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KULTUR
Poeten Erik Johan Stagnelius (1793–1823)
och hans liv och leverne har gett upphov till
en rad spekulationer och myter. Var hans ti-
diga död endast ett resultat av en roman-
tisk, självförbrännande livsstil? Läkartid-
ningen redogör för poetens genetiska arv –
led han möjligen av Noonans syndrom?

Det går bra för Läkartid-
ningen. Vi har nu
genomfört den andra

stora läsarundersökningen se-
dan vi gjorde om tidningen i
januari 2006. Samtidigt som
Läkartidningen blev med-
lemstidning fullt ut, det vill
säga den kom nu att ingå i
medlemsavgiften. 

Den senast genomförda
läsarundersökningen bekräf-
tar och förstärker den förra –
läsarna uppskattar sin tidning. Fler än nio av
tio instämmer i att den är trovärdig och infor-
mativ. Närmare nio av tio, eller 88 procent, an-
ser att Läkartidningen är aktuell. Och andelen 
läsare som instämmer helt i att tidningen är
lättillgänglig har ökat sedan förra mätningen,
främst är det de i åldrarna 30 till 49 år som
tycker så.  Detta sammanfattar också just pre-
cis det vi vill vara – trovärdiga, informativa, ak-

tuella och lättillgängliga. Det
är inte alltid en redaktions
strävan sammanfaller med
läsarnas önskemål, men för
Läkartidningen tycks just det-
ta vara fallet, och det är vi väl-
digt stolta över. 

N yss, mitt i sommaren,
har vi smugit ut vår nya
webbplats i enlighet

med ovanstående honnörsord.
Den är nu anpassad till tid-

ningens grafiska profil. Den har också blivit
smidigare att hantera, vilket gör att vi nu kom-
mer att datera upp den fortlöpande med snab-
ba nyheter. Men vi ska även presentera andra
tjänster och funktioner på www.lakartidning-
en.se med tiden. Riktigt vilka vet vi inte ännu –
vi tar gärna emot förslag. 

Trevlig fortsättning på sommaren!

Uppåt för Läkartidningen
»Det är inte alltid en
redaktions strävan
sammanfaller med
läsarnas önskemål,
men för Läkartid-
ningen tycks just
detta vara fallet,
och det är vi väldigt
stolta över.«

Jonas Hultkvist
chefredaktör och
ansvarig utgivare

jonas.hultkvist@lakartidningen.se

Artiklar märkta med R-sigillet har genom-
gått referentbedömning. Varje manuskript
granskas av minst en (ofta fler) av Läkartid-
ningens stab av 220 fasta och 350 extraor-

dinarie vetenskapliga experter. Granskningen av ma-
nuskript sker enligt internationella rekommendationer
(www.icmje.org).

Läkartidningens nya webbplats.

nästa nummer, 
34/2007, 

utkommer 22–24 augusti.

DEBATT OCH BREV
Allvarlighetsgrad
vid hjärtsjukdom
kan hypotetiskt
påverkas av till
exempel arbets-
löshet.
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