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The Scandinavian Journal of Trauma, Re-
suscitation and Emergency Medicine (SJTREM)
startet i 1994 som “Akuttjournalen.” Etter
et strategivalg 1 2008 ble det relansert som
SJTREM og det popularvitenskapelige tids-
skriftet Scandinavian Update Magazine.
SJTREM er et fagfellevurdert, PubMed- og
SCOPUS-indeksert internasjonalt tidsskrift som
er rettet mot alt helsepersonell som er involvert
i pre- og “inhospital”’-akuttmedisin, akuttki-
rurgi, intensivmedisin og traumebehandling.
Tidsskriftet henvender seg primeert til et skandi-
navisk og nordeuropeisk publikum [1], men har
en gkende internasjonal orientering [2].
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Figur 1. Utklipp fra hjemmesiden.
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Fri tilgang

SJTREM publiseres gjennom internettbaserte
BioMed Central (BMC) (Figur 1) og har apen
tilgjengelighet (open access). Vitenskapelige
tidsskrift med apen tilgjengelighet gir full til-
gang for alle som vil ha adgang, uansett om
deres sykehus, universiteter eller akademiske
institusjoner abonnerer pa tidsskriftet eller ikke.

I en rapport fra EU, ”Study on the economic
and technical evolution of the scientific publi-
cation markets in Europe”, kommer det frem at
priser pé vitenskapelige tidsskrift har gkt med
mer enn 300 prosent siden 1995 [3]. I rapporten
papekes det at haye priser pa abonnement eller
tilgang gjor kunnskapen mindre tilgjengelig for
forskersamfunn verden over,
og at det er usosialt at offentlig
forskning ikke gjores offentlig
tilgjengelig. Den dyre produk-
sjonen av vitenskap kan bidra til
stor forskjell mellom den rike
del av verden og den fattige.

Som en folge av denne og
andre tilsvarende deklarasjo-
ner og anbefalinger [4-8], har
g flere forskningsfond etablert
retningslinjer der de oppfordrer,
eller sdgar forlanger at forske-
re publiserer i tidsskrifter med
apen tilgang. Fondene tilbyr &
betale eventuelle publikasjons-
avgifter og/eller a arkivere deres
artikler i apent tilgjengelige in-
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stitusjonsarkiver (f.eks. US National Institutes
of Health, UK Research Councils, the Wellcome
Trust, CERN).

I England har den private organisasjonen the
Wellcome Trust (Englands sterste ikke-statlige
finansier av biomedisinsk forskning) allerede
gjort dpen arkivering obligatorisk [9].

European Research Council har varslet at
resultater av forskning som radet finansierer,
skal gjores allment tilgjengelig, og at arkivering
1 dpne institusjonsarkiv og/eller publisering i
tidsskrift med pen tilgang blir obligatorisk for
finansiering fra EUs 7. rammeprogram for fors-
kning og teknologisk utvikling. Norges Fors-
kningsrad folger samme linje [8].

Gratis publikasjon

Apen tilgang baserer seg pa forfatterbetaling.
Det & publisere artikler i SITTREM koster nor-
malt opp mot 7.000 kr per artikkel, men inntil
videre finansieres publisering gjennom stgtte
fra Stiftelsen Norsk Luftambulanse og Lardals
Fond for Akuttmedisin.

Europas tredje storste

Hvis du velger & publisere i SJTREM, er du
ikke alene. Fra relanseringen til 27. oktober
2009 har SJTREM mottatt mer enn 150 manus-
kript der omtrent halvparten har blitt antatt. Ma-
nuskriptene kommer fra hele verden, men 34 av
disse stammer fra Skandinavia og 50 fra Europa
(figur 2).

Majoriteten av de publiserte artikler er origi-
nale arbeider og oversiktsartikler. Mange av de
publiserte artikler har blitt lest ganske ofte, og
antallet siteringer i andre tidsskrift er skende.
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Figur 2. Oversikt over antall og hvor artiklene
kommer fra.
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Toppscore-artikkelen [10] er lest mer enn 5300
ganger pa 13 méneder. Ut fra publiseringsfre-
kvens har SJTTREM rukket & etablere seg som
det tredje sterste akuttmedisinske tidsskriftet i
Europa. Kun de veletablerte Emergency Medi-
cine Journal (BMJ Publishing group) og Resus-
citation (ERC) publiserer mer per méaned.

Impaktfaktor

SJTREM er under vurdering for registrering

i EMBASE og MEDLINE. Pa grunn av den
positive utviklingen har BMC valgt a forsere
tempoplanen for sgknad til Thompson Reuters
for vurdering av Thompson Scientific Impact
Factor, og seknaden ble sendt hasten 2009.

Videre utvikling

Den positive utviklingen kan tolkes som et ut-
trykk for at det finnes et behov for et skandi-
navisk, vitenskapelig, akuttmedisinsk tidsskrift
som fokuserer pa “the Chain of Survival”.

Sjefsredakterene har intensivert arbeidet
med 4 rekruttere originale arbeid og over-
siktsartikler av hey kvalitet. Det foreligger og
etableres lopende avtaler med en rekke interna-
sjonalt vel ansette fagpersoner om innsending
av oversiktsartikler for publikasjon. Innsending
av originale arbeid fra Skandinavia og resten av
verden er jevnt gkende.

Den gkte publiseringsfrekvensen medforer
okte kostnader. Det arbeides med losninger for
a overfore noe av publiseringsutgiftene til for-
steforfatters arbeidsgiver eller universitet, men
forstaelsen for at publiseringsavgift er en del av
forskningsfinansieringen er, pa tross av ferende
dokumenter [4-8], enna ikke etablert i de akade-
miske milje.

Vi oppfordrer forfattere til & benytte
SJTREM (http://www.sjtrem.com) som publi-
seringskanal for oversikts- og originalarbeider
som omhandler akutte aspekter innen det kar-
diologiske fagfelt.
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