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ANALIZA ANKIETY NA TEMAT KSZTALCENIA UZYTKOWNIKOW

POLSKICH BIBLIOTEK MEDYCZNYCH

Streszczenie

W celu efektywnego wykorzystania bogactwa elektronicznych kolekcji bibliotek medycznych

niezbedne jest ciagle doksztatcanie zardwno bibliotekarzy, jak uzytkownikow.

Aby rozpoznaé aktualny model szkolen uzytkownikéw informacji, przeprowadzono badanie
ankietowe dotyczace tego tematu.

Ankiete rozestano do polskich bibliotek uczelni medycznych oraz Gléwnej Biblioteki Lekarskiej.
Sktada si¢ ona z 3 glownych cze¢$ci. Pierwsza cze$¢ dotyczy ramowego zakresu tematycznego
prowadzonych zaje¢ z przedmiotéw nauczania: przysposobienie biblioteczne i podstawy informacji
naukowej. Druga cze$¢ ankiety zawiera zagadnienia dotyczace metod ksztatcenia studentéw na
poszczegodlnych wydziatach oraz ksztalcenia innych grup uzytkownikow (doktoranci, pracownicy
naukowi, pracownicy stuzby zdrowia). W trzeciej cze$ci wskazano propozycje doskonalenia procesu
dydaktycznego.

Wyniki ankiety wskazuja na znaczaca niespojno$¢ programowa w poszczegodlnych osrodkach.
Jednym z gtéwnych problemow realizacji ksztatcenia uzytkownikow pozostaje niewystarczajaca liczba
bibliotekarzy realizujacych zadania dydaktyczne. Rozwigzaniem tych probleméw bytoby opracowanie
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i centralne zatwierdzenie standardow ksztalcenia uzytkownikow informacji w bibliotekach uczelnianych,

zgodnie ze standardami europejskimi.

Wykorzystywane coraz powszechniej w bibliotekach elektroniczne zrédia
informacji: abstraktowe lub pelnotekstowe bazy danych, oraz ksigzki i czasopisma
elektroniczne stanowig bogactwo i réznorodnos¢ bibliotecznych kolekcji. Jednakze
efektywne wykorzystanie tych zrodet uwarunkowane jest przygotowaniem srodowisk
uczelni medycznych poprzez promocj¢ i odpowiednio modyfikowany proces
ksztatcenia uzytkownikow, aby srodki wydawane na te zrodta nie pozostawaty
zamrozone w niewykorzystywanych kolekcjach e-zrodet.

Nadal brak w Polsce jednolitych wytycznych programowych odnosnie nauczania
umiejetnosci informacyjnych. Ramowy program nauczania z przysposobienia
bibliotecznego i podstaw informacji naukowe;j zastat zatwierdzony na X VII Konferencji
Bibliotek Medycznych w Poznaniu w 1998 r. Podczas tej konferencji E. Janowicz
przedstawil wyniki ankiety obrazujace 6wczesny stan dydaktyki realizowanej
w bibliotekach uczelni medycznych!. Jednak dynamika rozwoju dostepnych zrodet
informacji powoduje ciaglta konieczno$¢ wzbogacania programu nauczania o nowe
tresci ksztatcenia.

Rozszerzenie tematyki programéw szkolen ma wpltyw na przygotowanie zar6wno
bibliotekarzy, jak i uzytkownikow bibliotek do umiejetnego korzystania ze zrodet
elektronicznych.

Prowadzone w 2003 r. przez B. Niedzwiedzka badanie dotyczace ksztatcenia
uzytkownikow w zakresie umiejetnosci informacyjnych miato na celu wskazanie
czy formy ksztatcenia w polskich bibliotekach medycznych odpowiadaja $wiatowym
kierunkom rozwoju. Badanie to wykazalo wielkie zroznicowanie w odniesieniu do
oferty szkolen, umiejscowienia w programie studiow, obowigzkowosci i zawartosci
programowe;j>.

W celu ponownego rozpoznania aktualnego modelu ksztatcenia uzytkownikow
polskich bibliotek medycznych, na poczatku 2006 r. przeprowadzono ankiete
dotyczaca realizacji programu nauczania z przysposobienia bibliotecznego i podstaw
informacji naukowej w poszczeg6lnych bibliotekach medycznych. Ankiete wystano
poczta elektroniczng do 11 bibliotek uczelni medycznych i GBL. Zwrot ankiety
otrzymano od 11 bibliotek potwierdzajacych prowadzenie szkolen uzytkownikow
W wyzej wymienionym zakresie nauczania.

! Eugeniusz J a n o w i ¢ z: Dydaktyka w bibliotekach glownych akademii medycznych. W: XVII
Konferencja Problemowa Bibliotek Medycznych: Dydaktyczne funkcje biblioteki glownej akademii medycznej
z uwzglednieniem wykorzystania technik informatycznych. Poznan, 3-5 czerwca 1998

2BarbaraNie dzwied zk a: Ksztalcenie w zakresie umiejetnosci informacyjnych zwigzanych
z odszukiwaniem i korzystaniem z informacji naukowej w akademiach medycznych w Polsce, na tle
innych krajow, Praktyka i Teoria. Informacji 2004 nr 1 s. 21
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Ankieta sktada si¢ z 3 gtdwnych czgsci. Pierwsza czes$¢ dotyczy ramowego zakresu
tematycznego prowadzonych zaje¢ z przedmiotoOw nauczania: przysposobienie
biblioteczne i podstawy informacji naukowej, w poszczegoélnych bibliotekach.
Druga cze$¢ ankiety zawiera zagadnienia dotyczace metod ksztalcenia studentow na
poszczegdlnych wydziatach oraz ksztalcenia innych grup uzytkownikéw (doktoranci,
pracownicy naukowi, pracownicy shuzby zdrowia). W trzeciej czesci wskazano
propozycje doskonalenia procesu ksztatcenia.

Przeprowadzenie tej ankiety miato na celu aktualne okreslenie przedmiotu
nauczania (czego si¢ uczy), okreslenie metodyki (jak si¢ uczy), a takze identyfikacje
problemow utrudniajacych proces dydaktyczny wraz z proba wskazania ich rozwigzan
(co mozna zrobi¢ by lepiej uczy¢).

Ponizsze tabele (tab. 1 i tab. 2) opracowano na podstawie pierwszej czesci ankiety.
Zawierajg dane dotyczace liczby bibliotek medycznych stosujacych wyszczeg6lnione
zakresy tematyczne w obrebie wymienionych przedmiotow zwigzanych z umiejetnoscia
korzystania z biblioteki i oferowanych przez nig zrodet informacji.

Tab. 1. Zakres tematyczny w obrebie przedmiotu przysposobienie biblioteczne

PRZYSPOSOBIENIE BIBLIOTECZNE

Temat Liczba bibliotek wykorzystujacych dany temat
Wycieczka po bibliotece 4
Regulamin i zasady udost¢pniania zbiorow | 11
. . katalogi kartkowe 11
Lokalizacja :
. elektroniczne wilasne 11
dokumentow -
elektroniczne centralne | 11
Ustugi biblioteczno-informacyjne 9

e Biblioteki naukowe w miescie

e Ogolne informacje o bibliotece: struktura organizacyjna,
zbiory, historia Biblioteki

e Podstawowe pojecia bibliologiczne

e Prezentacja on-line systemu biblioteczno-informacyjnego

Inne i strony www

e Wydawnictwa informacyjno-bibliograficzne dostgpne
w bibliotece

e Wyszukiwanie informacji w bazach danych

e  Zbiory specjalne
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Tab. 2. Zakres tematyczny w obrebie przedmiotu podstawy informacji naukowej

Temat Liczba bibliotek wykorzystujacych dany temat
Cel nauczania i podstawowe pojgcia 10

Typologia dokumentow 10

Drukowane i elektroniczne zrodta informacji 10

Strategie poszukiwania inf. 11

Krytyczna ocena piSmiennictwa nauk. 8

Podstawy bibliografii 9

Ustugi biblioteczno-informacyjne 10

Oferta informacyjna Biblioteki na stronie internetowej

9

I." Analizy bibliometryczne

2. Bibliografia pracownikow Uczelni

3. Elementy prawa autorskiego

4. Najwazniejsze, bezptatne zrodta i narzedzia
informacyjne oraz uzyteczne oprogramowanie

Inne 5. Oferta informacyjna strony uczelni macierzystej

6. Ogolne zasady pisania publikacji naukowych

7. Warsztat pracy informacji naukowej w bibliotece
uczelnianej

8. Wybrane zagadnienia etyki w procesie
publikowania naukowego

Analiza przedstawionych tutaj danych wskazuje na ujednolicone tematycznie
szkolenia uzytkownikow w ankietowanych bibliotekach, z obu przedmiotow. Najmniej
bibliotek potwierdzilo prowadzenie szkolenia z przysposobienia bibliotecznego
w formie wycieczki po bibliotece (4) i krytyczng analize piSmiennictwa w ramach
podstaw informacji naukowej (8). Prawie potowa ankietowanych bibliotek (5)
rozwingta otwarty punkt ankiety dotyczacy innych — nie wymienionych propozycji
tematycznych.

Druga cze$¢ ankiety zawiera informacje na temat stosowanych w bibliotekach
medycznych $§rodkéw i metod ksztatcenia uzytkownikow w poszczegodlnych
grupach (studenci, pracownicy naukowo-dydaktyczni i inni, np. pracownicy stuzby
zdrowia). Wyszczegolniono tutaj liczbe godzin, lata studiow objetych programem
nauczania, formy prowadzenia zaj¢¢ oraz sposoby weryfikacji wiedzy zdobyte]
w procesie ksztatcenia. W czgsci tej zaznaczono jakie grupy bibliotekarzy prowadza
szkolenia, a takze okre$lono czy prowadzone zajecia maja charakter obowigzkowy
czy fakultatywny oraz czy wykonywane sg w ramach obowigzkow stuzbowych badz
za dodatkowym wynagrodzeniem. Okreslono réwniez miejsce szkolen.

Analiza danych ankietowych zamieszczonych w tabeli nr 3 wskazuje na to,
ze wigkszo$¢ bibliotek prowadzi zajecia z przysposobienia bibliotecznego (9) na
wydziale lekarskim (lekarsko-dentystycznym, stomatologicznym lub wojskowo-
lekarskim). Na tych wydziatach zajecia z podstaw informacji naukowej prowadza
3 biblioteki. Zajgcia te prowadzi si¢ w bardzo zré6znicowanym wymiarze czasowym
—o0d 2 do 10 godzin z PB i od 2 do 20 godzin z PIN. Przysposobienie biblioteczne
na wydziatach lekarskich realizowane jest na 1 roku studiéw, natomiast podstawy
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informacji naukowej na réznych latach w réoznych os$rodkach (1,3,4,5,6). Biblioteki
potwierdzajace szkolenia na wydziale lekarskim wykorzystuja zar6wno forme
wyktadu, wyktadu z wizualizacja, ¢wiczenia przy komputerze oraz nauczanie na
odleglos¢ (e-learning).

W poszczegolnych osrodkach stosuje si¢ niekiedy jednoczes$nie rézne metody
zaliczenia szkolenia np. bierze si¢ pod uwage zardwno obecnos¢ na zajeciach jak
zaliczenie ustne lub test sprawdzajacy (zob. tab. 3, zataczniki).

Tabela nr 4 (zataczniki) zawiera dane nt. szkolen prowadzonych dla studentow
wydzialow farmaceutycznych. Szkolenia z PB prowadzone sg gtownie w wymiarze
2 godzin na 1 roku studiéw, w trybie zaje¢ obowigzkowych (7) i w jednej bibliotece
jako zajecia fakultatywne. Biblioteki wykorzystuja tutaj r6zne formy zaje¢, w tym
3 biblioteki potwierdzily e-learning. Stosuje si¢ zr6znicowane metody zaliczania
zaj¢c.

7 ankietowanych bibliotek prowadzi zajecia z podstaw informacji naukowej dla
studentéw wydz. farm. w bardzo réznym wymiarze czasu (3,4,6,10,15,20) i na r6znych
latach (2,3,4,5) z tym, ze w wigkszos$ci na 5 roku. W 4 ankietowanych bibliotekach sa
to zajecia obowiazkowe i w 3 - fakultatywne. Najczgsciej stosowany jest tutaj wyktad
z wizualizacjg (6) i ¢wiczenia przy komputerze (6), a podstawa zaliczenia przedmiotu
w tej grupie jest test sprawdzajacy (4), inna podstawa zaliczenia np. obecno$¢ na
zajeciach (3) lub zaliczenie ustne (1) .

Wskazano takze na inne szkolenia, tutaj dla studentow kot naukowych réznych
lat wydz. farm. prowadzone jako zajecia fakultatywne w wymiarze 2 i 5 godzin zajec¢
przy komputerze, z testem sprawdzajacym i kontrolowang lista obecnos$ci.

Dane na temat ksztalcenia studentow wydzialow pielegniarskich lub ochrony
zdrowia zawiera tabela nr 5. (zalaczniki) Przysposobienie biblioteczne dla studentow
tych wydzialow stanowi przedmiot obowigzkowy w 10 bibliotekach. Realizowany
jest na pierwszym roku, w wymiarze od 2 do 5 godzin, gtéwnie z wykorzystaniem
wyktadu z wizualizacja (5) 1 ¢wiczen przy komputerze (6).

3 biblioteki realizujg zajgcia przy pomocy e-learning. Stosowane sg tutaj
zréznicowane formy zaliczenia: ustne (2), test (3), inne (5).

Podstawy informacji naukowej na tym kierunku studiow prowadzone sg
w 6 bibliotekach, w tym w 5 jako zajgcia obowigzkowe. Ksztalcenie odbywa sig¢
w bardzo zr6znicowanym wymiarze czasowym (od 2 do 30 godzin) na r6znych latach,
gtéwnie z wykorzystaniem wykladu z wizualizacjg (4) i ¢wiczen przy komputerze
(5), zakonczone testem sprawdzajacym (4), ustnie (1) lub w inny sposéb (1).
W jednej z bibliotek odbywaja si¢ jeszcze na tym wydziale inne, poza PB i PIN,
zajecia fakultatywne w formie ¢wiczen przy komputerze, w wymiarze 2 godzin, na
roéznych latach studiow.

Na podstawie danych z tab. 6 wida¢, ze w bibliotekach ksztalceniem
z przysposobienia bibliotecznego objete sg grupy studentéw anglojezycznych. Zajgcia
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prowadzi si¢ na 1 roku studiow, gtdéwnie w wymiarze 2 godzin. Stosowane metody
to wyktad (1), wyktad z wizualizacja (4), ¢wiczenia przy komputerze (3), e-learning
(1). Studenci otrzymujg ustne zaliczenie zaje¢ (1) lub na innej podstawie zaliczenia
(obecnosc) (4).

Dla tej grupy studentow w 2 bibliotekach prowadzi si¢ zaj¢cia z podstaw
informacji medycznej w wymiarze 5 i 10 godzin, metoda wyktadu z wizualizacja (1)
i ¢wiczen przy komputerze (2) wprowadzajac na wstepie elementy przysposobienia
bibliotecznego. Nie stosuje si¢ metody e-learning. Zajecia zalicza sig testem (1) lub
na podstawie obecnosci na zajeciach (1).

W srodowiskach polskich uczelni medycznych, ksztatcenie obejmuje oprocz
studentow roéwniez pracownikéw uczelni, a takze pracownikow stuzby zdrowia
i inne osoby zainteresowane zroédtami elektronicznymi. Szczegotowe dane zawiera
tab. 7. Przedmiotem zajg¢ sg ustugi biblioteczno-informacyjne, elektroniczne zrodta
informacji i strategie poszukiwania oraz wskazniki bibliometryczne. Sg to m.in.
kursy lekarskie w ramach specjalizacji lub wyktady i ¢wiczenia w matych grupach,
prowadzone rowniez w jednostkach uczelni. Zajecia odbywaja si¢ w wymiarze od
2 do 12 godzin.

Jesli chodzi o zajgcia dla doktorantow, na podstawie ankiety wskazano na
podejmowanie nastgpujgcych zagadnien tematycznych:

1. podstawy informacji naukowej

2. ogoblne wiadomosci o bibliotekach ze szczegdlnym uwzglednieniem sieci
bibliotek medycznych

3. typologia dokumentow

4. zrodia informacji medycznej

5. omoéwienie bibliograficznych i pelnotekstowych baz danych

6. bibliografia dorobku naukowego pracownikéw Uczelni

7. zasady sporzadzania bibliografii do pracy naukowe;j

8. ocena warto$ci czasopism i publikacji naukowych

9. omowienie systemu biblioteczno-informacyjnego Uczelni

10. korzystanie z katalogu opac

11. prezentacja strony internetowej biblioteki

12. bazy bibliograficzne i pelnotekstowe dostepne w sieci uczelnianej

13. metodyka wyszukiwania informacji w biomedycznych bazach danych

14. porownanie efektow przeszukiwania baz przy uzyciu ré6znych metod

wyszukiwania

15. zrodta informacji medycznej dostgpne w internecie

16. czasopisma dost¢pne online

17. poszukiwanie informacji o dokumentach znajdujacych si¢ w innych

bibliotekach
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18. zasady korzystania z elektronicznego systemu dostarczania kopii dokumentoéw
doc@med
19. zasady sprowadzania materiatow bibliotecznych droga wypozyczen
miedzybibliotecznych
W ankiecie zamieszczono réowniez odpowiedzi dotyczace grup zawodowych
bibliotekarzy prowadzacych szkolenia (tab. 8). W odniesieniu do przedmiotu
przysposobienie biblioteczne prowadza go najczesciej starsi bibliotekarze (6)
i kustosze (6), a w odniesieniu do podstaw informacji naukowej - starsi bibliotekarze
(5), kustosze (6) i kustosze dyplomowani (6).
W wigkszosci bibliotek prowadzi si¢ zajecia dydaktyczne w ramach obowigzkow
stuzbowych.
Tab. 8 Grupy zawodowe uczestniczace w procesie dydaktycznym

bibliotekarze informatycy st. bibliotekarze | kustosze kustosze dypl.
przysposobienie
bibl. 4 1 6 6 4
podstawy informacji 1 | 5 6 5
nauk.

W odniesieniu do miejsca szkolen, rozszerzono oferte wprowadzajac szkolenia
w jednostkach uczelni oraz ksztatcenie na odlegtosé. (tab. 9)

Tab.9. Miejsce szkolen organizowanych przez biblioteki

Miejsce szkolenia

Liczba bibliotek

Biblioteka

9

Jednostki uczelni

6

On-line

3

Trzecia cze$¢ ankiety dotyczy propozycji zmian majacych na celu doskonalenie
jakosci ksztatcenia uzytkownikow. Z codziennej obserwacji uzytkownikow, z wynikow
testow sprawdzajacych oraz prowadzonych badan wiadomo®, ze pomimo szkolef
i dziatalno$ci promocyjnej bibliotek, uzytkownicy nie posiadaja ani petnej wiedzy nt.
elektronicznych zrédet informacji, ani umiejetnosci formutowania wyrafinowanych
strategii wyszukiwania.

Aby dokona¢ proby rozwigzania problemow zwigzanych z niedostateczng wiedza
na temat pozyskiwanych zrodet, w ankiecie zawarto pytania dotyczace ustalenia
optymalnego czasu zaj¢¢ dla studentéw poszczegdlnych wydzialow. Respondenci
jednak uznali, Ze czas prowadzonych zaje¢¢ na wydziatach, poza lekarskim, jest raczej
wystarczajacy (tab. 10). Poza jedna biblioteka, respondenci nie podali tez konkretnych
propozycji zmian wymiaru czasu szkolen.

‘BarbaraNiedzwiedzka:tamzes. 24
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Tab.10 Ocena wymiaru czasu prowadzonych zaje¢ dla poszczegdlnych grup
uzytkownikow

Wydzial/ocena wymiaru godz. wystarczajacy Zbyt krotki Zbyt dtugi
Lekarski 5 1 0
Farmaceutyczny 6 1 0
Pielggniarski 7 1 0
doktoranci 7 1 0
inni 7 0 0

W tabeli nr 11 (zalaczniki) zamieszczono z kolei konkretne propozycje zmian
w ksztalceniu oraz punkt otwarty ankiety laczacy si¢ ze wskazaniem wiasnych
propozycji i uwag w odniesieniu do ksztalcenia uzytkownikow.

Najwigcej bibliotek (8) potwierdzito koniecznos¢ przeszkolenia wigkszej liczby
bibliotekarzy prowadzacych szkolenia. 6 bibliotek wskazato na rozpoznanie problemow
przez prowadzenie ankiet satysfakcji uzytkownika oraz opracowanie ogolnopolskiego
skryptu /podrgcznika jako istotne rozwigzania wymienionych problemow. Poprawe
atrakcyjnosci zajec¢ ( stosowanie w szerszym zakresie nowych metod (e-learning, gry
edukacyjne, multimedia) oraz wypracowanie wspolnej propozycji programu nauczania
podkreslito 5 bibliotek. Najmniej (4) wskazato na rozszerzenie zakresu tematycznego
zaje¢ jako rozwigzanie niezbgdne dla doskonalenia procesu dydaktycznego.

Wsrdéd innych propozycji rozwiazan doskonalenia procesu ksztalcenia
wymieniono:

1. Badanie, analiza i systematyzacja potrzeb informacyjnych uzytkownikow

bibliotek — opublikowane badania tego typu stanowig podstawe ksztattowania
programéw dydaktycznych

2. Zréznicowanie programu szkolen z uwzglednieniem potrzeb réznych grup
uzytkownikow

3. Nacisk na praktyczne wyszukiwanie informacji w bazach bibliograficznych,
katalogach, czasopismach online oraz utrwalenie wynikow poszukiwan

4. Zastosowanie 3-stopniowego programu szkolen

5. Wprowadzenie zaj¢¢ z naukowej informacji medycznej dla starszych lat
Wydziatu Lekarskiego (w jednym z osrodkéw postulat odrzucany przez
dziekanat)

6. Rozpisanie ogélnopolskiego projektu w zakresie szkolenia osob, zajmujacych
si¢ ksztatceniem uzytkownikow informacji medycznej, ktorego efektem
mogloby by¢ wypracowanie propozycji spdjnego programu nauczania. Projekt
ten moglby by¢ przygotowany np. w ramach programu LEONARDO, gdzie
partnerami mogtyby sta¢ si¢ dwa osrodki specjalizujace si¢ w tej tematyce.

7. Ksztatcenie w oparciu o standardy nauczania problemowego (Problem Based
Learning).
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8. Koniecznos¢ Scistej wspolpracy pracownikow naukowej informacji z kadrg
dydaktyczng w opracowywaniu specjalistycznych materiatéw dydaktycznych
oraz szkoleniach samej kadry nauczajacej, a nastepnie studentow

Podsumowanie

Wyniki ankiety analogicznie do badania przeprowadzonego w 1998 r. przez
E. Janowicza i sondazu B. Niedzwiedzkiej z 2003 r., wskazuja na znaczne
zroznicowanie zakresu i przebiegu szkolen uzytkownikow w poszczegolnych
uczelniach medycznych. Odnosi si¢ to zwlaszcza do wymiaru czasu ksztatcenia,
objetych nauczaniem kierunkéw i terminu realizacji zaje¢ w toku studiow. Daje
si¢ zauwazy¢ brak spojnosci koncepcji i postrzegania roli dydaktyki bibliotecznej
(zar6wno PB jak i PIN) na r6znych wydziatach nawet w obrgbie tej samej uczelni.

Ogoblne zestawienie zrealizowanych szkolen PB i PIN zawiera tab. 12
(zataczniki).

Zastanawiajacy i nieuzasadniony jest brak szkolen dla studentéw wydziatu
lekarskiego w wielu osrodkach, co moze by¢ powodem ich nieSwiadomosci dostgpu do
elektronicznych zrodet informacji, najbogatszych wtasnie w odniesieniu do medycyny.
Mozna przypuszczaé, ze niejednolity program ksztalcenia studentéw uczelni
medycznych w zakresie naukowej informacji medycznej powoduje nieréwnomierny
rozwo6j umiejetnosci informacyjnych tych studentow, a takze polskich srodowisk
lekarskich, w ktorych zawod ustawowo wpisane jest permanentne uzupetnianie
wiedzy. Rozwigzaniem tych problemow bytoby opracowanie i centralne zatwierdzenie
standardow ksztatcenia uzytkownikoéw informacji w bibliotekach uczelnianych,
zgodnie ze standardami europejskimi.

Relatywnie nowym zjawiskiem jest podjecie przez wigkszos$¢ bibliotek dydaktyki
dla studentow anglojezycznych, w zwiazku z pojawieniem sie¢ takiego toku studiow
w uczelniach.

Nadal obserwuje si¢ problem przecigzenia nadmierng iloscig zadan grupy
pracownikow przygotowanych do prowadzenia zajec¢. Pozadane byloby przeszkolenie
wigkszej ilo$ci osob, aby rozszerzy¢ liczbe bibliotekarzy z kompetencjami
dydaktycznymi.

Tematyka zaje¢ odzwierciedla zmiany w ofercie informacyjnej bibliotek. Podobnie
sposob ich realizacji z oczywistych wzgledow ulegt wzbogaceniu i uatrakcyjnieniu.
Nowoscig jest wprowadzenie w 3 o$rodkach e-learningu .

W stosunku do badan z 2003 r. respondenci w mniejszym stopniu wskazywali na
brak infrastruktury technicznej jako czynnika utrudniajgcego prowadzenie szkolen.

Potrzeba prowadzenia szkolen studentow zaré6wno w zakresie przysposobienia
bibliotecznego jak i podstaw informacji naukowej/medycznej jest bezsporna.
Obowigzkowym ksztalceniem nalezatoby obja¢ studentow wszystkich kierunkow,
a wymiar czasowy 1 zakres tematyczny powinny by¢ adekwatne do mozliwos$ci
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intelektualnych i aktualnych potrzeb informacyjnych grup, dla ktérych zajecia sg
realizowane.

W stosunku do badania z 2003 r. obserwuje si¢ rozszerzenie dziatalno$ci dydaktycznej.
Biblioteki kierujg swojg propozycj¢ szkoleniowa nie tylko do studentow. Wigkszos¢
osrodkow jest niezwykle elastyczna, proponujgc oferte zroznicowang tematycznie i
czasowo, adresowang do 0sob indywidualnych i zorganizowanych grup, realizowang
na miejscu lub w jednostkach uczelni, w zaleznos$ci od zapotrzebowania.

Warto zwréci¢ uwage na wniosek BAM w Gdansku, dotyczacy potrzeby
wypracowania skutecznych metod promujacych prowadzone przez biblioteki
szkolenia. W ostatnich latach znacznie zwigkszyta si¢ ilos$¢ i dostgpnos$¢ naukowych
zrédet. Bogate kolekcje baz bibliograficzno-abstraktowych i pelnotekstowych, serwisy
i katalogi czekajg na swoich uzytkownikow przez siedem dni w tygodniu, 24 godziny
na dob¢ — w akademikach, w miejscu pracy i coraz cz¢sciej w domu. Pozostaje
nadzieja, ze dalszy rozwoj szkolen i promocja ushug biblioteczno-informacyjnych
wplyna na wzrost statystyk ich efektywnego wykorzystania.
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