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Letzte Seite

Call for papers

Wir möchten gerade Sie für einen Beitrag zu
diesen Rubriken gewinnen:
– «Der besondere Fall» (kasuistische Mittei-

lungen mit Fortbildungswert);*
– «Irrungen und Wirrungen»;
– Coups d’œil für visuelle Engramme;
– Kommentare zu Artikeln im elektronischen

Forum (www.medicalforum.ch → Diskus-
sion) und für die Rubrik Leserbriefe;

– Fragen und Problemstellungen aus dem kli-
nischen Alltag für die Rubrik Konsilium;

– aber auch gelegentlich spontane Beiträge zu
Curriculum oder Praxis oder in Form von
Übersichten.

Ehe Sie sich nun (hoffentlich) begeistert an die
Arbeit machen, lassen Sie sich vom Verlag die
Autorenrichtlinien zustellen – oder rufen 
Sie diese online unter «http://www.smw.ch/
authors_richtlinien-smf.html» ab.

* Insbesondere der «besondere Fall» wird
«peer reviewed» und gilt als Originalpublika-
tion. Diese Beiträge können somit im Rahmen
der FMH-Anerkennungsbedingungen (prak-
tisch alle Fachgesellschaften verlangen eine
Originalpublikation) anerkannt werden. Wir
bitten Sie, Ihre jüngeren Kolleginnen und Kol-
legen über diese Möglichkeit zu informieren.
Beiträge werden ab sofort entgegengenom-
men.
In bezug auf Übersichten und Beiträge zu
«Curriculum» bzw. «Praxis» nehmen Sie bitte
mit der Redaktion Kontakt auf. Wir freuen uns
auf Ihre Mitarbeit!

Die Redaktion des SMF

Kontaktadresse:
EMH Schweizerischer 
Ärzteverlag AG
Swiss Medical Forum
Steinentorstrasse 13
CH-4010 Basel
Tel. 061 / 467 85 55
Fax 061 / 467 85 56

smf@emh.ch
Internet: www.emh.ch

Autorenrichtlinien

http://www.medicalforum.ch/set_autoren_d.html

Lösung Quiz

Vorhofseptumdefekt (ASD) vom Sekundumtyp.

Lösung Periskop Seite 1086

Nicht ganz so einfach: Strychnos nux vomica –
Strychnin-Vergiftung! Woher? Wahrscheinlich
Mamas traditioneller kambodschanischer
Pflanzentee! Never mind, wenn Sie es nicht ge-
ahnt hatten! – Scully RE, et al. Case Records 
of the Massachusetts General Hospital Nr. 12-
2001. N Engl J Med 2001;344:1232-9.
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TGA oder TEA? Transiente globale Amnesie
oder transiente epileptische Amnesie? Ein
Schlaf-EEG war Epilepsie-verdächtig, Carba-
mazepin verhinderte weitere Episoden über 
9 Monate und Behandlungsabbruch führt zu
Rückfall. Diagnose: TEA. – Corridan BJ, et al.
A case of sleeping and forgetting. Lancet 2001;
351:534.


