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Biblioteka glowna
jako komplementarne centrum ksztalcenia
studentéw medycyny, stomatologii i farmacji

W przeddyplomowej edukacji lekarzy 1 farmaceutéw poszczegdlne
cele ksztalcenia (okreslajace, jakie wiadomodci, umiejetnosci i dyspozycje
kierunkowe powinni oni opanowa¢ w toku studidéw) osigga si¢ podczas
planowych zaje¢ dydaktycznych, tj. w bezposredniej relacji nauczyciel-
student, a takze poza takimi zajeciami, w wyniku tzw. pracy wlasnej studen-
téw, w bibliotece uczelnianej, laboratorium, pracowni komputerowej. W obu
tych sytuacjach uczenia si¢ osiaganie celow ujetych w przedmiotowym pro-
gramie nauczania moze by¢ wspomagane przez media edukacyjne, tj. $rodki
stuzace komunikowaniu si¢ (przekazywaniu informacji migdzy nadawcami
i odbiorcami) w toku ksztalcenia (por. Strykowski, 1997). Komunikowanie sig¢
nauczyciela i studenta przybiera woéwczas charakter poéredni, moze np.
zachodzi¢ za posrednictwem ekranu komputera, z wykorzystaniem zasobow
edukacyjnych umieszczonych w sieci komputerowej lub na jakim$ noéniku
informacji.

Rola takich elektronicznych (ekranowych) mediéw edukacyjnych i ko-
munikacji elektronicznej (Klemenz, McSherry, 1997) nabiera szczegélnego
znaczenia w przypadku opanowywania wiadomo$ci i umiejgtnosci poza zaje-
ciami dydaktycznymi. Student postugujac sig nimi, najczesciej w roli odbiorcy
informacji, moze:

1. w pelni samodzielnie podejmowaé decyzj¢ o poszerzaniu wlasnego
zasobu wiedzy o nowe wiadomosci (zgodnie z programem nauczania
lub wykraczajac poza ramy programowe), doskonaleniu umiejgtnosci,
albo sprawdzeniu jakoéci wlasnych osiggnigé lub

2. kierowa¢ si¢ zaleceniami nauczyciela przedmiotu co do zasadnosci
wyboru 1 momentu zastosowania mediéw (np. podrgcznika elektro-
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nicznego, piSmiennictwa uzupelniajacego lub zbioru ilustracji
medycznej) w toku studiowania przedmiotu.

KSZTALCENIE PRZEDDYPLOMOWE .

media elektroniczne

W zwiazku z zastosowaniem mediow elektronicznych - pojmowanych

tutaj jako media zwiazane z komputerem - w ksztalceniu przysztych lekarzy
medycyny, lekarzy stomatologdw i farmaceutéw, mozna sformulowaé naste-

pujace pytania:

1.

Czy osiaganie celow programowych jest w akademii medycznej w za-
dowalajacym stopniu wspomagane przez edukacyjne media elektro-
niczne, zgodnie z twierdzeniem, ze “nie mozna nowoczeénie i efek-
tywnie ksztalci¢ bez wykorzystania w pracy edukacyjnej komplek-
sowego instrumentarium medialnego, w tym prasy, telewizji, kompu-
teréw, multimediéw i sieci informacyjnych” (Strykowski, 1998)?
A moze wymienione media s na razie, jak to okreéla Sendov (1986),
tylko ,,dodatkiem do edukacji”?

Czy wystepuje nalezyta koordynacja doboru i zastosowania mediéw
-elektronicznych ze wzgledu na programowe cele nauczania?

Czy kompetencje studentéw umozliwiaja im realny dostep do mediéw
elektronicznych stosowanych w toku ksztalcenia przeddyplomowego
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i czy sg oni przygotowani do aktywnego “konstruowania wlasnej wie-
dzy” na podstawie danych dostarczanych im przez media (por. Kako-
lewicz, 1997)7

59 sa@hy‘i @!@kfmmmﬁw é?fi%?ffj

_CD, Internet) : ...
Znaczny zakre‘s rozpowazec mema wxelu medléw
Wszechstronnosc form ‘

OdpowiedZ na dwa pierwsze pytania jest raczej negatywna. Media
elektroniczne zwiazane z komputerem podczas zaje¢ dydaktycznych pojawiaja
sie doé¢ rzadko, z wyjatkiem nauczania informatyki, a nieliczne wyjatki pot-
wierdzaja w tym przypadku regule. Uczelnia medyczna nie zapewnia jeszcze
studentom mozliwosci swobodnego, powszechnego korzystania ze stanowisk
komputerowych z medycznym (farmaceutycznym) oprogramowaniem eduka-
cyjnym, czy tez przydatnym w edukacji, badz z dostgpem do tego rodzaju
zasobéw w Internecie. Jest to wyraZzna bariera ograniczajaca korzystanie
zlicznych obecnie, atrakcyjnych i poznawczo wartosciowych Zrédet infor-
macji medycznej i farmaceutycznej, np. przygotowywanych przez uczelnie
o $wiatowej renomie i uznane towarzystwa naukowe. Ponadto nauczyciele
niektorych tylko przedmiotéw zalecajg obecnie studentom korzystanie z ,,pis-
miennictwa elektronicznego”. W wielu przypadkach edukacja medialna opiera
sie zatem na sprzecie (komputerze i modemie) oraz oprogramowaniu
pozostajacym w prywatnym posiadaniu. Korzystanie z mozliwosci, jakie
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stwarza ona w uczeniu sie medycyny lub farmacji, zalezy wowczas od indy-
widualnej motywacji i zainteresowan studenta oraz od jego mozliwosci finan-
sowych.

Wymienione trudnoéci i ograniczenia powoduja, ze pytanie o koordy-
nacje¢ doboru (selekcje, oceng) elektronicznych mediow edukacyjnych ze
wzgledu na przedmiotowe cele nauczania mozna uzna¢ za przedwezesne.
Niemniej jednak, przewidywane coraz szersze wprowadzanie mediéw elektro-
nicznych, szczegdlnie w przypadku podjgcia przez uczelnig dziafar planowych
izorganizowanych, powinno uwzgledniaé te cele. W pelni racjonalne wprowa-
dzanie mediéw wymaga odwolywania si¢ do celéw (Hardin, Reis, 1997) -
umiejscowionych na réznych poziomach: ogblnych i szczegdlowych,
operacyjnych. Takie podejscie moze zapewni¢ wzrost efektywnosci uczenia
sie studentow.

W odniesieniu do trzeciego pytania, nalezy wzia¢ pod uwage
zrbznicowany poziom przygotowania studentow - niezaleznie od roku studiow
i przebytego szkolenia informatycznego - do kompetentnego korzystania ze
sprzetu komputerowego, oprogramowania, zasobow sieciowych itp. Powaz-
nym wymaganiem co do kompetencji jest konieczno$¢ biegtego, przynajmniej
biernego postugiwania sie jezykiem angielskim w toku uczenia sig; jezyk ten
dominuje w przypadku edukacyjnych Zrodet informacji (plyty CD, Internet)
z dziedziny medycyny, stomatologii i farmacji. Oprogramowanie edukacyjne
w jezyku polskim, dostepne w sieci lub na ptytach CD, jest jeszcze nieliczne
i nie zawsze spelnia oczekiwania jakosciowe.

Podezas studiéw nie ksztaltuje sig tez w zasadzie na szersza skalg
praktycznych umiejetnoéei przeszukiwania i oceny przydatnosci informacji
mozliwych do uzyskania za posrednictwem mediéw elektronicznych, interpre-
tacji zdobytej w ten sposéb wiedzy oraz integrowania jej z wiedza uprzednio
zdobyta.

Edukacja medialna w akademii medycznej moze zastegpowac i rozsze-
rzaé bezpoérednie doswiadczenie studentéw, zapewniajac im wzglednie nieo-
graniczony i wieloaspektowy dostep do: edukacyjnej prezentacji obrazu
i déwieku (wlaczajac obraz animowany), podrecznika elekironicznego, czaso-
pisma elektronicznego, edukacyjnego programu komputerowego, medycznych,
farmaceutycznych (lub innych) baz danych itd.

Wérdéd mediow edukacyjnych wystepuja: podajqce, ktére zapewniaja
prosty przekaz komunikatéw w toku ksztalcenia oraz interaktywne, ktore
w swoisty sposob wspotdzialaja z odbiorea informacji edukacyjnej i moga
dostosowywaé sie do zmieniajacej si¢ sytuacji uczenia si¢ (por. Systo, 1998).
Zaleta mediéw interaktywnych jest wysoki stopiefi aktywizacji poznawczej

¢
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osoby uczacej sig. Wiele mediow elektronicznych z zakresu medycyny i far-
macji ma taki charakter, np. podreczniki hipertekstowe, sprawdziany
wiadomosci i umiejetnoscei, niektére atlasy itp.

lekarzy i farmaceutéw, odnosi si¢ obecnie do wigkszosci przedmiotéw wyste-
pujacych na wydziatach medycznych, stomatologicznych i farmaceutycznych.
Duze zréznicowanie wystepujace w obrebie tej elektronicznej oferty edukacyj-
nej odnosi si¢ takze do form mediow. Uczacy sig¢ ma m.in. do dyspozyciji
zar6wno opisy badZz symulacje postgpowania klinicznego, analizy
interesujacych przypadkéw (case study), jak i zbiory norm i zasad etycznych,
interpretacje i komentarze odnoszace si¢ do postepowania w réznych sytua-
cjach zawodowych itd. Z tego powodu edukacja medialna nie ogranicza si¢
jedynie do przekazywania wiadomosci i ksztattowania umiejetnosci przydat-
nych w zawodzie lekarza lub farmaceuty, lecz moze réwniez stuzyé ksztalto-
waniu postaw i innych cech osobowosci. Wéréd licznych form mediow,
istotnych ze wzgledéw dydaktycznych, wystepuja m.in.:

Szeroka oferta medialna, ktéra mozna wzia¢ pod uwage w ksztalceniu

podrecznik hipertekstowy,

edukacyjny program multimedialny,

kurs okreslonego przedmiotu,

monografia zagadnienia,

czasopismo elektroniczne,

abstrakty elektroniczne,

anatomiczny atlas interaktywny,

baza diagnostyczna - np. zbiér zdje¢ klinicznych powiazanych z
rozpoznaniami,

baza kliniczno-farmaceutyczna - np. zbiér zabiegéw medycznych i
zwigzanych z nimi lekow,

klasyczna baza danych,

stownik - nazewnictwo medyczne,

przewodnik po lekach,

wszechstronna “biblioteka” réznych zagadnief i mediéw medycznych,
przyklady i analizy zagadnief np. prawnych, medycznych i etycznych,
obrazy i interpretacje (USG, rtg),

obliczenia i wzory (kalkulator medyczny),

test osiagnieé wielokrotnego wyboru,

program symulacyjny,

pliki dzwigkowe (uczenie si¢ rozpoznawania choréb),

rejestracja i interpretacja parametréw chorego.
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Wymienione zestawienie nie wyczerpuje wszystkich mozliwosci for-
malnych. Nie jest tez zaleceniem do zastosowania ktérejkolwiek z wymienio-
nych form mediéw w praktyce edukacyjne;j.

- Badanie‘opinii nt, edukacjt medlalnej‘ |
- Badama nad efektywnosc'q medmw
. qutyczna ocena medlow ‘
{mkim %j{}

Edukacja medialna z wykorzystaniem komputera ma obecnie najczes-
ciej charakter okazjonalny, podczas gdy stanem postulowanym byloby - jak
sig wydaje - jej ujecie w formy zorganizowane, zapewniajace nalezyte ukie-
runkowanie i uporzadkowanie przebiegu ksztalcenia oraz eliminacje dzialafi
nieefektywnych. Jest to wazne ze wzgledu na do$¢ wysoki koszt takiej edu-
kacji: wymaga ona znacznej iloéci sprzetu komputerowego (stanowisk doste-
pu), wysokiej klasy serweréw, sieci komputerowych, specjalnego oprogra-
mowania, kompetentnego personelu, znacznej ilosci czasu itp.

Postulat zorganizowania edukacji medialnej nie oznacza dazenia do
ograniczenia swobody korzystania z dowolnych Zrédet informacji, przystugu-
jacej kazdemu studentowi. Korzystanie z mediow elektronicznych poza
zajectami dydaktycznymi, tj. z wylaczeniem pomocy nauczyciela, moze jed-
nak sprawi¢ uczacym si¢ wiele trudnosci: powinni oni bowiem dysponowaé
odpowiednimi mozliwosciami sprzgtowymi, w jak najkrétszym czasie wyszu-
ka¢ interesujacq ich informacje¢ w olbrzymim nieraz zbiorze informacji, mie¢
pewnos$¢ co do jej przydatnosci w uczeniu si¢ (stosujac kryteria zgodnosci
teoretycznej, poprawnosci merytorycznej itp.) ze wzgledu na cele ksztalcenia,
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ktore nalezy osiagnaé. Studentéw powinien tez zadowalaé poziom projektowy

i technologiczny proponowanych zasobow edukacyjnych. Ponadto nie mozna

zakladac, ze kazdy student medycyny tub farmacji wie, bez wspdlpracy z nau-

czycielem, jaka informacja bedzie mu przydatna w osiaganiu bliskich lub
odlegtych celéw ksztalcenia i w dalszym rozwoju zawodowym.

Wspomaganie edukacji studentéw przez zastosowanie mediéw ele-
ktronicznych w uczelni medycznej wymaga podejscia systemowego. Pod-
kresla sie, ze taki zintegrowany system uczenia si¢ wspomaganego kompute-
rowo jest obecnie wysoce zlozony (Muffoletto, 1997). Nadrzgdnym celem
fakiego systemu powinno byé zwigkszenie efektywnodci ksztalcenia (4.
sprawniejsze osigganie celéw ksztalcenia, lepsze niz dotad spelnianie
wymagan programowych przez uczacych sig). Nauczyciel powinien wystepo-
waé jako swoisty menedzer, zabiegajacy o sprawng realizacje przedmiotowego
programu nauczania: odpowiednio do celow ksztalcenia przedstawia on stu-
dentowi okreslone propozycje edukacyjne, np. zaleca okreslone media
elektroniczne, szczegélnie przydatne w osiaganiu zamierzen programowych
oraz zachowuje, co najmniej czgSciows, kontrolg nad przebiegiem i efektami
uczenia sie.

Poszczegodlne elementy skladowe przedstawianego tu projektu syste-
mu, powinny petni¢ wyspecjalizowane funkcje:

1. Systematyczne przegladanie $wiatowych medialnych zasobow edukacyj-
nych (zasoby Internetu, publikacje elektroniczne uznanych wydawnictw
na plytach CD) i ich wstgpna ewaluacja przez uprawniong jednostke
uczelniang (np. uczelniany zakiad edukacji) z uwzglednieniem kryteriéw:
poprawnosci 1 przydatno$ci dydaktycznej oraz zgodnosci z celami ogdl-
nymi i szczegblowymi zawartymi w programie nauczania. Zamierzeniem
docelowym byloby doprowadzenie do powstania swego rodzaju pakietéw
medialnych, wspomagajacych nauczanie poszczegdlnych przedmiotéw.

2. Ewaluacja merytoryczna wstepnie wyselekcjonowanych mediéw przez
wiasciwg uczelniang jednostke dydaktyczna, odpowiadajaca za nauczanie
przedmiotu. W wyniku ewaluacji nastepowalaby akceptacja mediéw lub
rezygnacja z nich ze wzgledu na cele programowe, ktére powinni osiggnac
studenci; istnialaby réwniez mozliwo$¢ wyboru mediéw powodujacych
wyjscie poza zakres wytyczony przez cele programowe. Program naucza-
nia jest zatem najwazniejszym kryterium uwzglednianym w podejmowa-
niu decyzji o stosowaniu okreslonych mediéw. Ewaluacja przebiegataby
zgodnie ze standardowym schematem oceny medidw, przyjetym w uczel-
ni. W przypadku akceptacji mediéw bylyby one oficjalnie zalecane
studentom w ramach nauczania przedmiotu (na podobnych zasadach, jak
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tradycyjne piSmiennictwo). Zalecenia co do korzystania z mediéw elektro-
nicznych nie miatyby charakteru obligatoryjnego - takie media powinny
raczej stuzyé indywidualizacji studiowania i poszerzaniu wiedzy studen-
tow. Zalecane media elektroniczne powinny z zalozenia staé si¢ jednym
z réwnoprawnych zrédet informacji i stuzy¢ studentom, przede wszystkim
podczas nauki wlasnej, poza zajeciami dydaktycznymi.

Powszechne udostgpnienie zalecanych mediéw studentom mogloby sie
dokonywa¢ w centrum mediéw elektronicznych, zwigzanym organizacyj-
nie z uczelniang biblioteka giéwna. Centrum powinno byé wyposazone
w odpowiednie serwery i stanowiska komputerowe, umozliwiajace jedno-
czesny dostgp do medidw. Udostepniatloby ono fakze katalogi mediow
(programéw na plytach CD, adreséw internetowych medidéw dostepnych
on-line, lokalnych kopii okreslonych mediéw na dyskach) oraz ich krétkie
charakterystyki dydaktyczne, opracowane we wspdlpracy z zakladem edu-
kacji 1 innymi jednostkami dydaktycznymi; zapewnialoby tez uzytkowni-
kom kompetentna obstugg. Z tych wlasnie powodéw zwigzanie centrum
z biblioteka gldwna jest uzasadnione: nowoczesna biblioteka jest lub
w niedalekiej przyszloéci powinna by¢ jednostka wysoce zinformaty-
zowana, dysponujaca podstawami infrastruktury umozliwiajacej udoste-
pnianie mediéw edukacyjnych zwigzanych z komputerem, zatrudniajaca
odpowiednio wyszkolong kadre informatyczna i pracownikéw bezposred-
niej obstugi klienta. Koncepcja centrum zaklada centralizacje §rodkéw na
media i samej edukacji medialnej. W istniejacej sytuacji niedostatku $rod-
kow rozproszenie medidw i dazenie do ich umiejscowienia we wszystkich
jednostkach dydaktycznych wydaje si¢ niecelowe i mniej efektywne.
Bardziej racjonalne bedzie odwolanie si¢ do juz istniejacej struktury, po
jej wzmocnieniu kadrowym i finansowym w zwiazku z nowymi zada-
niami. W uniwersytetach europejskich udostepnia si¢ media elektroniczne
w uczelnianych lub wydziatlowych witrynach WWW lub odpowiednio na
stronach bibliotecznych. Zazwyczaj sa to taczniki do wybranych
czasopism elektronicznych oraz do wyspecjalizowanych zbioréw adreséw
internetowych, przydatnych w edukacji: podrgcznikéw, atlaséw, oprogra-
mowania itp. Nalezy przypuszczaé, ze w przypadku wyraZnego wzrostu
zamoznosci uczelni i ogdlu studentéw centralizacja udostepniania mediéw
stanie si¢ mniej potrzebna lub zupelie niepotrzebna: z mediéw zwigza-
nych z komputerem student bedzie mogt wowcezas korzystaé w warunkach
domowych, w domu studenckim badZ w kazdej jednostce dydaktyczne;j.
Nadal pozyteczne bgdzie przeszukiwanie zbioréw medialnych, dobér i ka-
talogowanie zrédet mediéw oraz doradztwo edukacyjne w tej dziedzinie.
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4.

Analizowanie - warunkéw formalnoprawnych udostepniania mediow
elektronicznych oraz prowadzenie polityki zakupéw mediéw zaakcepto-
wanych wspélnie przez zaklad edukacji i jednostke dydaktyczna odpowie-
dzialng za nauczanie danego przedmiotu nalezatoby do zadan centrum.
Zakupu mediéw dokonywano by z budzetu specjalnie przydzielonego
przez uczelnig. Cena mediéw powinna by¢ jednym z kryteridw zakupu
medioéw, np. plyt CD z programem edukacyjnym, lub praw do korzystania
z mediéw na okre$lonej liczbie stanowisk.

Diagnozowanie potrzeb korzystajacych z mediéw i okre$lenie stopnia ich
zaspokojenia przez centrum nalezaloby do zadan zakladu edukacji: bada
on opinie nauczycieli akademickich i studentéw na temat edukacji z zasto-
sowaniem mediow elektronicznych. Postgpowanie diagnostyczne i kry-
tyczna ocena dostgpnych mediéw shuzylyby wypracowaniu prawidlowych
decyzji dotyczacych edukacji medialnej. W dalszej perspektywie zaklad
moglby podja¢ badania nad efektywno$cia nauczania wspomaganego
przez media elektroniczne i nad skutkami poznawczymi takiej edukacii.
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