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Eesti Arst on ldbi aastakiimnete pliidnud
tihes autorite ja lugejatega realiseerida iiht
kolmikmissiooni, mis sisaldab Eesti tervis-
hoius toimuva edasiandmist, virske arstitea-
dusliku teadmise ja kogemuse vahendamist
ning meditsiinilise eesti keele edendamist.
Ajakirjas ei ilmu kiill regulaarselt spetsiaal-
selt meditsiinilise erialakeele arendamisele
piihendatud kirjatdid, kuid samas teenib
iga esitatud kaastdd toimetusprotseduur
ja avaldamine ka eesmarki fikseerida eesti
keelde moni tervishoiu erialane aspekt. Nii
Eesti Arsti toimetus, selle kolleegium kui ka
autorite ja lugejate enamik on aastaid elanud
selles usus, et eesti keel peaks hdsti sobima
nii igapdevaseks erialaseks suhtluseks kui
ka tipptasemel teadusliku teadmise loomi-
seks ja edastamiseks. Meie viimaste aastate
putidlused kinnitavad hasti selle seisukoha
esimese poole digsust, kuid samas on need
kaasa toonud méningaid kahtlusi ses suhtes,
kas Eesti Arst olemasoleval kujul suudab
plirgida rahvusvahelisel tasemel tunnustatud
teadusajakirjaks.

Niiidisaja teaduse tunnusteks on selle
erinevatele tegevustele, sh kommunikat-
sioonile, rangete astmeliste standardite
kehtestamine ning nende alusel ka teadlaste,
asutuste, viljaannete, riikide ja maailmaja-
gude pidev vordlemine, mis rajaneb omakorda
arusaamal, et kdrgema astme standardite
jargimine loob kvaliteetsemat teadmist.
Selline lahenemine on omaks voetud ka Eesti
teaduskorralduses ning sellest 1ahtuva Eesti
teadusinfosiisteemi (ETIS) teadustegevuse
tulemuste klassifikaatori (1) alusel kuuluvad
Eesti Arstis avaldatud teadusartiklid klassi 1.3,
mida siinsetes akadeemilistes ringkondades
uldiselt kuigi korgelt ei hinnata. Alates 2000.
aastast on ajakirja strateegiliseks eesméargiks
seatud parandada tema akadeemilist staatust,
mille saavutamise iiheks votmetingimuseks
oleks tema rahvusvahelistumine nii autorite,
lugejate, toimetuse institutsioonide kui ka
leviku poolest. Rahvusvahelise leviku tiheks
pohiliseks viisiks on véljaande kuulumine oma
ala juhtivatesse andmebaasidesse (meditsiinis

PubMed/Medline, Scopus, Embase jt). Oleme
viimastel aastatel esitanud taotlused Eesti
Arsti nendesse andmebaasidesse arvamiseks
ja ETISe klassifikaatori parandamiseks ning
saanud neile kahjuks negatiivsed vastused.
Araiitlemiste peamiste péhjustena on vilja
toodud artiklite avaldamist iihe viga vdikese
rahva keeles, mis omakorda toob kaasa nii
autorite, retsensentide kui ka lugejate kitsa
ringi, ning samuti selliste teemade kajasta-
mist, mis on seotud iileilmses mottes selles
kitsas ringis, s.t Eestis, toimuvaga. Meile
joudnud Medline’i vastuses esitatakse ka
spetsiifilisemaid parandusettepanekuid,
millest mdnesid saaksime toimetusprotse-
duuri standardite karmistamisega lahendada,
kuid teised on taas kinni meie kogukonna
vdiksuses. Seega oleme sattunud justkui
nodiaringi, millest vdljumiseks tuleks ajakirjal
loobuda monest aspektist tema traditsiooni-
lises kolmikmissioonis voi oluliselt neid revi-
deerida. Kuidas kujunenud olukorras jatkata?
Oleme toimetuse ja viljaandjaga leidnud,
et Eesti Arst ei saa loobuda oma rollist
Eesti professionaalses meditsiinikommu-
nikatsioonis ning sooviks seda veel hoopis
téohusamaks muuta. Loomulikult saab seda
koige paremini teha heas eesti keeles. Mis
puudutab ajakirja teaduslikku osa, siis
avaldatava materjali teaduslik kvaliteet
ja usaldusvddrsus on meile kdigile jatku-
valt vdga oluline ning toimetus soovib
seda edaspidigi parandada, aidates sellega
kaasa vdhemasti Eesti tervishoius hoolikalt
kaalutletud otsuste tegemisele. Ajakirjale
rahvusvahelise tunnustuse saavutamiseks
ja keeledilemma leevendamiseks plaanime
Eesti Arsti veebiversioonile uut lahendust,
mis on senisest marksa enam avatud inglis-
keelsele teaduslikule materjalile ning haakub
paremini jarjest tohusamate internetipdhiste
teadusinfo otsingusiisteemidega.
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