde fayda vardir.

6- Makalenin bir biitiin olarak sunumundaki yetersizligi. Cok iyi sunum, diger basliklar
acisindan sinirda olan bir makalenin kabul sansini artirabilir. Giris, gereg ve yontemler,
sonuglar ve tartisma olmasi gerektigi gibi hazirlanmalidir. Giris bolimiinde yapilan
hatalardan biri tartisma konularini icermesidir. Gereg ve yontemler ayrintilandiriimal

ve deneyi tekrar ettirebilecek bilgiyi icermelidir. Tartisma bolimiinde yalnizca arastirma
sonuclari tartisilmali, yapilmayan deneyler {izerinden yorumlar yapilmamahdir. Ozellikle
arastirma sonuglarindan, bazi kurumlara yonelik tavsiyeler ¢cikarilmamalidir.
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Alti dergi editord tarafindan kaleme alinan bir baska makalede ise, basarili bir yayin stirecinin
nasil olmasi gerektigi tanimlanmistir (11) . Makalelerin reddedilmesinde genellikle nedenin
zayIf deney diizenegi oldugu belirtiimektedir. Diger sik goriilen nedenler ise hedef derginin
secilememis olmasi, problemin taniminin yetersiz olmasi, yontemin detayli anlatiimamasi,
sonuclarin abartili yorumu, uygunsuz istatistik, tablo ve sekillerin kafa karistirici olmasi,
elde edilen bilgiyle desteklenmeyen bir tartisma yazilmasi ve literatlriin yeterince gézden
gecirilmemis olmasidir. Benzer sonuclar baska makalelerde de bildirilmistir (4; 12; 13; 14; 15;
16) Dergi editorleri tarafindan sunulan red nedenleri basliklar halinde toplanacak olursa:

(1*) Konu: GCalisma 6nemli bir konuyu arastirmamaktadir

(2*) Dergi: Dogru dergi secilmemistir.

(3%) Ozginliik: Ayni ya da benzer calismalar yapilmistir

(4*) Genel plan: Ozensiz hazirlanmis bir sunum vardir (derginin tanimladigi kurallara
uyumsuzluk, tablo ve sekillerin yazi ile uyumsuzlugu gibi)

(5%) Zayif ingilizce: Okunmada glicliik

(6*) Calisma tasarimi: Arastirma sorusuna uygun hazirlanmis bir tasarim olmamasi

(7*) Orneklem buyiikligi: Orneklemin az olmasi dnemli bir sorundur. Calisma baslamadan
once, istatistiksel anlamhlik icin glg analizi yapilmali ve 6rneklem sayisi belirlenmelidir.

(8*) Kontrol: Kontrol grubunun olmamasi ya da yetersiz olmasi dnemli bir nedendir. Yanliliktan
nasil kaginildigi acikga belirtilmelidir.

Uc 6nemli biyomedikal dergiye génderilen (“BMJ", “Lancet” ve “Annals of Internal Medicine”)
1107 makalenin prospektif olarak degerlendirildigi bir calismada, en cok yayinlanmaya uygun
bulunanlarin sahip oldugu o6zellikler su sekilde 6zetlenmektedir (17): calisma yonteminin
yuksek kalitede olmasi, randomize kontrolli calisma olmasi, iyi bir calisma tasarimi,
tanimlayici ve ayrintil analitik yontem, finansman kaynaklarinin agiklanmis olmasi, 6rneklem
buyiukliglinin fazla olmasi ve iletisim kurulacak yazarin derginin basildigi tlkede yasiyor
olmasi. Son madde, icerisinde ayrimcilik (bias) tasiyor gibi goriinmektedir. Gercekten de
ayrimcilik konusu literatiirde uzun zaman once ele alinmaya baslanmis ve gelinen noktada
birkag farkli nedenle makalelerin kabuliinde istenmeyen sekilde rol oynadigi vurgulanmistir.
Yazar goOziyle bakildiginda, gelismekte olan ulkeler icin negatif ayrimciiginin varhg
vurgulanmistir (3; 18) Ayrica pozitif istatistik sonuglarin daha fazla yayinlandig lizerinde
durulmustur (19). Burada, pozitif sonuclarin yer aldigi calismalarin, negatif sonuclara gére
daha fazla sunulmasinin rolii de var gibi gériinmektedir ve kuskusuz bu durum meta analiz
sonuglari tizerine olumsuz etkili olacaktir. Yanlilik konusu, makale elestirmenlerinin yazar ya
da editor tarafindan secilebildigi dergiler konusunda da tartisiimistir. Yapilan iki ¢alismanin
bulgularinin sunuldugu bir makalede, elestirmenin yazar tarafindan 6nerildigi dergilerde
kabul oraninin, editor tarafindan onerilenlere gore daha fazla oldugu bildirilmistir (20) .
Benzer degerlendirmeler daha sonra da yapilmistir (21).

Sonug olarak, tiim literatlirden yola ¢ikarak red nedenleri asagidaki gibi toparlanabilir:
I.Dis nedenler

1. Derginin ilgi alaninin disinda olmasi: Makalenin dogru dergiye yollanmamis olmasi
yazarlarin sik¢a karsilastiklari sorunlardan biridir (22)

2. Derginin 6ncelik siralamasinda bulunmamasi

3. Aynmcilik (bias)

[l.Makaleden kaynaklanan nedenler
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1) Yazimlailgili nedenler:

a. ingilizce yazimda sorunlar: Gramer hatalari, uygunsuz dil kullanimi érneklenebilir. ingilizce
yazim konusunda destek alinabilecek makaleler vardir (23).

b. Makalenin okunmasinda guicliik: Bilimsel dilin dogru kullanilmamasi, akici ve anlasilir
olmama, anlatimin kotuligu, zayifligi, izlemede zorluk

c. Derginin yazim kurallarina uyumsuzluk/ézensizlik

d. Cok uzun olmasi

e. Dilbilgisi, gosterim, kisaltma hatalari

2) icerige bagli nedenler:

a.Giris bolim: Makalelerin giris bolimiinin 6zi gercekte 3 paragraftan ibarettir:

(1) Daha 6nce bu konuda yapilmis bir seyler var midir? (Neyi biliyoruz?),

(2) Neden bu arastirmaya gerek duyulmustur? (Neyi bilmiyoruz?) ve

(3) Calismamizin amaci nedir? (Neyi bilmek istiyoruz?) Burada belirtilen her ti¢ bashgin da
uygunsuz ya da eksik olmasi, dnemli red nedenlerindendir. Bu boliimle ilgili olarak, asagida
yer alan maddeler agirlikh olarak suglanmaktadir:

1.Sorunun iyi tanimlanmamis olmasi: En 6nemli nedenlerden biridir. Kavramsal veya teorik
cercevenin tam olarak ¢izilmis olmasi beklenir.

2.Dogru hipotezin kurulamamis olmasi: Yanls bir soru ile yola ¢ikma s6z konusudur.
3.Calisma konusunun yeterince giincel ve ilging olmamasi

4.Belli bir konuya odaklanmama, ¢ok genis bir hipotezle yola ¢ikma

5.Eksik, uygunsuz, glincel olmayan literatur bilgisi: Tum literatlr iyi gézden gegirilmis olmali,
en 6nemli olanlar belirtiimeli ve ilk s6yleyen/bulan dikkate alinmalidir.

6.Calismanin konuyla ilgisinin olmamasi/eksik olmasi, 6nem tasimamasi, pratikteki Gneminin
belirsiz olmasi: Dogrudan red nedenleri arasinda énemli bir yer tutar. Calismanin dnemi,
tartisma kisminda tekrar ele alinabilecek olmakla birlikte, giris bolimiinde “neyi bilmiyoruz”
sorusunun da cevabini teskil eder. Onemsiz bir konunun arastirilmis olmasi, “neden bilimsel
makale yaziyoruz” sorusunu cevapsiz birakir (24). Arastirmalarin, 6zge¢misimizin sayfalarini
doldurmak icin degil, bilimsel bir soruya cevap bulmak icin yapilmasi gerektigi dnemle
vurgulanmaktadir (10).

b. Gereg ve yontem bolimi:

1. Uygunsuz/hatali/zayif calisma tasarimi: Calisma tasariminin, sorulan soruyu cevaplayacak
nitelikte veya yeterlilikte olmamasi durumu en 6nemli nedenlerden biridir. Hatal bir calisma
tasarimi, sonuglarin da hatali olmasina neden olacagi icin makalenin kabul sansini timuyle
ortadan kaldirir. Calisma tasarimi disindaki tim nedenler, bir sekilde diizeltiime sansina
sahip iken, calismanin basinda yapilan tasarim hatasi onarilamaz sonuglar dogurabilir.
Calisma tasanimindaki bozukluk, kendi icerisinde bir ya da birden fazla sorunu barindirabilir:
- Sayica yetersiz 6rnekleme

- Orneklemede taraf tutma

- Arastirmanin yapildidi kisilere ait yetersiz bilgi (insan arastirmalari icin): icleme, dislama
kriterlerinin belirsiz olmasi, kullandiklar diger ilaglar, diger hastaliklar, deneklerin se¢imi,
sayisi, ozellikleri, v.s.gibi

- Yontemin acik ve detayli tanimlanmamis olmasi

- Eksik veya uygunsuz kontrol grubu, randomizasyon

- Yanliliktan kaginmak icin alinan 6nlemlerin belirtiimemis olmasi: kérleme veya
randomizasyonun belirtilmemis olmasi

2. Valide olmayan yontemlerin kullaniligi
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3. Kullanilan gereglerin tanimlanmamasi veya eksik/uygunsuz/yetersiz olmasi

4. Uygunsuz/yetersiz istatistik veya istatistigin tanimlanmamasi: En 6nemli nedenlerden
biridir.

5. Etik kurul izninin olmamasi

¢. Sonuglar bolimi:

1. Hatali veya celiskili sonuclar

2. Sonuglarin hipotezi desteklemede yetersiz olmasi

3. Tablo veya sekillerin yetersiz, fazla veya kafa karistirici sunumu

4. Sonuglarin diizmece izlenimi vermesi

d. Tartisma bolimu: Tartisma kismi belli konulara mutlaka aciklik getirmelidir. Bunlar;
sonuglarin yorumu, 6nemi (gozlenen gercekler arasindaki iliski), literatiire ne kattigi, onceki
calismalara uygunlugu/farklihigi, farkli ise olasi nedenleri, calismanin eksikleri (ne yapilsa daha
iyi olurdu?) olarak siralanabilir. Ozetlenecek olursa tartisma bolimiinden kaynaklanan red
nedenleri:

1. Sonugclardan abartil yorumlar ¢cikarma/bulgularla desteklenmemis tartisma: Tartisma kismi
ile ilgili olarak en ¢ok karsilasilan red nedenidir. Gosterdiginden daha fazla sey sdyleme s6z
konusudur. Sonuglarin acik ve diriistce yorumlanmasi kabul sansini artirir. Olasi yanliliklar,
sasirtici-kafa karistirict farkhhklar tanimlanmalidir. Tartisma abartili olmamali, ¢alismanin
sorularini cevaplamali, sonuclari yeniden ifade etmemelidir.

2. Sonuglarin yorumlanmamasi

3. Sonuglarin hatali yorumu

4. Arastirmanin kisithhklarinin belirtiimemis olmasi.

5. Sonuglarin pratikte faydali olacak kismina dair bir akil ytritme (anlamlandirma) icermemesi.
e. Baslk bélimi: Makalenin icerigini yansitmayan bir baslik, elestirmenler tarafindan olumsuz
yorum almaktadir.

f. Ozet bolimi: Ozet bélimi, elestirmenler dahil herkes tarafindan ilk okunan bélim
olmakta ve boylece ilk izlenimi olusturmaktadir. Kéti bir ilk izlenim kuskusuz sonraki siireci
etkileyebilir. Bir bagka deyisle “Genellikle iyi bir kisa 6zeti iyi bir makale izler; kétl bir 6zet ise
gelecek dertlerin habercisidir” (25). Ozetle ilgili en cok olumsuz yoruma neden olan &zellikler:
1.Yetersiz bilgi icermesi

2.Makalede anlatilanlar ile uyumsuzluk

g.Genelnedenler:Makalenin butlinuileilgiliolabilecek bazigenel nedenler de reddedilmesine
yol acabilir.

1. Ozgiin olmayip, taklit edilmis bir calisma izlenimi vermesi

2. Galismanin yer, arastirmaci, zaman ve sonuglar agisindan giivenilir olmamasi; masa basinda
hazirlandigi izlenimini vermesi

3. Asirma

Ozetle bir calismanin yayina kabuliinde; iyi bir soru, iyi bir calisma tasarimi, sonuclarin
iyi gosterimi, makul yorum, dilin iyi kullanimi ve dogru derginin se¢imi en énemli cikis
noktalarndir. Bir yazarin belirttigi gibi “bir sey soyluyor olmak icin makale yazmayin; gercekten
sOyleyecek bir seyiniz oldugu icin makale yazin” (26).

Diger yandan, bir makalenin kabul edilmemesi her zaman calismanin kotii/zayif oldugunu
gOstermez. Bazen hakem icin yeterince oncelikli olmadigini, dergide asiri yogunluk
oldugunu gosterebilir. Ancak eger sansli iseniz, elestirmen tarafindan size gonderilen
yorumlar, bundan sonra ne yapmaniz gerektigi konusunda yol gosterici olacaktir.
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Burada sansli iseniz derken, birgok editoriin, bazi makaleleri elestirmene géndermeden
reddettigini hatirlamakta fayda vardir. Bu nedenle elestirmen notu iceren red ya da sartli
kabul yanitlarinda, elestirileri dikkatle gozden gecirmek ve hakli elestiriler dogrultusunda
“bundan sonra ne yapilabilir?”i degerlendirmek 6nemlidir. Reddedilen bir makale ile nasil
basa ¢ikilacagi konusunda yakin zamanda yayinlanmis bir makale bu konuda yol gostericidir
(27). Bu makalede, yazarlarin Gimitlerinin kirlmamasini gerektirecek nedenler séyle
siralanmaktadir:

(1) reddedilen birgok calisma (en azindan %50’si) 2 yil icerisinde baska bir dergide
yayinlanmaktadir,

(2) akran degerlendirmesi siireci zaten tiim yazarlarin elestiri alacagi anlamina gelir,

(3) elestirmen oOnerileri sonraki stirecte faydal olmaktadir,

(4) bircok editor, yayinlayabileceginden daha fazla basvuru aldigindan bir

bolimind reddetmek durumunda kalmaktadir. “Annals of Internal Medicine” dergisi
tarafindan1993-1994 yillari arasinda reddedilen 350 makalenin geleceginin arastirildigi
retrospektif kohort bir calismada da, ortalama 18 ay icerisinde %69'unun, 6nem faktori
daha dusuk baska bir dergide yayinlandigi belirtiimektedir (28) .

Nerede ise hicbir makale, belli derecelerde diizeltme olmaksizin kabul edilmez. Bazen biiyik
oranda yeniden yazilmasi gerekir ya da dnemli degisiklikler ile kabule uygun bulunur. Elbette
alinabilecek en kotl sonug¢ dogrudan reddir. Makale kesin reddedilmis ve red nedenleri
belirtilmis ise red nedenleri Uzerinden giderek yeni bir hazirlhk yapmak, sartli yayinlanabilir/
sarth red olarak size iletilmis ise bunlara yanit hazirlamak gerekecektir. Ancak bu noktada
onemli olan, “kesin red” ile “sarth red” arasindaki farki yazarlarin fark etmeleri ve ona goére
davranmalaridir. Woolley ve Baron makalelerinde, ikisi arasindaki farki, 6zellikle deneyimsiz
geng arastiricilar icin séyle tanimlamaktadirlar (27). Editérden gelen mektupta “kesin red”
anlamina gelen tanimlamalar soyledir: baska bir dergiye basvurun; okuyucu kitlemiz icin
uygun degil; su anki dnceligimize uygun degil; daha 6zel bir hedef kitleye uygun; ¢alisma
tasariminda ciddi hatalar mevcut; istek yapilmamis derleme makaleler kabul edilmez. “Sarth
red” anlamina gelenler ise: makale bu sekli ile kabul edilemez; buyik 6l¢lide diizeltme
gerekmektedir; kisa rapor seklinde sunulmasi uygundur; ilging olmakla birlikte butiiniyle
yeniden yapilandiriimalidir; elestirmenlerin, ele alinmasi gereken ciddi endiseleri var;
makaleyi dergimizin gereksinmeleri ile uyumlu hale getirmek icin tekrar gézden gecirmek
gerekmektedir. Sarth red durumunda, garanti olmamakla birlikte halen yayin sansi mevcuttur.

Makale, reddedilmis ise yeni bir dergiye basvuru yapilmadan 6nce red nedenleri
degerlendirilmeli ve yeni diizenlemeler yapilmalidir (29). Sarth yayinlanabilirde, kigik ya
da onemli degisiklikler gerekiyor olabilir. Bazen elestirmenlerin kullandigi dil ¢cok negatif
algilanmakta ve yapacak bir sey yok izlenimi olusmaktadir. Aslinda, timiyle hatal ¢alisma
tasarimi disinda bircok sey dizeltilebilir ya da cevaplanabilir. Cevaplarin madde-madde
ve detayll olarak verilmesi gerekmektedir. Ancak elbette elestirmen Onerileri dikkatle
degerlendirilmeli, makul ve mantikh olan diizeltmeler yapilmali ve eder s6z edilen hatalarin
olmadigi dusinuliyorsa da, gerekceler aciklanarak cevap yazilmalidir. Gerekgelerin kanita
dayanmasi onemlidir.

Red nedeni:
1.Derginin ilgi alani disinda olmasi ise: Bu durumda makalenin iceriginde herhangi bir
degisiklik yapmaksizin derginin degistirilmesi s6z konusu olabilir. Yeni derginin dikkatle
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secilmesi 6nemlidir (30)

2.Yazim ile ilgili sorunlar ise: Profesyonel yardim almali veya yazar tarafindan gerekli
diizeltmeler yapilmalidir.

3.icerik ile ilgili sorunlar ise: Buradaki sorunun tam olarak ne oldugu énemlidir.

a.Red nedeni diizeltilemez bir hata ise, bu noktada yazarlarin bdyle bir calismayi baska bir
dergiye yollayip yollamamak konusunda bir degerlendirme yapmalari gerekir. Bilgi, yorum,
istatistik ve gosterime dayali eksikler daha kolay tamamlanabilir ya da dizeltilebilir ancak,
calisma tasarimi ile ilgili 6nemli eksikler/yanlishklar varsa, calismanin bir boliminin veya
tamaminin yeniden yapilmasi gerekebilir.

b.Kesin red s6z konusu ancak diizeltilemez bir hata yoksa, gerekli hazirliktan sonra 6nem
faktori daha diisiik olan dergilerin secilmesi daha garantili olabilir (27; 31).

c.Bazen icerik yeterince acik ifade edilemedigi icin elestirmen tarafindan anlasilamamis da
olabilir.Budurumdadaifadeileilgilisorunlar ¢c6ziilmeden baska bir dergiye basvurulmamalidir.
Boyle durumlarda makalenin, yazarlar disinda biri tarafindan okunup, elestirel bir gozle
degerlendirilmesi diizeltmelere yardimci olacaktir.

Sonuc¢ olarak, arastirici gozi ile bakildiginda makalenin reddedilmis olmasi elbette hayal
kinkhgr nedenidir ancak, yapilan retrospektif degerlendirmeler géstermistir ki yayinlatma
konusunda azimli olundugu siirece, biyik oranda bunun lstesinden gelinebilmektedir.
Ayrica giinimizde red nedenleri acikca literatiirde sunulmus oldugundan, 6zellikle geng
yazarlarin bir arastirma planlarken yararlanabilecekleri degerli bilgilerin ellerinde oldugunu
vurgulamakta fayda vardir.
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