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Gott slut ... och god fortsattning

100-aringen Lakartidningen seglar i medvind - trots tuffa tider

Il En ofta anvénd méttstock for framgang
i tidskriftsvérlden &r antalet prenumeran-
ter och storleken péa reklamintdkterna —
framgéngsrika publikationer skall ha
mycket av bagge. Nér det giller medi-
cinska tidskrifter brukar procentandelen
refuserade manuskript 4ven anges som ett
framgéangsmatt. Ju fler bidrag (helst 6ver
90 procent) som refuseras, desto hogre
anseende.

Ingen av dessa framgéangsschabloner
gar dock att applicera pa en nationell me-
dicinsk tidskrift som Léikartidningen. Att
maximera reklamintdkterna pad samma
sitt som icke-referentbedémda tidskrifter
kan gora dr inte mojligt om Lakartid-
ningen ska kunna bibehalla sin trovardig-
het. Att refusera mycket &r inte heller ett
mal i sig. Lakartidningens uppgift ar att
oka lakarnas intresse for forskning och ut-
vecklingsarbete, en medvetet hog refuse-
ringsgrad vore i praktiken ett hinder for
vetenskaplig publicering.

For att ge manga mojlighet att medver-
ka i tidningen utan att gora avkall pa den
vetenskapliga kvaliteten har Lakartidningens referentgransk-
ning en tydlig, konstruktiv profil. Granskarna patalar svaghe-
ter, men de lagger ocksé ned ett stort arbete pa att hjélpa for-
fattarna att forbattra sina manuskript sa att artiklarna klarar
kvalitetskraven for publicering.

Fler skriver, svallvagor ut i mediedebatterna

Om kriterierna for framgang i stéllet definieras dels som la-
sarnas intresse att skriva i och ldsa Lékartidningen, dels som
tidningens inflytande i medierna — da seglar Lakartidningen i
medvind. Ar 2003 var ett toppar i Likartidningens 100-ariga
historia ndr det géller antalet inkomna bidrag. Sammanlagt
968 manuskript och 234 debattartiklar kom in fér bedémning,
en 60-procentig 6kning fran 1997. Prelimindra berdkningar
visar att tendensen tycks ha hallt i sig under 2004. Det 6kade
inflodet har naturligtvis medfort att refuseringsgraden okat,
den dr nu drygt 40 procent. Detta bor dock inte avskracka né-
gon, inte heller unga och oerfarna skribenter, fran att skicka
in manus och debattinldgg.

Att sd ménga skriver i Lakartidningen beror till en del pa
att publiceringen ger stor uppmaérksamhet. Enligt vara ldsar-
enkater ldser drygt 80 procent av landets verksamma ldkare
Lakartidningen regelbundet — vare sig de ar prenumeranter el-
ler inte. Annu fler lisare gir varje méanad in pa Likartid-
ningens webbplats (lakartidningen.se) for att lasa enskilda ar-
tiklar, vi har nu 72 000 besok per ménad!

Totalt 16 procent av prenumeranterna uppger dessutom att
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Jo, solen lyser dnnu nadigt
over Lékartidningen. Drygt 80
procent av landets verksamma
ldkare ldser tidningen regelbun-
det. Och Lékartidningens stora
genomslagskraft lockar allt fler
lékare att delta som skribenter.

det de last i Lakartidningen har paverkat
deras praxis.

Lakartidningen paverkar dven nyhets-
flédet i massmedierna, 4ven om det ofta
inte framgar att kéllmaterialet kommer
fran just Lakartidningen. Nagra av hos-
tens stora medicinska mediedebatter kan
tjina som exempel. Gravt avskdrmade
flyktingbarn, intimkirurgi hos kvinnor,
hormonbehandling under klimakteriet
samt sambanden mellan TV-tittande och
koncentrationsstérningar hos barn har
forst belysts i Lakartidningen och en tid
dérefter i massmedierna.
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Bland blindskaér

Den positiva utvecklingen innebér inte
att det saknas utmaningar. Dessa ar inte
specifika for Lékartidningen. Bade de
stora allmdnmedicinska tidskrifterna —
New England Journal of Medicine,
JAMA, Lancet och BMJ — och de 6vriga
nordiska ldkartidningarna befinner sig i
samma situation. De stora tidskrifternas
anseende liksom citeringsfrekvensen
(impaktfaktorn) har 6kat markant, medan intikterna minskat.
En orsak &r att lakemedelsindustrin, som ldnge indirekt
sponsrat ldkarnas fortbildning genom att annonsera i ansedda
tidskrifter, idag dven riktar sig till grupper utanfor lakarkéren
via andra kanaler. En annan orsak &r att antalet individuella
prenumeranter minskar.

Det finns olika forklaringar till paradoxen att lasandet 6kar
samtidigt som prenumerationerna sjunker. En anledning ér att
manga kan lésa flertalet medicinska tidskrifter frén sin dator
tack vare bibliotekens och de stora institutionernas ramavtal.
De »stingda« tidskrifterna &r i praktiken inte stdngda. Denna
utveckling kommer att fortsitta, och den kanske &r dnskvérd
om malet dr en maximal kunskapsspridning.

De internationella tidskrifterna har férsokt kompensera in-
téktsbortfallen genom att drastiskt hoja priserna for institutio-
ner och bibliotek. BMJ, som av ideologiska skal haft hela sitt
innehdll 6ppet pd webben, gor en helomvéndning och sting-
er fran arsskiftet det mesta av innehallet for icke-prenumeran-
ter. Om detta racker for att behalla [onsamheten aterstar att se.

Det finns starka 6nskemal fran samhéllet och professionel-
la organisationer om 6kad tillgang till kvalificerad medicinsk
information. Man efterlyser fler och langre uppfoljningsstu-
dier och kriver att alla forskningsresultat skall publiceras.
Lakarnas kontinuerliga fortbildning skall ocksé std helt fri
fran ekonomiska intressen. Hur detta skall kunna astadkom-
mas utan att medicinska tidskrifter pa sikt far en stabilare eko-
nomisk grund &r svart att se. ¢
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