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MIETTEITA KUINKA KIRJOITAN 'LETTER TO THE EDITOR

"Ei kannata koheltaa...”

» Lahes kaikki tieteelliset lehdet
julkaisevat kirjeita paatoimittajalle
-palstaa. Syykin on selva: kirjeet
vievat tosi vahan palstatilaa, niita
siteerataan usein ja lehden impact
factor nousee padtoimittajan ja
toimituskunnan suureksi tyytyvai-
syydeksi.Tieteen julkaisumarkkinoilla
kilpailu impact factoreista on kovaa ja
todellista.

Kirjeet ovat usein lehtien luetuin-
ta tarjontaa. Monet kollegani ovat
elvistelleet kirjoittaneensa kirjeen
Lancetiin. Ja kas kummaa, tuo kirje
iimestyy heidan julkaisuluetteloonsa
osastoon Original publications.
Lancetiinkaan lahetetyt kirjeet eivat
kuulu alkuperdisjulkaisujen joukkoon.

Kirjeet kuuluvat ns. muut julkaisut
-osioon.

Kirjeen kirjoittaminen on koke-
neelle kirjoittajalle helppoa, usein
jopa yhden istuman tuotos, koska
kirjeet ovat lyhyita (70-100 sanaa).
Kirjeen voi liittaa julkaisuluetteloon,
jos se on meriittia tuottavaa. Kirjeen
kirjoittamiseen kannattaa kuitenkin
kayttaa harkintaa. Tunnen kollegoita,
joiden meriittilistan valtaosan muo-
dostavat lukuisat editorille lahetetyt
kirjeet. Omat alkuperaisjulkaisut ovat
pienempand volyymina tuotannossa.
Tama on tarkea havainto, kun ulko-
puolinen asiantuntija antaa esimer-
kiksi dosentuuri- ja professuurilau-
suntoja. Kirjeita voi olla kolmenlaisia:
lukijan kirje alkuperaistutkimukseen,
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vastine lukijan kirjeeseen ja lyhyt
tapausselostus.

Lukijan kommentti
alkuperdisjulkaisuun
Lukija voi ldhettaa kommentin
lukemansa lehden julkaistusta
artikkelista saman lehden paatoi-
mittajalle. Kirje aloitetaan "Sir, | read
with interest...” Paatoimittaja lukee
kirjeen huolella. Hanelld on taysi
paatantavalta, miten kirjeeseen suh-
taudutaan. Jos kommentti sisdltaa
pelkastaan narkastyksen kirjeen
kirjoittajan omasta referoimatta
jaaneesta tyosta, paatoimittaja voi
joskus jattaa tallaisen kirjeen omaan
arvoonsa. Naita nokkiinsa ottaneita
kommentoijia on paljon. Kylldhan se
akamoittaa, kun omaa tyoéta ei refe-
roida, vaikka aiheen piirissa lilkutaan.
Jos puuttuva kirjallisuusviite on elin-
tarked, keystone (mita se on harvoin)
aiheen kannalta, paatoimittajan on
lahetettava kirje alkuperdisjulkaisun
kirjoittaneelle tai henkildlle joka
vastaa artikkelin kirjeenvaihdosta ja
pyydettava vastinetta (response).
Jos aioit itse kirjoittaa kommentin
lukemastasi artikkelista, kannattaa
ensi narkastyksen tai erimielisyyden
tiimellyksen antaa hautua vahan
aikaa. Taydessa affektissa kirjoitetus-
ta kirjeesta ei ole paljon hydtya. Siina
voi maineesilehden paatoimittajan
silmissa kolhiintua. Joskus nama
kuohukirjeet jaetaan myds lenden

toimittajille. Kannattaa myds muis-
taa, ettd kyseinen lehti saattaisi olla
seuraavan julkaisusi toivefoorumi.

Paatoimittajalle lahetetyn kirjeen
motiivin tulee olla kristallinkirkas:
julkaisussa on virhe, tulos on biome-
disiinisesti "liian hyva” (Poldermansin
ym. bisoprololi- ja statiinityot) (1) tai
tulos on tulkittu vaarin (ei ollenkaan
harvinaista) tai tutkimusasetelmas-
sa on suuria puutteita. Viimeksi
mainitut ovat erittdin harvinaisia
paalehdissamme, joiden hylkadamis-
aste on vertaisarvion ansiosta jopa
70-90 %. Lukijan havaitsema liian
pieni standardideviaatio sytokiineis-
sa johti myds Boldt ym. (2) tyon ja
lopulta 87 muunkin tydn vetdmiseen
pois julkaisufoorumilta. Boldtin tdissa
data oli osin tekaistua, fabrikoitua.
Nama ilmiot korostavat alkuperais-
datan tutkailemisen merkitysta
lukijan silmissa. Voimme vain arvata,
kuinka terhakkaana lukijat dataamme
lukevat...

Omalta toimittajakaudeltani
omassa Actassamme jai mieleen
muutamat vakiokynailijat, joiden
sammosta kirjeita sateli. Vaikutel-
maksi jai kirjeiden rustaajan puuttuva
psykiatrinen diagnoosi...
Parhaimmillaan editorille lahetty
kirje poikii hyvaa keskustelua, joiden
saldoa voi jadda tarkkailemaan.
Varsinkin New England Journal of
Medicine julkaisee laajan 'Letter to
the Editor’ -aineiston. Onko tama



kirjeenvaihto vaikuttanut mihinkaan,
onkin sitten jo toinen juttu.
Vastinetta pyytdessdan paatoimitta-
jat ottavat hyvin kohteliaasti vastaan
lahetetyn kirjeen ja he kannustavat
harkitsemaan vastineen kirjoitta-
mista, joka on ’Letter to the Editor’in
toinen muoto.

Vastineen kirjoittaminen

Olet iloinnut artikkelisi hyvaksymista
ja julkaisemisesta, kollektiiviset
kuohuviinitkin on juotu. Kuluu pari
viikkoa ja saat sahkdépostiisi kirjeen jo
sahkoisesti tutulta paatoimittajalta:
”One of our readers have a comment
on your article... Please, consider
responding to their/his/her accuse...”
Nyt jaita hattuun ja kirje tyynyn alle,
jonka paalla nukutaan pari yota.

Oma neuvoni on: lukijan
kommenttiin pitda aina vastata
viikon sisalla, erittdin kohteliaastija
tehokkaasti kiittden vuolaasti lukijan
mielenkiinnosta artikkelia kohtaan.
Joskus on kaluttava vield uudestaan
koko kirjallisuus ja etsittava sielta
aukkopaikkoja. Tasta syysta on
joskus mietittdva, onko julkaisun
kirjeenvaihdosta vastaava henkild
ryhman untuvikko vai kaiken nahnyt
kehakettu. Tama koskee erityisesti
oman ryhman alkuperdisjulkaisua,
jonka tulos poikkeaa valtavirrasta.
Untuvikon uran kannalta ei ole min-
kaanlaista merkitysta, kuka kirjeen-
vaihdosta vastaa.

Itse sain pediatrisen anestesian
julkaisuvuosinani paatoimittajan
kautta kirjeen vihkiytyneelta tutki-
jalta, jonka vdhemman tdrkeaa tyota
en ollut referoinut. Tuo tutkija lahetti
postipaketissa koko tuotantonsa vaa-
kunoin koristelemaa vaitdskirjaansa
myoten poydalleni. Kirjoitin kiitollisen
vastineen lehteen ja liitin viiteluet-
teloon lahes kaikki narkastyneen
tutkijan artikkelit. Hiljaista tuli...
"Letter to the Editor’ -palsta on
parhaimmillaan, kun sielld kuvataan
hyodyllisia, uutta innovaatiota tai
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nikseja lyhyen tapausselostuksen
muodossa

Tapausselostus kirjeend
pdatoimittajalle
Tapausselostus muodossa ‘Letter
to the Editor’ vaatii raakaa voimaa,
adretdnta notkeutta ja korkeaa
alykkyysosamaaraa (suullinen tiedon-
anto: Bertel Grahne, 1981). Kirjeeksi
typistetty tapausselostus on taitolaji,
koska sanoma on kerrottava alle 50-
70 sanan epistolassa. Kaikki epaoleel-
linen on jatettava pois ja tapauksen
yllattavyys tai tuoreus on padasia.
Se, ettd kliininen katastrofitilanne
on hoidettu oppikirjan mukaisesti
loistavalla lopputuloksella, eiriita ta-
pausselostukseksi. Tapausselostuk-
sen periaatteitani on julkaistu tassa
lehdessa aiemmin (3). Kirje paatoimit-
tajalle voi olla Pirkan niksipalstakin,
vaikka sukkahousuista anestesiolo-
giaan en nyt heti keksi sovellusta.
Laakealan yritykset seuraavat ndita
palstoja. Sielta voi tulla kaupallisia
sovelluksia. En hdammastyisi, jos joku
kollegamme keksisi vield uuden kons-
tin vaikeaan intubaatioon tai jonkin
|adkkeen nopeaan liuottamiseen
hatatilanteessa.
Maailmankaikkeudellisia ajatuksia
ei kannattane kirjeen pontimeksi
suunnitella, koska ne kuuluvat
paakirjoitus- ja kolumnipalstoille.
Potilassarjoja ei paatoimittajan kirjee-
seen kannata pykata. Se tarkoittaa
sitd, ettd ne eivat ole kelvanneet
originaalijulkaisun muodossa. Kirjeet
julkaistaan lahes aina ilman kappa-
lejakoa. Tamakin kannattaa miettia
sanallisesti, esimerkiksi preoperati-
vely, postoperatively. Toistan vield
peraankuuluttamaani toivetta: koska
saan lukea kirjeina tapauksista,
jotka paattyvat huonosti. Niista
lukija oppisi ja kirjoittaja saisi lohtua.
Potilaskuolemien julkaisemattomuus
saattanee johtua myds siita, etta hoi-
tavat laakarit ovat jo hoitoprosessin
aikana todenneet tehneensa virheita

tai toimineensa vaarin. Tama seikka
ei kaappaa valttamatta laakareita
lakitupaan, vaikka tapaus julkaistai-
siin. Katsokaapa Aikakauskirjamme
Duodecimin vinkista vihia -tuotantoa.
My0s paatoimittajalle osoitettuun
kirjeeseen, jossa on potilastapaus,
tarvitaan potilaan tai potilaan edusta-
jan lupa.

Lopuksi

Kirjeita paatoimittajalle tana
naamakirjan ja twitterin aikakautena
ovat virkistava ja perinteinen lisa
lehtien lisdantyvan supertieteelliseen
tuotantoon. Miksei omalla loistavalla
Finnanestillamme ole aktiivista
kirjepalstaa? Kylla anestesiologit
osaavat keskustella vai onko se edel-
leen kahvihuoneiden suola? Meilla

on hieno mahdollisuus jopa aitoon
keskusteluun. Meilld on nyt noheva
paatoimittaja, joka voi paattaa, pan-
naanko lahetetyt kirjeet julkaisuun
vastineineen. Haaste-palstaa olen
tervehtinyt riemulla. Kannustan koko
pohojalaasen sieluni tarmolla palstan
jatkumista! m

Kirjoittajan sidonnaisuudet
Luentopalkkio (Fresenius Kabi) Turun
TIVA-kurssilta 2013. Lisaksi kirjoittaja suh-
tautuu suurella puolueellisella lammaélla
Finnanest-lehteen, jota mainostaa mielel-
laan muidenkin erikoisalojen edustajille.
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