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Impact factor og pseudotidsskrifter

Ugeskrift for Laeger er som bekendt medlem af ICMJE
[1] sammen med 15 andre medicinske tidsskrifter fra
hele verden, blandt andet The New England Journal of
Medicine, The Lancet, BMJ og JAMA m.fl., som arligt
mgdes for at diskutere de bedste publikationsstandar-
der. I november var Ugeskrift for Leeger vaert i Domus
Medica, hvor hovedemnerne var datadeling, praedatori-
ske tidsskrifter og impact factor (IF) [2]. ICMJE-mgdets
primare formél var at opdatere anbefalingerne for god
medicinsk publikationspraksis [3]. Med ICMJE’s nye
datadelingsrekommandationer skal alle kliniske stu-
dier, som publiceres i ICMJE-tidsskrifter fra den 1. juli
2018 have et datadelings-statement, og fra den 1. ja-
nuar 2019 skal alle studier inkludere en datadelings-
plan i deres forsggsregistrering. Datadeling skal sikre
transparens i den kliniske forskning og maksimal ud-
nyttelse af data til gavn for den medicinske udvikling
og dermed patienterne. Ansvaret for datadelings-state-
ment og -plan ligger hos de forsggsansvarlige.

Som omtalt i Ugeskrift for Leeger [4] udger preda-
toriske tidsskrifter et stadig stigende problem, som er
skudt op i keglvandet pa open access-tidsskrifter.
Visionen med open access er, som med datadeling, at
udbrede medicinsk viden mest muligt. De lpdige open
access-tidsskrifter har pé linje med andre medicinske
tidskrifter en videnskabelig redaktion og en uafthangig
bedgmmelsesproces, som skal sikre videnskabelig kva-
litet i de publicerede studier. Open access-tidsskrifter
har ofte en lidt hurtigere publikationstid end de gvrige
tidsskrifter og opkreever gebyr, da de ikke har abonnen-
ter. Preedatoriske tidsskrifter har derimod ingen viden-
skabelig peer review-proces, men slar sig op pé hurtig
open access-publikation. Desveerre kan artiklen veere
online, allerede inden forfatterne har betalt gebyret, og
konsekvensen er, at forfatterne, nér det gér op for dem,
at der ikke er tale om et lgdigt tidsskrift, ikke kan f&
publiceret deres artikel i andre tidsskrifter, som er 1g-
dige. Ingen havde helt forudset denne nye pseudovi-
denskabelige industri, men p&d ICMJE’s hjemmeside fin-
des der link til World Association of Medical Editors
(WAME), hvor der er forslag til, hvordan man undersg-
ger, om et tidsskrift lever op til god medicinsk publika-
tionspraksis. Pseudotidsskrifter er stadig mere vel-
smurte pengemaskiner, som bl.a. benytter sig af navne,
som til umiskendelighed ligner navnene pa de tidsskrif-
ter, vi kender, s vis rettidig omhu, inden du veelger et
tidsskrift at indsende din artikel til!

Vi havde en intens debat om tidsskrifternes fokus pa
deres (IF). Flere af de store tidsskrifter er steget mar-
kant i IF ved at veere seerligt kreative i den made, de ud-
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regner IF p4, bl.a. ved at reducere mangden af artikler Ugeskr Laager

i nevneren og inkludere mere eller mindre videnskabe- ~ 2017,179:v69634
lige ledere i teelleren. WAME har foreslaet en ny made
at vurdere tidsskrifternes tyngde pé [5].

I september var vores videnskabelige redaktion i
Oslo til det drlige mgde med de fire andre nordiske lee-
getidsskrifter. Vi diskuterede muligheden for at lave et
feelles nordisk open access-tidsskrift for originalartikler
og systematiske review pa engelsk. Ideen med et felles
nordisk, engelsksproget tidsskrift er at opna stgrre gen-
nemslagskraft og tiltraekke bedre artikler end det, de
enkelte tidsskrifter hver iseer kan. Dette er i skrivende
stund kun i idéfasen.

Fra den 1. marts 2018 vil vi ikke laengere publicere
doktordisputatser og ph.d.-athandlinger i Danish
Medical Journal, da mange af afhandlingerne allerede
er publiceret pa andre platforme og dermed bliver dob-
beltpubliceret. I Ugeskrift for Leeger vil man stadig
kunne annoncere sit forsvar og ogsa fa mulighed for at
praesentere sin afhandling i et kort resumé. Som mange
maske allerede har bemarket, har vi udvidet den vi-
denskabelige journalistik, s vi opnér stgrre sammen-
heeng mellem den videnskabelige og den journalistiske
del af Ugeskriftet. Som et lille oprab efterlyser vi flere
input til »Ugens billede«, som har stor leeserinteresse.

Pa redaktionens vegne skal lyde en meget stor tak
til de mere end 1.000 forskellige bedgmmere, som har
hjulpet os gennem de seneste tre &r. Uden vores be-
dgmmere kunne vi ikke opretholde vores hgje viden-
skabelige standard.

Glaedelig jul
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