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Résumé 12 pt Times bold
Contexte. Résumés pour la préparation d’un article structuré dans la collection Informa- tique et Santé.
Méthodes. Les résumés (10 à 15 lignes), en Français et en Anglais, précèdent le corps du texte. Ils doivent être clairs et descriptifs. Ils comportent un paragraphe d’introduction (Contexte) suivi par les paragraphes Méthodes, Résultats et Conclusions. Le résumé est écrit en caractères “Times italic 12 pt”.
Résultats. Ceci est un exemple de résumé structuré.
Conclusions. Les résumés structurés facilitent l’indexation et le traitement automatique des textes.
Abstract 12 pt Times bold
Background. To summarize in a structured way the content of the paper.
Methods. The abstracts (10 to 15 lines), always in French and English, should precede the main body of the text. The abstracts should be clear and descriptive. They provide a brief introductory paragraph (Background), followed by a statement regarding the methodology (Methods) and a brief summary of results (Results). The abstracts should end with a conclusion (Conclusions). Please check your English with an English native speaker. Abstract are written in 12 pt Times italic.
Results. This is an example of a structured abstract.
Conclusions. Structured abstracts facilitate the indexing and automatic processing of texts.
Mots clés 12 pt Times bold
Documentation; Bibliographie ; Informatique médicale12 pt Times
Keywords 12 pt Times bold
Documentation; Bibliography; Medical Informatics 12 pt Times
1 Introduction ¬ 14 pt Times bold
L’article, minimum 5 pages et maximum 14 pages, sera reproduit directement à partir du document pdf généré à partir du fichier source en Word.
A l’exception de l’abstract, les articles doivent être écrits en Français. Le respect des consignes données dans ce document permettra d’aboutir à une présentation homogène. Afin de garantir la cohérence nous vous remercions à l’avance de partir de cette maquette pour en changer progressivement le contenu. Évitez de lire ces consignes la veille de l’envoi de votre article !
2 Matériel et méthodes 14 pt Times bold
2.1 Organisation générale de l’article : le contenu 12 pt Times bold
Il est recommandé de suivre l’organisation habituelle d’un article d’une revue avec comité de lecture, avec en particulier un chapitre introductif, un chapitre de discussion et une conclusion  :
Résumé Abstract
Mots clés et Keywords
Introduction Matériel et méthodes Résultats
Discussion Conclusion Remerciements

Références
Adresse de correspondance
L’introduction permet de situer le problème et de positionner votre travail par rapport aux travaux dans le domaine. La discussion doit être l’occasion d’un bilan comparatif et critique de votre expérience. La fin de la discussion et la conclusion doivent ouvrir sur les conséquences attendues et les développements futurs. Le comité scientifique de la collection est régulièrement contraint de refuser la publication d’articles de qualité insuffisante.
Cet article est un exemple d’article respectant les instructions aux auteurs. Il peut être téléchargé à partir du site Web du colloque (URL: http://segamed.eu). Les principaux formats de paragraphes ont été prédéfinis et fournis aux formats Microsoft Word 2010/2013.
2.2 Le contenant 12 pt Times bold
2.2.1 Identification et pagination du document
La première page comporte dans l’ordre
· Un espace de 2 cm réservé pour l’éditeur, soit l’équivalent de 4 lignes.
· Le titre, en caractères gras et en minuscules (17 pt), suivi de deux espacements (24 pt).
· Le prénom (en entier) et le nom de chaque auteur en caractères gras et en minus- cules (14 pt), suivi de deux espacements.
· Les institutions des auteurs, en caractères italiques (11 pt), suivi de 2 espacements (24 pt).
· Le résumé en Français puis en Anglais.
· Les mots clés en anglais (sur la base du thésaurus MeSH de la National Library of Medicine) suivis du corps de l’article.
2.2.2 Format du document et typographie 12 pt Times italics
Le corps du texte doit être tapé avec des polices de type Times New Roman dans un rectangle de 150 245 mm. Ce format est obtenu en prenant 2,8 cm et 2,1 cm comme marges haute et basse et 3 cm comme marges gauche et droite (e.g., menu format docu- ment de Word.
La taille des caractères est de 12 pt avec un interligne 14 pt, pour l’ensemble du texte et des références (e.g., obtenu en sélectionnant interligne du menu format et paragraphe de Word). Les notes de bas de page sont numérotées et tapées avec des caractères de 11 pt.
Utiliser une taille de 14 pt (bold) pour les titres de niveau 1 (section1, format Hea- ding1), de 12 points (bold) pour les titres de niveau 2 (section2, format Heading2), de 12 pt bold italics pour les titres de niveau 3 (formats Heading3), de 12 pt bold pour les titres de niveau 4 (Heading4) et de 12 pt bold italics pour les titres de niveau 5 (Heading5) comme indiqué dans le tableau 1. Seuls les trois premiers niveaux sont numérotés.
Le premier paragraphe d’une section est aligné à gauche, les paragraphes suivants ont un retrait de 5 mm.
2.2.3 Numérotation des paragraphes
Les paragraphes doivent être numérotés en chiffres arabes comme pour ce paragraphe (par exemple 1 pour l’Introduction, 1.1 pour un sous-paragraphe, 2 pour le chapitre Matériel et Méthodes, etc.). Ne pas commencer par un paragraphe 0. Ne pas numéroter les paragraphes Remerciements et Références. Seuls les trois premiers niveaux sont numérotés (i.e., section, sous-section et sous-sous section (par exemple 1, 1.2 et 1.2.1).
2.2.4 Listes
Elles sont de deux types, les listes à puces et les énumérations. Les listes à puces sont organisées comme suit :
· Le premier élément
· Le second élément
Les énumérations sont organisées comme suit :
1. Premier élément
2. Élément suivant, d’une liste de plusieurs éléments. Attention à respecter l’aligne- ment des paragraphes.
	Objet
	Police
	Alignement
	Espacement supérieur
	Espacement inférieur

	Titre article
	17 pt, bold
	Centré
	4 lignes (20 mm)
	24 pt

	Auteurs
	14 pt, bold
	Centré
	24 pt
	24 pt

	Institutions
	11 pt, italique
	Centré
	24 pt
	36 pt

	Niveau 1 (Heading1)
	14 pt, bold
	Justifié à gauche
	24 pt
	12 pt

	Niveau 2 (Heading2)
	12 pt, bold
	Justifié à gauche
	18 pt
	9 pt

	Niveau 3 (Heading3)
	12 pt, bold italics
	Justifié à gauche
	9 pt
	6 pt

	Niveau 4 (Heading4)
	12 pt, bold
	Justifié à gauche
	6 pt
	6 pt

	Niveau 5 (Heading4)
	12 pt, bold italics
	Justifié à gauche
	6 pt
	6 pt

	Légende des figures
	11 pt, italique
	Centré en dessous de la figure
	9 pt
	12 pt

	Légende des tableaux
	11 pt, italique
	Centré au dessus du tableau
	12 pt
	9 pt

	Cellule d’un tableau (CellBody)
	11 pt, normal
	Justifié à gauche et à droite
	3 pt
	3 pt

	Notes de bas de page
	11 pt, normal
	Justifié à gauche
	3 pt
	3 pt

	Corps de texte, biblio- graphie
	12 pt, normal
	Justifié à gauche et à droite, retrait 0,5 cm sauf pour le premier paragraphe.
	3 pt
	3 pt

	Puces
	12 pt, normal
	Justifié à gauche et à droite, retrait 0,5 cm
	3 pt
	3 pt


Tableau 1 - Format des principaux paragraphes
2.2.5 Figures et tableaux
Les figures doivent être de qualité suffisante pour permettre leur reproduction (tenir compte en particulier de la réduction pour les caractères). Les légendes sont placées en dessous de chaque figure et tapées avec des caractères de 11 pt. Elles doivent être numérotées en chiffres arabes à partir de 1 et centrées. Afin de faciliter la reproduction des figures, les recommandations suivantes doivent être suivies :
· Utiliser si possible le logiciel Microsoft PowerPoint pour la réalisation des figures.
· Réaliser les figures avec des caractères de type Times Roman 11 pt.
· Copier directement la figure PowerPoint dans le texte en format Word (Touches Ctrl + C et Ctrl + V pour effectuer le copier-coller).
· Copier la figure dans un tableau d’une ligne et d’une colonne en format (Touches Ctrl + C et Ctrl + V pour effectuer le copier-coller).
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Figure 1 - Recommandations pour les figures
Les tableaux sont traités et numérotés en chiffres arabes à partir de 1. Contrairement aux figures, la légende des tableaux est placée au-dessus de ceux-ci (cf. tableau 1). Les recommandations suivantes doivent être suivies :
· Utiliser des caractères de type Times Italic 11 pt pour la légende du tableau (format TableTitle).
· Utiliser des caractères de type Times Roman bold 11 pt pour les titre de colonnes (format CellHeading).
· Utiliser des caractères de type Times Roman 11 pt pour les cellules du tableau (for- mat CellBody).
2.2.6 Equations
Les équations doivent être numérotées séquentiellement à droite et entre parenthèses comme le montre l’équation (1).
2.2.7 Bibliographie

n
ArticleAuteur
0


= Accepté


(1)
Le paragraphe Références n’est pas numéroté et placé à la fin de l’article (cf. exemples à la fin de ce texte). Chacune des références bibliographiques doit être numérotée et rangée par ordre d’apparition dans l’article.
Les références sont appelées par leur numéro dans le texte et indiquées entre crochets.
Chaque référence doit comporter les éléments suivants :
Pour un article 12 pt Times bold
· Le nom et les initiales des prénoms de tous les auteurs si leur nombre est inférieur ou égal à 6 [1], ou le nom de l’organisme [2] ou le mot “anonyme” en cas d’auteur inconnu [5]. Ne pas utiliser de point de séparation entre et après les initiales de pré- noms (e.g., écrire JP pour Jean-Paul).
· Pour les articles avec plus de 6 auteurs, ne citer que les trois premiers, suivi de l’abréviation et al. [4]
· Le titre de l’article.
· Le titre de la revue en caractères italiques et en utilisant les abréviations usuelles de l’Index Medicus [1].
· L’année de parution, le volume et éventuellement le numéro de supplément suivies du caractère : .
· Les pages de début et de fin.
Pour un livre
· Les noms et prénoms des auteurs.
· Le titre du livre, en caractères italiques.
· La ville et la société d’édition séparées par le caractère : .
· L’année de parution suivie du caractère ; .
· Éventuellement les pages concernées précédées de l’abréviation pp. [5].
Pour un article dans un livre ou rapport technique
· Les noms et prénoms des auteurs.
· Le titre de l’article suivi de l’abréviation In :
· Les noms et prénoms éventuels des rédacteurs ou rapporteurs, suivis de (ed) ou
(eds).
· Le titre du livre ou rapport, en caractères italiques.
· La ville et l’organisme d’édition ou de parution (avec son adresse succincte pour un rapport technique).
· L’année de parution.
· Les pages concernées précédées des caractères pp. [6,7].
Pour une adresse URL
· L’adresse complète suivie de la date d’accès [8].
Attention ! les erreurs suivantes sont fréquemment commises :
· Citer de façon excessive vos travaux antérieurs.
· Ne pas citer les travaux importants d’autres équipes dans le même domaine.
· Citer des articles dont vous n’avez pas directement une copie. La probabilité de mauvaise interprétation ou d’erreur de citation est grande.
· Inclure dans la bibliographie un article non cité dans le texte.
3 Envoi des articles et date limite
Les articles sont uniquement déposés sur la plate-forme ouverte à ce titre dont l’adresse est : , sous forme de fichiers (au format Microsoft Word). La date limite de réception est le 30 octobre 2023.
4 Conclusion
Nous vous remercions pour votre compréhension et comptons sur votre participation active. Afin de respecter au mieux les instructions aux auteurs nous vous conseillons de partir du modèle Word fourni et de surcharger ces modèles. Les formats seront ainsi strictement respectés.
Remerciements 14 pt Times bold
Pensez à ceux qui vous ont aidés et/ou financés ! Ne pas numéroter ce paragraphe.
Références 14 pt Times bold
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Adresse de correspondance 12 pt Times bold
Détails de l’adresse de correspondance suivie de l’adresse E-mail 11 pt.
Professeur Pascal Staccini
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Tél. : +33493377645

E-mail : pascal.staccini@univ-cotedazur.fr
