Uuel aastal edukamalt

Viino Sinisalu — EA peatoimetaja

Eesti Arstil on auvddrne minevik — ajakiri ilmub 1922. aastast.

Ajakirja “uus projekt” alustab oma viiendat tegutsemisaastat. Vorreldes algu-
sega 2000. aastal on meil niilid nii autoreid kui lugejaid oluliselt enam. Sel aastal
ulatub ajakirja tellijate arv 4000 piirimaile — suurem osa Eestimaa arste tellib ja loode-
tavasti ka loeb ajakirja. Rohkelt lackub heatasemelisi kaastdid. Nende kiire avalda-
misega on toimetusel paiguti raskusi, sest ajakirja mahtu on praegu raske suuren-
dada — eelkoige on selle pShjuseks rahanappus.

Eesti Arsti on teadusliku meditsiiniajakirjana tunnustanud Eesti Teadusfond ja
Tartu Ulikooli arstiteaduskond. ETF grandi toel valminud t6de publikatsioonid
oleksid 2003. a tiitnud kolm ajakirja jarjestikku ilmuvat numbrit, need jaotusid
muidugi 12 numbrile. Arstiteaduskonna ndukogu kraadindukogu arvestab dissertandi
Eesti Arstis avaldatud artikli kraadi kaitsmiseks ndutavate publikatsioonide hulka.

Eesti Arsti osa arstide kvalifikatsiooni tdstmisel ja séilitamisel ning arstiabi
kvaliteedi tagamisel on tunnustanud nii Sotsiaalministeerium kui ka Eesti Haigekassa.

On saamas heaks tavaks, et meie erialaseltsid publitseerivad oma olulisemate
kongresside ja konverentside materjalid Eesti Arsti lisanumbris. Sotsiaalministeerium
on kahel viimasel aastal Eesti tervishoiufoorumi materjalid avaldanud ajakirja lisa-
numbris. Nii saab see olema ka tinavu.

Koik eespool toodu ei ole pelgalt toimetuse teene, pigem on see tulemuslik
siinergia — autorite, lugejate ja toimetuse hea koost66 véljendus.

Maéravaks toeks ajakirja védljaandmisel on olnud hea koostdd ravimi-
firmadega, kelle tellitud reklaami avaldamine ajakirjas katab enamiku véljaandmisega
seotud kuludest. Kulud aga ei ole viikesed — neljavirvitriikis kvaliteetsel paberil
triikitud véljaande tegemise kulud on markimisvddrsed. Samas oleme taotlenud, et
Eesti arstkond saaks ajakirja tellida vdimalikult odava hinna eest ja oleks koigile
kittesaadav.

Eestis on kujunenud omalaadne olukord: arstidele suunatud véljaandeid on
kokku viis — iiks ajakiri vihem kui tuhande arsti kohta. Neist ainult Eesti Arst on
seotud arstlike organisatsioonidega ja on teadusliku ajakirja orientatsiooniga, iile-
jadnute taga on kommertsorganisatsioonid. Kaht véljaannet levitatakse suisa tasuta nii

nagu Kodu-Anttila v6i Quelle katalooge piisikliendile. Voib kahelda, et meie



suhteliselt vidikesearvuline arstkond suudab regulaarselt produtseerida nii suures
hulgas sisukaid, tdenduspdhiseid, heatasemelisi artikleid, et koigi véljaannete lehe-
kiilgi tdita. Nii pakutaksegi paiguti pigem meditsiinilist meelelelahutust kui tdsist
arstile vajalikku erialast informatsiooni. Ariidee on lihtne — ravimifirmade reklaami
avaldamine on tulus.

Ka ravimi- ja meditsiinifirmad on valiku ees, millisesse viljaandesse on ots-
tarbekas miiiia reklaami. Raske on otsustada, kas reklaami idee jouab paremini pérale
tosise teadusajakirja voi lihtsalt sirvitava ja tdsist siivenemist mittendudva véljaande
veergudel. Olemata spetsialist turunduse ja reklaami alal, olen veendunud, et ravimi-
reklaam ei toimi samadel pShimdtetel nagu nditeks pesupulbri reklaam — olgu pidevalt
silmade ees, vedelegu voi pdrandal.

Meeldiv on tddeda, et Eesti Arstil on senini olnud hea koost66 firmadega, ja
loodan, et see jitkub ka alanud aastatel. Ravimiturgu on kd&igutanud kiillalt jarsud
muutused Eesti ravimipoliitikas, kuid kindlasti see stabiliseerub.

Toimetusel on alanud aastal tdsised plaanid muuta ajakiri lugejale huvitava-
maks ja kasulikumaks teadusajakirja traditsioone jdrgides. Meie taotlus on ajakirja
arendada selliseks, et seda refereeritakse rahvusvahelistes meditsiinikirjanduse
andmebaasides. Oleme veendunud, et juba praegu on ajakirja teaduslik tase sellele
vastav. On vaja teha lobitéod rahvusvahelisel tasemel.

Alanud aasta toob Eestile kaasa uudse olukorra — saame euroliidu litkmes-
maaks. Kui soovime, et meid seal vordselt koheldaks, peame ka ise sealsele tasemele
joudma ja mitte ainult majanduslikus plaanis, niisama oluline on véértustada haridust,
teadmisi ja inimlikku ning moistvat suhtumist {iksteisesse.

Toimetus soovib koigile lugejatele, autoritele ja koostodpartneritele kindlat
meelt ja joudu, et paremini toime tulla sellega, mida iihiskond meditsiinilt ja arstidelt

ootab.



