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POTRZEBY STUDENTOW KONTRA NAPIETY PROGRAM NAUCZANIA,
CZYLI PO CO KOMU NAUKOWA INFORMACJA MEDYCZNA?

Abstract

Considerations of the usefulness “science medical information” classes within medical studies, es-
pecially in the field of medicine, based on the experience of polish medical libraries, and above all — own
experience from Medical Library Collegium Medicum Nicolaus Copernicus University. Theory versus
practice, idea versus — not always nice, reality.

Streszczenie

Rozwazania na temat przydatnosci zaj¢¢ z ,,naukowej informacji medycznej” w programie studiow
medycznych, zwlaszcza na kierunku lekarskim, prowadzone na podstawie doswiadczen polskich biblio-
tek medycznych, a przede wszystkim do§wiadczen wtasnych Biblioteki Medycznej Collegium Medicum
UMK. Zderzenie teorii z praktyka, idei z — nie zawsze kolorowa, rzeczywistoscia.

W Bibliotece Medycznej Collegium Medicum UMK, podobnie jak w pozostatych
bibliotekach uniwersytetoéw medycznych od wielu lat prowadzimy réznego rodzaju
szkolenia skierowane do rozmaitych grup uzytkownikow, poczawszy od pracownikow
naukowych przez lekarzy praktykow i pacjentéw, po studentow naszej Uczelni. Od
dawna biblioteki akademickie, a zwtaszcza medyczne pozostajg swoistym posredni-
kiem pomiedzy czytelnikami a ogromem zgromadzonej i udostgpnianej wiedzy, jedno-
czesnie starajac sie zrozumie¢ i uwzglednic potrzeby swoich (jakby nie bylto specyficz-
nych) uzytkownikow. Sita rzeczy bibliotekarz staje si¢ przewodnikiem i nawigatorem
w $wiecie informacji. (7)
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Rozmaito$¢ owej informacji, jak i ré6zne stopnie zaawansowania czytelnikow wy-
magaja od bibliotekarzy akademickich elastycznosci w sposobie ksztalcenia uzytkow-
nikow, wsrod ktorych zdarzaja sie zarowno poczatkujacy, jak i zaawansowani. Jednym
ze sposobow przekazywania adekwatnej wiedzy i ksztalcenia §wiadomego uzytkow-
nika zrédel naukowych pozostaje naukowa informacja medyczna badz podstawy in-
formacji naukowej — zajgcia prowadzone przez bibliotekarzy ze studentami starszych
rocznikow, w znaczacy sposob rozwijajace zagadnienia przysposobienia biblioteczne-
go prowadzonego na pierwszym roku studiow wszystkich kierunkow.

Podstawowym celem naukowej informacji medycznej jest przygotowanie studenta
do korzystania z wielorakich zrodet informacji naukowej, co powinno pomdc mu za-
rOwno w procesie nauczania, jak i pozniejszej pracy, a w czgsci przypadkow — w pi-
saniu pracy dyplomowej (9). Bowiem nawet perfekcyjne przygotowanie materiatow
dydaktycznych i wszelkich dostgpnych zrodet informacji naukowej, czy wspomozenie
najnowoczesniejszymi technologiami nie zagwarantuja optymalnego wykorzystania
informacji przez uzytkownikow bez ich wezesniejszego przygotowania i edukacji (5).

Trudno powiedzie¢, czy studenci uczelni medycznych juz na wstepie cechujg si¢
wysokimi umiejetnosciami w wyszukiwaniu i selekcji odpowiedniej informacji, jednak
nalezy zalozy¢, ze niekoniecznie i bedg potrzebowali nakierowania, wskazania niezna-
nych im technik i mozliwosci. Stad istotne znaczenie zajg¢ zwigzanych z prowadzong
na uczelniach naukowg informacjg medyczng. Generalnie za naukowa informacje me-
dyczng uwaza si¢ wszelka dziatalno$¢ polegajaca na gromadzeniu i jak najszybszym
udostgpnianiu informacji o najnowszych badaniach naukowych w dziedzinie szeroko
pojetej medycyny oraz ich wynikach, a takze o najciekawszych przypadkach klinicz-
nych opisanych w biezacej literaturze fachowej oraz rozpowszechnionych za pomoca
innych srodkow przekazu skierowanych do uzytkownika wykazujacego okreslone po-
trzeby (3), acz w praktyce program podobnych zaje¢¢ realizuje koncepcje ,,information
literacy”, czyli dostarczenia wiedzy i umiejetnosci w zakresie wyszukiwania informa-
cji, jej krytycznej oceny oraz efektywnego wykorzystania (2).

Zarys programu nauczania z naukowej informacji medycznej (czy tez szerzej — pod-
staw informacji naukowej) zatwierdzono na XVII Konferencji Bibliotek Medycznych
w Poznaniu w 1998 roku, jednak przez lata, z uwagi na rozwoj technologii i samych
zrodet informacji, tresci programowe ulegly znaczacej zmianie. Dlatego tez w 2005
roku podczas narady Kolegium Dyrektoréw Bibliotek Medycznych powotano zespot
ds. standaryzacji ksztatcenia uzytkownikow. Z czasem propozycje standardow naucza-
nia opracowali bibliotekarze z Biblioteki Glownej Akademii Medycznej w Gdansku,
przedstawiajac je w 2006 roku na XXV Konferencji Problemowej Bibliotek Medycz-
nych w Lublinie.

Przede wszystkim oparto je na Seven Pillars of Information Literacy (standardy
opracowane w 1999 roku w Wielkiej Brytanii), Information Literacy Competency Stan-
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dards for Higher Education (standardy amerykanskie z 2000 roku) oraz Australian and
New Zealand Information Literacy Framework (standardy australijskie z 2004 roku).
W zatozeniu uzytkownik po ukonczeniu szkolenia powinien spelniac¢ cztery podsta-
wowe standardy: zna¢ swoje potrzeby w zakresie korzystania z informacji medycznej
i umie¢ je sprecyzowac; potrafi¢ dotrze¢ do potrzebnej informacji i ja pozyska¢ (w tym
znac 1 rozroznia¢ zrodla informacji, wybrac¢ zrodta odpowiednie dla swoich potrzeb,
potrafi¢ je zlokalizowac i wykorzystac je w praktyce, skutecznie pozyskiwac potrzebne
informacje, zapisywac je i nimi zarzadza¢ oraz weryfikowac sposoby wyszukiwania);
umie¢ krytycznie oceni¢ uzyskane informacje, jak rowniez wykorzysta¢ wybrane in-
formacje do tworzenia nowej wiedzy (1).

Korzystajac z propozycji standardow, bibliotekarze medyczni prowadzacy zajecia
z naukowej informacji medycznej na wigkszosci uczelni medycznych (cho¢ w roz-
nym zakresie, liczbie godzin i kierunkach) koncentrujg si¢ wlasnie na uczeniu studen-
tow okreslania wtlasnych potrzeb, poznawania zasobow informacyjnych danej Uczelni
(1 biblioteki), nabyciu umiejetnosci petnego, fachowego i efektywnego wyszukiwania
informacji oraz jej krytycznej oceny, wykorzystaniu wiedzy informacyjna w procesie
uczenia si¢ i pisania pracy dyplomowej i naukowej, jak i poznaniu prawnych i etycz-
nych aspektow wykorzystywania informacji (9).

W programie nauczania, rowniez w Collegium Medicum UMK najczesciej poja-
wiaja si¢: definicje podstawowych pojec jak informacja naukowa, dokument, biblio-
grafia, czy bazy danych; rodzaje zrodet informacji; medyczne stowniki haset przedmio-
towych, nowe formy dziatalno$ci informacyjnej (alerty, RSS, media spolecznosciowe),
zrodla elektroniczne (katalogi drukowane i on-line, katalogi centralne Biblioteki Naro-
dowej, bazy bibliograficzno-abstraktowej — przede wszystkim Polska Bibliografia Le-
karska oraz Medline), rozmaite bazy pelnotekstowe, techniki wyszukiwania informacji
w bazach bibliograficznych i pelnotekstowych (stowa kluczowe i hasta przedmiotowe),
podstawy Evidence Based Medicine, wyszukiwanie informacji otwartej w sieci inter-
netowej (wyszukiwarki naukowe, biblioteki cyfrowe i repozytoria), tzw. ukryty inter-
net oraz metody i narzedzia oceny jakosci zrodet i dorobku naukowego.

W 2003 roku Barbara Niedzwiedzka z Krakowa przeprowadzita szerzej zakrojo-
ne badanie dotyczace ksztatcenia uzytkownikow w zakresie umiejetnosci informacyj-
nych w polskich bibliotekach medycznych, migdzy innymi po to, by przekonac sig, czy
nasze formy ksztatcenia odpowiadajg europejskim. Okazato si¢, ze w Polsce istnieje
ogromne zroznicowanie, zarowno co do samego programu naukowej informacji me-
dycznej (mimo wypracowania pewnych standardéw), jak i umiejscowienia w progra-
mie studiéw, czy obligatoryjnosci zajec (11).

Podobne badania podj¢to w Lublinie na poczatku 2006 roku, opracowujac ankiete
dotyczaca realizacji programu nauczania z podstaw informacji naukowej w poszcze-
golnych bibliotekach medycznych. Wyniki byty niezwykle zbiezne — wcigz dochodzito
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do ogromnych roznic w podstawie programowej, lokalizacji zajg¢ w programie stu-
diow oraz ich ewentualnej obowiazkowosci (11).

W wigkszosci uczelni medycznych organizowano zajecia z naukowej informacji
medycznej na wydziatach farmaceutycznych i nauk o zdrowiu, cho¢ wymiar tych zajec
byl niezwykle zréznicowany. Co dziwniejsze, to wydzialy lekarskie byly traktowane
po macoszemu i jedynie nieliczne osrodki akademickie prowadzity na nich szkolenia
z podstaw informacji medycznej. O wiele czesciej organizowano dodatkowe, nie objete
programem nauczania szkolenia z informacji naukowej dla rozmaitych grup zaintere-
sowanych studentow, np. dla cztonkéw kot i towarzystw naukowych (5). Na Uniwer-
sytecie Medycznym we Wroctawiu roéwniez bardzo dtugo oferowano jedynie szkolenia
,»ha zyczenie zainteresowanych”, prowadzone gtownie dla studenckich kot naukowych
(wedle zgloszen opiekundéw grup), a naukowa informacja medyczna nie figurowala
w programach studiéw na zadnym kierunku i roku (9).

Na podstawie ankiety opracowanej przez Uniwersytet Medyczny w Lublinie mozna
byto wysnu¢ wniosek, ze zajecia z podstaw informacji medycznej na wydziale lekar-
skim prowadzity jedynie trzy biblioteki, w bardzo zr6znicowanym wymiarze czaso-
wym — od 2 do 20 godzin oraz na r6éznych latach studiow (od 1 do 6), wykorzystujac
formy wyktadu z wizualizacja, ¢wiczenia przy komputerze oraz nauczanie na odle-
glos¢ (e-learning).

Nieco lepiej sytuacja miata si¢ w przypadku wydziatu nauk o zdrowiu, na ktérym
szkolenia z naukowej informacji medycznej prowadzito 6 bibliotek, w tym 5 jako za-
jecia obowigzkowe, od 2 do 30 godzin i na r6znych latach, z wykorzystaniem wyktadu
z wizualizacja 1 ¢wiczen przy komputerze.

Z kolei na wydziale farmaceutycznym podobne zajecia oferowato najwigcej, bo 7
ankietowanych bibliotek, takze w r6znym wymiarze czasu (od 3 do 20 godzin), prze-
waznie na V roku studiéw, takze stosujac przede wszystkim wyklad z wizualizacja
1 praktyczne ¢wiczenia przy komputerze. Przyktadowo na Uniwersytecie Medycznym
w Warszawie oraz Uniwersytecie Medycznym w Gdansku podstawy naukowej infor-
macji medycznej i farmaceutycznej realizowano dla studentow trzeciego roku Wydziatu
Farmaceutycznego i studentéw pierwszego roku kierunku analityka medyczna (1, 12).

Co ciekawe, niemal wszystkie uczelnie owym czasie (2006 rok) wprowadzity za-
gadnienia naukowej informacji medycznej do programéw studiow doktoranckich, naj-
czg$ciej w wymiarze 10-godzinnym (5). Oprocz Poznania niezwykle podobny program
na studiach doktoranckich realizowaty Gdansk, Bydgoszcz, Krakoéw, Warszawa, Lublin
i Wroctaw, w tym Gdansk i Lublin jako pierwsze osrodki — on-line. Nalezy zauwazy¢,
ze doktoranci miewajg inne potrzeby w zakresie naukowej informacji medycznej niz
studenci - nie interesuje ich juz wiedza podrecznikowa, lecz $ledzenie biezgcego pi-
$miennictwa $wiatowego, metodyka poszukiwan bibliograficznych, serwisy informa-
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cyjne, uzyskanie dostepu do pelnych tekstow, znajomos¢ zasad edytorstwa naukowego,
problem plagiatéw i prawa autorskiego (2).

W podsumowaniu ankiety z 2006 roku zadziwiat brak szkolen dla studentow wy-
dziatlu lekarskiego w wielu osrodkach, jako ze to przyszli lekarze powinni by¢ Swia-
domi jak najszerszego dostepu do elektronicznych zrodet informacji, prawdopodobnie
najbogatszych wlasnie w dziedzinie medycyny. Mozna byto si¢ obawiaé, ze niejednoli-
ty program ksztatcenia studentéw uczelni medycznych w zakresie naukowej informacji
medycznej na kierunku lekarskim w przysztosci poskutkuje nierownomiernym rozwo-
jem umiejetnos$ci informacyjnych przysztych lekarzy (11).

Dobrzy bytoby, gdyby zajecia z naukowej informacji medycznej byly obligatoryjne
nie tylko dla piszacych prace magisterskie studentow wydziatow farmaceutycznych,
czy przygotowujacych prace licencjackie 1 magisterskie studentow wydziatdéw nauk
o zdrowiu, ale i studentow wydzialow lekarskich, przygotowujacych si¢ do opracowy-
wania tekstow naukowych, nie wspominajac o koniecznosci doksztatcania z diagnoz
lekarskich.

A w jaki sposob program nauczania z naukowej informacji medycznej ksztattowat
si¢ w Bibliotece Akademii Medycznej w Bydgoszczy, obecnie Collegium Medicum
UMK? Poczatkowo takze organizowano szkolenia tylko na zyczenie zainteresowanych
grup, lecz z czasem wpisano zajecia do podstawy programowej wszystkich trzech wy-
dziatéw, w bardzo roznym wymiarze godzin i na réznych latach studiéw, co obrazuje
ponizsza tabela.

Wydziat Lekarski Wydziat Farmaceutyczny | Wydzial Nauk o Zdrowiu
V rok V rok (analityka) III rok (pielggniarstwo)
Oso6b Godzin Oso6b Godzin Osob Godzin
2002-2003 204 90 26 6 58 8
2003-2004 133 60 23 6 10 8
2004-2005 117 50 30 6
2005-2006 132 60 29 12
2006-2007 135 60 35 16
2007-2008 135 60 87 16
2008-2009 123 70 47 12
2009-2010 14 (EnglilsggDivision) 780 69 12
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2010-2011 10 (English Division) 8 2 16
2011-2012 16 (Englilsi 1Division) 780 69 12
2012-2013 1, (Engli1sf14Division) 780 69 12
2013-2014 1), (EnglizngDivision) 980 81 10
20142015 1, (Englils}911Division) 880 73 10
2015-2016 11 (Englilsf:;)ivision) 780 69 16
2016-2017 73 16

Jesli chodzi o studia doktoranckie, stopniowo zwigkszata si¢ oferta edukacyjna dla
I roku, na samym poczatku obejmujac jedynie Wydziat Lekarski, by z czasem ob-
jac studia doktoranckie na Wydziale Nauk o Zdrowiu oraz Wydziale Farmaceutycz-
nym, przy czym na dwoch wydziatach prowadzono dwa przedmioty: zrodta informacji
w biomedycynie (na pierwszym roku) oraz zasady przygotowywania i publikacji pracy
naukowej (na trzecim roku) w wymiarze 8 godzin kazdy. W roku akademickim 2002-
2003 wykwalifikowani pracownicy Biblioteki Medycznej przeszkolili 47 doktorantéw
Wydziatu Lekarskiego (16 godzin), w roku 2003-2004 — 23, w roku 2004-2005 — 16,
w roku 2005-2006 — 38, w roku 2006-2007 — 23, w roku 2007-2008 — 35, w roku 2008-
2009 — 20, w roku 2009-2010 — 26, w roku 2010-2011 — 23, w roku 2011-2012 — 32,
w roku 2012-2013 — 16. Z rokiem akademickim 2013-2014 wprowadzono naukowg
informacje¢ medyczng rowniez na Wydziale Nauk o Zdrowiu, ogdtem przeprowadzajac
zajecia na obu wydziatach dla 57 studentow (a takze dla 40 studentéw z zasad przygo-
towywania i publikowania pracy naukowej). W roku 2014-2015 byto tychze studentow
47 (plus 15 z drugiego przedmiotu), niemal identycznie w roku kolejnym, natomiast
rok akademicki 2015-2016 wprowadzit zrodta informacji w biomedycynie réwniez
dla doktorantéw Wydziatu Farmaceutycznego, prowadzac zajecia dla 145 studentow
z trzech wydziatow oraz 26 z drugiego przedmiotu.

O ile liczba studentow studiow doktoranckich rosnie z kazdym rokiem, a studentow
V roku analityki medycznej pozostaje na stalym poziomie, w ubiegtym roku, ku zdu-
mieniu prowadzacych zajecia, w Collegium Medicum UMK zrezygnowano z nauko-
wej informacji medycznej w podstawie nauczania na Wydziale Lekarskim. Wydaje si¢
to tym dziwniejsze, ze nieco wezesniej Samorzad Studencki postulowat o przeniesienie
zaje¢ na wcezesniejszy niz V rok, doskonale rozumiejac znaczenie i warto$¢ nabywa-
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nia praktycznych umiejg¢tno$ci wyszukiwania wlasciwych informacji w medycynie.
Jednak zamiast pojawi¢ si¢ wczesniej, przedmiot ,,naukowa informacja medyczna”
w tajemniczy sposob zniknat z programu, co by¢ moze przysporzylo bibliotekarzom
medycznym wigcej czasu na inne kwestie, ale z pewnos$cia nie pozostanie bez konse-
kwencji dla przysztych medykow.

Rownie zdumiewajgcy pozostaje fakt nie uwzgledniania od dtuzszego czasu pod-
staw informacji naukowej na Wydziale Nauk o Zdrowiu, podczas gdy studenci piele-
gniarstwa, ratownictwa medycznego, dietetyki czy kosmetologii stanowia najwicksza
grupe uzytkownikow korzystajacych z najpopularniejszej polskiej bazy medycznej —
Polskiej Bibliografii Lekarskiej 1 — niestety, borykajacych si¢ ze sporymi problemami
w jej uzytkowaniu. Bibliotekarze ch¢tnie stuzg konsultacjami indywidualnymi i wspo-
mozeniem przy wyszukiwaniu adekwatnej informacji, niemniej znacznie korzystniej-
sze byloby wprowadzenie naukowej informacji naukowej i to jak najszybciej, najlepiej
na poczatku studiow. Chociaz nie zaszkodzitoby objgcie programowymi szkoleniami
i studentow wyzszych lat, zwlaszcza piszacych prace licencjackie i magisterskie, aby
utatwi¢ im prace naukowa, oswoi¢ ze zrodlami informacji naukowej i umozliwic¢ po-
szukiwania bibliograficzne na wtasna rgke (8).

W dzisiejszych czasach od studenta wymaga si¢ nie tylko wiedzy jako takiej, ale
takze krytycznego myslenia, umiejetnosci odpowiedniego wyszukiwania, oceny zrodet
informacji i zarzadzania samg informacjg. Nie wystarczy samo odnalezienie poszuki-
wanej informacji, zwlaszcza posrod ogromu tej wytwarzanej i udostepnianej w inter-
necie, nie zawsze wiarygodnej, nie podlegajacej ocenie merytorycznej, czy, moéwiac
kolokwialnie — nie najwyzszej jakosci (12).

Niewatpliwie przeszkolony student lepiej niz inni uzytkownicy wykorzysta zasoby
biblioteczne (zarowno bazy bibliograficzne, jak i petne teksty), krytyczniej oceni war-
tos¢ zrodet naukowych i nie zadowoli si¢ przypadkowymi informacjami przekazywa-
nymi przez popularne wyszukiwarki, takie jak np. Google. Ponadto raz przeszkolony po
wielokro¢ zastosuje nabyte umiejetnosci w przyszlym zyciu zawodowym i naukowym.

Dlatego wydaje si¢ uzasadnione, iz podstawy informacji medycznej powinny objac
studentow wszystkich wydzialow uczelni medycznych (2).

Niestety — nie zawsze obejmuja.
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