Kvinnounderskott
bland skribenterna i Lakartidningen

Beror delvis pa skev konsfordelning i lakarkaren och olika prioritering

En genomgang av Lékartidningens forfattarregister sedan starten for
100 ar sedan visar att kvinnor varit — och fortfarande ar — underrepre-
senterade bland skribenterna. Varfér? Skev konsfordelning bland 13-
kare och forskare, sarskilt pa chefsnivaer, samt olika prioritering av
vad man tvingas (eller véljer att) gora under den tid som inte uppfylls
av sjukvard och forskning — det ar tva forklaringar som nagra kvinnli-
ga ldkare och forskare ur olika generationer pekar pa i en enkat.
Dock &r en utjamning pa gdng — och redaktionen kan paskynda ut-

vecklingen.

Il Okningen av andelen kvinnor i li-
karkaren har speglats bland skribenterna
i Lakartidningen, men det finns en efter-
slipning. Ar 1985 var ca 15 procent av
forfattarna kvinnor, tio ar senare ca 25
procent —andelen kvinnor bland ldkarna
var bada aren omkring 10 procentenhe-
ter hogre. Okningen har fortsatt si att an-
delen kvinnor bland skribenterna 2002
var 28 procent och bland ldkarna totalt
ungefir 40 procent.

I akademiska positioner och pa
sjukvardens chefstjdnster dominerar
mén. Och forfattare till artiklar i Lakar-
tidningen kommer ofta fran den kretsen.
Bland medicine studerande ar nu §5—60
procent kvinnor, men det drojer till efter
2010 innan det finns lika manga kvinnor
som mén bland fardiga ldkare.

Enkiten var inriktad pa konsfordel-
ningen bland skribenterna i Lakartid-
ningen, inte direkt pa fragor kring jaim-
stilldhet. Men sddana lyfts fram i manga
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"N Yngve Karlsson

Redaktor Yngve Karlsson, med dr h c,
var medarbetare i Lakartidningen
1980-1999 som redaktionschef och sam-
ordnare i den medicinska redaktionen.

Lékartidningen I Nr46 I 2004 I Volym 101

svar, dvs synpunkter pa huruvida mén
och kvinnor i lakarkaren har samma rét-
tigheter, skyldigheter och mojligheter
respektive samma stdllning och inflytan-
de (Nationalencyklopedins definition).
Enligt den svenska lagen anses konsfor-
delningen vara jamn ndr andelen kvin-
nor eller andelen mén i en grupp ar hogst
60 procent.

Kdnsroller och tidsbrist

En orsak till att inte fler 1akare — och det
géller bada konen — deltar i debatter &r
den 6kade arbetsbordan och de minska-
de resurserna i varden. Man har inte ork
att sitta ner och tinka till, 4n mindre att
formulera en artikel.

Tidspressen blir sdrskilt kdnnbar for
kvinnor, eftersom de fortfarande som re-
gel har huvudansvaret for hem och barn.
Samtidigt forvintas de vara aktiva pa
flera arenor. Men konsrollerna héller pa
att andras. For de yngre ér det mer sjilv-
klart med ett delat ansvar i hemmet.
Kvinnor behdver inte »vélja borty barn
eller karridr, och de kriaver &ndrad
arbetsmiljo och utrymme for forskning.

Sjalvfortroende och maktstruktur
Har min i den akademiska vérlden och
sjukvarden storre behov @n kvinnor av
att visa upp vad de gjort? Ar kvinnor mer
sjdlvkritiska?

Sa tycker ndgra i enkéten, men andra
varnar for att sddant ar mer individ- 4n
konsberoende, att hér finns mer myter dn

Lakartidningen

Catarina Canivet,
distriktsldkare,
Malmé:

»Det finns i samhillet en strukturell
manlig éverordning och kvinnlig
underordning. Bade mén och kvinnor
rankar dérfér ofta médnnens insatser
som mer vérda. Det blir dé en hégre
tréskel som en kvinna maste ta sig
over nér det géller att bestimma sig
for att det man har att sdga ar
vérdefullt dven for andra. Det blir
langsamt béattre, men det tar nog tid!
Det har ju varit massor av sekler som
mdénnen haft ndstan hela arenan.«

Gisela Dahlquist,
professor i
barnmedicin, Umea
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»Jag tror det finns en skillnad i hur
maén och kvinnor beter sig nér de vill
ta sig fram. | grunden har nog kvinnor
mindre sjélvfértroende dn mén, ocksd
nér de skall s6ka forskningspengar
eller redovisa resultat internationellt.
Nér jag var ung pa 1970-talet vagade
man inte ens tdnka pa att skicka
néagon artikel till New England Journal
of Medicine. Nu finns det fler
kvinnliga doktorander, men man
madste ‘peppa’ dem mer &n mén. De
vill vara sékra pa att ‘det verkligen ar
férdigt’ innan de t ex skickar in en
artikel — kanske &r det sista bara
positivt.«
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| Elisabeth Darj,
overlékare,
Uppsala, LT-

‘ pristagare 2002:

»Det &r forst nu kénsfordelningen
inom lékaryrket borjar jamna ut sig,
vilket innebér att manga av dem som
har kommit en bit pa vdg och
publicerar resultat finns i
aldersgrupperna med évervdgande
antal man. De yngre ldkarna, med en
jdmnare férdelning, lar sig yrket
samtidigt som de bérjar med sin
forskning och tar ett stort ansvar
hemma. Att da sitta och skriva pa
kvéllar och helger &r mycket tufft. Jag
tror ocksa att det ar viktigt med goda
forebilder, och vissa specialiteter ar
numera kvinnodominerade. Det
kommer sékert att bidra till att fler
kvinnor publicerar sig.«

fakta. Men en skillnad i sjdlvfortroende
ar ju knappast ndgot medfott. Den kan
hinga samman med att man och kvinnor
fortfarande beméts olika under lakarut-
bildningen, i den akademiska virlden, i
varden — och av tidskriftsredaktioner,
dér mén ofta gett ramar och riktlinjer, sa
att kvinnor inte sléppts in eller inte ként
sig vilkomna. Om man inte tror att 13-
sarna sitter virde pa ens synpunkter sat-

Ingela Heimann,
overlékare,
Goteborg,
ordférande i
Kvinnliga lékares
forening:

»Kvinnor har manga intressen — &ven
av s k harda fragor. Sldpp in och
synliggor kvinnor utan att lasa in dem
i ett skribenthorn eller att placera in
dem i en manlig mall, som av
tradition kanske varderats som den
enda rétta. En férdndring av
Lékartidningen har pabérjats, men det
krévs ocksa dndrad maktstruktur. En
mer blandad kompott, dvs av mén
och kvinnor, skulle kunna férdndra
tidningen till ett mer intressant
diskussionsforum och en arena fér
olika fragor, inklusive litteratur, konst,
musik och vetenskapliga artiklar av
‘allmént’ intresse. Mycket av
forskningen &r idag sa specialiserad
att den &r svartillgdnglig om man inte
redan &r insatt i dmnet. «
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sar man inte tid pa att skriva.

Sekler av manlig dominans pa den
medicinska scenen har ocksé skapat en
maktstruktur, med kvinnlig underord-
ning, som det tar tid att fordndra, pape-
kar nagra i enkéten.

Lyft fram kvinnor som forebilder

Kvinnor som soker sig till lakaryrket ar
nog minst lika roade av att skriva som
mén.

Négonstans i ldkarutbildningen tycks
emellertid kvinnors skrivglidje forsvin-
na. Méhénda beror det pé vilka forebil-
der och krav man har pé hur traditionell
medicin skall skrivas (stelt och akade-
miskt?), och att frdgor som sérskilt in-
tresserar kvinnor forsummas. Kanske
borde man ha en skrivarskola for att be-
vara forfattargladjen?

Det dr mojligt att kvinnor prioriterar
att skriva annat 4n traditionell medicin
nir de har tid. Det finns ju atskilliga
kvinnliga ldkare som utmarkt sig som
skonlitterdra forfattare, och i Lakartid-
ningens och Brombergs novelltidvling
star kvinnor for 56 av de 977 bidragen,
som ju skall handla om relationer, per-
sonliga erfarenheter och allmént huma-
nistiskt material.

Att allt fler kvinnor nir hogre posi-
tioner i akademi, sjukvéard och fackligt
arbete innebér att deras yngre kolleger
far fler goda forebilder. Aven om kvin-
nor under ldkarutbildningen ocksé kan
ha min till féredomen kan de ha svérare
att riktigt identifiera sig med dem. Om
fler kvinnliga ldkare och forskare tar till
orda i Lakartidningen — och om de lyfts
fram mer — motiveras andra att medver-
ka. Och om politikerna gav ldkare i
sjukvérden tid att tinka och skriva — vil-
ket ar viktigt for utveckling av varden —
skulle det ocksa stimulera skrivandet,
inte minst kvinnors.

Flera som svarat pa enkdten under-
stryker att ett stort ansvar vilar pa la-
karutbildningen. Om fler kvinnor tidigt
stimuleras att forska och publicera sig —
och att fortsdtta odla ett vetenskapligt in-
tresse — blir det naturligt att dven under
yrkeslivet utveckla och presentera sina
idéer.

Man kan knappast rikna med att en
okande andel kvinnor som blir ldkare
och forskare snabbt skall sla igenom
bland Lakartidningens skribenter. Medi-
cine studerande och yngre ldkare har ju
egna forum, och i bérjan av forskarkar-
ridren talar det tyngre meritvardet for att
man forsoker publicera sig i internatio-
nella, specialiserade tidskrifter.

Senare i karridren blir det mer natur-
ligt att sprida sina forskningsresultat via
Liakartidningen, eftersom man dér nér de
stora grupper svenska lidkare som inte
har tid att folja med i flera specialtid-

Anne Garland,
ST-ldkare, Visby,
LT-pristagare ar
2003:

»Jag uppfattar att det i arbetslivet ofta
dr s4 att kvinnor inte far samma
positiva ‘feedback’ som mén for
likvérdigt utvecklingsarbete — och
ocksa att méan har lattare dn kvinnor
att fa dgna en eller ett par dagar pa
jobbet at att skriva. En undersékning
som skulle ge en man ett ‘Lysande —
det ddr maste publiceras!’ ger en
kvinna ‘Det var vél bra att du tittade
lite ndrmare pa det dér, och det vore
fint om du kunde félja upp det’. Bade i
och utanfor redaktionen borde man
lyfta fram kvinnliga forebilder mer,
uppmuntra kvinnliga kolleger att
publicera vad de gjort och sjélvkritiskt
utvédrdera hur man bemdéter kvinnliga
och manliga forskare. «

skrifter, och ocksé kan fa igang en natio-
nell debattit ex etiska fragor. D kanske
ocksa skrivtiden 6kat for de kvinnor som
haft huvudansvaret fér hem och sma
barn.

Sjalvrannsakan
Vad kan da Lékartidningen gora for att
oka andelen kvinnliga skribenter? Enka-
ten har gett nigra konkreta forslag och
spekulationer, som kan leda till sjdlv-
rannsakan.

Eftersom Lékartidningen fram till de
senaste aren haft manliga chefredaktorer

Eva M Johansson,
lektor i
tallmdnmedicin,

=/ Ume3:
“"Pﬁ !_‘ mea

»Man kan spekulera om att kvinnor
kanske tycker att Lakartidningen inte
riktigt &r deras samtalsrum, att
tidningen inte tar upp de saker som de
finner mest intressanta i sitt
lakararbete, dvs att mdnnen har
tolkningsforetrdde. Och kanske beror
det ocksa pa manlig homosocialitet att
kvinnor dr underrepresenterade som
skribenter, dvs att méan véljer méan, att
manliga medicinska redaktorer i forsta
hand tianker p4 méan ndr man séker
efter ndgon som kan skriva i ett
amne.«
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M Magdalena

i Kéttstrom, AT-

‘W /dkare, Kalix, LT-
pristagare ar 2004:

»Méjligen skulle man kunna fa fler
kvinnliga skribenter i Lakartidningen
om redaktionen efterlyste bidrag till

t ex serier i @mnen som kénns sérskilt
relevanta fér kvinnor. Men det
viktigaste ar att stimulera
vetenskapligt intresse redan under
utbildningen. Detta borde vara
sjélvklart, for alla, men instéllningen
idag under utbildningen &r snarast att
forskningen ar nagot extra, utéver
ldkaryrket. Om man tidigt inspireras
att forska och publicera sig blir det
mer sjélvklart att fortsétta vaga
utveckla sina idéer. «

— och min varit i majoritet bdde i den
medicinska redaktionen och referentka-
ren — kan vad genusforskarna kallar ho-
mosocialitet (mén viljer mén) ha lett till
att det i forsta hand &r mén som ombetts
att skriva. Alltsa: Tank mer pa att det
ocksé finns kvinnor som kan!

Detbehovs en stindig sjdlvrannsakan
i redaktionen ocksé vad giller sallning-
en av vad som publiceras och hur kvinn-
liga och manliga skribenter bemots.

En nyckelfrdga kanske dnda giller
tidningens malsittning — finns det rum
for alla i den, och visar redaktionen det?

Kanske kénner kvinnor att tidningen
inte riktigt dr deras samtalsrum, att den
inte tillrackligt tar upp de saker som de
finner mest intressanta i sitt ldkararbete,
att minnen har tolkningsforetrade?

Efterlys bidrag for t ex temaserier i
fragor som kvinnor kan kénna sig
sarskilt manade att diskutera. For det
tycks finnas skillnader i prioritering
mellan mén och kvinnor, t ex nir det gil-
ler intresset for forskning med kvalitati-
va metoder, att grdva dir man star och
vad man vill 14sa och skriva om.

Kanske skulle fler kvinnliga ldkare
skriva om Likartidningen dgnade mer
intresse at specialiteter som sarskilt
kvinnor soker sig till, exempelvis all-
minmedicin, geriatrik och barn- och
ungdomsspecialiteter?

Redaktionen skulle &nnu mer kunna
lyfta fram kvinnliga medarbetare som
forebilder. Priser till de basta artiklarna
har inneburit en stimulans — kanske ett
nytt pris for bista artikel skriven av
kvinnlig forfattare, men utan att tumma
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Ulrika Nilsson,

f d ordférande i
Sveriges yngre
ldkares férening:

ANK

»Aldersférdelningen i likarkdren och
att kvinnor dr mer sjélvkritiska bidrar
sakert kraftigt till en snedvridning i
representation mellan kénen. Jag ar
inte saker pa att en stérre andel
bidrag fran kvinnor dr av avgérande
betydelse i ett jamstéalldhets-
perspektiv, men Ladkartidningens
kvalitet borde bli hégre med ett stérre
material att vélja ifran. Kanske har
kvinnor ocksa sérskilda egenskaper,
t ex vad gdller séttet att skriva,
reflektera och férmedla, sadant som
skulle berika tidningen. «

Asa Petersén,
med dr,
neuroforskare,
Lund, LT-finalist ar
2002:

»Redaktionen kan aktivt komma med
artikelférfragningar och uppdrag till
kvinnor. Tidsbrist &r ofta ett hinder fér
vart skrivande. Och om man som jag
héller pa med preklinisk och
experimentell neuroforskning skriver
man mest i specialisttidskrifter. Aven
om bade mén och kvinnor pa
Wallenberg Neurocentrum
uppmuntras att skriva ar det ju inte s§
ofta man kan intressera lakare for en
ny oversikt om t ex Huntingtons
sjukdom i Lédkartidningen. «

pa kvaliteten? Eller nya priser i genrer
som sdrskilt lockar kvinnor?

I enkéten kom ocksé forslag om att
skapa en sdrskild avdelning for att redo-

visa medicine studerandes arbeten som
ett sdtt att visa att dven studerande och
AT-lékare, grupper dér kvinnor borjar bli
ett flertal, har en plats i Lakartidningen. «
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