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Streszczenie

Wspolczesne gromadzenie zbiorow w coraz wigkszym stopniu oznacza gromadzenie dostgpu do
elektronicznych zrodet informacji: baz petnotekstowych czasopism, elektronicznych ksiazek, kolekcji
obrazéw. [ rzeczywiscie, z kazdym rokiem witryny internetowe polskich bibliotek medycznych daja coraz
lepszy dostep do swiatowych zasobow informacji, umozliwiaja tez przeszukiwanie wtasnych katalogow
ibaz bibliograficznych i pozwalaja uzytkownikom korzystaé¢ bezposrednio z rozmaitych ustug biblioteki.
Tworcy witryn zaktadaja, ze uzytkownicy sa w petni samodzielni i potrafig korzystac z tych udogodnien.
Ulegaja przy tym ztudzeniu, Ze powszechna wspotczesnie umiejgtno$é poshugiwania si¢ komputerem
réwna si¢ umiejetnosci skutecznego odszukiwania informacji. Nic bardziej mylnego. Czgsto studenci nawet
ostatnich lat studiéw a i pracownicy naukowi nie znaja ani oferty biblioteki ani nie potrafig efektywnie
korzysta¢ z udoste¢pnianych przez nig zbiorow i serwiséw. Aby te ustugi i zbiory byly wykorzystywane
konieczne sa wigc odpowiednie szkolenia i to do$¢ szczegdtowo wprowadzajace uzytkownikow
w techniki wyszukiwawcze, architekture baz i serwisow, jezyki wyszukiwawcze. Czy biblioteki prowadza
takie szkolenia? Pod koniec 2003 roku przeprowadzono sondaz w gtéwnych bibliotekach akademii
medycznych, aby ustali¢, czy i jakie szkolenia w zakresie umieje¢tnosci informacyjnych prowadza. Obraz,
jaki wytonil si¢ z tego sondazu jest bardzo niejednolity. Sa biblioteki, ktore prowadza wiele rozmaitych
szkolen i planujg dalszy ich rozwdj, sa jednak i takie, w ktorych dziatalnos¢ szkoleniowa ogranicza si¢ do
1,5 godzinnego przysposobienia bibliotecznego i to nie zawsze obejmujacego wszystkich studentow. To
oczywiste, ze pottora godzinny wyktad na temat zasad korzystania z biblioteki to za mato, aby studenci nie
gubili si¢ w serwisach petnotekstowych czasopism, potrafili efektywnie przeszukaé bazg bibliograficzna,
pozna¢ charakterystyke poszczegdlnych zrodet, aby uwrazliwieni byli na problemy jakosci informacji.
W zestawieniu z oferta szkoleniowa wielu bibliotek medycznych w krajach zachodnich, edukacyjna
dziatalno$¢ polskich bibliotek jest przewaznie uboga, a zawsze niekonsekwentna, jesli chodzi o to, jakie
grupy uzytkownikoéw obejmuje, na ktorym roku studiéw ich uczestnicy sa szkoleni i w jakim zakresie.
Trudno o to wini¢ wytacznie biblioteki. To przede wszystkim wiadze uczelni medycznych oraz ich
komisje do spraw nauczania powinny w koncu dostrzec konieczno$¢ wyposazania absolwentow studiow
medycznych w zunifikowane umiej¢tnosci informacyjne. Realizacja paradygmatu ,.evidence based
medicine”, a takze stosowanie aktywnych metod nauczania, w tym tzw. nauczania problemowego, nie
sg mozliwe bez odpowiedniego przygotowania studentéw do samodzielnego wyszukiwania i korzystania
z informacji. Wprowadzenie do programu studiéw odpowiednich obowigzkowych kursow jest w gestii
nauczycieli akademickich. Ale zadaniem dla bibliotek medycznych jest uswiadamianie tej koniecznosci,
skonstruowanie oferty zréznicowanych i prowadzonych nowoczesnymi metodami szkolen oraz zadbanie
o odpowiednie metodyczne przygotowanie instruktorow.

228 Forum Bibl. Med. 2008 R. 1 nr 2



Wspolczesne gromadzenie zbiorow w coraz wigkszym stopniu oznacza zapewnianie
dostegpu do elektronicznych Zrédet informacji. Gromadzimy mniej czasopism, ksigzek,
za to kupujemy dostep do serwisow czasopism petnotekstowych, kolekcji obrazow
diagnostycznych, kupujemy programy i bazy. Z kazdym rokiem witryny internetowe
polskich bibliotek medycznych daja coraz lepszy dostep do $wiatowych zasobow
informacji, umozliwiajg tez przeszukiwanie wiasnych katalogéw, baz bibliograficznych,
pozwalajg uzytkownikom korzystac¢ via Internet z rozmaitych ustug bibliotek. Witryny
te nie zawsze sa czytelne, niejednokrotnie postuguja si¢ jezykiem zrozumiatym jedynie
dla ich projektantéw i pracownikéw wtajemniczonych w meandry funkcjonowania
biblioteki. Tworcy witryn §miato zaktadaja, ze uzytkownicy (studenci, naukowcy)
wykazujg ten sam stopien wtajemniczenia, sa samodzielni i potrafig korzysta¢
z oferowanych udogodnien. Czy aby nie ulegajg przy tym ztudzeniu, ze powszechna
wspoélczesnie umiejetnos¢ postugiwania si¢ komputerem réwna si¢ umiejetnosci
skutecznego odszukiwania informacji? Czy studenci i pracownicy naukowi znajg aby
ofertg biblioteki i czy potrafig efektywnie korzystac z udostepnianych przez nig zbiorow
i serwisow? Wieloletni kontakt zar6wno z jednymi jak i drugimi pozwala autorce w to
watpi¢, gdyz zbyt czesto wykazuja zupelny brak wiedzy o zrodtach i ustugach, a takze
elementarny brak umiejetnosci odszukiwania informacji. Obserwacje te nie zostaty
przeprowadzone metodycznie, ale sg na tyle uderzajace, ze mozna odpowiedzialnie
postawic hipoteze, ze z wyjatkiem by¢ moze grup do§wiadczonych naukowcow, ktorzy
znaja i umiejg postugiwac si¢ okreslonymi zrodtami i kanatami przeptywu informacji
naukowej w swojej waskiej dziedzinie, brak tzw. umiejetnosci informacyjnych (UI)
jest zjawiskiem do$¢ powszechnym w spoteczno$ci akademii medycznych. Hipoteze
te oczywiscie nalezy udowodni¢, ale zanim to nastgpi, w przekonaniu, ze korzystanie
z nowoczesnych ustug bibliotek medycznych wymaga bezsprzecznie odpowiednich
umiejetnosci uzytkownikow, w 2003 roku przeprowadzono sondaz w gldéwnych
bibliotekach akademii medycznych, ktérego celem bylo sprawdzenie, czy biblioteki
prowadza szkolenia w zakresie wspomnianych umiejetnosci informacyjnych. Bytyby
to szkolenia dajace wiedze o zrodtach i ustugach informacyjnych, wprowadzajace
uzytkownikow m.in. w techniki wyszukiwawcze, architekture baz i serwisow, jezyki
wyszukiwawcze. Celem sondazu bylo takze ustalenie, czy szkolenia te, ich forma
i zawartos$¢, odpowiadaja obserwowanym na $wiecie trendom.

Sondaz przeprowadzono pod koniec 2003 roku, wysytajac poczta e-mail ankiete do
dyrektorow 11 Bibliotek Gtéwnych Akademii Medycznych oraz przegladajac oferte
szkolen na ich stronach internetowych. Aby dokona¢ przegladu literatury przedmiotu
przeszukano Polska Bibliografie Lekarska oraz recznie polskie czasopisma z dziedziny
informacji naukowej, a takze zrodta internetowe. W celu dokonania poroéwnania
z innymi krajami przeszukano witryny internetowe kilkunastu bibliotek europejskich
1 amerykanskich wyzszych szkot medycznych, a prac na interesujacy temat szukano
w bazach: Medline, LISA i ERIC.
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Wyniki

Odpowiedzi na pytania ankiety przeanalizowano i uzupelniono o wyjasnienia
pochodzace z wywiadow z dyrektorami niektorych bibliotek medycznych. W bazie
polskiej odnaleziono jedynie materiaty Konferencji na temat ,,Dydaktycznych funkcji
biblioteki gtownej akademii medycznej z uwzglednieniem wykorzystania technik
informatycznych” oraz informacj¢ o podrecznikach wydanych przez AM w Bydgoszczy
oraz Collegium Medicum w Krakowie. W bazach zagranicznych odszukano ponad
tysigc publikacji, z ktorych wybrano publikacje pogladowe w jezyku angielskim,
dajace ogolny opis zagadnienia w poszczegdlnych krajach. Przeglad zagranicznego
pisSmiennictwa, a takze analiza oferty szkoleniowej kilku renomowanych uczelni
medycznych na $wiecie pozwolita na zbudowanie porownawczego tta dla opisu
sytuacji w Polsce.

Edukacja w zakresie Ul prowadzona przez
biblioteki uczelni medycznych w Polsce.

Analiza odpowiedzi udzielonych w ankiecie wykazata wielkie zré6znicowanie
szkolen prowadzonych przez biblioteki AM. Dotyczy to zaréwno oferty szkolen,
jak ich umiejscowienia w programie studidw, obowigzkowosci oraz zawartosci
programowe;j.

Wigkszo$¢ bibliotek prowadzi tzw. przysposobienie biblioteczne dla studentow
pierwszego roku studiow. Jest to zwykle 1,5-2 godzinne wprowadzenie w regulamin
korzystania ze zbiorow i ustug biblioteki, informacja o systemie biblioteczno-
informacyjnym, sieciach miedzybibliotecznych, niekiedy pokaz witryny internetowe;
biblioteki, a konczy si¢ wpisem do indeksu. Czas trwania zaje¢ wskazuje na to, ze daja
one informacj¢ sygnalng i nie obejmuja ¢wiczen czy prezentacji. Zajecia przewaznie
prowadzone sg w $redniej wielkosci grupach i majg form¢ wyktadu, ktéremu
niekiedy towarzyszy komputerowy pokaz. Prowadza je przewaznie pracownicy
dzialu informacji naukowej, ale bywaja wiaczeni w nie takze inni pracownicy.
Przysposobienie biblioteczne nie obejmuje studentow wszystkich kierunkéw, a dwie
biblioteki w ogole go nie prowadza z powodu ograniczen kadrowych lub z powodu nie
uwzglednienia tego szkolenia w programie nauczania. Rzadko$cia jest przysposobienie
biblioteczne prowadzone przy komputerach w matych grupach. Robi to tylko jedna
biblioteka w grupach 20-osobowych przy 10 komputerach.

7 z 11 bibliotek prowadzi specjalistyczne szkolenia, po zarejestrowaniu si¢
odpowiedniej liczby chetnych. Odbywaja si¢ one w matych grupach i maja charakter
praktycznych ¢wiczen przy komputerach. Oferta tych szkolen jest bardzo zréoznicowana.
Sa to albo szkolenia ogdlne w przeszukiwaniu baz (np. PBL, Medline, Embase, baz
petotekstowych czasopism) lub tez w wyszukiwaniu informacji w danej dziedzinie
wiedzy. Sa to krotkie, zwykle godzinne kursy. Wedtug dyrektoréw bibliotek ciesza sig
one duzym zainteresowaniem, zwlaszcza mtodych naukowcow i studentdw piszacych
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prace dyplomowe. Dwie biblioteki prowadza szkolenia w instytutach lub zaktadach
uczelni. Szkolenia te s wygodne dla uzytkownikow i stad cieszg si¢ powodzeniem. Jedna
z bibliotek w 2003 roku zrealizowata 240 godzin tego rodzaju szkolen. 7 z 11 bibliotek
prowadzi obowiazkowe zajecia dla stuchaczy studiow doktoranckich. Wymiar godzin
jest tu bardzo zréznicowany (od 2-10 godzin), podobnie zakres tematow i ksztatconych
umiej¢tnosci, od krotkiej orientacji odnosnie do zrodet i ustug, do zaje¢ obejmujacych
techniki wyszukiwawcze, problemy oceny jakosci, a takze np. zasady konstrukcji
pracy naukowej. Szkolenia takie organizowane sg tez na zaméwienie kot naukowych,
a prowadzone przewaznie przez pracownikow dziatéw informacji naukowej, rzadziej
(w 3 bibliotekach) przez bibliotekarzy ze statusem dydaktycznym lub naukowo-
dydaktycznym, w dwoch przypadkach takze przez informatyka.

Rzadkos$cia tez jest prowadzenie przez biblioteki regularnych szkolen dla
pracownikéw naukowych lub lekarzy praktykéw. Tylko 3 biblioteki prowadza
je w ramach programéw ksztalcenia podyplomowego, z czego jedna ma w tym
zakresie stalg oferte 12 godzinnych szkolen. Obejmuja one elementy krytycznej
analizy publikacji naukowych. Bywa, ze biblioteki doraznie organizujg pokazy baz
i ustug majace na celu pozyskanie akceptacji sSrodowiska naukowego dla ich zakupu.
We wszystkich bibliotekach mozliwe sa indywidualne konsultacje w zakresie
korzystania z biblioteki i udostgpnianych przez nig zrodet.

Kilka (6) bibliotek planuje poszerzenie oferty szkolen. Np. 1 z bibliotek planuje
wprowadzenie oprocz obowigzkowego PB na 1 roku studidw, wprowadzenie do
programu studiéw, na wyzszych latach obowigzkowego szkolenia z przeszukiwania
baz bibliograficznych, inna zamierza prowadzi¢ systematyczne szkolenia wsrod
pracownikow naukowych w ich miejscu pracy. Dyrektorzy uzalezniajg to od
mozliwosci kadrowych. Prawie wszyscy skarza si¢ na zbyt matg liczbg pracownikow,
ktoérzy mogliby prowadzi¢ takie kursy, jednak tylko w 2 przypadkach dyrektorzy
zwroécili uwage na niedostatki dydaktycznych kwalifikacji pracownikow biblioteki.

Powazng przeszkoda dla prawie wszystkich bibliotek jest brak odpowiedniej
informatycznej infrastruktury: sal wyposazonych w odpowiednig liczbe komputerow,
przestarzaty sprzet i oprogramowanie lub brak odpowiednio szybkiego dostepu
do Internetu. Tylko jedna z badanych bibliotek deklaruje, ze nie ma ograniczen
lokalowych, sprzetowych ani kadrowych.

Obecne zréznicowanie zakresu i usytuowania szkolen w programie studiow
swiadczy o tym, ze nie ma jednolitego stanowiska zespolow ds. programow
ksztatcenia odnos$nie roli i zakresu dziatalnos$ci szkoleniowej bibliotek. Nie dokonano
tez najwidoczniej analizy, w jakim momencie studiow szkolenia takie powinny si¢
odbywac. Oto kilka charakterystycznych przykladéw: na jednej z uczelni tylko
studenci Pielggniarstwa III roku sg obowigzkowo szkoleni w zakresie informacji
naukowej w wymiarze 10 godzin, szkolenie takie otrzymuja studenci Analityki
Medycznej juz w wymiarze obowigzkowych 15 godzin, a dla studentow Medycyny
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zajgcia te s3 nieobowigzkowe. Na innej uczelni obowigzkowe 3 godzinne zajgcia maja
studenci III roku Farmacji, a 15 godzinne studenci I roku Analityki Medycznej, na
drugim roku studiow magisterskich 15 godzinne szkolenia otrzymujg pielegniarki,
studenci zdrowia publicznego i rehabilitacji, a studenci Farmacji na 5 roku. Na tej
samej uczelni studenci Medycyny w ogole nie majg tego rodzaju szkolen. Skrajnym
przypadkiem jest uczelnia, w ktoérej studenci Zdrowia Publicznego otrzymuja
obowigzkowy 60 godzinny kurs informacji naukowej, a studenci Medycyny nie maja
nawet przysposobienia bibliotecznego. To tylko kilka przyktadow zupelnego braku
unormowania zaré6wno odno$nie do usytuowania szkolen w programie nauczania
jak 1 ich zawarto$ci. Niektére programy kursow sg bardzo rozbudowane i obejmuja
nawet teoretyczne podstawy nauki o informacji, inne ograniczajg si¢ do pobieznego,
sadzac z wymiaru godzin, wprowadzenia do pewnych technicznych umiejetnosci
wyszukiwania w bazach pismiennictwa naukowego.

Wprowadzenie do programu nauczania omawianych szkolen jest wiec
prawdopodobnie wynikiem indywidualnej aktywnosci dyrektoréw bibliotek i tego,
jaka wage przywiazuja do nich poszczegdlni cztonkowie komisji ds. programow
nauczania. Trudno jest bowiem znalez¢ inne uzasadnienie, dlaczego na tej samej
uczelni studenci na pewnych kierunkach nie maja w ogole szkolen, a na innych
obowiazuja studentow obszerne obowigzkowe kursy.

Zaistnienie na jednej z uczelni, trwajacego caly semestr przedmiotu obejmujgcego:
wprowadzenie do zasad ,,evidence based practice”, informacj¢ o zrédtach ich
konstrukcji, kryteria oceny jakos$ci zrddet informacji, techniki wyszukiwania,
praktyczne wyszukiwanie w czotowych bazach bibliograficznych, problemy jakosci
i upowszechniania informacji, itp., byto wynikiem sprzyjajacej koincydencji:
tworzenia nowego kierunku, woli wladz wydzialu oraz osobistej motywacji oso6b
prowadzacych ten przedmiot.

Przeprowadzony sondaz wskazuje wiec, ze wyposazanie studentow i przysztych
praktykow w umiejetnosci informacyjne, pozwalajagce im w petni wykorzystywac
elektroniczne zbiory i ustugi bibliotek jest narazie ,,oddolng” inicjatywa, co bardziej
energicznych i $wiadomych dyrektoréow tych bibliotek i potrzeba indywidualnych
wyktadowcow. Na pewno nie jest kierunkiem polityki edukacyjnej uczelni, za ktora
szlyby zmiany w programach nauczania, $rodki na infrastrukture informatyczng
1 przygotowanie instruktorow.

Szkolenia w zakresie umiejetnosci informacyjnych
na uczelniach medycznych za granica

Analizujac problem ksztalcenia w zakresie ,,information literacy” na uczelniach
zagranicznych mniejsza wage przywigzywano do analizy oferty poszczegolnych
bibliotek, ktora jest podobnie jak w Polsce bardzo zréznicowana, a wicksza do
wychwycenia kierunkdéw rozwoju szkolen i trendow. W krajach postkomunistycznych,
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(Czechy, Bulgaria, Wegry, Serbia, Litwa), sytuacja jest bardzo podobna do tej
obserwowanej na uczelniach rodzimych. Widoczny jest brak jakichkolwiek ogolnych
standardow oraz regulacji. Biblioteki zwykle prowadza przysposobienie biblioteczne,
a niekiedy oferujg krotkie kursy informacji naukowej uwzgledniajace instruktaz
w zakresie przeszukiwania baz komputerowych. Szkolenia te, podobnie jak w Polsce,
nie zawsze s3 obowiazkowe, prowadzone sa nie na wszystkich kierunkach i na
rozmaitych latach studiow. Oferowane sa tez, cho¢ rzadko, szkolenia matych grup
uzytkownikow, np. w przeszukiwaniu konkretnej bazy bibliograficznej, Internetu,
czy zbiorow czasopism elektronicznych. Wyjatkowe sg bardziej rozbudowane kursy,
takie jak prowadzony na Uniwersytecie Semmelweis w Budapeszcie 28 godzinny kurs
,Methods of literature research”, czy 5 modutowy kurs ,,Course Outline for Library
Informatics” na uniwersytecie w Debreczynie. Za zaliczenie tych kursow studenci
otrzymujg punkty kredytowe. Od 1993 roku Kenezy Library (Debreczyn, Wegry)
prowadzi tez 10 godzinny obowigzkowy kurs informacji naukowej na 1 roku studiow
medycznych (Viragos 2002).

Inaczej przedstawia si¢ sytuacja w krajach zachodnich, zwtaszcza tych,
w ktorych informatyzacja ma dtugg, blisko 30-letnig histori¢. Najbardziej rozwinigtg
iugruntowang dziatalno$¢ w omawianym zakresie majg uczelnie medyczne w Stanach
Zjednoczonych, Kanadzie i Australii. W krajach tych juz w latach 70. szkolenia tego
rodzaju byly prowadzone przez biblioteki, a od lat 80. zaczgto wprowadzac ideg
zintegrowania szkolen w zakresie Ul z programem studiow. Polega to na dostarczaniu
przez biblioteke odpowiedniego szkolenia na zyczenie prowadzacego przedmiot,
w czasie, ktory ten uznaje za stosowny i najkorzystniejszy dla studentow. Uwaza si¢
bowiem, ze umiejscowienie kursow Ul w programie studiow jest kluczowe dla ich
efektywnosci. Studenci, ktorzy szkoleni sg zbyt wezesnie, aby nabyte powierzchownie
umieje¢tnosci zastosowaé w praktyce, tatwo zapominajg podane im informacje
i techniki, jezeli zbyt pdzno — nie praktykuja ich i nie wykorzystujg w czasie studiow.
Korzystne wydaje si¢ wigc rozbicie szkolen i wplecenie ich w program studiow,
wszedzie tam, gdzie umiejetnosci te wykorzystywane sa przez prowadzacych
zajecia 1 gdzie moga by¢ ksztalcone w konteksécie rzeczywistych konkretnych
potrzeb informacyjnych (Bainton, 2001). Mozliwe jest to tylko w $cistej wspotpracy
z wyktadowcami przedmiotéw dziedzinowych.

Minione 20 lat informatyzacji bibliotek medycznych na §wiecie pozwolito
na wypracowanie rozmaitych form wspotpracy miedzy bibliotekarzami, wyktadowcami
i informatykami, aby jak najlepiej wykorzysta¢ i ich kompetencje i zasoby bibliotek.
Potrzeba ksztatcenia Ul zostata nie tylko dostrzezona przez wyktadowcow i wiadze
tych szkot, ale znalazta swoj wyraz w dokumentach programowych. Jednym z celow
edukacyjnych, uzgodnionych przez spotecznos¢ amerykanskich szkot medycznych
(Association of American Medical Colleges) jest, aby ,,absolwent studiéw medycznych
posiadat umiejetno$¢ uzyskiwania, zarzadzania i wykorzystywania informacji
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biomedycznej w celu rozwigzywania probleméw i podejmowania decyzji zwiagzanych
z opieka nad pacjentem i ochrong zdrowia calej populacji. Uznano, ze umiejetnosci te
powinny by¢ bazg i nieodlagcznym elementem realizacji calego programu nauczania
(Raport AAMC, 1998). Na wigkszosci uczelni w Ameryce Polnocnej ukonczenie
kursu w zakresie umiejetnosci informacyjnych jest obowigzkowe i/lub daje kredyty
liczace sie w ogolnej punktacji. Najbogatsza i daleko wykraczajaca poza typowe
szkolenia w zakresie przeszukiwania baz bibliograficznych, Zzrodet internetowych,
problemow jakosci informacji, krytycznej analizy tekstu, czy zarzadzania referencjami,
jest oferta szkoleniowa biblioteki Uniwersytetu Harvarda. Oferuje ona ponad
trzydziesci rodzajow szkolen, cyklicznie powtarzanych, w tym takze w stosowaniu
programow bio-informatycznych, cyfrowym obrazowaniu czy zarzadzaniu rekordami
medycznymi. Wchodzi wigc w zakres informatyki medycznej, co jest specyficzng
cecha amerykanskich uczelni, gdzie informacja naukowa o wiele $cislej taczy sig
z informatyka medyczna, czy wiedza dotyczaca systemow informacji w ochronie
zdrowia niz w szkotach europejskich, cho¢ i tu zachodza zmiany. Niektore kraje
Europy Zachodniej, takie, jak np. Wielka Brytania, Niemcy czy Dania nie pozostaty
daleko w tyle, inne np.: Hiszpania, Portugalia, Grecja dopiero w ostatnich latach
termin ,,information literacy” wprowadzity na state do jezyka edukacji.

Biblioteki akademickie w Wielkiej Brytanii w wigkszosci uznajg uczenie Ul jako
wazny element ich zadan, a dane statystyczne mowia, ze w ciggu ostatnich lat liczba
godzin szkolen w zakresie Ul stale ro$nie. Trend ten jest bardzo wyrazny, szczegdlnie
na nowo otwieranych kierunkach, a biblioteki coraz czeSciej organizuja w swojej
strukturze specjalne oddzialy szkoleniowe. Coraz czesciej biblioteki szkola takze
pracownikoéw naukowych 1 wychodza ze szkoleniami poza obrgb swoich pracowni
prowadzac je na zadanie w dowolnym, wyposazonym w komputery miejscu uczelni.
Generalnie w ksztatceniu Ul dominuje obecnie anglo-amerykanska koncepcja
»information literacy”, polegajaca na odej$ciu od odrgbnych, prowadzonych przez
biblioteki szkolen w postugiwaniu si¢ konkretnym zrédltem (lub na wbudowaniu
modulu informacji naukowej w program studiow, na okreslonym roku) na rzecz
miedzyprzedmiotowej $ciezki nauczania Ul. Wigcej o tym pisz¢ w artykule:
,Ksztalcenie w zakresie umiejetnosci informacyjnych w akademiach medycznych
w Polsce na tle innych krajow”, przyjetym do druku w PTINT, 2004.

Szkolenia w zakresie Ul stanowig staty element procesu dydaktycznego szczegodlnie
tam, gdzie nauczanie problemowe i inne metody aktywne, ukierunkowane na
ksztatcenie samodzielnosci studiowania, sa naczelnymi metodami nauczania, m.in.
na uniwersytetach McMaster czy Queen’s w Kanadzie, Harvard University, Oxford,
czy w szwedzkich szkotach medycznych.

Whioski

Poréwnanie oferty udostepnianych przez witryny bibliotek medycznych zasobow
i informacji bibliograficznej nie wypada dla polskich uczelni medycznych Zle.
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Dostepne sa wszystkie wazne miedzynarodowe bazy bibliograficzne, stopniowo
w coraz wigkszym zakresie katalogi i ustugi wyszukiwania, kopiowania, wypozyczen
miedzybibliotecznych itp. Natomiast w zakresie szkolen, ktore powinny towarzyszy¢
tak bogatej ofercie mozna stwierdzi¢ nasze w tym wzgledzie opdznienie, zwlaszcza
w stosunku do najbardziej renomowanych uczelni krajow zachodnich.

Staby rozwoj dziatalnosci szkoleniowej bibliotek spowodowany jest wieloma
przyczynami. Jedna z nich to brak jednoznacznych i jednolitych w skali kraju
dyrektyw programowych w tym obszarze edukacji. Wynika to prawdopodobnie
z nie u§wiadamiania sobie w petni przez decydentow uczelni (czy jeszcze ogolniej,
wtadz edukacyjnych i zdrowotnych) rozziewu mi¢dzy zasobami i technologicznymi
mozliwo$ciami bibliotek a wiedzg i umiejetnosciami uzytkownikow. W wyniku
tego relacja wydatek-korzy$¢ (migdzy pienigdzmi wydawanymi na bazy, programy,
elektroniczne zrodta i ich wykorzystaniem przez uzytkownikow) nie moze by¢ dobra.
Inne przyczyny niedostatku szkolen, majace swoje korzenie w tej pierwszej, to:
braki infrastruktury technologicznej (nowoczesnie oprogramowanych komputerow,
stanowisk sieciowych, pomieszczen) oraz odpowiedniej liczby odpowiednio
przygotowanych bibliotekarzy-instruktorow. Wprowadzenie szkolen w zakresie Ul,
jako jednego z waznych elementéw edukacji na uczelniach medycznych uwzgledniato
by wigc zmiany form, w jakich obecnie prezentowane sg zasoby wiedzy i informacji
a takze zmiany zachodzace w metodach nauczania i zniwelowatoby rozdzwigck migdzy
tym co robia i co kupuja biblioteki, a tym w jakim stopniu jest to wykorzystywane.
Uswiadomienie sobie koniecznosci zintensyfikowania i unormowania szkolen Ul
przez wtadze uczelni zapewne spowodowatoby i zwickszenie srodkow finansowych
na infrastrukture i odpowiednig polityke kadrowa, a takze wymusitoby ksztatcenie
instruktorow w zakresie Ul. Odpowiednie przygotowanie kadry nauczajacej jest
bowiem, podobnie jak w przedmiotach dziedzinowych, czynnikiem decydujacym
o efektywnosci szkolen.

Jaka jest rola bibliotek w przeprowadzaniu tej zmiany? Wydaje sig¢, ze poczatkowo,
wobec rozmaitych trudnosci: finansowych i wynikajacych z oporu tradycjonalistycznej
struktury akademii medycznych, przede wszystkim informacyjno-uswiadamiajaca.
Oznacza to wyjscie z prezentacjami elektronicznych zasobow i potencjalnych
mozliwosci uslugowych bibliotek na szerokie forum. Pokazywanie tych mozliwosci na
konferencjach dziedzinowych oraz tych dotyczacych edukacji medycznej. Zwracanie
uwagi na trudnosci, jakie napotykajg nieprzeszkoleni uzytkownicy. Krokiem
nastepnym powinna by¢ konsultacja ze srodowiskiem nauczycieli akademickich
i studentdw odno$nie formy i zakresu potrzebnych szkolen, a w koncu, wejscie
bibliotek z konkretng ofertg szkolen w programy nauczania. Warunkiem sukcesu jest
tu i wspotpraca z wyktadowcami uczelni i odpowiednie pedagogiczne/metodyczne
przygotowanie instruktorow.
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Jak wida¢ z sondazu, biblioteki medyczne w Polsce $wiadome sa rosnacych
potrzeb i znajduja si¢ na etapie budowania oferty szkolef. Jednocze$nie programy
nauczania na uczelniach medycznych sa dostosowywane do wymogoéw procesu
bolonskiego. Powinno si¢ wigc wlasnie teraz pokusi¢ o ujednolicenie ramowych
wymogow i okreslenie; co student medycyny i nauk pokrewnych powinien umie¢
1 wiedzie¢, aby efektywnie korzysta¢ z informacji naukowej, oraz o wprowadzenie
odpowiednich szkolen do programow.

Zintensyfikowanie bibliotecznej dziatalnos$ci edukacyjnej wydaje si¢ bowiem
konieczne i dla efektywnosci nauczania w ogdle, a i z powodu, aby dziesiatki i setki
tysiecy ztotych wydawane na bazy fachowej literatury i komputeryzacje zasobow
i ustug byly efektywnie spozytkowane.
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CENTRUM DOKUMENTACJI SWIATOWEJ ORGANIZACJI ZDROWIA
W GLOWNEJ BIBLIOTECE LEKARSKIEJ W WARSZAWIE

Streszczenie

W styczniu 2003 roku Gtéwna Biblioteka Lekarska otrzymata status Centrum Dokumentacji
Swiatowej Organizacji Zdrowia. Z Biura Lacznika SOZ przejeto ksiggozbior liczacy ok. 1 400
woluminéw, na ktory sktadaja si¢ dokumenty i publikacje powstate w instytucjach Swiatowej Organizacji
Zdrowia oraz materialy opracowane przez ekspertow z roznych dziedzin na zlecenie tej Organizacji.

Biuro Regionalne SOZ dla Europy z siedzibg w Kopenhadze nadsyta systematycznie do GBL
najnowsze publikacje dotyczace polityki zdrowotnej Swiatowej Organizacji Zdrowia.

W referacie oméwiono role i zadania, jakie petni Centrum Dokumentacji SOZ, poddano analizie
tematyke przechowywanych tu publikacji, wskazano na konieczno$¢ opracowania ksiggozbioru w sy-
stemie komputerowym (prace w tym zakresie zostaly juz rozpoczete) w celu zapewnienia wszystkim
zainteresowanym tatwego dostepu do publikacji.

Polska jest krajem cztonkowskim Swiatowej Organizacji Zdrowia od poczatku jej istnienia, tj. od
7 kwietnia 1948 roku. Organizacja ta jest $wiatowym autorytetem w sprawach zdrowia publicznego.
Jej wytyczne, zalecenia i opinie maja decydujacy wplyw na ksztattowanie polityki zdrowotnej w po-
szczegoblnych krajach i tworzenie narodowych programéw zdrowia.

Dlatego propagowanie jej dokumentow i publikacji oraz promocja polityki SOZ w $rodowisku
medycznym jest niezwykle istotna, a korzysci ptynace z dostepu do tych materiatow oczywiste.

Centrum Dokumentacji Swiatowej Organizacji Zdrowia zostato powotane na mocy
decyzji Biura Regionalnego WHO w Kopenhadze w 1998 roku. Gtownym zadaniem
Osrodka jest gromadzenie, opracowywanie i przechowywanie literatury wydawanej
przez SOZ oraz udostepnianie jej instytucjom medycznym, placowkom naukowym,
bibliotekom, pracownikom stuzby zdrowia oraz wszystkim zainteresowanym
problematyka zdrowia. Poczatkowo zbiory Centrum miescity si¢ w Biurze Lacznika
Swiatowej Organizacji Zdrowia przy ulicy Dtugiej w Warszawie. W 2002 roku zostaty
przeniesione do gmachu Glownej Biblioteki Lekarskiej, a w styczniu 2003 GBL
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