
ОБЩИЕ ПРАВИЛА ОФОРМЛЕНИЯ РЕФЕРАТА 

1) Поля: верхнее, нижнее – 2,0; правое, левое – 2,0. 

2) Табуляция и автоматическая нумерация должны быть отключены. 

3) Шрифт – Times New Roman: 

• текст 14 пт, 

• литература12 пт, 

4) Интервал междустрочный – одинарный. 

5) Абзацный отступ –1,25. 

6) Выравнивание текста реферата по ширине 

7)  список источников литературы не менее 5 за последние 5 лет обязательным 

элементом статьи, оформляется по ГОСТу (https://vak.gov.by/node/8026 ). 

8) Название реферата заглавными буквами жирным шрифтом  

Объем реферата до5-7-х печатных страниц; 

9) Оформление тире: 

• 12–16 (среднее тире); 

• Медицина — это наука (длинное тире); 

• Текст — 2 (длинное тире); 

• 2 — текст (длинное тире); 

• из-за (дефис).  

10) Оформление рисунков: «Рисунок 1 — текст текст текст» пишется под ри-

сунком, по центру, шрифт Times New Roman (10 пт), жирным, курсивом, в конце 

названия рисунка точка не ставится! 

11) Оформление таблиц: «Таблица 1 — текст текст текст» пишется слева без 

абзацного отступа, шрифт Times New Roman (12 пт), НЕ жирным и НЕ курсивом, в 

конце названия таблицы точка не ставится! 

12) Содержимое таблицы — шрифт Times New Roman (12 пт), НЕ жирными 

НЕ курсивом.  

13) Общая структура реферата: введение, основная,заключение, списки источ-

ников.
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Введение 

Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст 1]. Тексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст. Тексттексттексттексттекст-

тексттексттекст[2]. Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттекст[3,4]. Тексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттекст. Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттекст. Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

текст[5]. Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст. Текст тексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттекст[6]. 

Текст тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст. Текст текст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттекст[3,5].  

Тексттексттексттексттексттексттексттекст(рисунок 1). 

Рисунок 1– Название рисунка 

Текст тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттекст. 

Актуальность выбранной темытексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст. 
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Основная часть 

1.  Общая характеристика проблемы ОРИ 

Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст

тексттекст (таблица 1). 

Таблица 1 – Название таблицы 

Длительность  

наблюдения 
Основная группа, n=93 Контрольная группа, n=53 

Начало исследования 0,85±0,11 0,82±0,13 

3 мес. 0,31±0,04*# 0,61±0,1 

6 мес. 0,22±0,03*# 0,55±0,09# 

9 мес. 0,19±0,02*# 0,51±0,08# 

12 мес. 0,14±0,02*# 0,47±0,08# 

 

1.2. Особенности проявлений эпидемического процесса ОРИ в современ-

ных условиях 

 

Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттекств формуле (1). 

А=а:Ь,      (1) 
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2. Анализ полученных результатов 

Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст (рисунок 2)[7]. 

 

 

Рисунок 2 – Название рисунка 

 

Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст (рисунок 3). 

 

 

Рисунок 3 – Название рисунка 
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Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст. 

Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

текстексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттекст. 

Тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст-

тексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст. 

 

Заключение 

Текст тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст: 

1тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст; 

2тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст; 

3 тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст; 

4 тексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттексттекст. 
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