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Abstract

There is a need to create and publish trusted evidence that will inform clinical decisions.
Librarians can play an important role in this process, as they can oversee the registration and
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reporting of primary and secondary studies, take an active part in data synthesis and contribute
to increasing the quality, completeness and reliability of existing data.

Streszczenie

Istnieje konieczno$¢ tworzenia i publikowania wiarygodnych danych naukowych, ktére beda
podstawg do podejmowania decyzji w opiece zdrowotnej. Istotng role maja tu do odegrania
bibliotekarze, ktérzy mogq wptywac na poprawe rejestrowania i raportowania badar pierwotnych
i wtérnych, bra¢ czynny udziat w tworzeniu danych naukowych oraz przyczyniaé sie do wzrostu
ich jakosci, kompletnodci i wiarygodnosci.
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INTRODUCTION

This paper follows up on a talk delivered at
the 40th Jubilee Problem Conference of Medical
Libraries held in Krakow on 11 and 12 Septem-
ber 2023. Its offers a summary of selected infor-
mation about evidence in research and clinical

practice which is relevant for medical librarians.

There is a need for medical librarians and sci-
entific information specialists to be proactive in
responding to the needs of their organisations,
supporting researchers in their quest for optimal
scientific data management and effective use of
data in research and clinical practice. Much pro-
gress has been achieved in this respect due to
the popularisation of evidence-based practice
(EBP), first proposed more than two decades ago.
However, there is still a gap between the actu-
al practice of medicine and the goal of provid-
ing care based on the best available evidence
combined with the perspective of patience and
clinical knowledge. The challenges faced by EBP
mainly result from inefficiencies in generating,
synthesizing and disseminating evidence [1]. Lack
of complete and reliable evidence affects health-
care decisions and the health of patients. Obso-
lete or incomplete evidence contributes to funds
going to waste, while unnecessary repetition of

research hampers medical progress.

Librarians and scientific information profession-
als can positively influence the quality, transpar-
ency and use of clinical and scientific research
and oversee the full reporting and publication
of evidence so that it can be used as a point of
reference for clinical decision-making, as well as
for the planning of future studies [2]. Research
transparency is understood as all measures which
ensure the openness and clarity of information

and enable research to be correctly reproduced.

RESEARCH REPORTING AND
TRANSPARENCY

Under the Declaration of Helsinki, which consti-
tutes one of the cornerstones of Good Clinical
Practice (GCP), in order to ensure transparency,
a clinical study must be registered in a publicly
available database (a clinical trial database, such
as ClinicalTrials.gov) before it is started; results
must be reported in the register within 12 months
of the completion of the study and in a scientific
journal within 24 months [3]. This is motivated by
the ethical obligation towards the volunteer study
subjects as well as by the desire to facilitate prop-
er development of science and medical care [4].

This is consistent with the objectives of the All-
Trials initiative which advocates the registration
of all past and current clinical studies, as well as
the publication of a description of their methods
and a summary of their results [5]. Despite this
requirement being in place, not all clinical studies
are registered. Previously published analyses of
different cohorts of studies from, e.g. a specific
study site, specific journals or a specific medical
field indicate that many studies are not registered
before their launch [6]. It turns out that the re-
sults of many completed studies have never been
published or were published with a significant de-
lay [7-10]. The COVID-19 pandemic demonstrated
how easily negligence may occur: the results of
less than 1/3 of all registered studies were pub-
lished and numerous investigators never updated

their register entries [11].

Librarians can contribute to the pursuit of re-
search transparency by building awareness of
the need to register clinical trial protocols and
report study results. Moreover, they can sup-
port correct reporting by promoting the right
checklists — the EQUATOR Network website is
a valuable resource, offering a free collection of
guidelines on the reporting of randomized clinical
studies (CONSORT), systematic reviews (PRISMA)
or observation studies (STROBE) [12].

Promoting transparency and reporting relies
on disseminating the knowledge that studies
should be registered and the results made pub-
lic, as well as appropriately detailed information
about the intervention and endpoints assessed
in the study. Currently, more attention is paid to
the development of outcome measure sets so
that studies and results can be comparable and so
that it is possible to draw clinically relevant con-
clusions in the best interest of patients. OMER-
ACT was a pioneering initiative that focused on
developing sets of rheumatology outcomes [13].
COMET (Core Outcome Measures in Effectiveness
Trials) brings together groups of experts working
to develop core outcome sets for various diseas-
es, taking into consideration the needs of patients
and clinicians [14]. Unfortunately, outcome meas-
ure are selected in a random manner in many
studies, with convenience often being a major
factor —for example, weight loss as a variable can
be presented in multiple ways, making it difficult
to compare the effects of studies which focus on

the same populations and interventions.

Registration and reporting contributes to an im-
provement in the quality of future primary stud-
ies, prevents duplication and research waste, fa-
cilitates planning and enables the identification
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of research gaps. It also prevents bias resulting
from selective publication. Incomplete reporting
limits the usefulness of publications and directly
affects the work of librarians (e.g. by making it
difficult to index publications in databases), and
consequently contributes to the ineffectiveness
of literature searches, i.e. a key element in the de-
velopment of reliable and complete systematic

reviews [15].

SYSTEMATIC REVIEWS

There are plenty of scientific studies within medi-
cine and related sciences, and studies of a specific
relationship sometimes produce different, and of-
ten contradictory, results. Therefore clinical deci-
sions cannot be made on the basis of one or a few
randomly analysed primary studies. This was first
pointed out by Professor Archibald Cochrane,
who argued in the 1970s that it was necessary
to create a system of periodically updated reviews
of studies addressing various medical questions
and specialties [16, 17]. As a term, evidence-based
medicine (EBM) was first introduced in 1991 to
describe the process of making clinical decisions
on the basis of reliable evidence, clinical experi-
ence, as well as patients’ values and preferences
[18]. Today, synthetic scientific evidence is pub-
lished and updated by e.g. Cochrane Collabora-
tion [19], while data from systematic reviews or

meta-analyses is considered most reliable [20].

A systematic review is a secondary study aimed
to explore answers to specific, precise research
questions, with primary studies constituting
its units of enquiry. A systematic review differs
from a simple review article in that is uses a well-
-defined methodology to identify, evaluate and
synthesize studies to avoid bias [21, 22]. It is es-
sential to remember that review methodology
enhances data credibility, but any synthesis may
be encumbered with error [20]. As various EBP
branches develop, various typologies of literature
reviews or, more broadly, evidence syntheses are
created, depending on the objective —this is a val-
uable point of reference for the investigators car-
rying out or interpreting the reviews [23]. Medical
library websites should be a source of knowledge
about the types of evidence syntheses available

and the tools useful for their development.

The key elements of a systematic review include
the preparation and registration of the proto-
col. A protocol is a document that includes in-
formation about the planned study methods. Its
core elements include research questions (often

posed within the PICO framework — population,
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intervention, comparison, outcome), study selec-
tion criteria (clearly defined criteria correspond-
ing to the elements of the PICO framework and
defining the methodology of the studies that may
be covered by the review), evidence search, data
collection and analysis, as well as assessment of
the risk of bias (bias is defined as a tendency
for study results to be distorted compared to
the actual outcome as a result of inadequacies
in the planning, implementation, analysis, re-

porting or interpretation of the results obtained).

The objectives of protocol registration include
avoiding the same topic being addressed by var-
ious research teams and of the methods being
changed in the course of the review due to the ev-
idence identified in the process, which might lead
to a loss of objectiveness, poorer quality and
bias [22]. For Cochrane reviews, the protocol must
be registered and published in the Cochrane data-
base; if a review is undertaken outside Cochrane
or similar organizations (JBI, Campbell Collabora-
tion, Collaboration for Environmental Evidence),
it should be registered in the PROSPERA database
or made public in a different manner in order to

ensure transparency [24-28].

The quality of the review largely depends on
the study team. The US Institute of Medicine
recommends that reviews be developed by in-
terdisciplinary teams of authors, including spe-
cialists in various areas, such as subject-matter
experts, statisticians, methodologists, properly
trained librarians and information specialists [29].
Librarians may play a vital role at many stages of
the review, including an initial literature review
stage, which is completed before a decision is
made whether a particular review is actually nec-
essary [30]. In addition, they may participate in
the preparation of the protocol and, in particular,
in the formulation of the research question and
the creation of inclusion and exclusion criteria
defined on its basis. They also play a key role in
publication search. Due to their vast knowledge
of databases and other resources, they can pro-
vide assistance with selecting the right sources
and with developing a comprehensive and relia-
ble search strategy. They can also evaluate a strat-
egy against a checklist, such as PREES (Peer Re-
view of Electronic Search Strategies), to verify
if it includes all the necessary elements [30]. It
has been noted that the involvement of a librar-
ian is associated with more frequent searches of
grey literature, thematic and regional databases,
conference papers, sources in languages other
that English and reference lists, which enhances
the methodological quality of the review. One
study reported that the presence of librarians

improved the quality of the search strategy
and was linked with better reporting which had
a positive effect on repeatability [31]. Reference
management and the identification and remov-
al of duplicates can also be entrusted to library
staff. Librarians who possess vast methodologi-
cal knowledge may provide training on conduct-
ing systematic reviews and even participate in
the development of tools to be used to create

reviews [30].

RESEARCH WASTE

Reports on poor quality of published studies, as
well as insufficient knowledge and understanding
of methodology, appeared as long ago as the ear-
ly 20th century. A paper published in 1966 looked
at 295 studies announced in the first quarter of
1964 in the 10 top scientific journals and found
shortcomings with respect to the use of statistical
methods: in 34% of the studies conclusions were
drawn about the population without the use of
statistical tests, in 25% the methodology used
was not suitable for the research question and in
19% the results were overinterpreted considering
the small sample size [32]. This problem has only
gone from bad to worse in modern times. Besides
the poor quality of studies, their overall number
is growing. For example, there has been an ap-
proximately 20-fold increase in the number of
systematic reviews published between 2000 and
2019, with up to 80 systematic reviews published
per day in 2019 [33]. Repetition of previously pub-
lished studies, with the same questions being
tackled, is an alarming problem. Unfortunately,
a large number of studies, including both primary
and secondary ones, is not always tantamount to
an abundance of useful evidence — it may also be

a sign of research waste.

The proportion of research waste is especial-
ly significant in primary studies. This applies to
all types of studies, from environmental ones,
where only 11-18% are estimated to have any
added value [34], to randomized trials in the field
of surgery, where 73% were plagued by avoid-
able methodological errors, while only 56% of
studies with pharmacological interventions and
73% without pharmacological intervention were

correctly reported [35].

The situation is similar when it comes to second-
ary studies. The constant increase in the number
of primary studies conducted and the broadening
of the range of therapies available, coupled with
more in-depth analyses, makes frequent publi-

cation of reviews a welcome phenomenon — but
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only if the reviews are of high quality. Re-
-exploring the same clinical question may only
be justified in some cases — if the previous re-
view requires a correction for some reason, in
the case of lingering doubts which still need to
be clarified or if new data appears and should
be taken into consideration [36]. According to its
publication policy, Cochrane systematic reviews
which tackle clinical questions that have already
been addressed elsewhere may only be released

as updates to previous reviews [37].

Ten years ago, The Lancet, a leading biomedical
journal, launched the REduce research Waste
And Reward Diligence (REWARD) project to limit
research waste and maximize research poten-
tial. Its main goals included ensuring appropri-
ate research priorities, robust methodology at
the study design, implementation and result
analysis stage, proportionality of regulations and
management to the risks involved, accessibility
of all information on study methods and results,
as well as completeness and usability of study
reports [38-42].

Another initiative intended to combat research
waste is the Evidence-Based Research Network
launched as part of a COST Action network pro-
ject [43]. In this case, the participants’ efforts
focus on measures that could ensure and facili-
tate the production of valuable research — using
scientific methods to improve how research is
conducted, how results are evaluated and how
research practice is monitored over time. It was
assumed that a transparent approach to the jus-
tification and design of new studies, as well as to
the presentation of the results in the context of
existing studies could help to achieve this objec-
tive, along with effective development, updating

and dissemination of systematic reviews [44-46].

Unfortunately, many publications which ana-
lyse the quality of systematic reviews produced
in various fields of medicine point to numerous
methodological errors in planning and execu-
tion, which makes it difficult to use the results in
practice [47, 48]. Research waste has a number
of practical consequences, ranging from wasted
time and financial resources to unnecessary ex-
posure of patients to side effects, which gives rise
to plenty of ethical doubts and hinders scientific

progress [49, 50].

SUMMARY

The current evidence synthesis ecosystems fail
to meet the needs of stakeholders, which is why
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their infrastructure and management meth-
ods must be reviewed [51]. Until now, evidence
synthesis has been associated with the work of
a small team trying to address a specific clinical
question in a definite period of time. Today, it
is necessary to shift from an evidence synthe-
sis ecosystem towards an evidence ecosystem,
which would continuously map research studies
and update their lists, monitor methodological
quality, transparency and accessibility, as well as
continuously update the evidence quality evalu-
ation system [52].

What would be necessary is a sustainable inter-
national action plan, proper selection of prior-
ity topics and distribution of workload among
members of the global evidence synthesis eco-
system, as well as the determination of the role
of organisations such as the Cochrane network,
which could act as a coordinator of review work

to prevent duplication and research waste [53].

The evidence ecosystem should include research-
ers, healthcare practitioners, guideline authors,
health policymakers, as well as patients and
methodologists. Librarians also have a crucial role
to play, as their active involvement in the produc-
tion of reviews and in ensuring study transparen-
cy and reporting contributes to the improvement
of quality, completeness and reliability of existing

evidence [2].

Interdisciplinary cooperation between investiga-
tors conducting primary studies, evidence synthe-
sis communities and authors of clinical guidelines
should ensure ongoing updating of the available
evidence and new guidelines so that they are ex-

haustive and based on robust methodology [53].

—

WPROWADZENIE

Niniejsza publikacja powstata jako poktosie wy-
stagpienia na XL Jubileuszowej Konferencji Pro-
blemowej Bibliotek Medycznych, ktéra odbyta
sie w dniach 11-12 wrzesnia 2023 r. w Krakowie.
Celem artykutu jest podsumowanie wybranych —
istotnych dla bibliotekarzy medycznych — infor-
macji o danych naukowych w praktyce badaw-

czej i klinicznej.

Istnieje potrzeba, by bibliotekarze medyczni i spe-
cjalisci informacji naukowej aktywnie reagowali
na potrzeby swojej organizacji, wspierajac bada-
czy w dazeniu do optymalnego zarzadzania da-
nymi naukowymi i efektywnego wykorzystania

danych w praktyce badawczej i klinicznej. Dzieki

rozpowszechnieniu podejscia nazwanego prak-
tyka medyczng opartg na danych naukowych
(evidence-based practice, EBP), powstatego po-
nad dwie dekady temu, obserwujemy znaczacy
postep. Nadal jednak utrzymuje sie rozbieznos¢
miedzy faktycznym sposobem praktykowania me-
dycyny a celem, ktérym jest zapewnienie opieki
opartej na najlepszych dostepnych danych na-
ukowych w potaczeniu z perspektywa pacjenta
i wiedza kliniczng. Wyzwania stojgce przed EBP
wynikajg gtéwnie z nieefektywnosci w genero-
waniu, syntezie i rozpowszechnianiu danych [1].
Brak kompletnych i wiarygodnych danych rzutuje
na decyzje podejmowane w opiece zdrowotne;j
i na zdrowie pacjentéw. Nieaktualne czy niepetne
dane przyczyniajg sie do marnotrawienia srodkow
finansowych, a niepotrzebne powtarzanie badan

spowalnia postep w medycynie.

Bibliotekarze i specjalisci informacji naukowej
moga w pozytywny sposob wptywac na jakosé,
przejrzystos¢ i wykorzystanie badan klinicznych
i naukowych oraz sta¢ na strazy petnego raporto-
wania i upubliczniania danych, tak by mogty one
stac sie punktem odniesienia dla decyzji klinicz-
nych, jak réwniez stuzyé planowaniu przysztych
badan [2]. Przez przejrzystos¢ badan rozumie sie
wszelkie dziatania zapewniajgce jawnosc i jasnos¢
informacji oraz pozwalajgce na wtasciwe odtwo-

rzenie badania.

RAPORTOWANIE | PRZEJRZYSTOSC
BADAN

Zgodnie z zasadami przyjetymi w Deklaracji hel-
sinskiej, bedgcej jedng z podstaw standardu Do-
brej Praktyki Klinicznej (Good Clinical Practice,
GCP), w celu zachowania przejrzystosci badanie
kliniczne nalezy zarejestrowac przed rozpocze-
ciem w publicznie dostepnej bazie (rejestrze ba-
dan klinicznych — np. ClinicalTrials.gov); trzeba tez
upubliczni¢ wyniki w rejestrze w ciggu 12 mie-
siecy od ukoniczenia badania oraz w publikacji
W czasopismie w ciggu 24 miesiecy [3]. Motywami
takiego dziatania sa obowigzek etyczny wzgledem
ochotnikéw, ktorzy wzieli udziat w badaniu klinicz-
nym, oraz umozliwienie wiasciwego rozwoju na-
uki i opieki medycznej[4]. Jest to zbiezne z celami
inicjatywy AllTrials, wzywajacej do rejestrowania
wszystkich przesztych i obecnych badan klinicz-
nych, udostepniania opisu metod i podsumowa-
nia wynikow [5]. Mimo istnienia wymogu niestety
nie wszystkie badania kliniczne s rejestrowane.
Opublikowane dotad analizy réznych kohort ba-
dan, pochodzacych przyktadowo z konkretnego
osrodka, konkretnych czasopism czy konkretnej
dziedziny medycznej, wskazujg, ze wiele badan
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nie zostato zarejestrowanych przed rozpoczeciem
[6]. Okazuje sie tez, ze w przypadku wielu ukon-
czonych badan nie upubliczniono wynikéw lub
uczyniono to z opdéznieniem [7-10]. Okres pande-
mii COVID-19 pokazat, jak w krotkim czasie moze
dojs¢ do zaniedban: upubliczniono wyniki mniej
niz 1/3 zarejestrowanych badan, a liczni badacze

nie zaktualizowali wpisu do rejestru [11].

Bibliotekarze moga wspomac prace na rzecz
przejrzystosci badan naukowych poprzez pro-
mowanie wiedzy na temat koniecznosci reje-
strowania protokotéw badan klinicznych i ra-
portowania wynikdw. Ponadto moga wspierac
poprawne raportowanie, promujac wiasciwe li-
sty kontrolne — z pomocg przychodzi tu strona
EQUATOR Network, ktéra bezptatnie udostepnia
zbiér wytycznych raportowania randomizowa-
nych badan klinicznych (CONSORT), przegladdw
systematycznych (PRISMA) czy badan obserwa-
cyjnych (STROBE) [12].

Promowanie przejrzystosci i raportowania to roz-
powszechnianie nie tylko wiedzy o rejestrowaniu
badan i upublicznianiu wynikéw, ale takze odpo-
wiednio szczegétowej informacji o interwencji
i punktach koricowych ocenianych w badaniu.
Obecnie zwraca sie coraz wigkszg uwage na opra-
cowywanie zestawdw punktow koricowych w taki
sposdb, aby mozna byto poréwnywac badania
i wyniki oraz wyciagga¢ klinicznie istotne wnioski
z korzyscig dla pacjenta. Jedng z pierwszych ini-
cjatyw byta tu inicjatywa OMERACT, w ramach
ktorej opracowano zestawy punktéw koricowych
w reumatologii [13]. Inicjatywa COMET (Core Out-
come Measures in Effectiveness Trials) skupia gru-
py ekspertéw pracujace nad zestawami punktow
koricowych (core outcome sets) dostosowanych
do réznych jednostek chorobowych oraz uwzgled-
niajacych potrzeby pacjentéw i klinicystow [14].
Niestety w licznych badaniach punkty koricowe
wybiera sie w sposéb przypadkowy i dogodno-
Sciowy — przyktadowo utrata masy ciata jako
zmienna moze by¢ przedstawiana na wiele sposo-
bdw, co utrudnia poréwnywanie efektéow badan

dotyczacych tych samych populacji i interwencji.

Rejestrowanie i raportowanie przyczyniaja sie
do poprawy jakosci przysztych badan pierwot-
nych, zapobiegaja ich duplikowaniu i marnotraw-
stwu badawczemu (research waste), utatwiaja
planowanie oraz pozwalajg na zidentyfikowa-
nie obszaréw wymagajacych analizy i pogtebie-
nia (research gaps). Zapobiegaja takze wyste-
powaniu btedu systematycznego wynikajagcego
z wybidrczego publikowania. Niepetne raporto-
wanie ogranicza przydatnos¢ publikacji i rzutuje

bezposrednio na prace bibliotekarzy (np. przez
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utrudnianie indeksowania publikacji w bazach
danych), a w konsekwencji przyczynia sie do
nieefektywnego przeszukiwania literatury, ktére
jest kluczowym elementem tworzenia rzetelnych

i kompletnych przegladdw systematycznych [15].

PRZEGLAD SYSTEMATYCZNY

W obrebie medycyny i nauk pokrewnych istnieje
wiele badan naukowych, przy czym niejednokrot-
nie badania konkretnej zaleznosci dajg rézne —
czesto sprzeczne — wyniki, dlatego na podstawie
jednego badz kilku wyrywkowo przeanalizowa-
nych badan pierwotnych nie mozna podejmo-
wac decyzji klinicznych. Zwrécit na to uwage juz
prof. Archibald Cochrane, ktéry w latach 70. ubie-
gtego wieku wskazat, ze niezbedne jest utworze-
nie systemu aktualizowanych podsumowan ba-
dan dotyczacych réznych zagadnien i specjalnosci
w medycynie [16, 17]. W roku 1991 wprowadzono
pojecie medycyny opartej na faktach (evidence-
-based medicine, EBM), ktdrej zatozeniem jest
podejmowanie decyzji klinicznych na podstawie
wiarygodnych danych naukowych, doswiadczenia
klinicznego oraz wartosci i preferencji pacjentow
[18]. Dzi$ tworzeniem, publikowaniem i uaktual-
nianiem zsyntetyzowanych danych naukowych
zajmuje sie m.in. Cochrane Collaboration [19], a za
najbardziej wiarygodne uznaje sie dane pocho-
dzace z przegladdw systematycznych lub meta-
analiz [20].

Przeglad systematyczny to badanie wtérne, ktd-
rego celem jest znalezienie odpowiedzi na kon-
kretne, precyzyjnie zadane pytanie badawcze
i w ktérym jednostke analizy stanowig wtgczone
do niego badania pierwotne. Od zwyktego arty-
kutu przeglagdowego przeglad systematyczny rézni
sie stosowaniem Scisle okreslonej metodologii,
pozwalajacej na identyfikacje, ocene i synteze
badan w celu unikniecia btedu systematycznego
[21, 22]. Nalezy pamietac, ze metodologia prze-
gladu wptywa na zwiekszenie wiarygodnosci da-
nych, jednak kazda synteza moze by¢ obarczona
pewnym btedem [20]. Wraz z rozwojem réznych
gatezi EBP powstajg tez rozne typologie przegla-
dow literatury albo, szerzej, syntez danych na-
ukowych (evidence synthesis) w zaleznosci od ich
przeznaczenia — to cenny punkt odniesienia dla
0s6b prowadzacych lub interpretujgcych przegla-
dy [23]. Warto, aby strony bibliotek medycznych
byty zrédtem wiedzy na temat rodzajow syntez
danych naukowych i narzedzi uzytecznych w ich

opracowaniu.

Kluczowymi elementami przegladu systematycz-

nego sg przygotowanie i rejestracja protokotu.

Protokét jest dokumentem, ktéry zawiera infor-
macje dotyczace planowanej metodologii bada-
nia. Do jego podstawowych elementéw naleza:
pytanie badawcze (czesto formutowane za po-
moca schematu PICO — population, intervention,
comparison, outcome), kryteria doboru badan
(jasno okreslone kryteria odpowiadajace ele-
mentom pytania badawczego PICO i okreslajace
metodologie badan, ktére moga zosta¢ zakwali-
fikowane do przegladu), wyszukiwanie danych
naukowych, gromadzenie i analiza danych, ocena
ryzyka btedu systematycznego (bias — tendencja
do wypaczania wynikéw badania w poréwnaniu
z rzeczywistym wynikiem, wynikajgca z nieprawi-
dtowosci w planowaniu, realizacji, analizie, rapor-

towaniu lub interpretacji uzyskanych rezultatéw).

Celami rejestracji protokotu sg unikniecie jedno-
czesnego opracowywania danego tematu przez
rézne zespoty badawcze oraz zabezpieczenie
przed zmiang metodologii w czasie prowadze-
nia przegladu pod wptywem zidentyfikowanych
danych, co mogtoby skutkowa¢ utratg obiekty-
wizmu, obnizeniem jakosci i wystapieniem btedu
systematycznego [22]. W przypadku przeglagdow
prowadzonych w ramach Cochrane protoko-
ty nalezy rejestrowac i publikowa¢ w bazie da-
nych Cochrane; jesli za$ przeglad powstaje poza
Cochrane i podobnymi organizacjami (JBI, Cam-
pbell Collaboration, Collaboration for Environ-
mental Evidence), powinien zostac zarejestrowa-
ny w bazie PROSPERO lub upubliczniony w inny
sposob, np. w repozytorium, w celu zachowania

transparentnosci [24-28].

Jakos¢ przegladu w znacznym stopniu zalezy od
zespotu prowadzacego badanie. U.S. Institute of
Medicine zaleca, aby zespét autoréw przegladu
byt wielodyscyplinarny i sktadat sie z oséb po-
siadajgcych wiedze specjalistyczng w réznych
obszarach: ekspertéw merytorycznych, statysty-
kéw, metodologdw, odpowiednio przeszkolonych
bibliotekarzy i specjalistéw do spraw informacji
[29]. Bibliotekarze moga odgrywac istotng role
na wielu etapach przegladu, tagcznie ze wstep-
nym przegladem literatury — dokonywanym przed
podjeciem decyzji, czy dany przeglad na pewno
jest potrzebny [30]. Ponadto moga bra¢ udziat
w przygotowywaniu protokotu, a w szczegdlno-
sci w formutowaniu pytania badawczego oraz
tworzeniu na jego podstawie kryteriéw wigcze-
nia i wytgczenia. Petnig rowniez kluczowa funkcje
w wyszukiwaniu publikacji. Ze wzgledu na rozlegty
wiedze na temat baz danych i innych zasobow
mogg pomac w wyborze Zzrédet czy opracowaniu
kompleksowej i rzetelnej strategii wyszukiwania.
Moga tez ocenic przygotowang strategie poprzez
poréwnanie z listg kontrolng, np. PREES (Peer

mepicaL universiTY oF warsaw [ EF————

Review of Electronic Search Strategies), w celu
sprawdzenia, czy strategia uwzglednia wszyst-
kie niezbedne elementy [30]. Zauwazono, ze za-
angazowanie bibliotekarza wiaze sie z czestszym
przeszukiwaniem szarej literatury, baz tematycz-
nych i regionalnych, doniesien konferencyjnych,
zrodet nieanglojezycznych i list referencyjnych, co
podnosi jako$¢ metodologiczng przegladu. W jed-
nym z badan wykazano, iz obecnos¢ biblioteka-
rzy poprawia jakos$¢ strategii wyszukiwania i jest
zwigzana z lepszym raportowaniem, co znaczaco
wptywa na powtarzalno$¢ [31]. Zadaniami pra-
cownikéw biblioteki moga by¢ takze zarzadzanie
referencjami oraz identyfikacja i usuwanie dupli-
katow. Bibliotekarze majacy znaczng wiedze me-
todologiczng mogg zajmowac sie edukacjg z za-
kresu prowadzenia przegladéw systematycznych,
a nawet uczestniczyé w opracowywaniu narzedzi

wykorzystywanych w tworzeniu przegladéw [30].

MARNOTRAWSTWO BADAWCZE

Juz w poczatkach zesztego stulecia wskazywano
na niska jakos¢ publikowanych badan oraz brak
znajomosci i zrozumienia metodologii. W 1966 1.
powstata publikacja, w ktérej przeanalizowano
295 badan ogtoszonych w pierwszym kwartale
1964 r. w 10 najbardziej poczytnych czasopismach
naukowych i wykazano braki w zakresie uzycia
metod statystycznych: w 34% badan wyciggano
whnioski na temat populacji bez uzycia testéw sta-
tystycznych, w 25% uzywano metodologii niewta-
Sciwej wzgledem pytania badawczego, a w 19%
nadinterpretowano wyniki przy matej liczebnosci
proby [32]. Zarysowany wdwczas problem obec-
nie przybrat nasile. Poza tworzeniem badan o ni-
skiej jakosci obserwuje sie wzrost ogdlnej liczby
badan. Dla przyktadu: na przestrzeni lat 2000—
2019 zanotowano ok. 20-krotny wzrost liczby
opublikowanych przegladéw systematycznych,
a w roku 2019 ukazywato sie do 80 przegladow
systematycznych dziennie [33]. Do$¢ alarmujgcym
problemem jest powtarzanie juz istniejgcych ba-
dan, czyli podejmowanie tych samych tematow.
Duza liczba badan, zaréwno pierwotnych, jak
i wtérnych, niestety nie zawsze oznacza bogac-
two uzytecznych danych —moze réwniez oznaczaé

marnotrawstwo badawcze.

WSsréd badan pierwotnych odsetek marnotraw-
stwa jest znaczny. Problem dotyczy wszystkich
typow badan: od badan ekologicznych, z kté-
rych — wedtug opublikowanych szacunkéw — je-
dynie 11-18% niesie ze sobg wartos¢ dodana [34],
po badania randomizowane w chirurgii, z ktérych
73% byto obarczonych mozliwymi do unikniecia
btedami metodologicznymi, a tylko 56% badan
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wtaczajgcych interwencje farmakologiczne i 73%
niezwigzanych z interwencjami farmakologiczny-

mi zaraportowano poprawnie [35].

Podobnie sytuacja wyglada w odniesieniu do ba-
dan wtdrnych. Oczywiscie przy wzroscie liczby
badan pierwotnych i poszerzaniu zakresu terapii
oraz wraz z pogtebianiem analiz powstawanie
przegladdéw jest zjawiskiem pozagdanym —jednak
tylko wtedy, gdy przeglady sg wysokiej jakosci.
Ponowne odpowiadanie na to samo pytanie kli-
niczne moze by¢ uzasadnione wytgcznie w kilku
przypadkach: jesli poprzedni przeglad z jakiego$
powodu wymaga poprawy, jesli pozostaty jakies
watpliwosci do wyjasnienia albo jesli pojawity sie
nowe dane, ktdre nalezy uwzglednic [36]. Zgodnie
z polityka publikacyjna przeglady systematyczne
Cochrane odpowiadajace na raz juz postawione
pytanie kliniczne moga by¢ jedynie aktualizacjami

poprzednich przegladdw [37].

Jedno z wiodacych czasopism biomedycznych,
,The Lancet”, 10 lat temu stworzyto inicjatywe
majaca na celu ograniczenie marnotrawstwa
i maksymalizacje potencjatu badawczego — RE-
duce research Waste And Reward Diligence
(REWARD). Zatozenia skupiaty sie na: ustaleniu
wtasciwych priorytetéw badawczych; solidnej
metodologii w fazie projektowania, przeprowa-
dzania badania i analizy wynikéw; proporcjonal-
nosci do ryzyka regulacji i zarzadzania; dostep-
nosci wszystkich informacji na temat metod
i wynikéw badan; kompletnosci i uzytecznosci

raportow z badari [38-42].

Kolejng inicjatywa skierowang przeciwko fali rese-
arch waste jest projekt Evidence-Based Research
Network, powstaty w ramach jednego z projektow
sieci COST Action [43]. Wysitek uczestnikow sku-
pit sie na wszelkich srodkach mogacych zapewnic
i ufatwic tworzenie wartosciowych badan —na wy-
korzystaniu metod naukowych do poprawy spo-
sobu prowadzenia badan, oceny wynikéw i moni-
torowania praktyki badawczej w czasie. Przyjeto,
ze osiggnieciu celu sprzyjaja stosowanie przejrzy-
stego podejscia przy uzasadnianiu, projektowaniu
nowego badania i umieszczaniu wynikéw w kon-
tekscie istniejgcych danych naukowych oraz efek-
tywne tworzenie, aktualizowanie i rozpowszech-

nianie przeglagdéw systematycznych [44-46].

Niestety wiele publikacji analizujgcych jakos¢
przegladéw systematycznych powstatych w ob-
rebie réznych dziedzin medycyny wskazuje na
liczne btedy metodologiczne w planowaniu i wy-
konaniu, co utrudnia praktyczne wykorzystanie
wynikéw [47, 48]. Zjawisko research waste ma sze-
reg praktycznych konsekwencji: od zmarnowania

czasu i zasobdw finansowych po niepotrzebng
ekspozycje pacjentéw na skutki uboczne, co rodzi
szereg watpliwosci etycznych i spowalnia rozwéj
nauki [49, 50].

PODSUMOWANIE

Obecne ekosystemy syntezy danych naukowych
nie odpowiadajg na potrzeby interesariuszy, dla-
tego konieczna jest weryfikacja ich infrastruktu-
ry i sposobdw zarzadzania nimi [51]. Dotychczas
synteza danych kojarzona byta z praca matego
zespotu odpowiadajgcego na konkretne pytanie
kliniczne w okreslonym czasie. Dzi$ istnieje po-
trzeba przejscia od ekosystemu syntezy danych
do ekosystemu danych, ktéry nieustannie mapo-
watby badania naukowe i aktualizowat ich mape,
monitorowat jako$¢ metodologiczna, przejrzy-
stosc i dostepnosé, a takze ciaggle aktualizowat

system oceny jakosci danych [52].

Potrzebne s3: zrbwnowazony i miedzynarodowy
plan dziatania, wybdr tematéw priorytetowych
i roztozenie naktadu pracy wsréd cztonkéw glo-
balnego ekosystemu syntezy danych oraz okresle-
nie roli organizacji takich jak sie¢ Cochrane, ktéra
mogtaby petni¢ funkcje koordynatora prac nad
przegladami, zapobiegajac tworzeniu duplikatéw

i generowaniu research waste [53].

Czescig ekosystemu danych powinni byé badacze,
pracownicy ochrony zdrowia, tworcy wytycznych,
urzednicy polityki zdrowotnej, jak réwniez pacjen-
ci czy metodolodzy. Niebagatelng role odgrywaja
tez bibliotekarze, ktérzy poprzez czynny udziat
w tworzeniu przeglagddéw oraz dbatosé o transpa-
rentno$¢ i raportowanie badan przyczyniajg sie
do poprawy jakosci, kompletnoscii wiarygodnosci

istniejacych danych [2].

Interdyscyplinarna wspédtpraca miedzy naukow-
cami prowadzacymi badania pierwotne, Srodow-
iskami zajmujacymi sie syntezag danych i osobami
formutujgcymi wytyczne kliniczne powinna zag-
warantowac ciggta aktualizacje dostepnych
danych oraz powstajacych wytycznych, tak by
byty one wyczerpujace i oparte na rygorystycznej

metodologii [53].
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Strategie bibliotek medycznych w zarzadzaniu danymi
badawczymi: analiza i implikacje

Abstract

This article discusses the involvement of Polish medical libraries in the field of research data
management (RDM). It provides an overview of RDM's development and its introduction in medical
libraries. On the basis of a survey conducted among the staff of Polish medical libraries, the authors
outline the librarians' level of competence, the extent of services they provide and the organisational
context of their work. It is stressed that it is crucial to further develop librarians’ qualifications related
to RDM, as well as to increase the awareness of libraries' role in this area among researchers.
The authors present conclusions concerning the formal acknowledgement of librarians' role in

the process of RDM, which contributes to the development of both libraries and research institutions.

Streszczenie

W artykule omowiono zaangazowanie bibliotek medycznych w zarzagdzanie danymi badawczymi
(ZDB) w Polsce. Przedstawiono kontekst wtgczenia tego zagadnienia w zakres dziatalnosci
bibliotek i rozwdj ZDB w ostatniej dekadzie. Na podstawie ankiety przeprowadzonej wéréd
przedstawicieli bibliotek medycznych w Polsce opisano ich kompetencje i zakres ustug
Swiadczonych przez nich w 2023 r. oraz kontekst organizacyjny. Podkre$lono znaczenie rozwoju
umiejetnosci bibliotekarzy w obszarze ZDB i wspdtpracy miedzybibliotecznej, a takze potrzebe
zwigkszenia Swiadomosci naukowcéw co do roli bibliotek medycznych. Wysunigto wnioski
dotyczace formalnego uznania roli bibliotekarzy w procesie ZDB, niosacego za sobg rozwoj
i wzrost prestizu zaréwno hibliotek, jak i catych instytucji naukowych.
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INTRODUCTION

It has been at least a decade since research data
management (RDM) first started to be recognized
as a service which could be offered by scientific
libraries [1]. At first, only some tentative attempts
were made by a narrow group of pioneering li-
brarians. They were guided by their own interests
and familiarity with global information science
literature, which reported on similar activities
in the Netherlands, United Kingdom or United
States, describing them as a fully-fledged compo-
nent of the service offering of university libraries
[2]. Embedding RDM in a proper framework and
incorporating it into the right discourse seems to

have been a key problem at the time.

The community of research librarians has long
become accustomed to the periodic emergence
of new tasks — after all, we are living in an era
of continuous digital revolutions [3]. However,
some data management tasks were traditionally
identified as incumbent exclusively on research-
ers, as the only professionals fully competent in
this area, or on IT specialists, because research
data was principally addressed in the context of
its digital form. From time to time, data manage-
ment tasks were allocated to units in charge of
shaping science policies [4]. This stemmed mainly
from the fact that neither everyday practice, nor
the library and information science education

programmes offered in Poland covered RDM [5].

The open science discourse, which has now long
become a fixture of modern library practice,
turned out to be the solution to the problem of
identifying the place of RDM within research units
[6]. Open research data was mainly intended to
become yet another step towards opening and
making results of scientific research available —
similarly to publications, although the two are
ontologically separate. An important stage of
the process was the release by the National Sci-
ence Centre (NCN) of a data management plan
appendix for its grant applications in 2019, which
contributed to a clearer identification of the main
party that should be involved in RDM [7]. The doc-
ument identifies librarians as the specialists grant

applicants should approach for assistance. Back in
2019, the awareness of data management prac-
tices was relatively low among the Polish scien-
tific community [8]. Confused librarians, thrown
in at the deep end, were expected to answer pre-
cise questions about specific items in data man-
agement plans and were often unable to help.
[5]. Ever since this first turning point, the Nation-
al Science Centre (NCN) has played the role of
a key stakeholder of open science in Poland; it
was the first to set specific requirements in this
respect and at the same time, it started to organ-

ise relevant webinars and training sessions [9].

Librarians decided to pick up the gauntlet: they
took part in foreign online training activities and
searched for information in research papers,
signed up to e-learning platforms and directed
questions to specialists in the fields of copyright, IT,
ethics, personal data and clinical trials, fully aware
that effective RDM combined a number of differ-
ent areas. Ultimately, Polish data steward courses
were also developed, such as the Data Steward
School, which has already gone through three
editions (the most recent one was held in 2022).
However, the outreach of the training programmes
was not sufficient (a total of ca. 40 people complet-
ed them) and the relatively high prices exceeded
the possibilities of many institutions. Therefore,
the National Science Centre (NCN) commissioned
the development of MOOCs (massive open online
courses), exploring their potential to reach a wider
target group. However, even they are no longer
available. At the same time, research data shar-
ing tools, such as repositories, were undergoing
rapid development. According to the latest report
by the National Information Processing Institute,
there are almost 100 of them in Poland now [10].
Librarians then lobbied with university authorities
to structure RDM processes and embed them in
an administrative framework. New teams or sep-
arate entities started to be established in libraries
and existing roles of rectors’ representatives for
open science or open data and publications con-
tinued to be developed [11].

The most recent stage in the process of transfor-
mation of librarians into RDM specialists has been

an exchange of experience and the creation of
a community. The Data Stewardship Competence
Center Implementation Network PL, established
in 2021 under the auspices of the international or-
ganisation GO FAIR (DSCC—IN PL) [12], was the first
initiative in this area, which now brings together
the largest number of members. It currently oper-
ates as ,,Open Science Competence Network (Sie¢
Kompetencji Otwartej Nauki) — Data Steward PL”".
The group holds regular online meetings and oc-
casional on-site sessions with several dozen par-
ticipants in attendance. Conferences and work-
shops by librarians and for librarians, addressing
particular RDM themes are organised, along with
meetings with experts. A number of conclusions
have emerged from the meetings and discussions,
one of which is the observation that the approach
to research data should depend on its specifici-
ty and domain. For example: medical research
data is inextricably linked with personal data pro-
tection and ethics issues, as it relates to patients
and study subjects, as well to sensitive healthcare
data. It is also necessary to ensure appropriate
infrastructure for large (especially in comparison
to others) data volumes, since a single microscop-
ic tissue image may be larger than 1 GB. Hence
the need to develop solutions intended strictly
for medical data, which was to be addressed by
the workshop held during the 40th Jubilee Prob-

lem Conference of Medical Libraries [13].

METHODS

Medical librarians include people with abundant
expertise, as well as employees who are still at
the beginning of their careers. One of the biggest
challenges facing the organizers was to prepare
a workshop tailored to an audience with such
diverse knowledge and experience. On the one
hand, the session could not leave out important
aspects and, on the other hand, it could not prove

to be cognitively unattractive to the expert group.

A survey was conducted to fine-tune the substan-
tive content level and to identify the important
themes to the addressed during the workshop.

The questionnaires were sent to medical libraries
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several weeks ahead of the 40th Jubilee Problem
Conference of Medical Libraries, in May 2023.

The study was intentionally addressed to a nar-
row target group including librarians employed
by state medical university libraries. The intended
survey respondent was the person in charge of
broadly understood RDM at a particular institu-
tion or the person with the broadest knowledge
about research data. The survey was designed
so that a single questionnaire would be com-
pleted per institution. Ultimately, 12 librarians
from 12 different medical universities (Medical
University of £t6dz, Pomeranian Medical Univer-
sity in Szczecin, University of Opole, Nicolas Co-
pernicus University in Torun, Medical Universi-
ty in Wroctaw, Medical University in Biatystok,
Medical University of Gdarsk, Medical University
of Poznan, University of Warmia and Mazury in
Olsztyn, Jagiellonian University Medical College,
Medical University of Warsaw and Medical Uni-
versity of Lublin), offering a balanced and fairly

comparable overview of the situation.

RESULTS

The first question in the survey was intended to
determine whether individual libraries offered
research data services and if so, to what extent.
It turned out that 11 out of the 12 surveyed in-
stitutions do offer research data-related services.
In one case, RDM was a task assigned to entities
responsible for research projects implemented
by the university’s research staff.

Next question was about the substantive prepara-
tion of librarians to provide RDM services. Out of
the 11 survey participants who answered ,Yes” to
the previous question, 10 reported that they had
taken partin at least one training programme about
this topic. When asked to name specific training
programmes, the survey participants mentioned
the courses organised by the National Science Cen-
tre (NCN), by the Ministry of Education and Science
or the Interdisciplinary Centre for Mathematical
and Computer Modelling of the University of War-

saw, as well as the Data Steward School.

RDM has recently been a dynamically developing
area of libraries’ activity. Most librarians who took
on new tasks added RDM to their normal respon-
sibilities as part of existing structures. The next
questions was intended to determine the number
of employees handling data in particular institu-
tions. It turns out that in most libraries RDM is
usually handled by a very small group of people,
and usually by teams of two employees.

The survey revealed that in most cases (91%), it is li-

brary staff members who are responsible for RDM.

The range of services related to broadly under-
stood RDM offered by libraries is quite diverse.
Most often librarians are consulted about data
management plans and offer general advice
about open science. The fact that not a single li-
brary marked the option ,,Research data manage-

ment in research projects” is especially significant.

Another question focused on the respondents’
membership in the Polish Data Steward Net-
work (DSCC—IN PL GO FAIR) established in 2021.
The answers suggest that 6 medical libraries are

represented in the network.

In a large share of Polish scientific institutions,
broadly understood open science is handled by
a rector’s representative for open access or by
a person in an equivalent role. One of the ques-
tions addressed to medical libraries was about
whether such a position exists within their struc-
tures. The answers reveal that half of all Polish
medical universities have a rector’s represent-
ative for open access / open science. This role
is most often (66%) fulfilled by an employee of
the library, who in principle works independently

(not managing a separate team).

The question about making research data
available in repositories was very important in
the context of the development of open science.
To the best of the respondents’ knowledge, % of
research data generated in particular institutions
are made available in repositories. Zenodo, Re-
pOD, PPM, Most Danych and Mendeley Data are

the ones most often chosen.

Since Polish medical libraries have launched
and are handling the Polish Platform of Medical
Research (PPM) together,' it also seems signif-
icant that, according to respondents’ answers,
the PPM, which often serves as an institution-
al repository for medical universities, is not
the place where data generated at individual in-
stitutions is placed. This is expected to change
in future, following this year’s launch of the nec-
essary functionalities (such as the assignation of

a permanent identifier) and the start of joint work
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towards developing the OMEGA-PSIR system in
the context of data handling.

The respondents were asked to evaluate their
own RDM competences. Their answers reflect
their very good familiarity with FAIR principles
and free licenses, but also more limited knowl-
edge of metadata charts, as well as technical and
legal issues. Their level of knowledge in other ar-

eas is quite diverse.

The answers to the penultimate survey question
suggest unanimous agreement among medical
librarians regarding their readiness to undertake
extensive cooperation to exchange experience
and work for the development of data manage-
ment tools, which can be considered especially

valuable.

The final question in the survey was an open one,
which enabled the participants to describe any
other themes they believed should be addressed
during the workshop. Some of the suggestions
included the storage of metadata, repository cer-
tification and, most importantly, broadly under-
stood support for researchers in the preparation
of data management plans. By including these
topics in the agenda, the workshop could better
match the needs and interests of its participants.
Data from the survey were uploaded to the PPM

in the form of research data?

DISCUSSION

The survey made it possible to determine the
scope of RDM services offered by medical librar-
ies, to identify the competences of the individu-
als responsible for providing these services and
to understand the organisational context within

which they work.

Most of the data obtained in the process was
used, in accordance with its primary purpose,
to evaluate participants’ proficiency in broadly-
-understood RDM. This had a significant impact
on the selection of themes ultimately addressed
during the session. The information collected in
the survey also confirmed the authors’ assump-

tions that RDM and open science tasks are mainly

' The,Polish Platform of Medical Research” is a knowledge database developed to present the scientific achieve-

ments and research potential of scientists and Polish medical institutions in the field of medicine, pharmacy, den-

tistry, public health, occupational safety and health, ergonomics, and health protection. The PPM was created as

part of the ,Polish Platform of Medical Research: a knowledge and research potential management platform” pro-
ject (POPC.02.03.01-00-0008/17-00). The PPM is an OMEGA-PSIR-based current research information system (CRIS).

2 https://doi.org/10.60731/040424.
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allocated to libraries, rather to any other units
of the institutions concerned. Due to the limited
number of respondents, the results of the survey
may suggest a significant involvement of librar-

ians in RDM in medical universities in Poland.

Special attention should be paid to the recent
report released by the National Information Pro-
cessing Institution, which attempted to identify
the main challenges and problems affecting open
science personnel and suggested some possible
solutions [10]. The study described in the report
was carried out in three stages, which included
quantitative research (an online survey) and qual-
itative research (interviews with professionals).
The most numerous group among the respond-
ents (49%) were librarians — the authors believe
that this resulted from the fact that the role of
libraries in open science and RDM processes was
highlighted by the Ministry of Science and High-

er Education in its 2015 recommendations [14].

Due to the overlap between the tasks declared by
respondents and the typical duties of librarians in
the field of information science, documentation
of scientific output, bibliometric analyses and
co-creation and administration of institutional
repositories, it should be assumed that a signifi-
cant share of library personnel in charge of open
science are employed in scientific information
departments and bibliographic or bibliometric
analysis departments. The recommendations list-
ed in the report include the need to determine
the exact scope of competences necessary for
their effective work, as well as to provide addi-
tional funding to increase the pay of open science
specialists and for scientific institutions to hire

additional staff for this purpose [10]”.

A similar survey was carried out by employees
of the Adam Mickiewicz University in Poznan [6]
to identify the directions of change in the func-
tioning of scientific libraries and to confirm their
involvement in open science and RDM activities.
The authors received 71 answers, 8 of which were
provided by medical libraries. The results of
the study seem to confirm the above claim, sug-
gesting a high level of awareness of open science
and RDM among librarians, as well as the fact
that libraries actually undertake the activities of

a data steward.

The involvement of foreign libraries in RDM tasks
is nothing new, while medical librarians identi-
fy the provision of such services as a key glob-
al trend [15]. Similarly to Poland, the attitudes
of grant donors are of significant importance
in this respect abroad as well, as they identify

the development of data management plans as
a necessary precondition for providing research
funding [16]. However, researchers stress that
the implementation of such services is usually
limited to consulting and educational activities
[17,18] — these are also the key forms of support

offered by medical librarians in Poland.

Examples of RDM services offered by medical li-
braries hint at the similarities between the chal-
lenges faced by librarians in Poland and abroad,
both as regards organisational issues and acquir-
ing the right competences [19, 20]. Polish medi-
cal libraries are quite similar to other scientific
libraries in terms of their open science and re-
search data activities [6]. Special attention should
be paid to problems which are repeatedly men-
tioned in various studies, such as a lack of fund-
ing earmarked in institutions’ budget for the em-
ployment or extra remuneration for employees
who offer RDM services in libraries in addition
to their normal duties, as well as a lack of un-
derstanding among research staff of the need
to take additional action to support the reuse of
data [8, 10,16, 21].

The results of the survey conducted in prepara-
tion for the planned workshop may form the ba-
sis for further research into the role of medical
librarians in RDM in medical universities in Po-
land. In-depth studies seem necessary to evaluate
the quality of such work and specify the extent
of the support expected by researchers. The data
obtained could help to improve the competenc-
es and define further specialization paths for li-

brarians.

CONCLUSIONS

It was not the first time that the community of
Polish librarians had to respond to the challeng-
es facing scientific information specialists, stay-
ing one step ahead of formal and legal develop-
ments. Libraries are adopting different strategies
in this regard, with employees trying to reconcile
existing responsibilities with new tasks that are
gaining and will only continue to gain in impor-
tance [22]. Sometimes, such new tasks have not
yet even been properly identified or duly embed-
ded in librarians’ job descriptions, which is why
they continue to be seen as extra activities to be
completed in between regular duties. This is a lost
opportunity both for libraries and entire scientific
institutions, along with the academic communi-
ty. Formal recognition of the important role of
RDM professionals in the research activities of
scientific staff could lead to the strengthening
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of the position of medical libraries. This would
also lead to the conclusion that RDM is becom-
ing a fully-fledged area of libraries’ activities, on
a par with a formal and substantive description
of documents or with the preparation of biblio-

metric analyses.

The area of issues related to the correct, FAIR-
-compliant and secure collection, processing and
sharing of research data is very broad. Although
the professionals who handle research data at
scientific institutions possess extensive knowl-
edge, the legal, formal and technological con-
text is changing so dynamically, that any such
knowledge must be continuously updated and
close cooperation is required between librarians
themselves and individuals working in other ad-
ministrative departments of scientific institutions,
as well as with scientists, in order to keep abreast

of the changes [5].

The work completed in preparation for the ,,Role
of medical libraries in research data manage-
ment” workshop at the 40th Anniversary Problem
Conference of Medical Libraries laid bare some of
the problems and challenges faced by the com-

munity of medical librarians in Poland.

The survey conducted among librarians enabled
the workshop organisers to select the themes
that needed to be more comprehensively ad-
dressed. Based on the answers collected in
the survey, a decision was made to invite guests
who were able to share their own RDM experi-
ence with the participants.

Since the respondents assessed their own skills
related to legal issues as quite limited, the or-
ganisers decided to invite lawyers from the Legal
Department of the University of Szczecin to take
part in the workshops. In addition, as the vast
majority of participants had an average or lim-
ited knowledge of the ethical issues surround-
ing the sharing of research data, an employee of
the Department of Philosophy and Bioethics of
the Jagiellonian University Medical College was
also invited to shed some new light of these top-
ics. The diverse results of the participants’ self-
-assessment of their skills related to consulting
research data management plans ultimately re-
sulted in a representative of the Open Science
Team of the National Science Centre (NCN) being

invited to also deliver a talk.

During the workshops, medical librarians from
across Poland had the opportunity to meet with
experts, as well as representatives of compa-

nies offering technology solutions for libraries,



—— M 2061208

sparking a lively debate about the role of medical
libraries in RDM.

The work of librarians consisting in adding ap-
propriate descriptions to datasets, marking them
with the right licenses, assigning permanent iden-
tifiers and placing them in a safe, durable and
high-quality infrastructure to ensure their search-
ability, availability, interoperability and reusabil-
ity, is of extreme relevance for the development
and increasing the prestige of entire scientif-
ic institutions. If this obligation is not properly
fulfilled, research grant donors may claim their

funding back.

In principle, librarians do not currently manage
data in research projects from the very start of
their implementation. In fact, however, they
are responsible for the fulfillment of the obliga-
tion related to making data available in a FAIR-
-compliant manner, with specific funding allocat-
ed for that purpose in research projects [23]. It is
worth appreciating the fact that some universi-
ty authorities and library managers offer addi-
tional remuneration, such as functional and/or
task-related bonuses, to professionals handling
research data. However, this is not covered by
project funding specifically earmarked for that

purpose.

Considering the challenges discussed above and
the librarians’ willingness to work together, a de-
cision was made to establish a Task Force for Re-
search Data Management at Medical Universities.
This informal initiative is intended to promote
cooperation, professional upskilling, exchange of
experience and solving problems related to med-
ical research data, as a response to the needs ex-
pressed by librarians in the survey [24]. The group
meets once a month and the participants work
together to propose solutions to current prob-
lems, but they are also developing a research
data module for the Polish Platform of Medical
Research, converting it into a repository which

will meet the expectations of Polish scientists.

WPROWADZENIE

Rozpoznawanie zarzadzania danymi badawczy-
mi (ZDB) jako ustugi mozliwej do wprowadzenia
w bibliotekach naukowych rozpoczeto sie w Polsce
przynajmniej dekade temu [1]. Poczatkowo byty
to niesmiate préby, stanowigce raczej awan-
garde i podejmowane przez nieliczne grono bib-
liotekarzy. Wynikaty przede wszystkim z wtasnych

zainteresowan i lektur — w Swiatowej literaturze

z dziedziny informacji naukowej donoszono, ze
w Holandii, Wielkiej Brytanii czy Stanach Zjed-
noczonych podobna dziatalnos¢ jest juz petno-
prawnym elementem oferty bibliotek uniwersy-
teckich [2]. Wydaje sig, ze jednym z najwigkszych
probleméw byto wtedy umiejscowienie ZDB we
wtasciwych ramach, wpisanie w odpowiedni dys-

kurs.

Pojawianie sie co jakis czas kolejnych zadan bibli-
otekarzy naukowych jest czyms, do czego srodow-
isko zdazyto sie w pewnym stopniu przyzwyczai¢ —
w koricu zyjemy w epoce nastepujgcych po sobie
cyfrowych rewolucji [3]. Jednak cze$¢ zadar zwigza-
nych z data management identyfikowano dotad
albo jako przynaleing tylko naukowcom, jako je-
dynym kompetentnym w omawianym zakresie,
albo informatykom, gdyz o danych badawczych
mowito sie przede wszystkim w kontekscie formy
cyfrowej. Od czasu do czasu przypisywano te zada-
nia jednostkom odpowiedzialnym za ksztattowan-
ie polityki naukowej [4]. Taka postawa wynikata
przede wszystkim z faktu, ze ani codzienna prak-
tyka, ani oferowane w Polsce programy eduka-
cyjne z dziedziny bibliotekoznawstwa i informacji

naukowej nie obejmowaty zagadnienia ZDB [5].

Rozwigzaniem problemu identyfikacji miejsca
ZDB w jednostkach naukowych okazat sie dys-
kurs otwartej nauki, obecny juz od dtuzszego
czasu w bibliotecznej praktyce [6]. Otwarte dane
badawcze miaty by¢ przede wszystkim kolejnym
elementem otwierania i udostepniania rezul-
tatéw badan naukowych, podobnie jak publik-
acje, cho¢ z punktu widzenia ontologii to byty
odmienne. Ostatecznym doprecyzowaniem, czy
tez wskazaniem odpowiedzialnego, byto wprow-
adzenie przez Narodowe Centrum Naukiw 2019r.
zatgcznika w postaci planu zarzadzania danymi
do wnioskéw grantowych [7]. To wtasnie bibli-
otekarze zostali w dokumencie wskazani jako ci,
u ktérych grantobiorcy powinni szuka¢ pomocy
w tym zakresie. Swiadomos¢ praktyk zarzadzania
danymi w spotecznosci naukowej byta woéwczas
na niezbyt wysokim poziomie [8]. Skonfundowa-
ny personel bibliotek, rzucony na gteboka wode,
otrzymywat pytania dotyczace poszczegdlnych
elementdéw plandéw zarzgdzania danymi i czesto
nie potrafit odpowiedzie¢ [5]. Byt to punkt zwrot-
ny i odtad Narodowe Centrum Nauki odgrywa
w Polsce role czotowego interesariusza otwartej
nauki; jako pierwsze postawito konkretne wyma-
gania w omawianym tu zakresie, a jednoczesnie

zaczeto organizowa¢ webinaria i szkolenia [9].

Bibliotekarze postanowili podjac rekawice: siegali
po zagraniczne kursy online i artykuty naukowe,

docierali do platform e-learningowych, zarzucali
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pytaniami specjalistéw z dziedzin prawa au-
torskiego, informatyki, etyki, ochrony danych
osobowych i badan klinicznych — gdyz efektywne
ZDB taczy liczne obszary. W koricu powstaty tez
polskie kursy majace wyksztatci¢ data stewardow,
takie jak Data Steward School, ktérych odbyty sie
dotychczas trzy edycje (ostatnia w 2022 r.). Jednak
zasieg oddziatywania szkolen nie byt wystarcza-
jacy (facznie wzieto w nich udziat ok. 40 osdb),
a dos¢ wysoka cena przekraczata mozliwosci wie-
lu instytucji. Na zlecenie Narodowego Centrum
Nauki powstaty wiec kursy typu MOOC (massive
open online courses —masowe otwarte kursy on-
line), ktére mogty dotrzeé juz do szerszego grona,
lecz obecnie i one nie sg dostepne. Réwnoczesnie
w bardzo szybkim tempie rozwijaty sie narzed-
zia do udostepniania danych badawczych — re-
pozytoria, ktérych wedtug najnowszego rapor-
tu Osrodka Przetwarzania Informacji jest juz
w Polsce blisko 100 [10]. Nastepnie bibliotekarze
probowali wptywac na wtadze uczelni, aby ZDB
ustrukturyzowad i osadzi¢ w ramach administra-
cyjnych. Zaczety powstawaé nowe zespoty w bibli-
otekach lub osobne jednostki, kontynuowano ro-
zwijanie istniejgcych stanowisk petnomocnikéw
rektora ds. otwartej nauki lub otwartych danych
i publikacji [11].

Ostatnim dotychczas etapem transformacji bibli-
otekarzy do roli specjalistow w dziedzinie ZDB s3
wymiana doswiadczen i tworzenie spotecznosci.
Pierwszg i jak dotad skupiajaca najwieksza licz-
be cztonkdw inicjatywa jest utworzona w 2021 r.
sie¢ Data Stewardship Competence Center Im-
plementation Network PL pod egidg miedzynar-
odowej organizacji GO FAIR (DSCC — IN PL) [12],
obecnie dziatajgca pod nazwa Sie¢ Kompetencji
Otwartej Nauki — Data Steward PL. Grupa od-
bywa regularne spotkania online i okazjonalne
spotkania stacjonarne, w ktérych udziat bierze
kilkadziesigt oséb. Zaczeto organizowac konfer-
encje i warsztaty prowadzone przez bibliotekarzy
dla bibliotekarzy, podczas ktérych omawiane sg
poszczegdlne zagadnienia z zakresu ZDB, a takze
spotkania z ekspertami. W trakcie spotkar i dys-
kusji pojawity sie liczne wnioski, a jednym z nich
byta konstatacja, ze podejscie do danych badaw-
czych powinno zaleze¢ od ich specyfiki i dziedz-
iny. Dla przyktadu: z medycznymi danymi bad-
awczymi wigzg sie nieroztgcznie kwestie ochrony
danych osobowych i etyki, poniewaz mamy tu do
czynienia z pacjentami i uczestnikami badan oraz
z danymi wrazliwymi na temat stanu zdrowia.
Konieczne jest tez zapewnienie odpowiedniej
infrastruktury dla — wyjatkowo duzych na tle
innych — wolumendw danych, poniewaz jedno
zdjecie mikroskopowe tkanki moze miec¢ rozm-

iar powyzej 1 GB. Stad potrzeba wypracowania
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rozwigzan dotyczacych stricte danych medy-
cznych, na ktérg odpowiedzig miaty by¢ warsztaty
zorganizowane podczas XL Jubileuszowej Kon-

ferencji Problemowej Bibliotek Medycznych [13].

METODY

W gronie bibliotekarzy medycznych znajduja sie
zaréwno osoby z wiedzg ekspercka, jak i pracown-
icy bedacy jeszcze na poczatku drogi zawodowe;j.
Przygotowanie warsztatéw dostosowanych do
zréznicowanego pod wzgledem wiedzy i doswi-
adczenia grona odbiorcéw, ktdre z jednej strony
nie poming waznych aspektéw, a z drugiej — nie
okaza sie mato atrakcyjne poznawczo dla grupy
eksperckiej, byto jednym z najwiekszych wyzwan

stojacych przed organizatorami.

W celu dostosowania poziomu merytoryczne-
go i ustalenia zakresu istotnych zagadnien, ktére
powinny zostac¢ poruszone na warsztatach, wyko-
rzystano badania ankietowe. Ankiety rozestano
do bibliotek medycznych na kilkanascie tygodni
przed XL Jubileuszowg Konferencjg Problemowg
Bibliotek Medycznych, w maju 2023 r.

Ankiete celowo skierowano do waskiej grupy
odbiorcéw — bibliotekarzy zatrudnionych w bib-
liotekach panstwowych uczelni medycznych.
O udzielenie odpowiedzi kazdorazowo proszono
osobe, ktéra w danej instytucji zajmuje sie szer-
oko rozumianym ZDB lub ma najszerszg wiedze
na temat danych badawczych. Badanie zapro-
jektowano tak, aby w jednej instytucji zostata
wypetniona jedna ankieta. Ostatecznie w bada-
niu wzieto udziat 12 bibliotekarzy z 12 uczelni
medycznych (Uniwersytet Medyczny w todzi, Po-
morski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie, Uni-
wersytet Opolski, Uniwersytet Mikotaja Kopernika
w Toruniu, Uniwersytet Medyczny im. Piastow
Slaskich we Wroctawiu, Uniwersytet Medyczny
w Biatymstoku, Gdanski Uniwersytet Medyczny,
Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskie-
go w Poznaniu, Uniwersytet Warmirisko-Mazurski
w Olsztynie, Uniwersytet Jagielloriski — Collegi-
um Medicum w Krakowie, Warszawski Uniwer-
sytet Medyczny, Uniwersytet Medyczny w Lub-
linie), dzieki czemu uzyskano miarodajny i do$¢

poréwnywalny obraz sytuacji.

WYNIKI

Pierwsze, podstawowe pytanie ankietowe miato
na celu byto ustalenie, czy —a jezeli tak, to w jakim
stopniu — poszczegdlne biblioteki zajmuja sie
obstuga tematu danych badawczych. Okazato sie,

ze ustugi zwigzane z danymi badawczymi sg $wi-
adczone przez 11 z 12 ankietowanych instytucji.
W 1 przypadku zagadnienia ZDB przypisano do
jednostek odpowiedzialnych za projekty badaw-
cze realizowane przez pracownikéw naukowych

uczelni.

Kolejne pytanie dotyczyto przygotowania mery-
torycznego bibliotekarzy do $wiadczenia ustug
w zakresie ZDB. Sposréd 11 ankietowanych,
ktorzy w poprzednim pytaniu wybrali odpowiedz
twierdzacg, 10 osdb wskazato, ze uczestniczyto
w co najmniej jednym szkoleniu po$wieconym
temu zagadnieniu. Poproszeni o wymienienie
konkretnych szkoler, ankietowani wskazywali
m.in. kursy organizowane przez Narodowe Cen-
trum Nauki, Ministerstwo Edukacji i Nauki czy In-
terdyscyplinarne Centrum Modelowania Matem-
atycznego i Komputerowego UW, jak réwniez

Data Steward School.

ZDB jest w ostatnich latach rozwijajgcym sie
obszarem dziatalnosci bibliotek. Wiekszos¢ bibli-
otekarzy, ktorzy podjeli sie nowych zadan, zaczeta
zajmowac sie ZDB oprdcz swoich zwyczajowych
obowigzkéw, w ramach dotychczasowych struk-
tur. Kolejne pytanie miato na celu okreslenie
liczby oséb, ktére zajmujg sie danymi w poszcze-
goblnych instytucjach. Okazato sie, ze zazwyczaj
temat ZDB jest w bibliotekach obstugiwany przez
bardzo waskie grono, najczesciej przez zespoty

dwuosobowe.

Z ankiety wynika, iz w wiekszosci przypadkow
(91%) za ZDB odpowiadajg osoby zatrudnione

wtasnie w bibliotekach.

Zakres ustug w obszarze szeroko rozumianego
ZDB oferowanych w bibliotekach jest mocno
zréznicowany. Najczesciej bibliotekarze konsul-
tuja plany zarzadzania danymi oraz udzielajg ogdl-
nych porad dotyczacych otwartej nauki. Szczegdl-
nie znamienny wydaje sie fakt, iz zadna z bibliotek
nie zaznaczyta odpowiedzi ,zarzadzanie danymi

badawczymi w projektach badawczych”.

Inne pytanie odnosito sie do przynaleznosci re-
spondentéw do powotanej w 2021 r. Polskiej
Sieci Data Stewardéw (DSCC — IN PL GO FAIR).
Z odpowiedzi wynika, iz w stowarzyszeniu swoich

przedstawicieli ma 6 bibliotek medycznych.

W znaczacej czesci polskich instytucji naukowych
sprawami szeroko rozumianej otwartosci w nauce
zajmuje sie petnomocnik rektora ds. open access
lub jego odpowiednik. Jedno z pytan skierow-
anych do bibliotek medycznych dotyczyto istnie-
nia takiego stanowiska. Jak wynika z udzielonych
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odpowiedzi, petnomocnicy rektora ds. open ac-
cess / otwartej nauki pracuja w potowie polskich
uczelni medycznych. Najczesciej (66%) wywodzg
sie z biblioteki i zasadniczo pracujg samodzielnie

(nie kieruja osobnym zespotem).

Bardzo istotne w kontekscie rozwoju otwartosci
w nauce byto pytanie o udostepnianie danych
badawczych w repozytoriach. Wedle wiedzy
respondentéw % danych badawczych gene-
rowanych w poszczegdlnych instytucjach jest
udostepniane w repozytoriach. Najczesciej wy-
bierane repozytoria to: Zenodo, RepOD, PPM,
Most Danych, Mendeley Data.

Poniewaz krajowe biblioteki medyczne wspdl-
nie uruchomity i wspdlnie obstuguja Polska Plat-
forme Medyczng (PPM)', znamienny wydaje sie
réwniez fakt, iz wedle odpowiedzi respondentéw
PPM, bedaca czesto instytucjonalnym repozy-
torium uczelni medycznych, nie jest miejscem,
gdzie co do zasady umieszczane sg dane gene-
rowane w poszczegodlnych instytucjach. W zwigz-
ku z wprowadzeniem w roku biezgcym niezbed-
nych funkcjonalnosci (jak chociazby przydzielenie
statego identyfikatora) i podjeciem wspdlnych
prac na rzecz rozwoju systemu OMEGA-PSIR
w kontekscie obstugi danych sytuacja by¢ moze

zacznie sie zmieniac.

Respondentéw poproszono o ocene wiasnych
kompetencji w zakresie ZDB. W swoich odpow-
iedziach wskazali na zdecydowanie dobrg zna-
jomos¢ zasad FAIR i wolnych licencji, a stabszg —
schematow metadanych, kwestii technicznych
i zagadnien prawnych. Poziom wiedzy w pozos-

tatych dziedzinach jest zréznicowany.

Szczegodlnie cenny jest, wynikajacy z odpow-
iedzi na przedostatnie pytanie ankietowe, jed-
nogtos bibliotekarzy medycznych, jesli chodzi
o gotowos¢ do podjecia szerokiej wspotpracy
w zakresie wymiany doswiadczen oraz pracy na
rzecz rozwoju narzedzi zwigzanych z zarzadza-

niem danymi.

1 Polska Platforma Medyczna jest baza wiedzy prezen-
tujacg dorobek naukowy i potencjat badawczy nau-
kowcow i polskich instytucji medycznych w zakresie
medycyny, farmacii, stomatologii, zdrowia publicz-
nego, bezpieczenstwa ihigieny pracy, ergonomii
i ochrony zdrowia. PPM powstata w ramach projektu
Polska Platforma Medyczna: portal zarzadzania
wiedzg i potencjatem badawczym” (POPC.02.03.01-
-00-0008/17-00). PPM to system typu CRIS (current
research information system), ktéry wykorzystuje
oprogramowanie OMEGA-PSIR.
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Ostatnim elementem ankiety byto pole
przeznaczone na swobodna wypowiedz, umozli-
wiajgce wpisanie zagadnien, ktore zdaniem re-
spondentéw powinny zosta¢ omdéwione podczas
warsztatéw. Pojawity sie m.in. gtosy dotyczace
przechowywania metadanych, certyfikacji re-
pozytoridw, a przede wszystkim —szeroko rozumi-
anego wspierania naukowcow w przygotowaniu
planéw zarzadzania danymi. Ujecie ww. zagad-
nien w programie pozwolito na dostosowanie
warsztatow do potrzeb i zainteresowarn uczest-
nikéw. Dane z ankiety zamieszczono w postaci

danych badawczych na PPM?

DYSKUSJA

Dzieki badaniu ankietowemu mozliwe byty:
okreslenie zakresu ustug zwigzanych z ZDB real-
izowanych w bibliotekach medycznych, identy-
fikacja kompetencji oséb odpowiedzialnych za
Swiadczenie tych ustug oraz zarysowanie kon-
tekstu organizacyjnego, w ktérym ci pracownicy

funkcjonuja.

Wiekszos$¢ pozyskanych danych zostata wykorzys-
tana, zgodnie ze swoim prymarnym przeznaczeni-
em, do oceny zaawansowania uczestnikow warsz-
tatow w szeroko rozumianej tematyce ZDB. Miato
to znaczacy wptyw na ostateczny dobdr porusza-
nych zagadnien. Zgromadzone informacje pot-
wierdzity rdwniez przypuszczenia autordw, ze to
gtéwnie biblioteki wykonujg w swoich instytuc-
jach zadania zwigzane z ZDB i otwartg nauka
w ogodle. Ze wzgledu na waska grupe respond-
entéw wyniki ankiety mogg wskazywac na istotny
udziat bibliotekarzy w ZDB na uczelniach medy-

cznych w Polsce.

Warto zwrdcié szczegélng uwage na niedawny
raport Osrodka Przetwarzania Informacji, zawi-
erajacy prébe diagnozy gtdwnych wyzwan
i problemdw dotyczacych funkcjonowania kadr
ds. otwartej nauki oraz propozycje rozwigzan
[10]. Przedstawione w raporcie badanie prze-
prowadzono w trzech etapach, sktadajacych sie
z badan ilosciowych (ankieta online) i jako$cio-
wych (wywiady ze specjalistami). Wsrdd re-
spondentdw najliczniej reprezentowana grupe
(49%) stanowig bibliotekarze — co zdaniem
autoréw wynika ze zwrdécenia uwagi na role
bibliotek naukowych w procesach zwigza-
nych z otwartg nauka i ZDB w rekomendac-
jach Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
22015 r. [14].

2 https://doi.org/10.60731/040424.

Ze wzgledu na pokrywanie sie zadan deklarow-
anych przez respondentéw z typowymi obowigz-
kami bibliotekarzy z zakresu informacji naukowej,
dokumentacji dorobku naukowego, analiz bibli-
ometrycznych oraz wspéttworzenia repozytoriow
instytucjonalnych i administrowania nimi nalezy
przypuszczaé, ze znaczaca czes$¢ kadr ds. otwartej
nauki funkcjonujacych w bibliotekach jest zatrud-
niona w dziatach informacji naukowej i dziatach
bibliografii lub analiz bibliometrycznych. Wsréd
przedstawionych w raporcie zalecer wyrdznia sie
koniecznos$¢ sprecyzowania zakresu kompetencji
niezbednych do skutecznego dziatania kadr oraz
,Sskierowania dodatkowych srodkéw na wzrost
wynagrodzen specjalistéw ds. otwartosci i na do-

datkowe etaty w instytucjach naukowych [10]".

Podobne badanie ankietowe, majace na celu
okreslenie kierunku zmian w funkcjonowan-
iu bibliotek naukowych oraz potwierdzenie ich
zaangazowania w dziatalnos$¢ zwigzang z otwartg
naukg i ZDB, przeprowadzity pracownice Uniw-
ersytetu im. Adama Mickiewicza w Poznaniu [6].
Autorki uzyskaty 71 odpowiedzi, sposrod ktérych
8 zostato nadestanych z bibliotek medycznych.
Wyniki badania zdajg sie potwierdza¢ postaw-
iong wyzej teze — Swiadczg zaréwno o duzej Swi-
adomosci bibliotekarzy w zakresie otwartej nauki
i ZDB, jak i o rzeczywistym podejmowaniu przez
biblioteki dziatan tozsamych z zadaniami data

stewarda.

Zaangazowanie zagranicznych bibliotek nau-
kowych w dziatalno$¢ zwigzang z ZDB nie jest
zjawiskiem nowym, a bibliotekarze medyczni
uznajg $wiadczenie podobnych ustug za jeden
z kluczowych globalnych trendéw [15]. Tak jak na
gruncie polskim, niebagatelne znaczenie majg
tu dziatania grantodawcow, ktérzy wprowadza-
ja tworzenie planéw zarzadzania danymi jako
warunek sine qua non pozyskania srodkéw na
badania [16]. Badacze przedmiotu podkreslaja jed-
nak, ze realizacja takich ustug zwykle ogranicza sie
do dziatalno$ci doradczej i edukacyjne;j [17,18] — s
to rowniez gtéwne formy wsparcia oferowane

przez bibliotekarzy medycznych w Polsce.

Przyktady wdrozen i funkcjonowania ustug
z zakresu ZDB w bibliotekach medycznych ws-
kazujg na zbieznos¢ wyzwan, z ktérymi mierza
sie bibliotekarze za granica i w Polsce, zaréwno
w kwestiach organizacyjnych, jak i pod katem
uzyskiwania odpowiednich kompetenciji [19, 20].
Polskie biblioteki medyczne nie odbiegajg od in-
nych bibliotek naukowych pod wzgledem dziatal-
nosci dotyczacej otwartej nauki i danych badaw-
czych [6]. Szczegdlng uwage nalezy zwrdci¢ na
problemy powtarzajgce sie w licznych badaniach:
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brak przeznaczenia w budzecie instytucji srodkéw
na zatrudnienie lub dodatkowe wynagrodzenie
pracownikéw swiadczacych ustugi z zakresu ZDB
w bibliotekach obok swoich standardowych
obowigzkdw, a takze brak zrozumienia kadry nau-
kowej dla podejmowania dodatkowych dziatar na
rzecz wsparcia ponownego wykorzystania danych
[8,10, 16, 21].

Wyniki ankiety przeprowadzonej w ramach przy-
gotowan do planowanych warsztatéw moga
stanowi¢ podstawe do dalszych badarn poswieco-
nych roli bibliotekarzy medycznych w ZDB na
uczelniach medycznych w Polsce. Konieczne wy-
daja sie pogtebione badania, ktdére pozwolityby
ocenic jako$¢ takiej dziatalnosci czy sprecyzowaé
oczekiwany przez badaczy zakres $wiadczonego
wsparcia. Uzyskane dane mogtyby pomdc w uzu-
petnieniu kompetencji i wytyczeniu dalszej $ciezki

specjalizacyjnej dla bibliotekarzy.

WNIOSKI

Nie pierwszy raz Srodowisko bibliotekarskie
w Polsce musiato odpowiedzie¢ na wyzwan-
ia stawiane specjalistom informacji naukowej,
wyprzedzajgc rzeczywistos¢ formalnoprawna.
Biblioteki przyjmuja tu rézne strategie, a pra-
cownicy starajg sie godzi¢ dotychczasowe obow-
igzki z nowymi zadaniami, ktére zyskujq i wcigz
bedg zyskiwa¢ na znaczeniu [22]. Te nowe zada-
nia czesto nie sg jednak odpowiednio nazwane
i osadzone formalnie w zakresach obowigzkéw
bibliotekarzy, przez co wciaz traktowane sg jako
dziatania poboczne, wykonywane w miedzycza-
sie. W rezultacie tracg zaréwno same biblioteki,
jak i cate instytucje naukowe wraz ze spotec-
znoscig akademicka. Formalne uznanie niebag-
atelnej roli, ktéra osoby zajmujace sie ZDB od-
grywajg w prowadzeniu dziatalnosci naukowej
przez pracownikéw badawczych, mogtoby bow-
iem skutkowa¢ wzmocnieniem znaczenia bibli-
otek medycznych. Skutkowatoby tez konstatac-
ja, ze ZDB staje sie rownoprawnym obszarem
dziatar podejmowanych w bibliotekach, na réwni
z opisem formalnym i rzeczowym dokumentéw

czy przygotowaniem analiz bibliometrycznych.

Obszar zagadnien zwigzanych z poprawnym, zgod-
nym z regutami FAIR i bezpiecznym gromadzeni-
em, przetwarzaniem i udostepnianiem danych
badawczych jest bardzo szeroki. | cho¢ wiedza
0s06b zajmujacych sie danymi badawczymi w in-
stytucjach naukowych jest juz na do$¢ wysokim
poziomie, to dynamika zmian zasad prawnych,
formalnych i technologicznych jest na tyle duza,
ze wymaga nieustannego aktualizowania zdobytej
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przez bibliotekarzy wiedzy oraz wspotpracy
zarowno miedzy samymi bibliotekarzami, jak
i z osobami zatrudnionymi w innych dziatach ad-
ministracyjnych instytucji naukowych oraz nau-

kowcami [5].

Dziatania podjete w celu zorganizowania warsz-
tatu ,Rola bibliotek medycznych w zarzadzaniu
danymi badawczymi” podczas XL Jubileuszowej
Konferencji Problemowej Bibliotek Medycznych
unaocznity cze$¢ problemow i wyzwarn srodowis-

ka bibliotekarzy medycznych w Polsce.

Ankieta przeprowadzona wsrdd bibliotekarzy po-
zwolita organizatorom warsztatéw na wyselekc-
jonowanie zagadniert wymagajacych szerszego
omoéwienia. Na podstawie uzyskanych odpow-
iedzi zdecydowano sie réwniez na zaproszenie
gosci, ktérzy mogli podzieli¢ sie wtasnym doswi-

adczeniem dotyczacym ZDB.

Stosunkowo niska ocena wtasnych umiejetnosci
zwigzanych z zagadnieniami prawnymi deklarow-
ana przez respondentéw sktonita organizatoréw
do zaproszenia na warsztaty prawniczki z Dziatu
Prawnego Uniwersytetu Szczecinskiego. W zde-
cydowanej wiekszosci Srednia lub niska znajo-
mos¢ kwestii etycznych towarzyszacych udostep-
nianiu danych badawczych byta z kolei podstawa
do zaangazowania pracownika Zaktadu Filozofii
i Bioetyki Uniwersytetu Jagielloriskiego — Colle-
gium Medicum. Zréznicowana samoocena re-
spondentéw w zakresie umiejetnosci konsul-
towania planéw zarzgdzania danymi badawczymi
zaowocowata wreszcie zaproszeniem przedstaw-
icielki Zespotu ds. Otwartej Nauki Narodowego

Centrum Nauki do wygtoszenia referatu.

W trakcie warsztatow bibliotekarze medyczni
z catej Polski mieli okazje spotkac sie z eksperta-
mi, a takze przedstawicielami firm zewnetrznych
oferujgcych rozwigzania technologiczne dla bib-
liotek, co zaowocowato ozywiong dyskusjg na te-

mat roli bibliotek medycznych w ZDB.

Praca bibliotekarzy polegajaca na witasciwym
opisaniu, oznakowaniu za pomocg odpowiednich
licencji i nadaniu trwatych identyfikatoréw, a nas-
tepnie umieszczeniu zbioréw danych w bezpiec-
znej, trwatej i dobrej jakosciowo infrastrukturze,
po to by zapewni¢ wyszukiwalnos¢, dostepnosé,
interoperacyjnos¢ i mozliwos¢ ponownego uzy-
cia datasetéw, ma duze znaczenie dla rozwoju
i wzrostu prestizu catych instytucji naukowych.
Niewtasciwa realizacja tego obowigzku moze
natomiast doprowadzi¢ do koniecznosci zwrotu
Srodkéw grantodawcom finansujgcym badania

naukowe.

Obecnie bibliotekarze zasadniczo nie zajmuja
sie zarzagdzaniem danymi w projektach badaw-
czych od samego poczatku ich realizacji. De fac-
to jednak odpowiadajg za spetnienie wymogu
udostepnienia danych zgodnie z zasadami FAIR,
na co w projektach przeznaczana jest czes¢ $rod-
kéw [23]. Warto docenié fakt, ze niektére wtadze
uczelni i kierownictwa bibliotek oferujg gratyfik-
acje w postaci dodatkéw funkcyjnych i/lub za-
daniowych dla 0s6b zajmujacych sie danymi bad-
awczymi. Jednakze co do zasady nie odbywa sie
to w ramach kosztéw projektowych, specjalnie

na to poswieconych.

Majac na uwadze omdwione tu wyzwania
i wyrazong przez bibliotekarzy medycznych cheé
pogtebionej wspodtpracy, zdecydowano o ut-
worzeniu Grupy Roboczej ds. Zarzgdzania Dan-
ymi Badawczymi na Uczelniach Medycznych.
Jest to nieformalna inicjatywa majaca na celu
wspotdziatanie, podnoszenie kompetencji, wy-
miane doswiadczen i rozwigzywanie probleméw
z zakresu zarzadzania medycznymi danymi bad-
awczymi, bedaca odpowiedzig na zgtoszone
w ankiecie potrzeby bibliotekarzy [24]. Spotka-
nia grupy odbywaja sie raz w miesigcu, a uczest-
nicy nie tylko starajg sie razem wypracowywac ro-
zwigzania biezacych problemow, ale tez rozwijaja
modut danych badawczych na Polskiej Platformie
Medycznej, czyniac z niej repozytorium spetnia-

jace oczekiwania polskich naukowcow.
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of medical universities

0 jezyku informacyjno-wyszukiwawczym
MeSH w kontekscie polskich akademickich
bibliotek uczelni medycznych

Abstract

The article presents the history of MeSH, the information and retrieval query language in Poland,
in the context of cooperation between academic medical libraries. It also discusses the role
of the Central Medical Library in the implementation of medical subject headings. Particular
attention was focused on an attempt to explain the reason for the functioning of two Polish-
-language versions of the file, which are translations of the American version of MeSH's Medical
Subject Headings run by U.S. National Library of Medicine.

Streszczenie

W artykule przedstawiono historie jezyka informacyjno-wyszukiwawczego Medical Subject
Headings (MeSH) w Polsce w kontekscie wspdtpracy miedzy akademickimi bibliotekami
medycznymi. Oméwiono role Gtéwnej Biblioteki Lekarskiej we wdrozeniu medycznych
haset przedmiotowych. Szczegdlnie skoncentrowano sie na probie wyjasnienia przyczyny
funkcjonowania dwéch polskojezycznych wersji kartoteki, ktdre sg thumaczeniami oryginalnej,
amerykanskiej wersji MeSH, prowadzonej przez U.S. National Library of Medicine.
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Medical Subject Headings (MeSH) is an infor-
mation and retrieval query language with a con-
trolled vocabulary, produced by the US Nation-
al Library of Medicine (NLM), mainly used in
the Medline database for the indexation and

searching of medical scientific literature.

The first official list of subject headings was pub-
lished by NLM in 1954 under the title ,Subject
Heading Authority List”. It combined the sub-
ject headings from several different indexes and
catalogues and was repeatedly modified over
the years. In 1960, a new and thoroughly revised
MeSH was published along with the appearance
of Index Medicus (New Series). The first edition
contained 4400 main headings (descriptors),
while the second one, released in 1963, includ-
ed 5700; 113 were withdrawn in favor of new
terms. The latest version, MeSH 2024, contains
30,764 descriptors [1].

From its beginning, MeSH was an open vocab-
ulary (with procedures for recommending and
analysing the need for new headings) with a pol-
yhierarchical structure and an extensive system of
cross-references. The content of the vocabulary
related to the terms used in specialised literature
and evolved as new concepts emerged. Comput-
ers made MeSH revisions more convenient and
systematic — despite difficulties with updating

printed indexes and card catalogues [1].

MeSH was developed in the USA but its influence
extends much further. It has been translated into
multiple languages and used by scholars, medical
professionals and librarians across the globe. Cur-
rently, apart from the original English-language
file, there are 15 different language versions (Por-
tuguese, Dutch, Italian, German, French, Croa-
tian, Norwegian, Swedish, Czech, Finnish, Lithu-
anian, Japanese, Spanish, Russian and Polish) of
the MeSH heading vocabulary in the Unified Med-
ical Language System (UMLS) —a multi-thesaurus,
which incorporates terms from various medical
classification systems [2]. NLM has also developed
BabelMeSH!, a tool which facilitates Medline/Pu-
bMed terminology searches in 13 languages, in-
cluding Arabic, Chinese, English, French, German,
Italian, Japanese, Korean, Portuguese, Russian,
Spanish, Swedish and Dutch.

In Poland, MeSH was first introduced in the 1970s,
when the Central Medical Library (Gtéwna Bib-
lioteka Lekarska, GBL) applied to NLM for ap-

proval for the translation of the original MeSH

' hitps://pubmedhh.nim.nih.gov/babelmesh/index.php.

headings. After obtaining NLM’s approval and
following a period of intensive work, the first
Polish-language version was released in 1978
under the tile ,Tezarus” (Thesaurus). The data-
base operated on a SINGER 1500 computer. Due
to the technical constraints of the time, the elec-
tronic version was only available at the seat of
the GBL. All interested users could use a printed

version [3].

In 1995 the electronic Tezarus database was
made available to medical libraries and scientif-

ic and research institutes [3].

University libraries used MeSH headings to in-
dex publications authored by research staff in
bibliographical databases and, once library sys-
tems were rolled out, to catalogue books, jour-
nals and multimedia. The need to use MeSH in
integrated library systems and the creation of
the NUKAT National Universal Catalogue, as well
as the development of a list of model headings
for the medical community, motivated medical
libraries to create a platform where the head-
ings would be available in the MARC 21 format.
It enables the import of headings to computer-
ized library catalogues, as well as the creation
of search indexes and content descriptions for

collections [4].

Initially, medical libraries imported the original
NLM file directly to their automated systems —
this was the case of the Medical Academy in
Poznan and the Medical Academy in tédzZ (cur-
rently the Poznan University of Medical Sciences
and the Medical University of £6dz, respectively),
which used the Horizon system, as well as the Jag-
iellonian University Medical College in Krakow,
which relied on the VTLS system. The manners of
implementation differed depending on the needs
of a particular facility. This led to the creation of
two independent databases which functioned
in different ways. Other Polish academic librar-
ies rolled out various automated library systems,
which only increased the number of problems as-
sociated with the use of the MeSH file [5].

In 2001, the joint effort of multiple libraries which
decided to contribute to work on the file, as well
as the use of previous translations of Polish terms
from the Polish-English Medical Thesaurus pub-
lished by GBL in Warsaw between 1995 and
1996, led to the implementation of a collabo-
rative project, known as the MeSH-PL Subject
Headings File, hosted on a separate server. This
new approach made the file more universal, in-
dependent of any library system in particular and
available to all medical libraries. Records could
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be imported, in several formats, to the catalogue

databases of various systems [6].

The scope of problems caused by the multiplic-
ity of integrated library systems encouraged
the teams of all the participating facilities to sign
a memorandum of cooperation between the di-
rectors of medical academy libraries and GBL in
November 2001 [5]. The MeSH-PL portal contin-
ued to be developed and updated. Most centres
contributed to the translation of the headings,
with the Jagiellonian University Medical College
taking on a leading role. MeSH-PL was organized
in a multifaceted manner: it presented headings
for terms in Polish and English, as well as defini-
tions with the allowed qualifiers, cross-references
and a unique heading record number (consistent
with the original file). It also offered an adminis-
trative version equipped with a statistical mod-
ule, which allowed for the publication of a Polish
version of the headings, adding qualifiers in Polish
and their two-stage approval. Each heading could
be imported from the file to the library system
in the MARC format [7]. Medical libraries, faced
with the challenge of maintaining the file and
with heavy workloads related to translation, ex-
plored various possible ways to raise the required
funds. They also sought to define the framework
of cooperation by attempting to create and or-
ganise a multi-centre interdisciplinary project of
medical libraries, based on an electronic file of

model headings [8].

In parallel with the activities of the academic cen-
tres, GBL continued its earlier project which in-
volved the translation and updating of the MeSH
file using headings to index literature in the Polish
Medical Bibliography (PBL). After several years
of stagnation, efforts to update the Thesaurus
were relaunched. In 2005 it was renamed Tez-
-MeSH and was run on new software provided
by Splendor. Since 2007 it has been updated an-
nually in line with the latest source version. GBL
released its own MARC 21 version of the file in
2019, more than 20 years after the MeSH-PL
file was first made available in this format [3].
In 2011, the Tez-MeSH database was integrat-
ed with the UMLS multi-thesaurus managed by
NLM. In 2005, due to the need to use the mod-
el heading file, which was of significant impor-
tance to medical libraries, in the MARC 21 for-
mat, MeSH-PL was incorporated into the NUKAT
catalogue and started to be used for catalogu-
ing. The presence of Tez-MeSH in the NLM multi-
-thesaurus and its use for indexation in PBL, and
the use of MeSH-PL with the MARC 21 format in
NUKAT contributed to the emergence of two di-
vergent MeSH currents, which became difficult
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to manage. Medical libraries attempted to com-
bine the efforts of all academic centres and GBL
to create a single MeSH file. Unfortunately, their
attempts to work together were not as fruitful as

expected either in 2011 or in subsequent years.

Over time, collaboration between academic li-
braries on MeSH vocabulary has dwindled (mainly
for financial reasons) and work on the file stopped
altogether in 2016, when rights to use the IT
platform which hosted the MeSH-PL file were
lost. The Krakow centre, with the full support of
the other academic libraries and of the Confer-
ence of Directors of Academic Libraries of Medical
Universities (KDBAUM), made many attempts to
raise funds to create an independent platform
to host the MeSH file. Thanks to the determi-
nation of Anna Uryga, Director of the Library of
the Jagiellonian University Medical College, who
worked to reactivate the tool needed to operate
the file, the goal was ultimately achieved. In 2023,
after 7 years of hard work, the new MeSHPol plat-
form was first presented at the 40th Anniversa-
ry Problem Conference of Medical Libraries in
Krakow. It was developed and launched as part
of a project titled: , Platform for the manage-
ment of the knowledge and research potential
of the Jagiellonian University Medical College as
a module of the Polish Platform of Medical Re-
search”, financed from European Funds (Digital

Poland Programme).

The MeSHPol portal was developed mainly as
a tool to support the information and search ap-
paratus in Polish in CRIS (current research infor-
mation system) databases, i.e. the Platform for
the management of the knowledge and research
potential of the Jagiellonian University Medical
College and the Polish Medical Platform. It also in-
corporates mechanisms which enable the down-
loading of data from the original Medical Subject
Headings thesaurus and the exporting of data,
also in the MARC format, to library catalogues.
The portal mirrors the structure of the original
thesaurus; MeSH descriptors are translated in
strict accordance with the US template. Transla-
tion work is done in a multi-centre system. Data
processed in MeSHPol is publicly available on
an open access basis (CC BY-NC licence) in ac-
cordance with the terms of use. Copyrights to
the Polish translation of MeSH are held by the li-
braries of medical universities affiliated with KD-
BAUM. Jagiellonian University Medical College
is the administrator of the MeSHPol portal [9].
Updating the file in local library systems will be
a considerable challenge, considering the long
work hiatus spanning several years. The way

the file works, annual updates, deletion and

clarification of terms, as well as the deletion and
addition of qualifiers do not allow for a smooth
transition from the 2015 version to the current
version —libraries have to implement the updates
for each year separately until the most recent
version is reached. Coordinating the process will
require strict discipline and the involvement of

all medical libraries.

In almost 25 years of their MeSH work, medical
university libraries have relied on the thesaurus
both in library practice and in research and edu-
cation work. Numerous scientific articles in Polish
and English and many talks at national and inter-
national congresses have been prepared. Work-
shops have been held for the people in charge of
cataloguing and indexing publications. Education
of users, especially PhD students, in the correct
use of MeSH terminology — in order to enable
them to search for scientific publications more

effectively — is currently offered.

Systematic reviews are an area where medical
librarians may make use of their competences
and knowledge of the MeSH structure and termi-
nology. In many centres, systematic reviews are
among the core tools for planning scientific stud-
ies and research work. Thanks to the project enti-
tled , Systematic review as an integral component
of research projects” developed by the Medical
University in t&dZ and implemented by the Infor-
mation and Library Centre (with funding provided
by the Ministry of Education and Science as part
of the ,,Science for Society” programme) — med-
ical libraries will not only receive a compendium
of knowledge, but also a foundation for further

skill development [10].

The activity of medical libraries in the area of
the information and retrieval query language is
also worth looking at in the context of artificial
intelligence (Al) which is becoming ubiquitous.
After years of grappling with the translation of
headings and the development of platforms,
a question may arise: will it still be necessary to
maintain a file of model headings in the era of
continuously enhanced versions of ChatGPT? Will
Al replace librarians who used to catalogue library
collections? Will headings just be translated by
a suitable tool? Will Al search for publications
without involving librarians or will it only remain

a tool to facilitate their work?

For the purposes of this study we used the free and
publicly accessible ChatGPT version 3.5. The ques-
tion (asked in Polish) was: ,What MeSH head-
ings should be used to search for a publication
about antibiotic treatment of acne?” The answer
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generated by ChatGPT (original spelling kept be-

low and in subsequent examples) was as follows:

Here are some suggested MeSH headings which

can be helpful in your search:

B Acne Vulgaris” — This is the principal MeSH
heading for acne vulgaris.

B Acne Vulgaris/drug therapy” — MeSH head-
ing for acne vulgaris therapy.

B Anti-Bacterial Agents” — MeSH heading for
antibiotics.

B, Drug Therapy, Combination” — MeSH head-
ing for drug therapy based on a combination
of various agents.

B Dermatologic Agents” — MeSH heading for
dermatologic drugs which may be used in
the treatment of acne.

B Drug Resistance, Bacterial” — MeSH heading
for bacterial resistance to antibiotics which
may be relevant in the context of acne treat-

ment.

You can also use a combination of these terms, such
as ,,Acne Vulgaris/drug therapy AND Anti-Bacterial
Agents”, to narrow your search results to publi-

cations on antibiotic treatment of acne vulgaris.

Before starting your search, it is a good idea to
ensure that the MeSH search terms you select
are up-to-date and in line with the latest medical
terminology, as well as aligned with your chosen

database, for example PubMed.

The question was straightforward and the answer
turned out to be surprisingly exhaustive. As part
of further experiments, the same question was
posed to the same chat version but using a dif-
ferent device —a smartphone iOS app instead of
a desktop computer and Firefox browser. The ar-
tificial intelligence app again answered correctly,
but the answer was more vague and somewhat

different this time:

You can use the following MeSH (Medical Subject
Headings) headings to find publications about
antibiotic treatment of acne vulgaris in the Pu-
bMed database:

1., Acne Vulgaris/drug therapy”
,Anti-Bacterial Agents/therapeutic use”
,Drug Therapy, Combination”

,,Clinical Trials as Topic”

These search terms will help to focus the search
on publications related to antibiotic treatment
of acne vulgaris and clinical trials on the topic.
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When the same question was asked using an An-

droid phone, the answer was even more compact:

You can use the following MeSH headings to find
publications about antibiotic treatment of acne

vulgaris in the PubMed database:

1. ,Acne Vulgaris/drug therapy”
2. ,Anti-Bacterial Agents/therapeutic use”

You can also combined the headings as needed,
e.g. by using ,AND’, e.g.: ,Acne Vulgaris/drug
therapy AND Anti-Bacterial Agents/therapeutic

7

use".

Itis evident that despite the same question being
asked in all cases, Al generated answers of varying
quality. Caution and vigilance are advised despite

the promising results.

A less advanced Al-based tool — MeSH on De-
mand —is embedded in the MeSH Browser. It en-
ables automatic matching of terminology related
to a specific topic to MeSH categories, which fa-
cilitates searching in Medline/PubMed databases
and may help in the development of document
content descriptions. The tool currently only sug-

gests main descriptors, without any qualifiers.

It seems that the use of digital tools for indexing
can already be detected in the PubMed database.
When one searches for papers about ,medical
subject headings” (which is a main descriptor in
the file), a list of publications is displayed, most
of them about hernia surgeries performed using
surgical meshes, mainly in the 1960s. Can this be
considered human error? Everyone makes mis-
takes from time to time. However, it is difficult
to believe that consistent and repetitive use of
a heading, especially accompanied with an aster-
isk (denoting a main descriptor) is a consequence
of human obstinacy. More likely, this character-
istic pattern suggests the involvement of an arti-

ficial intelligence algorithm.

Please note that ChatGPT currently draws on
the results of our translation work, at least that is
what we want to believe. What is the truth? That

is probably another question we should ask Al.

Only future will tell how artificial intelligence
will change the world and affect the work of li-
braries. For sure, it is worth staying abreast of
new trends without downplaying the impor-
tance of novelties. At the same time, remember
that information provided by Al should under-
go human verification, which requires a combi-

nation of thorough knowledge and experience.

Verification of information is an important task
for academic centres, of which university librar-
ies are an important part. It may be worth re-
viewing existing practices and procedures with
a view to long-term planning of libraries’ MeSH-
-related activities, so that the rapidly advancing

technologies remain our allies, rather than taking

—

Medical Subject Headings (MeSH) to jezyk

us by surprise.

informacyjno-wyszukiwawczy z kontrolowanym
stownikiem, opracowanym przez National Libra-
ry of Medicine (NLM) w Stanach Zjednoczonych,
wykorzystywany przed wszystkim w bazie danych
Medline do indeksowania i wyszukiwania me-

dycznej literatury naukowe;j.

Pierwsza oficjalna lista haset opublikowana przez
NLM — Subject Heading Authority List — ukazata
sie w 1954 r. Powstata z potaczenia haset kilku
réznych indekséw i katalogéw i na przestrzeni lat
ulegata modyfikacjom. W roku 1960, wraz z po-
jawieniem sie Index Medicus (New Series), opu-
blikowano nowe, gruntownie zmienione MeSH.
Pierwsze wydanie miato 4400 haset (deskrypto-
réw) gtéwnych, a drugie, z 1963 . —juz 5700; 113
haset wycofano wéwczas na rzecz nowych termi-
néw. Obecna wersja, czyli MeSH 2024, zawiera
30 764 deskryptory [1].

Od samego poczatku MeSH miat forme otwarte-
go stownika (z odpowiednimi procedurami reko-
mendowania i analizowania zapotrzebowania na
nowe hasta), budowe polihierarchiczng i rozlegty
strukture odsytaczy. Stownictwo odnosito sie do
termindw stosowanych w literaturze fachowej
i ewoluowato, aby sprosta¢ nowym koncepcjom.
Wykorzystanie komputeréw do prac zwigzanych
z MeSH sprawito, ze zmiany staty sie bardziej
przyjazne i systematyczne — pomimo trudnosci
w aktualizacji drukowanych indekséw i katalogdw
kartkowych [1].

MeSH zostat opracowany w Stanach Zjedno-
czonych, jednak swoim wptywem siega daleko
poza granice USA. Jest ttumaczony na wiele je-
zykoéw i stosowany przez badaczy, pracownikow
medycznych czy bibliotekarzy na catym swiecie.
Obecnie oprécz oryginalnej kartoteki anglo-
jezycznej w ramach Unified Medical Language
System (UMLS) — multitezaurusa obejmujace-
go terminologie z licznych systemdw klasyfikacji
medycznych — funkcjonuje 15 wersji jezykowych
stownika haset MeSH: portugalska, niderlandzka,
wtoska, niemiecka, francuska, chorwacka, norwe-

ska, szwedzka, czeska, finska, litewska, japoriska,
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hiszpanska, rosyjska, a takze polska [2]. NLM stwo-
rzyta tez narzedzie BabelMeSH?, ktére umozliwia
przeszukiwanie bazy Medline/PubMed wedtug
terminologii w 13 jezykach: arabskim, chifiskim,
angielskim, francuskim, niemieckim, wtoskim, ja-
poniskim, korearnskim, portugalskim, rosyjskim,

hiszpariskim, szwedzkim i niderlandzkim.

W Polsce poczatki MeSH przypadty na lata 70.,
gdy Gtéwna Biblioteka Lekarska (GBL) wystapita
do NLM o zgode na ttumaczenie oryginalnych
haset MeSH. Po uzyskaniu akceptacji i okresie in-
tensywnych prac w roku 1978 zostata udostepnio-
na pierwsza wersja polskojezyczna — pod nazwg
Tezaurus — prowadzona jako baza komputerowa
dzieki wykorzystaniu sprzetu SINGER 1500. Wer-
sja elektroniczna, z uwagi na dwczesne ogranicze-
nia techniczne, byta dostepna tylko w siedzibie
GBL. Wszyscy zainteresowani mieli do dyspozycji

Tezaurusa w wersji drukowanej [3].

W roku 1995 baze Tezaurus w wersji elektronicz-
nej udostepniono bibliotekom medycznym i in-

stytutom naukowo-badawczym [3].

Biblioteki uczelniane wykorzystywaty hasta MeSH
do indeksowania publikacji pracownikéw nauko-
wych w bazach bibliograficznych, jak réwniez —
wraz z implementacjg systeméw bibliotecz-
nych — do katalogowania rzeczowego zbioréw
ksigzkowych, czasopism i multimediéw. Potrzeba
stosowania MeSH w zintegrowanych systemach
bibliotecznych oraz utworzenie Narodowego Uni-
wersalnego Katalogu NUKAT i prace nad wdroze-
niem kartoteki haset wzorcowych dla srodowisk
medycznych zmobilizowaty biblioteki medyczne
do podjecia prac nad stworzeniem platformy
umozliwiajgcej udostepnianie haset w formacie
MARC 21. Format ten pozwala na import haset do
skomputeryzowanych katalogéw bibliotecznych,
a takze tworzenie indekséw wyszukiwawczych

i charakterystyk tresciowych zbioréw [4].

Poczatkowo biblioteki medyczne importowa-
ty oryginalng kartoteke z NLM bezposrednio do
swoich zautomatyzowanych systemoéw — tak byto
w przypadku Akademii Medycznej w Poznaniu
i Akademii Medycznej w todzi (obecnie odpo-
wiednio Uniwersytet Medyczny im. Karola Mar-
cinkowskiego w Poznaniu i Uniwersytet Medyczny
w todzi), dziatajgcych w systemie Horizon, oraz
Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellorskie-
go, wykorzystujgcego system VTLS. Sposoby im-
plementacji byty rézne w zaleznosci od potrzeb

danego osrodka. Przyczynito sie to do utworzenia

2 hitps://pubmedhh.nim.nihgov/babelmesh/index.php.
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dwdch — niezaleznych i odmiennie funkcjonuja-
cych — baz danych. Kolejne polskie biblioteki aka-
demickie wdrazaty rézne zautomatyzowane syste-
my biblioteczne, co zwiekszyto liczbe problemdéw

zwigzanych z zastosowaniem kartoteki MeSH [5].

W roku 2001, dzieki potaczeniu sit bibliotek, ktére
wigczyty sie w prace nad kartotekg, oraz na bazie
wczesniejszych ttumaczen polskiej terminologii
z Tezaurusa Medycznego Polsko-Angielskiego wy-
danego przez GBL w Warszawie w latach 1995—
1996, powstat wspdlny projekt —Kartoteka Ha-
set Przedmiotowych MeSH-PL, posadowiona na
wydzielonym serwerze. Dzieki temu kartoteka
nabrata bardziej uniwersalnego charakteru, nie
byta zwigzana z zadnym systemem bibliotecznym
i stata sie dostepna dla wszystkich bibliotek me-
dycznych. Istniata mozliwos¢ importu rekorddw,
prezentowanych w kilku formatach, do baz kata-

logowych réznych systemoéw [6].

Zakres problemdéw wywotanych przez mnogosc
zintegrowanych systemow bibliotecznych sktonit
zespoty wszystkich osrodkéw do podpisana w li-
stopadzie 2001 r. porozumienia o wspotpracy mie-
dzy dyrektorami bibliotek akademii medycznych
a GBL [5]. Portal MeSH-PL byt rozwijany i aktuali-
zowany. Ttumaczen haset dokonywata wiekszos¢
osrodkdéw, a wiodaca role odgrywat tu zespot
Collegium Medicum UJ. MeSH-PL zostat zorga-
nizowany wieloaspektowo: prezentowat hasta
dla terminéw w jezyku polskim i angielskim oraz
definicje wraz z dozwolonymi okresInikami, od-
sytaczami i unikatowym numerem rekordu hasta
(zgodnym z oryginalng kartotekga). Miat réwniez
wersje administracyjng, wyposazong w modut
statystyczny, ktéra pozwalata na zamieszczanie
polskiej wersji haset, dopisywanie deskryptorow
w jezyku polskim i dwuetapowe ich zatwierdza-
nie. Kazde hasto mozna byto pobrac z kartoteki do
systemu bibliotecznego w formacie MARC 21 [7].
Biblioteki medyczne, stojace przed wyzwaniem
utrzymania kartoteki i mierzace sie z ogromem
prac zwigzanych z ttumaczeniami, podejmowa-
ty szereg inicjatyw w celu pozyskania srodkow.
Staraty sie tez okresla¢ ramy wspétpracy poprzez
proby utworzenia i zorganizowania wieloosrodko-
wego i wielodyscyplinarnego projektu bibliotek
medycznych opartego na elektronicznej kartotece

haset wzorcowych [8].

Réwnolegle do aktywnosci osrodkéw akademic-
kich GBL kontynuowata realizacje swojego wcze-
$niejszego projektu ttumaczenia i aktualizowania
kartoteki MeSH, stosujac hasta do indeksowania
literatury w Polskiej Bibliografii Lekarskiej (PBL).
Po kilku latach swoistej stagnacji ponownie roz-
poczeto prace nad aktualizacjg Tezaurusa, ktory

w roku 2005 zmienit nazwe na Tez-MeSH i byt
prowadzony w nowym oprogramowaniu firmy
Splendor. Od 2007 r. jest aktualizowany co roku,
zgodnie z obowigzujacy wersja Zzrédtowq. GBL
udostepnita wtasng wersje kartoteki w formacie
MARC 21 w 2019 ., ponad 20 lat po udostepnie-
niu w nim kartoteki MeSH-PL [3]. W 2011 r. baza
Tez-MeSH zostata wiaczona do multitezaurusa
UMLS, prowadzonego przez NLM. W roku 2005,
z uwagi na koniecznos¢ korzystania z waznej dla
bibliotek medycznych kartoteki haset wzorco-
wych w formacie MARC 21, MeSH-PL zamiesz-
czono w katalogu NUKAT i zaczeto stosowac do
katalogowania. Obecnos¢ Tez-MeSH w multite-
zaurusie NLM i uzywanie go do indeksowania
w PBL, a jednoczesnie wykorzystanie MeSH-PL
wraz z formatem MARC 21 w NUKAT przyczynito
sie do powstania trudnego do zrozumienia ,,dwu-
gtosu meshowego”. Biblioteki medyczne podjety
préby potaczenia wysitkdw wszystkich osrodkdéw
akademickich i GBL w celu utworzenia jednej kar-
toteki MeSH. Niestety ani w roku 2011, ani w ko-
lejnych latach préby wspdlnych prac nie przynio-

sty oczekiwanych rezultatéw.

Z czasem wspotpraca bibliotek akademickich
w zakresie stownictwa MeSH zostata ograni-
czona (przede wszystkim ze wzgledéw finanso-
wych), a prace nad kartoteka zatrzymano w roku
2016, gdy utracono prawa do korzystania z plat-
formy informatycznej, na ktérej byta umiesz-
czona kartoteka MeSH-PL. Osrodek krakowski,
z petnym poparciem pozostatych bibliotek aka-
demickich i Konferencji Dyrektoréw Bibliotek
Akademickich Uczelni Medycznych (KDBAUM),
podejmowat wiele prob pozyskania srodkow
na utworzenie niezaleznej platformy do posa-
dowienia kartoteki MeSH. Determinacja Anny
Urygi, dyrektora Biblioteki Collegium Medicum
UJ, w dziataniu na rzecz reaktywacji narzedzia
do postugiwania sie kartoteka przyniosta rezul-
taty. W roku 2023, po 7 latach staran, na XL Ju-
bileuszowej Konferencji Problemowej Bibliotek
Medycznych w Krakowie zaprezentowano nowa
platforme MeSHPol. Zostata ona opracowana
i uruchomiona w ramach projektu ,Portal Za-
rzadzania Wiedzg i Potencjatem Naukowym Uni-
wersytetu Jagiellonskiego — Collegium Medicum
jako modut Polskiej Platformy Medycznej”, fi-
nansowanego z Funduszy Europejskich (program

Polska Cyfrowa).

Portal MeSHPol powstat przede wszystkim jako
narzedzie wspierajace aparat informacyjno-
-wyszukiwawczy w jezyku polskim w bazach typu
CRIS (current research information system): Por-
talu Zarzgdzania Wiedzg UJ CM i Polskiej Platfor-

mie Medycznej. Zawiera réwniez mechanizmy
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pozwalajace na pobieranie danych z oryginal-
nego tezaurusa Medical Subject Headings oraz
na eksport danych, takze w formacie MARC, do
katalogéw bibliotecznych. Portal odwzorowuje
strukture oryginalnego tezaurusa, deskryptory
MeSH sa ttumaczone w $cistej zgodnosci zamery-
kariskim szablonem. Przewidziano formute pracy
wieloosrodkowej nad ttumaczeniem. Dane opra-
cowane w MeSHPol sg dostepne publicznie w for-
mule open access (licencja CC BY-NC) zgodnie
z warunkami uzytkowania. Prawa autorskie do
polskiego ttumaczenia MeSH naleza do bibliotek
uczelni medycznych skupionych wokét KDBAUM.
Administratorem portalu MeSHPol jest Uniwer-
sytet Jagielloniski — Collegium Medicum [9]. Du-
zym wyzwaniem, z uwagi na kilkuletnig przerwe,
bedzie przeprowadzenie aktualizacji kartoteki
w lokalnych systemach bibliotecznych. Sposob
funkcjonowania kartoteki, coroczne aktualizacje,
usuwanie i doprecyzowywanie termindw, usu-
wanie i dodawanie okresInikéw nie pozwalajg
na ptynne przejscie z wersji z 2015 r. na aktual-
ng — biblioteki muszg kolejno implementowac
aktualizacje z kazdego roku az do biezacej wer-
sji. Skoordynowanie procesu bedzie wymagato
ogromnej dyscypliny i zaangazowania wszystkich

bibliotek medycznych.

W prawie ¢wieréwiecznej historii swoich prac
zwigzanych z MeSH biblioteki uczelni medycz-
nych wykorzystywaty omawiany stownik zaréwno
w praktyce bibliotecznej, jak i w dziataniach ba-
dawczych czy edukacyjnych. Powstaty liczne ar-
tykuty naukowe w jezykach polskim i angielskim
oraz wiele doniesien ze zjazddw krajowych i mie-
dzynarodowych. Organizowano warsztaty dla oséb
katalogujacych i indeksujacych publikacje. Obecnie
prowadzi sie edukacje uzytkownikdw, szczegdlnie
doktorantéw, w zakresie prawidtowego postugiwa-
nia sie terminologiag MeSH —w celu efektywniejsze-

go wyszukiwania publikacji naukowych.

Obszarem, w ktérym bibliotekarze medyczni
moga wykorzysta¢ kompetencje zwigzane ze
znajomoscia terminologii i struktury stownika
MeSH, sa przeglady systematyczne (systematic
reviews), w wielu osrodkach nalezace do podsta-
wowych narzedzi planowania badan naukowych
i prac badawczych. Dzieki projektowi Uniwersy-
tetu Medycznego w todzi realizowanemu przez
Centrum Informacyjno-Biblioteczne -, Przeglad
systematyczny | Systematic review jako integral-
ny komponent projektéw badawczych” (finanso-
wanie: Ministerstwo Edukacji i Nauki w ramach
programu ,Nauka dla Spoteczenstwa”) — biblio-
teki medyczne otrzymaja nie tylko kompendium
wiedzy, ale tez podstawe do rozwijania umie-

jetnosci [10].
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Na aktywnos¢ bibliotek medycznych w zakresie
jezyka informacyjno-wyszukiwawczego warto
takze spojrze¢ w kontekscie coraz czesciej towa-
rzyszacej nam sztucznej inteligencji (artificial in-
telligence, Al). Po latach zmagan z ttumaczeniem
haset i tworzeniem platform moze pojawic sie
pytanie: czy w dobie coraz doskonalszych wer-
sji ChatGPT nadal bedzie istniata potrzeba utrzy-
mywania kartoteki haset wzorcowych? Czy pra-
cownik biblioteki, ktéry dotychczas klasyfikowat
zbiory, moze zostac zastgpiony przez Al? Czy ttu-
maczenia haset nie wykona za nas odpowiednie
narzedzie? Czy Al bedzie wyszukiwac publikacje
bez udziatu bibliotekarzy, czy pozostanie tylko

narzedziem utatwiajgcym nam prace?

Na potrzeby niniejszego opracowania uzyto dar-
mowego, powszechnie dostepnego narzedzia
ChatGPT w wersji 3.5. Zadano pytanie w jezyku
polskim: ,Jakie hasta MeSH powinno sie wykorzy-
sta¢ do wyszukania publikacji o leczeniu antybio-
tykami tradziku pospolitego?”. Otrzymano naste-
pujaca odpowiedz (ponizej i w kolejnych cytatach

zachowano pisownie oryginalng):

Oto kilka sugestii haset MeSH, ktére mogq by¢

przydatne do wyszukiwania:

B Acne Vulgaris” —Jest to gtéwne hasto MeSH
odnoszqce sie do trqdziku pospolitego.

B, Acne Vulgaris/drug therapy” — Hasto MeSH
odnoszgce sie do leczenia trqdziku pospo-
litego.

B Anti-Bacterial Agents” — Hasto MeSH odno-
szqce sie do antybiotykow.

B, Drug Therapy, Combination” — Hasto MeSH
odnoszqce sie do terapii lekowej opartej na
kombinacji réznych lekdw.

B Dermatologic Agents” —Hasto MeSH odno-
szqce sie do lekéw dermatologicznych, ktére
mogq byc stosowane w leczeniu trqdziku.

B Drug Resistance, Bacterial” — Hasto MeSH
odnoszqce sie do opornosci bakterii na an-
tybiotyki, co moze by¢ istotne w kontekscie

leczenia trgdziku.

Mozna takze wykorzystac¢ kombinacje tych termi-
néw, na przyktad: ,,Acne Vulgaris/drug therapy
AND Anti-Bacterial Agents”, aby zawezi¢ wyniki
wyszukiwania do publikacji dotyczqcych leczenia

antybiotykami trqdziku pospolitego.

Przed rozpoczeciem wyszukiwania warto upewnic
sie, ze wybrane hasta MeSH sq aktualne i zgod-
ne z najnowszq terminologiq medyczng, a takze
dostosowane do wybranej bazy danych, na przy-
ktad PubMed.

Pytanie nie byto skomplikowane, a odpowiedz
okazata sie zaskakujgco wyczerpujaca. W ramach
dalszych eksperymentéw zadano to samo pytanie
temu samemu chatowi, ale przy uzyciu innego
urzadzenia — zamiast komputera stacjonarnego
i przegladarki Firefox uzyto aplikacji w telefonie
z systemem iOS. Sztuczna inteligencja znéw od-
powiedziata poprawnie, ale w sposdéb bardziej

lakoniczny i nieznacznie odmienny:

Do odnalezienia publikacji o leczeniu antybioty-
kami trqdziku pospolitego w bazie danych Pub-
Med mozesz uzyc nastepujgcych hastowych MeSH
(Medical Subject Headings):

1. ,Acne Vulgaris/drug therapy” (Trqdzik po-
spolity/leczenie farmakologiczne)

2. ,Anti-Bacterial Agents/therapeutic use” (An-
tybiotyki/zastosowanie terapeutyczne)

3. ,Drug Therapy, Combination” (Terapia kom-
binowana)

4. ,Clinical Trials as Topic” (Badania kliniczne)

Te hasta pomogq skupic¢ wyszukiwanie na publi-
kacjach zwiqzanych z leczeniem antybiotykami
trqdziku pospolitego oraz badaniami klinicznymi

dotyczgcymi tematu.

Po zadaniu analogicznego pytania za pomoca te-
lefonu z systemem Android otrzymano jeszcze

bardziej skondensowang odpowiedz:

Aby odnalezc publikacje dotyczqgce leczenia anty-
biotykami trqdziku pospolitego w bazie danych
PubMed, mozna wykorzystac nastepujgce hasta
MeSH:

1., Acne Vulgaris/drug therapy” (Trqdzik po-
spolity/leczenie farmakologiczne)
2., Anti-Bacterial Agents/therapeutic use” (An-

tybiotyki/zastosowanie terapeutyczne)

Mozesz réwniez skombinowac te hasta w zalez-
nosci od potrzeb, na przyktad uzywajqc operatora
AND, np. ,,Acne Vulgaris/drug therapy AND Anti-
-Bacterial Agents/therapeutic use”.

Jak wida¢, cho¢ pytanie za kazdym razem brzmia-
to identycznie, Al wygenerowata rézne odpowie-
dzi o odmiennej jakosci. Pomimo obiecujacych

wynikéw nalezy zachowac ostroznos¢ i czujnosc.

Mniej zaawansowane narzedzie wykorzystujace
Al — MeSH on Demand — zostato umieszczone
w wyszukiwarce MeSH Browser. Pozwala ono na
automatyczne dopasowanie terminologii zwigza-
nej z danym tematem do kategorii MeSH, co uta-
twia przeszukiwanie baz Medline/PubMed oraz

211612023 [ g————

moze stuzy¢ jako wsparcie przy budowaniu cha-
rakterystyk tresciowych dokumentéw. Obecnie
narzedzie to sugeruje tylko deskryptory gtéwne,

bez okresInikow.

Wydaje sie, ze wykorzystanie narzedzi cyfrowych
w indeksowaniu mozna juz zaobserwowac w ba-
zie PubMed. Gdy szuka sie w niej artykutéw doty-
czacych ,,medical subject headings” (w kartotece
hasto to funkcjonuje jako deskryptor gtéwny),
otrzymuje sie wykaz publikacji, z ktérych wiek-
szo$¢ dotyczy operacji przepuklin z wykorzysta-
niem siatek chirurgicznych, gtéwnie w latach 60.
XX w. W jezyku angielskim siatki chirurgiczne
okreslane sg terminem ,mesh”. Czy mozna to
uznac za btad cztowieka? Jednorazowy btgd moze
zdarzyc¢ sie zawsze. Niemniej trudno uwierzyc,
ze konsekwentne, wielokrotne stosowanie ha-
sta, i to jeszcze z oznaczeniem w postaci gwiazdki
(wskazujacej na deskryptor gtéwny), jest skut-
kiem ludzkiego uporu. To raczej charakterystycz-
ny schemat postepowania algorytmu sztucznej

inteligencji.

Nalezy zwréci¢ uwage, ze obecnie ChatGPT ko-
rzysta z rezultatow naszej pracy zwigzanej z ttu-
maczeniami — a przynajmniej chcemy w to wie-
rzy¢. Jaka jest prawda — to zapewne kolejne

pytanie, ktére warto zada¢ w konwersacji z Al.

Przysztos$¢ pokaze, jak sztuczna inteligencja zmie-
ni $wiat i jak wptynie na funkcjonowanie bibliotek.
Na pewno warto obserwowac trendy, nie lekce-
wazgc nowosci. Jednoczesnie trzeba pamietac,
ze to cztowiek powinien weryfikowac informacje
dostarczane przez Al, co wymaga gruntownej wie-
dzy potaczonej z doswiadczeniem. Weryfikowanie
informacji to wazne zadanie osrodkéw akade-
mickich, ktérych biblioteki uczelniane s3 istot-
nym elementem. By¢ moze warto zrewidowac
dotychczasowe praktyki i schematy postepowa-
nia, majac na uwadze dtugofalowe planowanie
aktywnosci bibliotek w zakresie funkcjonowania
MeSH —tak aby zmieniajace sie w btyskawicznym
tempie technologie byty sprzymierzeficem, a nie

zaskoczeniem.
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Abstract

Polish Platform of Medical Research (PPM) is a knowledge and research potential management
platform for Polish academic institutions from the medical field which participate in the PPM
project. The local platform of the Wroctaw Medical University (PPM-UMW) in an institutional
repository, which keeps the records and archives the research, scientific, and educational

activities of the university's employees and doctorate students. The article presents the current

)
=
(=]
m
m
(74
(7]
(=}
=
=
-
=
=
=
o
-
m

advancement of the platform being adapted to the needs of a medical university, and the progress
of data publishing on the PPM-UMW platform. The presented fields include: projects, patents,

infrastructure, professional achievements (career), and professional activity.

Streszczenie

Polska Platforma Medyczna (PPM) to portal zarzadzania wiedzg i potencjatem badawczym
krajowych instytucji naukowych zwigzanych z medycyng uczestniczacych w projekcie PPM.
Platforma lokalna Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu (PPM-UMW) jest repozytorium
instytucjonalnym, systemem ewidencjii archiwizacji efektéw dziatalnosci naukowo-badawczej
i dydaktycznej pracownikéw i doktorantéw uczelni. W artykule przedstawiono aktualny stan

zaawansowania prac zwigzanych z dostosowywaniem funkcji platformy do specyfiki uczelni
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medycznej oraz wprowadzaniem i upublicznianiem danych za posrednictwem PPM-UMW. Prezentowane obszary to: projekty, patenty, aparatura

badawcza, osiggniecia zawodowe (kariera) i aktywno$¢ zawodowa.

Keywords

Polish Platform of Medical Research of Wroclaw Medical University, institutional repository, projects, patents, infrastructure, professional

achievements (career), professional activity

Polish Platform of Medical Research (PPM) [1] is
a result of the project ,,Polish Platform of Medi-
cal Research: knowledge and research potential
management platform”. The project, launched
in November 2017, was carried out thanks to
the European Union funding as part of the Op-
erational Programme Digital Poland 2014-2020.
PPM is a multi-institutional project associating
Polish institutions presenting academic achieve-
ments and research potential of scientists work-
ing in the fields of medicine, pharmacy, dentistry,
public health, health and safety at work, ergo-
nomics, and healthcare. The PPM system was
incorporated by eight medical universities and
institutes: Medical University of Biatystok, Med-
ical University of Gdarsk, Medical University of
Silesia, Medical University of Lublin, Pomeranian
Medical University in Szczecin, Medical Universi-
ty of Warsaw, Institute of Occupational Medicine
in £6dz, and Medical University of Wroctaw (as
the project leader). Jagiellonian University Med-
ical College joined in 2022, and the Medical Uni-
versity of tddz in 2023.

PPM utilises the Omega-PSIR software, which is
a CRIS-type system (current research information
system), which allows for comprehensive man-
agement of scientific information and research

potential of partner institutions.

This system offers solutions that allow not only
for following the given institution’s coopera-
tion with other universities, both in Poland and
abroad, but also with the economic and business
sector. The Omega-PSIR system is also used for
evaluation purposes in the process of sharing
data with the integrated systems of information
on science. It serves as a valuable source of in-
formation on research funding and makes it eas-
ier to search for full text publications, contact
other researchers or create bibliographies and
reports, which makes the process of implemen-
tation and commercialisation of research more
efficient. The software is provided by the Sages
company, located in Warsaw.

This is an open access article under the CC BY-NC-ND license.

An integral part of the PPM are institutional re-
positories and local platforms, created by each of
the partner institutions, which make up the glob-
al PPM database. The local repositories are cre-
ated to archive and publish the institution’s em-
ployees’ academic achievements in such a way

that everyone can access it at their convenience.

In 2018, the PPM Open Access Policy was estab-
lished — common to all institutions participat-
ing in the project [2]. Thanks to the accessibility
of published data — articles as well as research
data (according to the 5-star Open Data stand-
ard) — PPM is part of the rising global trend of
open science, while also contributing to a rise in
transparency and responsibility of publicly fund-
ed pursuits. Thanks to applying the CRIS system
and open-access data, PPM can present numer-
ous aspects of scientific activity in one place: sci-
entists’ profiles, researcher teams, publications,
dissertations, patents, projects, research data,
laboratories, infrastructure, multimedia, grants,
and other professional activities of researchers.
The platform’s databases are accessible and ever-
-growing, and available to use without a user ac-

count.

The 5-star Open Data scheme, introduced by
Tim Berners-Lee in 2008, defines 5 levels of data

openness:

B 1 star—available data

B 2 stars — data available as structured data

B 3 stars — data available in non-proprietary
open format

B 4 stars—data available in a semantic format,
for example RDF

B 5 stars — data linked to other data.

All types of data available on PPM can be linked
to other data inside the system — e.g. a publi-
cation can be linked with a project or research
data—as well as outside systems, such as ORCID,
Google Scholar, Wikipedia. A significant part of
the 5-star description is incorporating the MeSH

keywords, which are of utmost importance for

medical sciences [3].

Local PPM platforms include the Polish Platform
of Medical Research of the Medical University
of Wroctaw (PPM-UMW) [4] — a central system
for the purpose of recordkeeping and archiving
the research, scientific and educational activities
of the university’s employees and doctorate stu-
dents. Rules of the university’s repository are reg-
ulated by Rector’s Ordinance No. 177/XVIR/2023
of October 25, 2023 (altered Ordinance No. 215/
XVIR/2022 of the Rector of Medical University of
Wroctaw of December 13, 2022). According to
the ordinance, the Repository of the Medical Uni-
versity of Wroctaw, where documents are pub-
lished in an open access model, is an integral part
of the PPM-UMW platform. Moreover, the PPM

can be used to keep records of:

oL information on scientists and other UMW
employees (scientists’ profiles),
publications,

PhD dissertations and theses,

research data,

[ o

information on research potential (patents,

implementations, projects, grants, infrastruc-

ture, laboratories)

6. conferences and events,

1. professional achievements (prizes, honour-
able mentions, certificates, etc.),

8. professional activities (membership on edi-
torial boards, participating in organisations
and societies, taking on expert roles, em-
ployee mobility),

9. information on media appearances and press
releases,

10. participation in research and educational
projects funded by outside sources,

1. data concerning the commercialisation of
research results or development works or
know-how concerning these results,

12. proof of the influence of scientific activity

on the functioning of society and econo-

my” [5].
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PPM-UMW is a basic source of information on
the achievements and professional activity of
UMW employees and doctorate students. Ad-
ditionally, it protects scientific records by means
of digital recordkeeping. It helps to report and
evaluate scientific activity, while also making it
easier for the university’s academic, educational,

and popularising_work to be promoted online.

The second legal act regulating the use of
the PPM-UMW platform is Ordinance No. 218/
XVI R/2022 of the Rector of Medical University
of Wroctaw of December 15th, 2022 concerning
the monitoring of research activity at the Medical
University of Wroctaw [6]. It establishes the pro-
cedure of preparing quarterly reports by the Of-
fice for Scientific Discipline Evaluation for each
department and for university units doing re-
search work. After analysing the quarterly re-
ports, the Discipline Committee Coordinators
create yearly reports of monitoring scientific ac-
tivity in the given field, which are then presented

to the Rector.

PPM-UMW hold the records of achievements, ac-
tivities, projects, patents, and infrastructure, and

that is the main subject of interest in this article.

Gathering information on the university employ-
ees’ scientific achievements in an exhaustive way
required the library to cooperate with other uni-
versity departments. A series of training meetings
were conducted in order to instruct the employ-

ees of selected departments.

PROJECTS

Out of all modules available on the platform, Pro-
jects is the most extensive one. It consists of infor-
mation on project applications and the projects
that received funding for their implementation.
The projects databases are updated by assigned
university departments: Project Management
Centre (Centrum Zarzadzania Projektami, CZP)
and University Centre of Clinical Research Sup-
port (Uniwersyteckie Centrum Wsparcia Badan
Klinicznych, UCWBK).

The platform’s administrators held a series of
meetings and workshops for the employees of CZP
and UCWBK, who were instructed how to input
project-related records into the database. There
were many questions and doubts to be answered,
such as how to fill in the forms in the system with
the given data. The data model is very exten-
sive —including 180 fields in the case of projects,
some of them mandatory. The administration of

PPM-UMW modified the project/programme/ac-
tivity dictionary in order to adapt it to the projects
carried out on UMW. Several needed checkboxes
were added, such as: outside project for evalua-
tion, outside project not for evaluation, interior,
threatened, contest, about COVID-19. The main
task of CZP and UCWBK employees was to estab-
lish a uniform system of information input (num-
ber of agreement with funding institution / ap-
plication number / project number). As it turned
out, it was necessary to divide the project budget
into years and to provide the sums in different cur-
rencies (PLN, Euro), since these options were not
originally in the system. Additionally, per request
of the CZP employees, the administrators changed

the position of some fields in the publishing form.

Due to the university’s interior regulations, pro-
ject applications are not public. They are added
by system editors and changed into project re-
cords after they receive funding, then published
after filling in all the necessary information and
being marked as “complete”. Thanks to this,
the employees gather statistics about how many
projects have been applied for and how many of
them have been accepted for funding. It allows
for monitoring the university’s project progress.
UMW is the only institution in the PPM system
which keeps records of both project applications

and the projects in progress.

According to interior regulations, PPM-UMW
keeps the record of projects that either begun in
2022, or had already been in progress that year.
CZP and UCWBK are responsible for the input of
data about those projects. The system is currently
being adapted so that the project coordinators
could upload data on earlier projects from before
2022. The coordinators would be authorised as
editors and would be able to input data, which
would make the process of updating the database
more efficient. Sages is currently working on in-
troducing this option and making it applicable for
the PPM-UMW platform.

Other than that, development plans include
the automatization of the process of uploading
data about projects receiving outside funding from
the PPM-UWM system directly to the Integrated
System of Information on Science and Higher Ed-
ucation POL-on. Optimizing the transfer of data
from PPM to POL-on requires working on the com-
patibility of both systems, mapping specific fields
in the forms, and controlling the accuracy of
the upload. Such a solution would definitely help
eliminate the inconvenience that is doing twice
the work: registering the projects in the PPM-
-UMW database and then in the POL-on system.
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PATENTS

Patents are another type of record registered on
the platform. This module is managed by the In-
novation Department — its employees have been
instructed by the system administrators, and are
keeping in contact with them. This module includes
the option of publishing just the patent applica-
tions and the patents that they concern. The mod-
ule’s editors, together with the system administra-
tors, decided to publish patent applications which
have already been published in the “Polish Patent
Office Bulletin”, as well as granted patents, which
were given a unique number and have been pub-
lished in “Polish Patent Office News” or by equiva-

lent national and international organisations.

Training courses concerning how the module
works, including a thorough discussion of all
the form fields, have been organised for the edi-
tors who input the patent data into the PPM-UMW
database. In agreement with the editors, it was
decided which fields are mandatory and which
will allow for obtaining information about the in-

novation in UMW employees work in the future.

The most important data in this module are
the creators and title of the patent, dates and
numbers of applications, and the applying units.
This is necessary for gathering statistics or cre-
ating an index. Whether or not the patent was
implemented is also a substantial piece of in-
formation. It is also worth to include keywords
and descriptions, as they will help to search for
the patent or to create a curated list of referenc-
es on a specific topic. Another relevant issue is
the possibility to connect the patents to various
types of data: publications, projects, or other pat-
ents. One can also check what outside entities
the scientists from UMW collaborate with while
working on the patents. All this detailed infor-
mation about the patent are supplemented with
the application details and documentation. This is
why it’s important to include all possible applica-
tions and patents created in the past in the mod-
ule, as it will allow for presenting the entirety of

the university’s scientific work.

INFRASTRUCTURE

In order to gather information about the research
apparatus used by the university, the adminis-
trators of PPM-UMW contacted the Funds Man-
agement Department (Dziat Zarzgdzania Majatk-
iem, DZM). It was decided that the platform will
include data about the apparatus, equipment,

and infrastructure.
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The Infrastructure module was supplemented
with data about the equipment being a part of
the library’s collection. Records about teach-
ing aids available to the students in the library
were created. Thus, PPM-UMW records include
different types of skulls, a male human muscle
model, human skeleton models both with and
without muscles. On top of that, data about var-
ious anatomical models was uploaded: the head,
the brain, the heart, the hand, or the foot.

Records created for the library’s teaching aids
include two types of data: basic information and
additional data. The basic data includes the user
unit, responsible affiliation unit, admin, contact
data, and infrastructure category. The additional
data field holds information such as the name of
the object, description and registration number,
specification, amortization. In most cases, the re-
cord is supplemented by a picture presenting
the object in question, making the data presenta-

tion more appealing.

Units owning the equipment or research appara-
tus and chosen admins are responsible for input-
ting other data. Information included in the PPM
database involve a short description of the ap-
paratus and its location, as well as contact info
of the apparatus’ admin or laboratory. The de-
scription tells us how the apparatus can be useful
and in what kind of research and projects it has
been used. This information is taken from web-
sites of university departments, not created for
the PPM platform.

The administrators of the PPM-UMW database
sent indexes from the DZM to persons responsi-
ble for the research apparatus asking to choose

which items should be included in the database.

Gathering information on research apparatus in
one place — the PPM-UMW repository — allows
for presenting the university’s potential. It helps
the employees look for research equipment,
which makes conducting projects and research
easier. Knowing what equipment is stored by
the university helps not buy the same devices

twice and save up the funds as a result.

PROFESSIONAL ACHIEVEMENTS
(CAREER) AND ACTIVITY

Professional achievements and professional ac-
tivity are data categories that are different from
the information on projects, patents, or infra-
structure. This concerns the outcome of the uni-

versity’s employees’ professional activity — be

it scientific, research, educational, or organisa-
tional, which reflect how a scientist is viewed
in the scientific community and in their field of
work. The achievements are proof of recognition
of someone’s work, and including them in a per-
sonal profile helps build not only the reputation
of the researcher, but also of the institution they

represent.

PROFESSIONAL ACHIEVEMENTS

According to the “Editor’s manual — WCAG ver-
sion”, the Achievements category includes ca-
reer events which happened in a given moment,
meaning they do not last an extended period of
time [7]. The PPM achievement dictionary in-
cludes prizes, honourable mentions, academic ti-
tles and ranks, specialisations, and certifications.
The PPM-UMW dictionary is more complex, due
to the need to specify other types of achieve-
ments which cannot be listed under the already

existing categories.

Achievements listed in the PPM-UMW database
are mostly Rector’s Awards given to UMW em-
ployees for their professional activity. These in-
clude individual and team awards for scientific
and scientific-research activity (1 and 2" de-
gree), educational and organisational, as well
as special awards for the entirety of the work.
The achievements involve also awarded PhD dis-
sertations, theses, accomplishments that are ba-
sis for habilitation, or practical use of research

results or development works.

This category entails many more awards recog-
nised in both local and global academic commu-
nity. In this case, the PPM-UMW administrators
work with information provided by the univer-
sity’s employees. Awards worth mentioning in-

clude:

B Golden Synapse — awarded in a plebiscite
held by Medforum

B Golden Scalpel — awarded in a contest or-
ganised by The Pulse of Medicine (Puls Me-
dycyny)

B Young Talents — plebiscite held by Lower Sile-
sia Capital Club

B Supertalents in Medicine

B The 100 List by The Pulse of Medicine —
a ranking of the most influential people in
the medical community

B awards: prof. Tadeusz Szczesny Owinski
award, prof. Ludwik Hirszfeld award

B stipends: prof. Ludwik Hirszfeld stipend,
prof. Jan Mozrzymas stipend
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B medal Merito de Wratislavia — Meritorious
for Wroctaw, The Laur of Wroctaw (given by
Wroctaw Appreciation Society)

B awards given for appearances and poster

presentations on conferences.

A very important subgroup of the achievements
are decorations, awarded for unique, outstanding
work for the country, society or the alma mater in
the field of healthcare or educational, scientific,
or inventive work. The most notable of these are
The Order of Polonia Restituta, an honour badge
“For contributions to health”, and the Golden
Badge of Honour [8]. Information about the dec-
orations is gathered by the Employee Affairs De-
partment (Dziat Spraw Pracowniczych, DSP),
which is also responsible for inputting informa-
tion into the database. Library employees and
PPM-UMW administrators conducted a training
for chosen DSP employees in order to familiar-
ise them with the platform, present the achieve-
ment form, and discuss what fields should be
filled out. During the meeting it was also decided
that the tree structure of achievements should
be simplified as much as possible, and a separate
category of “Decorations” should be created, with
the subcategories: national, resort, and universi-

ty decorations.

The researchers’ profiles on PPM-UMW include
information about specialisations obtained dur-
ing their academic career, as well as professional
and academic titles and ranks, which were com-
plimented with additional options (M.D., DDS,
DVM) in order to adapt the platform to the needs
of a medical university. If the unit related to
a specific achievement has not yet been input in
the dictionary, the field “Main awarding unit from
outside UMW” should be filled out.

Information about the scientists” achievements
are input by the platform administrators. The up-
loaded data about current Rector’s awards is
based on interior documentation from the Hu-
man Resources Department. The data is upload-
ed by the department responsible for gathering
information about the decorations. The records
are created based on documentation confirming
the events, provided by the university’s employ-
ees — usually scans or pictures of diplomas, cer-
tificates, attestations, links to institution websites

or articles.

PROFESSIONAL ACTIVITY

The Professional activity category includes
events lasting for an extended period of time.
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The activities available in PPM include being in-
volved in journal editorial boards, institutions,
organisations, societies. The activity dictionary
involves also sociopolitical activity, additional and
expert roles, scientist mobility, co-organising con-
ferences, workshops, courses, and seminars, im-

plementations, media appearances.

Just like in the category of achievements, profes-
sional activity dictionary was also expanded in
order to adapt it to the variety of academic activ-
ity of UMW employees. Items worth mentioning
include improvement of professional skills (post-
graduate studies), participating in conferences
(with options to choose from: poster, lecture,
other, passive participation), Erasmus+ or course,

training, stipend, internship.

In terms of scientists’ professional activity,
the PPM-UMW platform is updated by the library
employees, who use information about the em-
ployees’ membership and roles in organisations
or publishing agencies. The most important of
those are activities related to participation in con-
ferences and seminars (such as giving a lecture,
participating in a poster session), and organising
events (such as conducting a session, being invit-
ed to give a lecture, membership in a programme
committee). The uploaded data concerns also
improving professional skills and other types of

professional activity.

Researchers’ profiles contain also information
on academic mobility, including stays in foreign
institutions or taking part in the Erasmus+ pro-
gramme. This area of employee activity is han-
dled by chosen employees of the International

Cooperation Department.

Creating records pertaining to participation in
conferences demands creating a record for
the conference in question (Communications
and Marketing Department employees support
the library editors in this task), while inputting
roles in teams and commissions require creating
records for specific teams and commissions. An-
other important matter is supplementing the dic-
tionary with institutions and organisations nec-
essary for filling in the data about the scientists’

professional activity.

Creating records about achievements and pro-
fessional activity is not a complicated process.
The forms are clear, and the required information
is nothing surprising. What is more problematic
and time-consuming is creating uniform, cata-
logue (dictionary) content for achievements and

activities which will allow for easy searching and

guarantee that the reports, which are expected
by the employees and required by the universi-
ty, will be exhaustive. Each completed form re-
quires an individual analysis and interpretation,
and the resulting data is sometimes incomplete
or unrelated to the submitted event, which re-

quires the editor to do another online search.

There are not many achievements and activities
submitted to the platform so far; the submis-
sions are usually sent in bulk (sometimes even
up to 30 from one or two persons). This raises
some concerns — are we to assume this is be-
cause of low awareness of the significance of
building online researcher profiles, or a reluc-
tance to present one’s achievements publicly?
Publishing about the achievements and activities
is mostly an effect of outside demand: depart-
ment accreditations, creating reports, gathering
information needed for a promotion or a coordi-
nator position contest, building or expanding de-
partment websites. The data in the PPM-UMW
platform is the basis for professor assessments
or yearly reports of doctorate students, which
is why it’s so important to gather all the need-
ed data about activity, work, and achievements

in one place.

SUMMARY

The table below shows an approximate number
of records input by the platform editors since
January 1%, 2023.

The aforementioned Ordinance No. 215/XVI
R/2022 of the Rector of Medical University of
Wroctaw of December 13, 2022 concerning
the recordkeeping and archiving of effects of
the research, scientific, and educational activity
or employees and doctorate students of Medical
University of Wroctaw was key to begin the ongo-
ing data registration. It obliged specific university
departments to share the information about dif-

ferent types of employee activity that they have
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gathered on the PPM-UMW platform, which re-

sulted in a noticeable rise in uploaded data.

Since the PPM project was launched in 2017, until
the end of 2022, inputting data to the platform
was mostly done by importing it from other da-
tabases, such as POL-on. Unfortunately, this data
was often incomplete and inconsistent, which re-
quired adding another fields with important infor-
mation. As a result, updating the PPM-UMW was
a tiresome and irregular process, and the library
employees could not easily access the needed
information. Thus, a need to involve more uni-
versity departments emerged. Regulating the re-
sponsibilities related to the platform legally made
updating the database more efficient — both in
terms of task division and the data input process
itself. Establishing rules of cooperation between
the library and other university departments
gathering various types of data (projects, pat-
ents, employee mobility, decorations), needed
time and commitment in preparation of cours-
es, workshops, numerous aiding instructions. It
is, without a doubt, a team achievement, and
what is more, the platform is being continuously
expanded: new functions are being introduced,
new agreements are being signed (e.g. with Clari-
vate Analytics), and the Sages company continues
to cooperate with the university on improving

the platform.

PPM-UMW is a great solution, being both a uni-
versity repository and, thanks to cooperating
with outside partners, a global, open platform
for knowledge and research potential manage-
ment in the field of medical sciences. The Medical
University of Wroctaw, as the project leader, is
the administrator of the PPM’s central platform.
Ever since the project was launched, expanding
the platform has meant an immense amount of
work. The database is updated basing on the doc-
uments provided by the scientists (publications,
dissertations, information about activity, achieve-
ments, etc.). PPM-UMW is constantly updated

by the university library employees, who pay

Type of record Number of records during 1.01.2023-14.03.2024

Patent applications
Patents

Projects
Infrastructure
Professional activity
Decorations
Achievements
Teams

Conferences

8
52
207
130
278
238
1479
37
319
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attention to the completeness and meticulous-

ness of data.

Such a complex system gathering the university’s
academic output and the effects of scientific, re-
search, and educational work makes for the main
source of data which will serve as the basis for
creating reports for the needs of the university
or outside units. Thanks to the system, the re-
sults of publicly funded medical scientific research
are published. It helps to avoid funding different
projects with similar thematic scope. Publishing
the results on the platform makes it possible to
reuse research data, which saves both time and
public funding. The scientists have the oppor-
tunity to verify the published results, which in
turn strengthens research productivity, increases
the knowledge, allows for formulating new or al-
ternative hypotheses and trying out new methods
of analysis, and finally — speeds up the progress
of science and discoveries that might just be rev-
olutionary. The database gives the opportunity to
transfer knowledge between research institutions
and scientists free of charge. Thanks to this, aca-
demic communication, cooperation between var-
ious entities, and commercialisation of research
results can be much faster, easier, and more ef-
fective. On top of that, openness of the platform
allows us to take advantage of the potential of
the new information searching technologies,
thanks to which the data uploaded to the plat-
formis more visible. This, in turn, leads to the data
being more impactful — both in the academic com-

munity and in other social and economic areas.

Currently all relevant project partners are clos-
ing an agreement with the DataCite company.
Its aim is to identify the objects in the PPM re-
positories in a uniform and constant manner (in
the case of PPM-UMW — PhD dissertations and

research data).

UMW represents specific partners of the PPM
project in negotiations with the Omega-PSIR
software provider. Certain discrepancies in terms
of the needs of local platforms have come up,
which is why the platform’s administrators con-
tact the partners individually. Good practice, in-
cluding in terms of university legal regulation, is

being shared.

When it comes to PPM-UMW, the upcoming
years hold plans for obtaining the CoreTrustSeal
data repository quality certificate, as well as de-
veloping the modules of patents, projects, and
descriptions for the needs of evaluating academic
activity or registering information about research

teams emerging at the university.

Despite the highly individual character of the lo-
cal platforms, PPM-UMW remains open to com-
municating with other partners and exchanging
experience concerning developing certain ar-
eas of the platform. The Medical University of
Wroctaw, as the PPM project leader, remains
open for cooperation with new departments or

institutions in the medical field.

Polska Platforma Medyczna (PPM) [1] powstata
w wyniku realizacji projektu “Polska Platforma
Medyczna: portal zarzgdzania wiedzg i poten-
cjatem badawczym”. Uruchomiony w listopadzie
2017 r. projekt zostat zrealizowany ze srodkéw
Unii Europejskiej, w ramach Programu Opera-
cyjnego Polska Cyfrowa na lata 2014-2020. PPM
to projekt wieloosrodkowy, zrzeszajacy polskie
instytucje, ktére prezentuja dorobek naukowy
i potencjat badawczy naukowcdéw zajmujgcych
sie medycyng, farmacja, stomatologia, zdro-
wiem publicznym, bezpieczenstwem i higieng
pracy, ergonomig i ochrong zdrowia. System
PPM zostat wdrozony przez osiem uczelni i in-
stytutow medycznych: Uniwersytet Medyczny
w Biatymstoku, Gdanski Uniwersytet Medyczny,
Slaski Uniwersytet Medyczny w Katowicach, Uni-
wersytet Medyczny w Lublinie, Pomorski Uni-
wersytet Medyczny w Szczecinie, Warszawski
Uniwersytet Medyczny, Instytut Medycyny Pracy
w todzi i Uniwersytet Medyczny im. Piastow Sla-
skich we Wroctawiu (lider projektu). W 2022 r.
dotaczyto Collegium Medicum Uniwersytetu
Jagiellonskiego, a w 2023 r. — Uniwersytet Me-
dyczny w todzi.

PPM wykorzystuje oprogramowanie Omega-PSIR,
czyli system typu CRIS (current research infor-
mation system), ktéry pozwala na kompleksowe
zarzadzanie informacjq o nauce i potencjale ba-

dawczym poszczegolnych instytucji partnerskich.

Rozwigzania oferowane przez system umozliwia-
ja $ledzenie wspdtpracy danej instytucji nie tyl-
ko z innymi uczelniami w kraju i za granicg, ale
takze z sektorem gospodarczym i biznesem. Sys-
tem Omega-PSIR wykorzystywany jest rowniez
na potrzeby ewaluacji — w procesie przekazywa-
nia danych do centralnych systemoéw informacji
o nauce. Stanowi cenne Zrédto informacji o fun-
duszach badan naukowych oraz utatwia wyszu-
kiwanie petnych tekstéw publikacji, nawigzywa-
nie kontaktéw miedzy badaczami czy tworzenie
bibliografii i raportéw, dzieki czemu usprawnia
wdrazanie i komercjalizacje badan. Dostaw-
cg oprogramowania jest firma Sages z siedziba

w Warszawie.
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Integralng czescig PPM sg repozytoria instytucjo-
nalne i platformy lokalne, tworzone przez kazdg
zinstytucji partnerskich i sktadajgce sie na global-
na baze PPM. Repozytoria lokalne stuzg do prze-
chowywania i udostepniania dorobku naukowego
pracownikéw danej instytucji w taki sposdb, aby
kazdy mogt mieé do niego dostep w wybranym

przez siebie miejscu i czasie.

W 2018 r. ustalono Polityke Otwartosci PPM [2],
wspolng dla wszystkich instytucji badawczych
uczestniczacych w projekcie. Dzieki otwartosci
udostepnianych danych — zaréwno publikacji,
jak i danych badawczych (zgodnie ze standar-
dem 5-star Open Data) — PPM wpisuje sie w ro-
snacy $wiatowy trend otwartej nauki, a takze
przyczynia do wiekszej transparentnosci i odpo-
wiedzialnosci za dziatania finansowane z pienie-
dzy publicznych. Dzieki uzyciu systemu typu CRIS
i otwartosci danych PPM prezentuje w jednym
miejscu rézne powigzane ze sobg aspekty dzia-
falnosci naukowej: profile naukowcdw, zespoty
badaczy, publikacje, doktoraty, patenty, projek-
ty, dane badawcze, laboratoria, aparature ba-
dawczg, multimedia, nagrody i inne aktywno-
$ci zawodowe naukowcdéw. Zasoby platformy sa
ogolnodostepne oraz sukcesywnie uzupetniane
i wzbogacane, a korzystanie z nich nie wymaga

logowania.

Zastosowany w PPM paradygmat 5-star Open
Data, wprowadzony przez Tima Bernersa-Lee

w 2008 ., definiuje pie¢ poziomdw otwartosci:

B 1 gwiazdka — dane dostepne

B 2 gwiazdki — dane dostepne w formacie do
odczytu maszynowego

B 3 gwiazdki — dane dostepne w formacie nie-
zastrzezonym

B 4 gwiazdki — dane dostepne w formacie se-
mantycznym, takim jak RDF

B 5 gwiazdek — dane powigzane z danymi ze-

wnetrznymi.

Wszystkie typy danych dostepnych na PPM sg
mozliwe do powigzania z innymi danymi we-
wnatrz systemu — przyktadowo publikacja moze
by¢ powigzana z projektem czy danymi badaw-
czymi — a takze z systemami zewnetrznymi: OR-
CID, Google Scholar, Wikipedig. Waznym ele-
mentem opisu 5-gwiazdkowego jest powigzanie
z hastami MeSH, ktére maja szczegdlne znacze-

nie dla nauk medycznych [3].

Do platform lokalnych PPM nalezy Polska Plat-
forma Medyczna Uniwersytetu Medycznego
we Wroctawiu (PPM-UMW) [4] — centralny

system ewidencji oraz archiwizacji efektow



—— M 2061208

dziatalnosci naukowo-badawczej i dydaktycz-
nej pracownikow i doktorantéw uczelni. Zasa-
dy funkcjonowania repozytorium uczelniane-
go reguluje Zarzqdzenie Rektora nr 177/XVI
R/2023 z dnia 25 paZzdziernika 2023 r. (zmie-
nione Zarzqdzenie nr 215/XVI R/2022 Rekto-
ra Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu
z dnia 13 grudnia 2022 r.). Zgodnie z trescia
zarzadzenia integralng czescig PPM-UMW jest
Repozytorium Uniwersytetu Medycznego we
Wroctawiu, w ktérym udostepniane sg doku-
menty w modelu otwartym. Ponadto na PPM

moga by¢ rejestrowane:

,1. informacje o naukowcach i innych pracow-
nikach UMW (profile naukowcéw),
publikacje,

rozprawy doktorskie i prace dyplomowe,

dane badawcze,

o RN

informacje o potencjale badawczym (paten-

ty, wdrozenia, projekty, granty, aparatura ba-

dawcza, laboratoria),

6. konferencje i wydarzenia,

7. osiggniecia zawodowe (nagrody, wyrdznie-
nia, certyfikaty itp.),

8. aktywnos¢ zawodowa (cztonkostwo w komi-
tetach redakcyjnych, dziatalno$¢ w organiza-
cjach i towarzystwach, petnienie funkgcji eks-
perckich, mobilnos¢ pracownikéw),

9. informacje o wystgpieniach w mediach i no-
tatki prasowe,

10. udziatw projektach badawczych i dydaktycz-
nych finansowanych ze zrédet zewnetrznych,

1. dane dotyczace komercjalizacji wynikdw ba-
dan naukowych lub prac rozwojowych lub
know-how zwigzanego z tymi wynikami,

12. dowody wptywu dziatalnosci naukowej na

funkcjonowanie spoteczeristwa i gospodar-

ki” [5].

PPM-UMW jest podstawowym Zrédtem infor-
macji o dorobku i aktywnosci zawodowej pra-
cownikow i doktorantéw UMW, a takze chroni
dorobek naukowy poprzez cyfrowa archiwizacje
dokumentéw. Pomaga w raportowaniu i przygo-
towaniach do ewaluacji dziatalnosci naukowe;j
oraz tworzy warunki do promowania w internecie
dorobku naukowego, dydaktycznego i populary-
zatorskiego UMW.

Drugim uczelnianym aktem prawnym reguluja-
cym wykorzystanie systemu PPM-UMW jest Za-
rzqdzenie nr 218/XVI R/2022 Rektora Uniwersyte-
tu Medycznego we Wroctawiu z dnia 15 grudnia
2022 r. w sprawie monitorowania dziatalnosci
badawczej w Uniwersytecie Medycznym we Wro-
ctawiu [6]. Ustala ono tryb przygotowywania ra-
portéow kwartalnych przez Biuro ds. Ewaluacji

Dyscyplin Naukowych dla kazdej jednostki wy-
dziatowej i dla jednostek ogdlnouczelnianych pro-
wadzacych dziatalno$é badawcza. Na podstawie
analizy raportéw kwartalnych Przewodniczacy
Rad Dyscyplin sporzadzajg roczne sprawozdania
z monitorowania dziatalnosci naukowej w danej
dyscyplinie naukowej, ktére przekazujg nastep-

nie Rektorowi.

Na PPM-UMW gromadzone sg informacje o osia-
gnieciach, aktywnosciach, projektach, patentach
czy aparaturze badawczej — i to one stanowia
gtéwny przedmiot zainteresowania w niniejszym

artykule.

Kompleksowe gromadzenie informacji o dorobku
pracownikéw naukowych wymagato wspodtpra-
cy biblioteki z innymi jednostkami uczelnianymi.
Przeprowadzono wiec szereg spotkan szkolenio-
wych, stuzgcych przygotowaniu pracownikdw wy-

branych dziatow.

PROJEKTY

Modut Projekty jest najbardziej rozbudowany
sposréd wszystkich dostepnych na PPM. Sktada
sie z informacji o wnioskach projektowych oraz
samych projektéw — tych, ktére otrzymaty dofi-
nansowanie na realizacje. Uzupetnianiem danych
o projektach zajmuja sie na UMW specjalne jed-
nostki: Centrum Zarzadzania Projektami (CZP)
i Uniwersyteckie Centrum Wsparcia Badan Kli-
nicznych (UCWBK).

Administratorzy PPM-UMW zorganizowali sze-
reg spotkan i warsztatéw dla pracownikéw CZP
i UCWBK, ktdrzy zostali przeszkoleni z zasilania
platformy rekordami odnoszacymi sie do pro-
jektow. Pojawito sie mndstwo pytan i watpliwo-
$ci, jak dostosowac posiadane dane do pdl za-
projektowanych w systemie PPM-UMW. Model
danych jest bardzo rozbudowany i w przypadku
projektow obejmuje 180 pdl, z ktérych czesc to
pola obowigzkowe. Administratorzy PPM-UMW
zmodyfikowali stownik rodzajéw projektéow/pro-
gramow/dziatan, by dostosowad go do projektow
realizowanych na UMW. Ze wzgledu na zapotrze-
bowanie dodano pola wyboru: projekt zewnetrz-
ny do ewaluacji, zewnetrzny nie do ewaluacji,
wewnetrzny, zagrozony, konkursowy, tematyka
COVID-19. Zadaniem pracownikéw CZP i UCWBK
byto wypracowanie jednolitego systemu doda-
wania informacji (numer umowy z instytucja fi-
nansujacg / numer wniosku / numer projektu).
Potrzebne okazaty sie podziat budzetu projektu
na lata i podawanie kwot w réznych walutach

(ztoty, euro) — funkcje, ktérych wczesniej system
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nie oferowat. Dodatkowo na prosbe CZP admini-
stratorzy PPM zmienili miejsce wyswietlania nie-

ktérych pdl w szablonie edycji projektéw.

Zgodnie z zatozeniami wewnetrznymi uczelni
whnioski projektowe nie sg widoczne publicznie.
Sq dodawane przez redaktoréw systemu, a na-
stepnie, po otrzymaniu dofinansowania, prze-
ksztatcane w rekordy projektu. Po uzupetnie-
niu wszystkich informacji i otrzymaniu statusu
“kompletny” zostajg upublicznione. Dzieki temu
pracownicy zbierajg informacje statystyczna, ile
whnioskéw projektowych ztozono/wystano oraz
jaka czes¢ z nich otrzymata dofinansowanie,
a jaka nie. Pozwala to na monitorowanie poste-
pdéw projektowych na uczelni. UMW jako jedyny
sposrod wszystkich partneréw PPM rejestruje
w systemie uczelnianym zaréwno wnioski pro-

jektowe, jak i realizowane projekty.

Wedtug ustalern wewnetrznych na PPM-UMW re-
jestrowane sg projekty, ktore rozpoczety sie lub
trwaty w 2022 r. Uzupetnianiem danych o nich zaj-
muja sie wspomniane juz jednostki: CZP i UCWBK.
Trwajg prace nad dostosowaniem systemu, tak
aby kierownicy projektéw mogli uzupetnia¢ dane
wczesniejsze, dotyczace projektow sprzed 2022 .
Kierownicy otrzymaliby uprawnienia redaktor-
skie i mogliby wprowadza¢ dane samodzielnie,
co znacznie usprawnitoby proces zasilania bazy.
Opisana opcja jest w fazie przygotowywania przez
firme Sages i dostosowywania na potrzeby plat-
formy lokalnej PPM-UMW.

Do planéw rozwojowych nalezy takze zautoma-
tyzowanie procesu przesytu danych o projektach
otrzymujacych finansowanie zewnetrzne z syste-
mu PPM-UMW bezposrednio do Zintegrowanego
Systemu Informacji o Szkolnictwie Wyzszym i Na-
uce POL-on. Optymalizacja przenoszenia danych
dostepnych w szablonach projektowych na PPM
do POL-onu wymaga pracy nad kompatybilnoscig
obu systemdw, mapowaniem poszczegdlnych pol
w szablonach i kontrolg poprawnosci przesytu.
Takie rozwigzanie z pewnoscig pomogtoby w zni-
welowaniu niekorzystnego zjawiska, jakim jest
dwukrotne wykonywanie pracy: rejestrowanie
projektéw w bazie PPM-UMW i osobno w sys-

temie POL-on.

PATENTY

Patenty to kolejny typ rekordéw wprowadzanych
do PPM-UMW. Zajmuje sie nim Dziat Innowacji,
ktérego pracownicy zostali przeszkoleni przez ad-
ministratoréw systemu i sg z nimi w kontakcie.

W module Patenty istnieje mozliwo$¢ umieszczania
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samych zgtoszen patentowych i wynikajacych z nich
patentéw. Na uczelni redaktorzy modutu wraz z ad-
ministratorami zdecydowali sie na umieszczanie
zgtoszen patentowych, ktére opublikowano juz
w “Biuletynie Urzedu Patentowego RP”, oraz przy-
znanych patentéw, ktdre uzyskaty unikalny numer
i zostaty opublikowane w “Wiadomosciach Urzedu
Patentowego RP” lub przez réwnorzedne organi-

zacje zagraniczne i miedzynarodowe.

Dla redaktoréw wprowadzajacych do bazy PPM-
-UMW informacje o patentach zorganizowano
warsztaty dotyczgce funkcjonowania modutu
i szkolenia obejmujace omoéwienie wszystkich
pdl. Wraz z redaktorami ustalono, ktére pola sa
obowigzkowe i z ktérych w przysztosci bedzie
mozna uzyskiwac informacje do raportéw na te-
mat innowacyjnosci dziatalno$ci naukowej pra-
cownikéw UMW.

W analizowanym module najwazniejszymi infor-
macjami — potrzebnymi do prowadzenia staty-
styk czy opracowywania wykazow — sg twdrcy
i tytut danego patentu, daty i numery zgtoszen
oraz jednostki zgtaszajgce. Istotnym punktem jest
réwniez informacja, czy patent zostat wdrozony.
Warto, aby w rekordzie patentu pojawity sie opi-
sy i stowa kluczowe, ktére pomoga przy wyszu-
kiwaniu lub tworzeniu zestawien tematycznych.
Znaczaca kwestig jest powigzanie patentéw z roz-
nymi typami danych: publikacjami, projektami czy
innymi patentami. Mozna tez sprawdzi¢, z jaki-
mi jednostkami zewnetrznymi naukowcy z UMW
wspotpracujg przy patentach. Do szczegétowo
uzupetnianych informacji o patencie dotgczane
sg opis zgtoszeniowy i dokumentacja. Dlatego
wazne jest, aby w module znalazty sie wszystkie
mozliwe zgtoszenia i patenty powstate w prze-
sztosci, co pozwala w catosci przedstawic dorobek

naukowy uczelni.

APARATURA BADAWCZA

By pozyskac informacje o aparaturze badawczej
wykorzystywanej na uczelni, administratorzy
PPM-UMW nawigzali kontakt z Dziatem Zarzadza-
nia Majatkiem (DZM). Ustalono, ze na platformie
znajdowac sie beda dane dotyczace aparatury,

sprzetéw oraz infrastruktury.

Modut Aparatura badawcza wzbogacono o dane
sprzetéw znajdujacych sie na stanie biblioteki.
Utworzono przede wszystkim rekordy zawieraja-
ce informacje o pomocach dydaktycznych, ktére
sg udostepniane studentom stacjonarnie w bi-
bliotece. W PPM-UMW mozna zatem wyszukaé
réznego rodzaju czaszki, figure miesniowa meska

oraz szkielety cztowieka z mie$niami i bez miesni.
Ponadto wprowadzono informacje o licznych mo-
delach: gtowy, mdzgu z polami funkcjonalnymi,

serca, dfoni czy stopy.

Rekordy tworzone dla bibliotecznych zasobdéw
dydaktycznych zawierajg dwa rodzaje informa-
cji: dane podstawowe i dane dodatkowe. Obszar
danych podstawowych obejmuje m.in. jednostke
uzytkujaca, jednostke odpowiedzialng, opiekuna
i dane kontaktowe oraz kategorie infrastruktury.
W obszarze danych dodatkowych uzupetnia sie
nazwy eksponatdw, opisy i numery ewidencyjne,
dane techniczne, date nabycia i wartos¢ zaku-
pu, cel wykorzystania, stan techniczny, stopien
amortyzacji. W wiekszosci przypadkéw rekord
dopetniajg fotografie eksponatéow, wskazujgce
opisywany obiekt i uatrakcyjniajace prezenta-

cje danych.

Za wprowadzanie pozostatych danych od-
powiadaja jednostki, w ktérych znajduja sie
konkretne sprzety lub aparatura badawcza,
i odpowiedzialni za nie wyznaczeni opiekuno-
wie. Informacje ujete w bazie PPM obejmu-
ja m.in. krotki opis i lokalizacje aparatury czy
dane kontaktowe opiekuna aparatu lub labo-
ratorium. Opis informuje, do czego aparatura
moze by¢ przydatna oraz w jakich badaniach
i projektach byta juz wykorzystywana — przy
czym s3 to informacje pozyskane ze stron inter-
netowych jednostek uczelnianych, a nie stwo-

rzone na potrzeby PPM.

Administratorzy bazy PPM-UMW wystali wykazy
otrzymane od DZM do os6b odpowiedzialnych za
aparature badawczg z prosbg o wskazanie pozycji,

ktdére warto zamiesci¢ w bazie.

Zgromadzenie danych o aparaturze badawczej
w jednym miejscu — repozytorium PPM-UMW —
pozwala na zaprezentowanie potencjatu uczelni.
Pomaga pracownikom w poszukiwaniach apara-
tury do badan, dzieki czemu utatwia prowadzenie
projektow i prac badawczych. Wiedza o tym, czym
dysponuje uczelnia, przektada sie na oszczednos¢
srodkéw finansowych i niedublowanie zakupu

sprzetdw wykorzystywanych do badan.

OSIAGNIECIA ZAWODOWE (KARIERA)
| AKTYWNOSC ZAWODOWA

Osiagniecia i aktywnos¢ zawodowa to kategorie
danych rdzniace sie od wprowadzanych do PPM
informacji o projektach, patentach czy aparatu-
rze badawczej. Chodzi tu bowiem o efekty dzia-

talnosci zawodowej pracownikéw — naukowej,
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badawczej, dydaktycznej czy organizacyjnej, od-
zwierciedlajgce rdwniez postrzeganie naukowca
w Swiecie naukowym, w przestrzeni konkretne;j
dyscypliny. Osiggniecia sg potwierdzeniem sze-
rokiego uznania dla czyjej$ dziatalnosci, dlate-
go warto mieé na uwadze role, jakg odgrywaja
w profilu naukowca oraz w budowaniu wizytédwki
nie tylko samego pracownika, lecz takze catej re-

prezentowanej przez niego instytucji.

OSIAGNIECIA ZAWODOWE

Wedtug “Podrecznika redaktora — wersja
WCAG” kategoria Osiaggniecia obejmuje wy-
darzenia zawodowe, ktére zaistniaty w okre-
slonym momencie, co oznacza, ze nie wykazujg
trwania w czasie [7]. W PPM stownik osiggnieé
uwzglednia nagrody, wyrdznienia, stopnie
i tytuty naukowe, specjalizacje i certyfikaty.
W PPM-UMW stownik jest nieco bardziej roz-
budowany, co wynika z potrzeby wyodrebnie-
nia innych typdw osiggniec i tworzenia wpiséw
dla osiggnie¢, ktorych nie mozna zaliczyé do

kategorii juz istniejacych w systemie.

Osiggniecia uymowane w PPM-UMW to w zde-
cydowanej wiekszosci nagrody rektorskie zwig-
zane z dziatalnoscia zawodowa pracownikow
UMW. Wskazaé tu nalezy nagrody indywidualne
i zespotowe za dziatalno$¢ naukowa i naukowo-
-badawcza (1'i Il stopnia), dydaktyczng i organi-
zacyjng, jak réwniez nagrody specjalne albo za
catoksztatt dorobku. W grupie osiggniec znajduja
sie tez wyrdznione rozprawy doktorskie, prace dy-
plomowe, osiggniecia bedace podstawg nadania
stopnia doktora habilitowanego czy zastosowanie
praktyczne wynikéow badan naukowych lub prac

rozwojowych.

Omawiana kategoria obejmuje jednak zdecydo-
wanie wiecej réznego rodzaju wyrdznien, doce-
nianych zaréwno w lokalnym, jak i globalnym sro-
dowisku naukowym. W tym zakresie redaktorzy
PPM-UMW opierajg sie na informacjach dostar-
czanych przez pracownikéw naukowych uczelni.

Warto tu wspomniec o osiggnieciach takich jak:

B Ziota Synapsa — przyznawana w plebiscycie
organizowanym przez Medforum

B Zioty Skalpel — nagroda w konkursie Pulsu
Medycyny

B Mtode Talenty — plebiscyt Dolnoslaskiego
Klubu Kapitatu

B Supertalenty w Medycynie

B Lista Stu Pulsu Medycyny — ranking oséb
najbardziej wptywowych w medycznym

Swiecie
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B nagrody: im. prof. Tadeusza Szczesnego
Owinskiego, im. prof. Ludwika Hirszfelda

B stypendia: im. prof. Ludwika Hirszfelda,
im. prof. Jana Mozrzymasa

B medal Merito de Wratislavia — Zastuzony dla
Wroctawia, Laur Wroctawia (otrzymywany
od Towarzystwa Mitosnikéw Wroctawia)

B nagrody i wyrdznienia przyznawane za wy-
stapienia i prezentacje plakatéw na konfe-

rencjach.

Bardzo istotng grupe osiggnie¢ tworza odznacze-
nia, przyznawane m.in. za wybitna, nieprzeciet-
ng dziatalnos$¢ na rzecz kraju, spoteczeristwa czy
macierzystej uczelni w zakresie ochrony zdrowia
lub dziatalnosci dydaktycznej, naukowej, wyna-
lazczej. Wskazaé tu nalezy Order Odrodzenia Pol-
ski, odznake honorowg “Za zastugi dla ochrony
zdrowia” i Ztotg Odznake Honorowg [8]. Infor-
macje o odznaczeniach gromadzi Dziat Spraw
Pracowniczych (DSP), ktéry podjat sie réwniez
zadan zwigzanych z biezaca rejestracja w ba-
zie. Pracownicy biblioteki wraz z administrato-
rami PPM-UMW przeprowadzili szkolenie dla
oddelegowanych pracownikéw DSP, by zapo-
znac uczestnikow z platforma, zaprezentowac
formularz osiggnie¢ i oméwié pola wymagajace
uzupetnienia. Efektem szkolenia byta ponadto
decyzja o maksymalnym uproszczeniu dziatan
w obszarze drzewa strukturalnego osiggniec
i utworzeniu odrebnej kategorii Odznaczenia
z podkategoriami: odznaczenia panstwowe, re-

sortowe, uczelniane.

W profilach naukowcéw na PPM-UMW uzupet-
niane sg informacje dotyczace specjalizacji uzy-
skanych w toku kariery zawodowej, a takze stopni
i tytutéw naukowych i zawodowych, w obrebie
ktérych utworzono dodatkowe opcje (lek., lek.
dent., lek. wet.) w celu dostosowania platformy
do specyfiki uczelni medycznej. Nalezy pamietac,
ze jesli jednostka powigzana z danym osiggnie-
ciem jeszcze nie znajduje sie w stowniku, uzupet-
nienia wymaga pole ,,Gtéwna jednostka przyzna-

jaca spoza macierzystej UMW”.

Informacje o osiggnieciach naukowcéw wpro-
wadzajq redaktorzy platformy. Biezagce nagrody
rektorskie dodawane sg na podstawie dokumen-
tacji wewnetrznej, uzyskiwanej od Zespotu ds. Za-
rzadzania Zasobami Ludzkimi. Za wprowadzanie
odznaczen odpowiada jednostka gromadzaca in-
formacje o nich. Rekordy pozostatych osiggniec
powstaja na bazie dokumentacji potwierdzajacej
zaistniate wydarzenia, ktérg dostarczajg pracow-
nicy naukowi. Sa to zazwyczaj skany lub zdjecia
dyplomow, certyfikatow, zaswiadczen albo linki

do stron instytucji czy artykutow.

AKTYWNOSC ZAWODOWA

Do kategorii Aktywnos¢ zawodowa zalicza sie
wydarzenia trwajgce przez jakis$ czas. Wsrdd ak-
tywnosci proponowanych w PPM znajduja sie
te zwigzane z petnieniem szeregu funkcji w cza-
sopismach (np. w komitetach redakcyjnych), in-
stytucjach, organizacjach, towarzystwach. Stow-
nik aktywnosci obejmuje réwniez dziatalnos¢
spoteczno-polityczng, funkcje dodatkowe i eks-
perckie, mobilno$¢ naukowcdw, udziat w orga-
nizacji konferencji, warsztatéw, kurséw lub se-

minariéw, wdrozenia, wystgpienia w mediach.

Podobnie jak w przypadku osiggnie¢, stownik ak-
tywnosci zawodowej zostat rozbudowany w celu
dostosowania kategorii do szerokiej dziatalnosci
naukowej pracownikow UMW. Wskazaé tu nalezy
podnoszenie kompetencji zawodowych (studia
podyplomowe), udziat w konferencjach (z opcja-
mi: plakat, referat, inne, udziat bierny), Erasmus+

czy kurs, szkolenie, stypendium, staz.

W zakresie aktywnosci zawodowe]j naukowcow
platforma PPM-UMW zasilana jest przez pra-
cownikéw biblioteki informacjami o cztonko-
stwie i funkcjach petnionych w organizacjach czy
wydawnictwach. Bardzo istotne s aktywnosci
zwigzane z uczestnictwem w konferencjach i se-
minariach (np. wygtoszenie referatu, udziat w se-
sji plakatowej), a takze z organizacjg wydarzen
(np. prowadzenie sesji, wyktad na zaproszenie,
cztonkostwo w komitecie programowym). Wpro-
wadzane dane dotyczg tez podnoszenia kompe-

tencji i innych rodzajoéw aktywnosci zawodowe;j.

Profile naukowcdéw zawierajg ponadto informacje
o mobilnosci naukowej, ktéra obejmuje pobyty
w instytucjach zagranicznych czy wyjazdy w ra-
mach programu Erasmus+. Nad tym obszarem
dziatalnosci naukowcow opieke sprawuja wyzna-
czeni pracownicy Dziatu Wspdtpracy Miedzyna-

rodowej.

Co wazne, tworzenie rekordéw dotyczacych
uczestnictwa w konferencjach wymusza przygoto-
wanie rekordu dla konkretnej konferencji (redak-
toréw z biblioteki wspierajg tu pracownicy Dziatu
Komunikacji i Marketingu), a petnienie funkcji
w zespotach czy komisjach wigze sie z koniecz-
noscig opracowania rekordéw dla konkretnych
zespotdw i komisji. Istotng kwestig jest rowniez
wprowadzenie do stownika instytucji i organizacji
potrzebnych do uzupetnienia danych o aktywno-

$ciach zawodowych naukowcow.

Tworzenie rekordéw osiggniec i aktywnosci za-

wodowych nie jest skomplikowanym procesem.
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Formularze s zrozumiate, a zakres wymaganych
informacji nie zaskakuje. Bardziej ktopotliwe
i zdecydowanie bardziej czasochtonne wydaje
sie tworzenie jednolitych, katalogowych (stow-
nikowych) tresci dla osiggniec¢ i aktywnosci, co
pozwoli na tatwe wyszukiwanie i zagwarantuje
kompletnos¢ raportéw oczekiwanych przez na-
ukowcdw i wymaganych przez uczelnie. Kazde
przestane poswiadczenie wymaga indywidualnej
analizy i interpretacji, a przekazane tresci nie za-
wsze sg kompletne i nie zawsze wskazujg na wy-
darzenie zgtaszane przez naukowca, co wymusza

dodatkowe poszukiwania w internecie.

Osiggniec i aktywnosci zawodowych do wpro-
wadzenia do PPM-UMW jest na razie zgtasza-
nych stosunkowo niewiele; zazwyczaj zgtosze-
nia sg przesytane grupowo (nawet 20-30 naraz
od 1-2 osdb). Opisana sytuacja budzi pewne
obawy — czy nalezy zaktadac, ze wynika z wciaz
niewielkiej Swiadomosci znaczenia budowania
profili naukowcéw albo z niecheci do publicznej
prezentacji wiasnych osiggnie¢? Informowanie
o osiggnieciach i aktywnosciach zdecydowanie
czesciej wymuszajg sytuacje zewnetrzne: akre-
dytacje przeprowadzane na wydziatach, opra-
cowywanie raportéw sprawozdawczych, kom-
pletowanie informacji do awansu lub konkursu
na stanowisko kierownicze, rozbudowa stron in-
ternetowych jednostek. Na podstawie danych
zawartych w bazie PPM-UMW przygotowywane
sg oceny nauczycieli akademickich czy roczne
sprawozdania doktorantdéw, dlatego tak wazne
jest, by w jednym miejscu gromadzi¢ komplet-
ne dane o dziatalnosci, dorobku, osiggnieciach

i aktywnosciach.

PODSUMOWANIE

Ponizsza tabela przedstawia przyblizong liczbe
rekordéw wprowadzonych przez redaktoréw od
1 stycznia 2023 r.

Wspomniane juz Zarzqdzenie nr 215/XVI R/2022
Rektora Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu
z dnia 13 grudnia 2022 r. w sprawie centralne-
go systemu ewidencji oraz archiwizacji efektow
dziatalnosci naukowo-badawczej i dydaktycznej
pracownikéw oraz doktorantow Uniwersytetu
Medycznego we Wroctawiu byto kluczowe dla
rozpoczecia biezacej rejestracji danych. Zobligo-
wato bowiem poszczegélne jednostki uczelni do
zamieszczania w bazie PPM-UMW gromadzonych
przez nie informacji dotyczacych réznych obsza-
réw dziatalnosci naukowej pracownikéw i dokto-
rantow. Efektem byt dostrzegalny przyrost wpro-

wadzanych informacji.
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0d 2017 r,, kiedy powstat projekt PPM, do korica
2022 r. zasilanie platformy odbywato sie poprzez
import danych z réznych baz, przyktadowo z syste-
mu POL-on. Niestety czesto byty to dane niepetne,
niejednolite, wymagajace dodawania kolejnych
istotnych pdl zinformacjami. W konsekwencji zasi-
lanie PPM-UMW okazato sie procesem zmudnym
i niesystematycznym, a pracownicy biblioteki mie-
li utrudniony dostep do informacji. Pojawita sie
wiec potrzeba zaangazowania wielu jednostek
uczelnianych. Prawne uregulowanie obowigzkéw
zwigzanych z PPM-UMW zdecydowanie uspraw-
nito prace w bazie — dotyczy to zaréwno podziatu
odpowiedzialnosci, jak i samego procesu doda-
wania danych. Wypracowanie zasad wspétdzia-
fania biblioteki z innymi jednostkami uczelni, gro-
madzacymi rézne typy danych (projekty, patenty,
mobilnos$¢ naukowcdw, odznaczenia), wymagato
czasu i zaangazowania w przygotowanie szkolen,
warsztatéw, licznych instrukcji pomocnych w pra-
cy. To niewatpliwie wspdlne osiggniecie, a co istot-
ne, platforma jest nadal sukcesywnie rozwijana:
powstaja nowe funkcjonalnosci, podpisywane sg
kolejne umowy (chocby z firmg Clarivate Analy-
tics), zaciesnia sie wspotpraca z firma Sages przy

ulepszeniach platformy.

PPM-UMW jest doskonatym rozwigzaniem, be-
dacym zaréwno repozytorium uczelnianym, jak
i—dzieki wspdtdziataniu z partnerami—globalnym,
otwartym portalem do zarzgdzania wiedza i poten-
cjatem badawczym z zakresu nauk medycznych.
Uniwersytet Medyczny im. Piastéw Slaskich jako
lider projektu dodatkowo administruje platforma
centralng PPM. Od momentu powstania projektu
do dzi$ rozwoj platformy wigze sie z ogromnym
nakfad pracy. Baza zasilana jest na podstawie do-
kumentdéw dostarczanych przez naukowcéw (pu-
blikacje, doktoraty, informacje o aktywnosciach,
osiggnieciach itp.). PPM-UMW uzupetniajg na bie-
73co pracownicy biblioteki uczelnianej, dbajacy

o kompletnosc i rzetelnosé danych.

Tak rozbudowany system, gromadzacy caty do-

robek naukowy uczelni oraz efekty dziatalnosci

Typ rekordu

Zgtoszenia patentowe
Patenty

Projekty

Aparatura badawcza
Aktywnos¢ zawodowa
(Odznaczenia
Osiagniecia

Zespoly

Konferencije

naukowo-badawczej i dydaktycznej, stanowi dla
UMW gtéwne zrédto danych, ktére sg podsta-
wa przygotowywania raportéw czy prowadze-
nia sprawozdawczosci uczelnianej i dla jednostek
zewnetrznych. Dzieki systemowi udostepniane
s wyniki medycznych badan naukowych finan-
sowanych ze srodkéw publicznych. Pozwala to
uniknaé dublowania naktadéw finansowych na
realizacje projektow podobnych tematycznie.
Deponowanie na platformie stwarza mozliwos¢
ponownego wykorzystania danych badawczych,
co przektada sie na oszczednos¢ czasu i srodkow
publicznych. Naukowcy zyskujg szanse na wery-
fikacje juz opublikowanych wynikéw badan, a to
z kolei wzmacnia produktywnos¢ badawczg, po-
szerza wiedze, pozwala na formutowanie nowych
lub alternatywnych hipotez i wyprébowywanie
odmiennych metod analiz, wreszcie — przyspiesza
rozwdj nauki i odkrycia, ktére moga zrewolucjoni-
zowa¢ medycyne. Baza daje mozliwos¢ bezptatne-
go transferu wiedzy o prowadzonych badaniach
naukowych miedzy osrodkami badawczymi, in-
stytucjami i naukowcami. Komunikacja naukowa,
wspotpraca réznych podmiotdw i komercjalizacja
wynikéw badan moga by¢ dzieki temu znacznie
szybsze, fatwiejsze i efektywniejsze. Dodatkowo
otwartos¢ platformy pozwala na wykorzystanie
potencjatu nowych technologii informacyjno-
-wyszukiwawczych, dzieki ktérym zasoby zde-
ponowane na platformie s3 lepiej widoczne. To
za$ prowadzi do wzrostu oddziatywania tychze
zasobow — zaréwno w Srodowisku naukowym,
jak i w innych obszarach zycia spotecznego i go-

spodarczego.

Obecnie wszyscy zainteresowani partnerzy pro-
jektu finalizujg prace dotyczace umowy z firma
DataCite. Celem jest jednoznaczna i stata identy-
fikacja obiektéw deponowanych w repozytoriach
PPM (w przypadku PPM-UMW —doktoratéw i da-
nych badawczych).

UMW reprezentuje poszczegdlnych partneréw
projektu PPM w rozmowach z dostawcg opro-

gramowania Omega-PSIR. Pojawiajg sie jednak

Liczba rekordow w okresie 1.01.2023-14.03.2024
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rozbiezne potrzeby zwigzane z rozwojem funk-
cjonalnosci platform lokalnych, dlatego kontakt
administratoréw platformy z partnerami PPM ma
charakter indywidualny. Przekazywane s3 infor-
macje o dobrych praktykach, réwniez z zakresu

uczelnianych regulacji prawnych.

W przypadku PPM-UMW w perspektywie naj-
blizszych lat planowane sa m.in. prace nad uzy-
skaniem certyfikatu jakosci dla repozytoriéw da-
nych — CoreTrustSeal, rozwéj modutdw patentéw,
projektow i opiséw wptywu do celdéw ewaluacji
jakosci dziatalnosci naukowej czy rejestrowanie
informacji o zespotach badawczych powstajgcych

na uczelni.

Pomimo silnie zindywidualizowanego charakte-
ru platform lokalnych PPM-UMW jest otwarta
na komunikacje miedzy partnerami i wymiane
doswiadczen dotyczacych rozwijanych obszaréw
platformy. Uniwersytet Medyczny we Wroctawiu,
jako lider projektu PPM, pozostaje tez otwarty na
wspdtprace z nowymi jednostkami czy instytucja-

mi zwigzanymi z medycyna.
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Problem conferences of Polish medical libraries have been organised since 1980. This could — o
Medical Library, Jagiellonian University -
never be possible if it were not for the work of people who decided to share the passion for their Medical College, Cracow, Poland
profession and who would eagerly discuss the knowledge they find valuable, things that they Cortespondence to: anna.uryga@cm-uj.krakow.pl
have in common, and the differences they see in each other. This article summarises the latest,
jubilee event, shows the backstage of months-long work on its program and organisation.

The conclusion presents the results of the whole undertaking.

Streszczenie:

Wieloletni cykl konferenciji problemowych polskich bibliotek medycznych, trwajacy od 1980 r.,

nie bytby mozliwy, gdyby nie pasja ludzi, ktérzy postanowili okaza¢ zaciekawienie swojg

140434 3INFUIINOI-1SO0d

profesjg i niecierpliwie wypytywac o to wszystko, co ich tgczy, wzbogaca, a czasem rézni.
W artykule, bedacym niejako podsumowaniem jubileuszowego wydarzenia, odstonieto kulisy
wielomiesiecznej pracy nad programem i organizacjg, aby na koricu zestawic rezultaty catego

przedsiewziecia.

This is an open access article under the CC BY-NC-ND license.
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Socioeconomic Factors

,We know what we are, but know not what we
may be” — says Ophelia in Hamlet. This quote
opens the text by Karen Marie @vern, head of
the Programme Committee for the European As-
sociation for Health Information and Libraries
(EAHIL) Workshop, which took place in Trond-
heim (Norway) in June 2023 [1].

These words ring just as true when we look back
to the 40" Jubilee Problem Conference of Medical
Libraries, organised in Cracow in September 2023,
3 months after the EAHIL workshop.

Let’s begin —much like the hosts of the workshop
in Trondheim — by presenting the big picture of

the situation.

Many librarians all over the world feel uncer-
tainty and react differently to the threats and
benefits of the pandemic. The last couple of
years have been a turbulent and challenging
time for everyone, including us. The war in
Ukraine, Poland’s neighbouring country, global
socio-economic changes and the climate crisis,
the digital revolution happening right before our
eyes, the slow decline of cultural participation.
All these things are a source of great anxiety,
make us feel lost in society, unstable, and unsure

about the future.

Does this feeling not evoke an overwhelming
need to break through the crisis, especially when
we’re so strongly connected to the everyday re-
ality of our professional and social life (even if it

is centred around a local, closed community)?

While working on our conference we realised that
we need to look both up and down in order to
capture the whole perspective for the profession

of medical librarians.

We formulated three basic questions which
we tried to answer during the first meetings of
the Organisational Committee and during the on-
line consultations with the Programme Commit-
tee, made up of directors of libraries of medical

universities:

1. What should we do to really engage the li-
brary employees participating in the con-
ference, considering that they face similar
challenges in their everyday work?

2. How do we ensure that librarians from all
over the country will come to Cracow while
keeping it financially possible?

3. Should the 40-year jubilee conference be
a cross-sectional summary? Is the goal to
engage in more multifaceted cooperation?
Should the event serve as a precedent for
new, brave, maybe even unexpected chal-

lenges?

First, we decided that as hosts of the event,
we have to consider two ways: either stick to
the standard, i.e. define a topic, open the call for
lectures and wait for submissions, or take a new
approach. Even though the standard way of doing
things seemed easier, we felt intuitively that all li-
brarians and teams lack time for a quiet reflection,
and preparing typical lectures might be a liability
making it difficult to carry out everyday tasks.

Second, we realised that we need to take dif-
ficult circumstances into account. At the time,
macroeconomic factors showed an inflation of

at least eighteen percent, which determined our

decisions and caused many worries from the be-
ginning of the preparations up until the whole
undertaking was finalised. Other library directors
must have faced similar dilemmas while decid-
ing about sending their employees to the con-

ference.

The third factor that had to be considered was
generational changes which shape the Polish —
and not just Polish — librarianship, which has
been discussed for a while now. While planning
the jubilee event, we had to consider how we en-
vision the future conferences. For the tradition of
problem conferences of medical libraries to sur-
vive, it has to be cultivated by new generations of
librarians, who face the challenges of the digital-
ization of libraries. These people have to get to
know each other, cooperate in many ways, enter
relationships with various actors —and it’s best if

it happens on the ground of everyday practice.

THE CONFERENCE'S FORMULA
CONTENT OF THE PROGRAMME

We tried to find answers to all these questions in

the formula of making the conference a space for

workshops related to a few key issues.
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The general idea of the programme was influ-
enced by:

B representatives of the Medical Library of Jag-
iellonian University Medical College, who de-
cided to co-form the Local Organisational
Committee;

B members of the Conference of Directors of
Academic Libraries of Medical Universities
and the head of the Conference of Directors
of Academic Libraries of Polish Schools, who
formed the Programme Committee;

B business representatives, giving framework
advice regarding sponsoring

B workshop moderators, who took up the chal-
lenge of detailing the programme on a very

early organisational stage of the event.

Figure 1 presents, to an extent, all the initial deci-
sions and details outlining the content of the un-

dertaking.

The inaugurating lecture was given by professor
Matgorzata Bata, head of the Chair of Epidemiol-
ogy and Preventive Medicine of Jagiellonian Uni-
versity —Medical College in Cracow, author of over
700 publications, most of them based on systemic
literature reviews and metanalyses, who is also
very involved in creating the collaboration net-
work Cochrane Collaboration Poland. We knew
that the content of the lecture will not only show
the importance and necessity of ordering data
emerging from research processes, but also make
us reflect on the role that information science
specialist might play in this case.

We wanted this multifaceted perspective of a re-
searcher involved in the processes of evidence-
-based medicine to be the starting point of our
conference, to help us discuss the current prob-
lems of our profession. The lecture, titled , Ac-
ademic data in research and clinical practice”,
was supposed not so much to connect all work-
shop issues, but rather to confirm that systemic
cooperation is valuable while creating various

information tools.

The scripts of specific workshops, including the key
issues, were created during months of moderator
meetings. These moderators were supposed firstly
to represent different institutions, secondly — be
willing to sacrifice some of their professional time
for planning training meetings a long time ahead,
thirdly — show strong motivation to share their ex-
perience and knowledge in order to broaden their
own horizons, choosing between alternatives, or
expanding new ideas. Each workshop had a couple
of coordinators from the host library.

The moderators’ role — depending on the top-
ic of the workshops — was also to invite experts
from outside the librarian community, in order to
better specify the discussed topics, better under-
stand certain problems in relation to the socio-
-economic or institutional environment, and/or
have multifaceted discussions about dilemmas
that have to be solved, according to the moder-

ators and experts, in the near future.

Certain workshops were to take place simultane-
ously during the two conference days. We planned
at least four hours work the workshop itself and
twenty minutes altogether during the plenary ses-
sions — for introducing the topic, then presenting

the conclusions and summaries.

The conference’s programme also had to include
time for poster presentations, sponsor presenta-
tions and social events, i.e. the things that were
supposed to integrate all participants and create

a coherent setting.

ORGANISATIONAL ASPECT

Organising a conference can be likened to a patch-
work, which is created by sewing small pieces of
fabric (of different kind, weave, shape, or colour)
into one piece, creating a new pattern. Each prob-
lem conference, starting with the first one organ-
ised in 1980, had its own style, character, and
specific circumstances and realisation techniques
involved. In the composition of every one of them,
the central place belonged to programme guide-

lines —the other elements are pictured on Figure 2.

Although the importance of all the components

listed above is probably well-known to all the
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conference hosts, and although today we can
access numerous guides available on the inter-
net, we should always consider potential risks
and unfortunate coincidences while planning

such an event.

While organising the 40" Jubilee Problem Con-
ference of Medical Libraries, the biggest chal-
lenge we faced was to consolidate all programme
guidelines (simultaneous workshops, participants
estimated for about 120 people, a formal dinner
in the ,Wieliczka” Salt Mine) with the funding
mechanisms of the event (participant fees, fee

exemptions, sponsors involvement).

What turned out especially problematic was con-
structing the budget and then following the formal
administrative procedures while paying the ex-
penses. Moreover, in relations with the spon-
sors, we had to balance between their financial
involvement and expectations and the integrity

of the event as a whole.

Keeping the factors mentioned above in mind,
we decided that we would carry out most or-
ganisational tasks ourselves, without the help
or consulting of any event companies. Revising
the cost estimate of the event, which, unfortu-
nately, pointed to deficiencies in our budget, has

proven that to be the right decision.

The constant stress and anxiety about carrying
out all the planned tasks in a safe manner were
probably the most overwhelming. This was direct-
ly related to seeking alternative solutions, so that

the conference could be as successful as possible.

Another unfavourable factor influencing the or-

ganisation was the already mentioned high and
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Fig. 2. A diagram outlining the organisational aspect of the 40 JPCML
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ever growing inflation, which made it difficult to
precisely estimate the costs of the event and to

negotiate with service vendors.

SUMMARY OF THE EVENT REALISATION

155 participants took part in the 40™ Jubilee
Problem Conference of Medical Libraries, which
is a record turnout when it comes to an event

addressed to such a specific target group.

The activity during the thematic workshops was

as follows:

B Knowledge management systems at medical
universities — 31 participants;

B The role of medical libraries in research data
management — 30 participants;

B Tasks and roles of medical librarians in
the process of preparing systematic re-
views — 24 participants;

B The Polish edition of Medical Subject Head-
ings® —a modern tool and cooperation plat-
form — 23 participants;

B Doses of successful management — forming
the team of a medical library — 20 partic-

ipants.

The leading ideas of specific workshops, their
scripts and descriptions, bios of moderators and
experts, the entire documentation of presenta-
tions that discussions were arranged around,
as well as the conclusions, were all published in
the conference materials, that convey the scale
and content of the event in detail [2]. Aside from
the presentation accompanying the inaugurat-
ing lecture, there are 41 workshop presentations.

Other than that, the conference materials present:

B poster presentations with visual miniatures
(21) — created by 47 authors;

B sponsor presentations during plenary ses-
sions (9);

B multimedia, e.g. company promotional vid-

eos (9).

The multimedia includes also: one of the ma-
terials presented during the formal dinner in
,Wieliczka” — ,The first 20 years of the Prob-
lem Conference of Medical Libraries. From grey
to pink” with pictures, voice-over narrator and
music, and a video showcasing nearly all aca-
demic libraries of Polish medical universities
(pictures of modernised buildings, work spac-

es and users).

The conference has evoked huge amounts of

team energy necessary to develop new scenarios

and approaches to everyday challenges in our
work. The course of the event has made it clear
that the time allotted for plenary sessions, poster
presentations and talks with business partners is
definitely not enough, and should be extended
in order to fully take advantage of all the oppor-

tunities for progress.

The Shakespearian quote ,We know what we are,
but know not what we may be” recalled during
the workshop in Trondheim could be juxtaposed
with a quote by Olga Tokarczuk — ,,From great
ideas to the smallest ones. If one can think it
could get better, that means it already is better”
(from the book Moment of the Bear') and serve
as a link between the two medical librarianship
events of 2023.

Specific libraries and teams have to decide now
which areas they feel most confident in and want
to specialise in, in what areas they will need
the support of their colleagues from other insti-
tutions, and in what tasks they will team up to
maximise the potential of the solutions. The key
to the resolutions and brave ideas belong to many

actors from many organisations.

As the author of the post-conference summary

and the event host, | would like to thank:

B Members of the Conference of Directors of
Academic Libraries of Medical Universities,
for their input in creating the programme,
engaging their teams in workshop prepara-
tions and poster presentations, and especial-
ly for their efforts to invite more participants
from their institutions!

B Workshop moderators for creating pro-
grammes that drew in many experts and par-
ticipants from various organisations, and for
conducting the workshops in with bravado
and creativity. | do hope that the problems
that emerged during the discussions can be
solved more efficiently in time!

B Workshop participants, Authors of poster
presentations, and professor Bata for be-
ing genuinely involved, willing to share her
knowledge and experience, able to put cer-
tain issues into perspective, and for her in-
tellectual efforts!

B Sponsors, who contributed so much to the or-
ganisation and course of the entire event!

B The directorate of the ,Wieliczka” Salt Mine,

for their courtesy and sponsorship support

211612023 [ g————

given to the hosts and participants of the 40"
Jubilee Problem Conference of Medical Li-
braries, and allowing the opportunity to see
a unique tourist route. We spent a wonderful
evening in the Haluszka chamber accompa-
nied by the miners’ orchestra!

B The conference’s patrons for their support,
encouraging words, and kindness. Special
thanks to the Representative of the EBIB
editorial team for preparing the publishing
the report of our conference, which presents
the event in detail from the perspective of
a technical university librarian [3]!

B The Local Organisational Committee team!
| had the pleasure of working with talent-
ed people, who managed the website and
visual identification of the conference, en-
sured the proper functionality of the online
registration system, planned and conduct-
ed each of the organisational segments,
managed social media, edited materials,
took care of contacting the sponsors, gave
us technical and logistic support. Everyone,
including persons from specific administra-
tive departments of Jagiellonian Univer-
sity Medical College, deserves gratitude

for their professional support and effort!

THE CONFERENCE'S AFTERMATH

The 40" Jubilee Problem Conference of Med-
ical Libraries, organised under the title ,On
the grounds of practice”, has opened the path
to multi institutional collaboration and started
a new chapter in professional development.
Thanks to new acquaintances and the possi-
bilities of remote communication the meet-
ings in thematic groups are being continued
to consult various issues, problems, ideas, and

solutions.

| am sure that the conference materials, pub-
lished in late December, and the sheer volume
of their content are the best proof to the profes-
sionalism and involvement of medical librarians.
The intention of the editors of the publication
was to let it be a starting point and an inspira-
tion for articles to be published in the ,Medical
Library Forum” journal. It is worth to give atten-
tion to the articles delving into the problems that
were raised during discussions during the 40"
Jubilee Conference or presenting a new, crea-

tive outlook.

' Tokarczuk 0. Moment niedZwiedzia. Warszawa: Wydawnictwo Krytyki Politycznej; 2012.
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,Wiemy, kim jestesmy, ale nie jacy mozemy by¢”'—
moéwi Ofelia w Hamlecie Szekspira. Tym cytatem
rozpoczyna swoj tekst Karen Marie @vern, prze-
wodniczaca Komitetu Programowego Warsztatéw
European Association for Health Information and
Libraries (EAHIL), ktére odbyty sie w Trondheim

(Norwegia) w czerwcu 2023 r. [1].

Stowa te wybrzmiewajg réwnie silnie, gdy chcemy
powrdci¢ wspomnieniami do XL Jubileuszowej
Konferencji Problemowej Bibliotek Medycznych,
zorganizowanej w Krakowie we wrzesniu 2023 r.,

czyli 3 miesigce po warsztatach EAHIL.

Zacznijmy — podobnie jak organizatorzy warsz-
tatow w Trondheim — od zarysowania ogdlnej

sytuacji.

Niepewnos$¢, ambiwalentne reakcje na zagrozenia
i korzysci zwigzane z pandemig byly i sg udziatem
wielu bibliotekarzy na catym swiecie. Ostatnich kil-
ka lat to przeciez — takze w naszym odczuciu —czas
rozedrgania i mndstwa probleméw! Chocby wojny
w Ukrainie, z ktérg Polska graniczy, czy globalnych
przewartosciowan ekonomiczno-spotecznych,
na ktére naktadaja sie postepujace zmiany kli-
matyczne, zachodzaca na naszych oczach re-
wolucja cyfrowa i dezintegracja procesow ucz-
estniczenia w kulturze. To wszystko jest zrédtem
niepokoju, zagubienia w rzeczywistosci spotec-

znej, niepewnosci jutra, destabilizacji.

Czy to poczucie nie rodzi nieodpartej potrzeby
przetamywania kryzysu — tym silniejszej, im moc-
niej jestesmy zwigzani z codzienng praktyka zycia
zawodowego i zbiorowego (nawet jesli ma ono

wymiar bardziej lokalny lub hermetyczny)?

Organizujac naszg konferencje, uznalisSmy, ze
musimy spojrze¢ i w gore, i w dét, aby uchwycic¢
szerszg perspektywe dla rzemiosta, ktéry wykonu-

ja bibliotekarze medyczni.

Sformutowalismy napredce trzy zasadnicze pyta-
nia, na ktére prébowalismy odpowiedzie¢ pod-
czas pierwszych spotkan Komitetu Organizacy-
jnego oraz w trakcie konsultacji online z Rada
Programowg, ztozong z dyrektoréw bibliotek

akademickich uczelni medycznych:

1. Jak sprawi¢, aby uczestnictwo w konferencji

wigzato sie z autentycznym zaangazowaniem

1 Ttumaczenie wiasne.

pracownikéw naszych bibliotek, ktérzy na co
dzien i na wielu poziomach zmagaja sie z po-
dobnymi zagadnieniami?

2. Co zrobi¢, by przyjazd bibliotekarzy medy-
cznych ze wszystkich osrodkéw do Krako-
wa byt liczny i ekonomicznie mozliwy do
udzwigniecia?

3. Czy jubileusz 40-lecia konferencji prob-
lemowych bibliotek medycznych powin-
ien mie¢ charakter przekrojowych pod-
sumowan? Czy celem jest ozywienie
wielotorowej wspotpracy? Czy wydarzenie
ma stac sie trampoling do nowych, $miatych —

moze czasem niespodziewanych —wyzwan?

Po pierwsze stwierdziliSmy, ze jako organiza-
torzy wydarzenia musimy rozwazy¢ dwie drogi:
albo trzymac sie standardu, czyli zdefiniowaé
temat, zaprosi¢ do przygotowania referatow
i oczekiwac na zgtoszenia, albo przyjac jakies inne
rozwigzanie. Cho¢ standardowe podejscie wy-
dawato sie fatwiejsze, intuicyjnie wyczuwalismy,
ze wszystkim bibliotekom i zespotom brakuje
czasu na spokojna refleksje, a przygotowanie ty-
powych referatéw moze by¢ powaznym balastem,

utrudniajgcym realizacje biezgcych obowigzkow.

Po drugie zdawalismy sobie sprawe, ze musimy
uwzgledni¢ twarde uwarunkowania. Wskazniki
makroekonomiczne wskazywaty wtedy przeciez
na co najmniej 18-procentowgq inflacje, co od mo-
mentu rozpoczecia przygotowan az do zamknie-
cia catosci przedsiewziecia determinowato nasze
dziatania i budzito liczne troski. Podobne dylematy
musieli mie¢ inni dyrektorzy bibliotek, decydujacy

o wystaniu swoich pracownikdw na konferencje.

Trzeci czynnik, ktdry nalezato wzig¢ pod uwage, to

przemiany pokoleniowe ksztattujace rzeczywistos¢

Punkty integracji
wspdlnotowej

SESIJE
PLENARNE

Wyktad
inauguracyjny

PRZESTRZEN
PREZENTACII

POSTEROW
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nie tylko polskiego bibliotekarstwa, o czym moéwi
sie juz od dtuzszego czasu. Mysl o jubileuszowym
wydarzeniu musiata wiec skonfrontowad sie
z wyobrazeniem kolejnych cykléw konferency-
jnych. Aby tradycja organizacji konferencji prob-
lemowych bibliotek medycznych przetrwata,
musza jg pielegnowac nowe pokolenia biblioteka-
rzy, ktorych taczg wyzwania zwigzane z cyfrowy-
mi przeobrazeniami. Ludzie ci muszg poznac sie
wzajemnie, rozmawiac ze soba, wspdtdziatac na
wielu poziomach, wchodzi¢ w relacje z réznymi ak-

torami— najlepiej na gruncie codziennej praktyki.

FORMULA KONFERENCJI
PROGRAM MERYTORYCZNY

OdpowiedZ na wszystkie powyisze pytania
sprobowalismy odnalezé w formule uczynienia
z konferencji przestrzeni zaje¢ warsztatowych

oscylujgcych wokét kilku kluczowych zagadnien.

Na ogdlny zarys programu mieli wptyw:

B przedstawiciele zespotu Biblioteki Medy-
cznej UJ CM, ktérzy zdecydowali sie wspot-
tworzy¢ Lokalny Komitet Organizacyjny;

B cztonkowie Konferencji Dyrektoréw Bib-
liotek Akademickich Uczelni Medycznych
i przewodniczaca Konferencji Dyrektorow
Akademickich Bibliotek Szkdt Polskich, ktorzy
tworzyli Rade Programowg;

B reprezentanci otoczenia biznesowego, udzie-
lajgcy ramowych porad w kwestii sponso-
ringu;

B moderatorzy warsztatow, ktérzy na bardzo
wczesnym etapie organizacji wydarzenia
i w toku réznych konsultacji podjeli trud

okreslenia szczeg6téw programu.

PRZESTRZEN
SPOTKAN ZE
SPONSORAMI

PROGRAM
SOCJALNY
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II. 1. Diagram merytorycznej koncepcji XL JKPBM
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Zamieszony na il. 1 schemat w jakiej$ mierze
obrazuje wszystkie wstepne ustalenia oraz el-
ementy sktadajace sie na merytoryczng strone

przedsiewziecia.

Do wygtoszenia wyktadu inaugurujgcego XL Ju-
bileuszowa Konferencje Problemowa Bibliotek
Medycznych zaprosilismy prof. Matgorzate Bate,
kierownika Katedry Epidemiologii i Medycyny
Zapobiegawczej Uniwersytetu Jagielloriskiego —
Collegium Medicum w Krakowie, autorke ponad
700 publikacji, z ktérych wiekszos$¢ oparta zos-
tata na systematycznych przegladach literatury
i metaanalizach, a zarazem osobe bardzo zaan-
gazowang w tworzenie sieci wspdtpracy Cochrane
Collaboration — Polska. WiedzieliSmy, ze tres-
ci, ktére zostang nam przedstawione podczas
wyktadu, nie tylko zasygnalizuja wage i koniec-
znos¢ porzadkowania danych powstatych w pro-
cesach badawczych, ale tez sktonig do refleksji
nad rolg, jaka moga tu odgrywac specjalisci in-

formacji naukowe;j.

| wtasnie od wielokierunkowo rozwinietej pers-
pektywy naukowca zaangazowanego w procesy
medycyny opartej na faktach i dowodach chciel-
iSmy rozpocza¢ konferencje, by przedyskutowac
aktualne problemy naszego zawodu. Wyktad,
ktéry przyjat tytut ,,Dane naukowe w praktyce
badawczeji klinicznej”, miat by¢ nie tyle spoiwem
faczacym wszystkie zagadnienia warsztatowe,
ile raczej potwierdzeniem, ze systematyczne za-
gospodarowywanie obszaréw wspotpracy przy
budowaniu réznych narzedzi informacyjnych ma

sens.

Scenariusze poszczegdlnych warsztatow wraz
z kluczowymi zagadnieniami zostaty wypracow-
ane w toku wielomiesiecznych spotkan moder-
atoréw. Moderatorzy ci mieli — po pierwsze —
reprezentowac rozne osrodki, po drugie — by¢
gotowi do poswiecenia czesci swojego czasu
zawodowego na konstrukcje szkoler z duzym
wyprzedzeniem, a po trzecie — przejawiac silng
motywacje do podzielenia sie doswiadczeniem
i wiedzg z innymi w celu poszerzenia wtasnych
horyzontéw, rozstrzygniecia alternatyw lub ro-
zwiniecia nowych idei. Kazdy warsztat miat pon-
adto kilku opiekundw ze strony biblioteki organ-

izujgcej wydarzenie.

Rolg moderatoréw — w zaleznos$ci od temat-
yki warsztatéw — byto réwniez zapraszanie ek-
spertéw spoza srodowiska bibliotecznego, tak aby
lepiej skonkretyzowaé omawiane zagadnienia,
gtebiej zanurzy¢ niektdre problemy w relacjach
z otoczeniem spofeczno-gospodarczym czy in-

stytucjonalnym i/lub poddaé wielowymiarowej

dyskusji dylematy, ktére zdaniem moderatorow
i ekspertéw muszg zostac rozstrzygniete w niedal-

ekiej perspektywie.

Poszczegdlne warsztaty toczy¢ sie miaty rowno-
legle w ciggu 2 dni konferencyjnych. Zaplanow-
aliSmy co najmniej 4 godz. na przeprowadzenie
samego warsztatu oraz tacznie 20 min podczas
sesji plenarnych —na wprowadzenie do tematyki,
a potem przedstawienie wnioskdw wraz z pod-

sumowaniami.

Program konferencji musiat ponadto uwzgledniac¢
czas na wystgpienia posterowe, prezentacje spon-
soréw i wydarzenia socjalne, a wiec elementy,
ktére miaty integrowac wszystkich uczestnikéw

i tworzy¢ spdjng oprawe.

WYMIAR ORGANIZACYINY

Organizacje konferencji mozna poréwnaé do
patchworku, w ramach ktérego zszywa sie mate
kawatki materiatu (o réznym gatunku, splocie,
ksztatcie czy odmiennej kolorystyce segmentow)
w wiekszg catos¢, tworzac nowy wzor. Kazda kon-
ferencja problemowa, poczawszy od pierwszej,
zorganizowanej w 1980 r. w Gdarisku, miata
wtasny styl i charakter oraz specyficzne uwarun-
kowania i techniki realizacji. W kompozycji kazdej
z nich pozycje centralng zajmowaty zatozenia pro-
gramowe — a pozostate elementy odzwierciedla

diagram naiil. 2.

Cho¢ swiadomos¢ znaczenia powyzszych ele-
mentow jest zapewne bardzo wysoka u wszyst-
kich dotychczasowych organizatoréw konferencji
i cho¢ dzisiaj — prawie na wyciagniecie reki —
mamy do dyspozycji niezliczong ilo$¢ réznych
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II. 2. Diagram obejmujacy wymiar organizacyjny XL JKPBM
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poradnikéw, dostepnych w internecie, to planu-
jac wydarzenia, nalezy uwzgledniaé takze ryzyka

i niefortunne zbiegi okolicznosci.

W odniesieniu do roku 2023, gdy przyszto nam
sie zmierzy¢ z organizacjg XL Jubileuszowej Kon-
ferencji Problemowej Bibliotek Medycznych, na-
jwieksza trudnos¢ dostrzegliSmy w sprzegnieciu
wszystkich zatozen programowych (paralelne
warsztaty, liczba uczestnikéw szacowana na 120
0s6b, uroczysta kolacja w Kopalni Soli ,Wieliczka”)
z mechanizmem finansowania wydarzenia (optaty
uczestnikdw, zwolnienia z optat, zaangazowanie

sponsoréw).

Duze trudnosci odnotowalismy przy konstruowa-
niu budzetu, a nastepnie w toku realizacji wy-
datkéw zgodnie z obowigzujgcymi procedurami
formalno-administracyjnymi. Ponadto w relac-
jach ze sponsorami musielismy pamietac o zach-
owaniu réwnowagi miedzy finansowym zaan-
gazowaniem i oczekiwaniami firm a integralnoscig

catego wydarzenia.

Majac na uwadze wymienione powyzej zaleznos-
ci, zdecydowalismy, ze wiekszos$¢ zadan organiza-
cyjnych wykonamy samodzielnie, bez positkowa-
nia sie wsparciem i/lub doradztwem ze strony
posredniczacych firm eventowych. Wielokrotnie
powtarzane rewizje kosztorysu wydarzenia (wy-
kazujace niestety deficyty srodkéw pienieznych
pozostajacych w naszej dyspozycji) potwierdzaty

stuszno$¢ wybranego kierunku.

Chyba najbardziej dotkliwe okazaty sie ciggly stres
i niepokdj o bezpieczng realizacje zaplanowanych
zadan — co pofaczyto sie zimperatywem poszuki-
wania alternatywnych rozwigzan, tak by organ-

izowana konferencja udata sie jak najlepiej.
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Niesprzyjajagcym czynnikiem rzutujgcym na realia
organizacyjne byta tez wzmiankowana wczesniej
duza i postepujaca inflacja, ktéra przektadata sie
na nieprzewidywalno$¢ wyceny kosztéw przed-
siewziecia i utrudniata negocjacje z dostawcami

poszczegdlnych ustug.

PODSUMOWANIE REALIZACII
WYDARZENIA

W XL Jubileuszowej Konferencji Problemowej Bib-
liotek Medycznych wzieto udziat 155 oséb, co jest
liczba rekordowa jak na wydarzenie adresowane

do bardzo specjalistycznej grupy odbiorczej.

Aktywno$¢ zwigzana z warsztatami tematycznymi

prezentowata sie nastepujaco:

B Systemy zarzadzania wiedzg w uczelniach
medycznych — 31 uczestnikow;

B Rola bibliotek medycznych w zarzadzaniu
danymi badawczymi — 30 uczestnikow;

B Zadania i rola bibliotekarzy medycznych
W procesie przygotowania systematic re-
views — 24 uczestnikow;

B Polska wersja Medical Subject Headings® —
nowoczesne narzedzie i platforma wspétpra-
cy — 23 uczestnikdw;

B Pigutki skutecznego zarzadzania — ksz-
tattowanie zespotu biblioteki akademick-

iej — 20 uczestnikdw.

Zatozenia przyswiecajgce poszczegdlnym warsz-
tatom, ich scenariusze i opisy, biogramy mod-
eratorow i ekspertow, petna dokumentacja
wystgpien, wokdt ktérych aranzowana byta dys-
kusja, oraz wnioski zostaty opublikowane w ma-
teriatach konferencyjnych, ktére szczegétowo
oddajg skale i gtebie merytoryczng wydarzenia
[2]. Obok prezentacji towarzyszacej wyktadowi
inaugurujgcemu znajdziemy tu 41 wystgpien
warsztatowych. Materiaty konferencyjne doku-

mentujg ponadto:

B wystgpienia posterowe wraz z miniaturami
wizualizacyjnymi (21) —w ich tworzenie zaan-
gazowalo sie 47 autoréw;

B prezentacje sponsorow podczas sesji plena-
rnych (9);

B materiaty multimedialne, przyktadowo fir-

mowe filmy promocyjne (9).

Wsrdd multimediéw dostepne sa tez: jeden z ma-
teriatéw zaprezentowanych w trakcie uroczystej
kolacji w Wieliczce —,,Pierwsze 20 lat Konferencji
Problemowych Bibliotek Medycznych. Od szaros-
ci do rézu” z fotografiami, narracjg i podktadem

muzycznym oraz film przedstawiajacy prawie
wszystkie biblioteki akademickie uczelni medy-
cznych w Polsce (zdjecia zmodernizowanych bu-

dynkow i miejsc pracy z uzytkownikami).

Konferencja wydobyta olbrzymie poktady energii
zespotowej, tak potrzebnej, aby jak najszybciej i jak
najlepiej wypracowad nowe scenariusze i postawy
wobec codziennych wyzwan zawodowych. Prze-
bieg wydarzenia uswiadomit organizatorowi, ze
czas przeznaczony na sesje plenarne, wystgpienia
posterowe i rozmowy z partnerami biznesowymi
jest zdecydowanie niewystarczajgcy. Nalezatoby
go wydtuzyé, by w petni wykorzystac réznorodne

mozliwosci i szanse rozwojowe.

Szekspirowska refleksja: ,Wiemy, kim jestesmy,
ale nie jacy mozemy by¢”, przypomniana podczas
warsztatow w Trondheim i tagodnie zestawiona
z aforyzmem Olgi Tokarczuk: ,,0d wielkich tez do
zupetnie matych. Skoro mozna pomysleé, ze moze
by¢ lepiej, to znaczy, ze juz jest lepiej” (z ksigzki
Moment niedzwiedzia), moze fgczy¢ symboliczng
klamra dwa istotne dla bibliotekarstwa medycz-

nego wydarzenia roku 2023.

Poszczegodlne biblioteki i zespoty juz teraz musza
decydowac, w ktdérych tematach czujg sie moc-
ne i zamierzaja wyrazniej sie specjalizowac,
w ktérych obszarach coraz czesciej beda siegac
po wsparcie kolezanek i kolegdw z innych osrod-
kow, a w ktdrych zadaniach potgcza sity i zwieksza
potencjat rozwigzan. Klucze do rozstrzygniec
i odwaznych zamystéw nalezg do wielu aktoréw

z réznych organizacji.

Jako autor pokonferencyjnego podsumowania

i organizator wydarzenia chciatabym podziekowaé:

B Cztonkom Konferencji Dyrektoréw Bibliotek
Akademickich Uczelni Medycznych za wasz
wkfad w stworzenie ram programowych,
mobilizacje wtasnych zespotéw do wtacze-
nia sie w przygotowanie warsztatow i prez-
entacje posterowe. Podkresli¢ nalezy zaan-
gazowanie na rzecz przyjazdu na konferencje
wiekszej grupy przedstawicieli z waszych
osrodkow!

B Moderatorom poszczegdlnych warsztatéw
za to, ze umieliscie skonstruowaé program,
ktéry przyciggnat wielu ekspertéw i ucz-
estnikéw z réznorodnych organizacji, oraz
przeprowadzic zajecia brawurowo i z fantaz-
ja. Mam nadzieje, ze problemy uchwycone
w trakcie dyskusji warsztatowych beda z bie-
giem czasu coraz lepiej rozwigzywane!

B Uczestnikom warsztatow, Autorom wysta-

pien posterowych i Pani Profesor Bale za
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autentyczne zaangazowanie, wole dziele-
nia sie wiedzg i doswiadczeniem, wysitek
intelektualny oraz perspektywiczne widzenie
zagadnien!

B Sponsorom, ktérzy wniesli tak duzy wktad
W organizacje i przebieg merytoryczny cate-
go wydarzenia!

B Dyrekcji Kopalni Soli ,Wieliczka” S.A. za
okazang zyczliwosc¢ i wsparcie sponsorskie,
ktérego udzielita organizatorom i uczest-
nikom XL Jubileuszowej Konferencji Prob-
lemowej Bibliotek Medycznych, dajac mozli-
wosc¢ zwiedzenia unikatowej, zachwycajacej
trasy turystycznej. Spedzilismy cudowny
wieczér w komorze Hatuszka przy akompa-
niamencie gorniczej orkiestry!

B Patronom konferencji za wsparcie, ciepte sto-
wa i zyczliwos$¢. Szczegdlne podziekowania
nalezg sie Przedstawicielce zespotu redak-
cyjnego EBIB za przygotowanie i publikac-
je sprawozdania z naszej konferencji, ktére
z duza drobiazgowoscia przedstawia prze-
bieg wydarzenia i przemyslenia bibliotekarza
uczelni technicznej [3]!

B Zespotowi tworzacemu Lokalny Komitet Or-
ganizacyjny! Miatam prawdziwg przyjem-
no$¢ pracowac z utalentowanymi osobami,
ktore zadbaty o strone internetowg i wizual-
na oprawe konferencji, zabezpieczaty praw-
idtowe funkcjonowanie systemu rejestracji
uczestnikéw, planowaty i pilotowaty kazdy
z segmentow organizacyjnych, prowadzity
media spotecznosciowe, redagowaty mate-
riaty, troszczyty sie o kontakty ze sponsorami,
udzielaty wsparcia technicznego i logistycz-
nego. Wszystkim, réwniez osobom z poszcze-
gblnych dziatéw administracji UJ CM, nalezg
sie stowa wdziecznosci za profesjonalne

wsparcie i wysitek!

POKtOSIE KONFERENCII

XL Jubileuszowa Konferencja Problemowa Bibli-
otek Medycznych, zorganizowana pod tytutem ,,Na
gruncie praktyki”, otworzyta szerszg przestrzen do
wspotpracy wieloosrodkowej i rozpoczeta nowy
rozdziat w doskonaleniu zawodowym. Dzieki naw-
igzanym relacjom i mozliwosciom komunikacji
zdalnej kontynuowane sa spotkania w grupach
tematycznych, w ktérych nieprzerwanie trwa wza-
jemna konsultacja zagadnien, problemdw, pomys-

téw i rozstrzygniec.

Jestem przekonana, ze opublikowane pod koniec
grudnia ubiegtego roku materiaty konferencyjne
swym ciezarem merytorycznym najlepiej dowodzg

profesjonalizmu i autentycznego zaangazowania
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bibliotekarzy medycznych. Intencjag redaktoréw
wydawnictwa byto to, by stanowity baze i inspir-
acje do przygotowania artykutéw do publikacji 1.
w czasopismie ,Medical Library Forum”. Warto

dzisiaj bowiem ponownie pochyli¢ sie nad ar-

tykutami, ktérych autorzy starajg sie pogtebi¢ 2.

tematy podnoszone w debatach podczas XL Ju-
bileuszowej Konferencji lub zaprezentowac nowe,

twdrcze spojrzenie.

REFERENCE LIST

@vern KM. Memories and reflections from
the EAHIL Workshop in Trondheim, 12-16
June 2023. Journal of EAHIL. 2023;19(3):26-8.
Uryga A, Kosowska I, Kluz E, Matkows-
ka A, Dragan J, Biatorucka A. XL Jubile-
uszowa Konferencja Problemowa Bibli-

otek Medycznych ,,Na gruncie praktyki”,

21612023 [ g—————

Krakéw-Wieliczka, 11-12 wrzes$nia 2023
: materiaty konferencyjne [Internet]. Col-
legium Medicum UJ; [cited 18.06.2024.]
Available from: https://portalwiedzy.cm-
uj.krakow.pl/info/book/UJCMab5bf3380a
144e8cbab6b7293f8a123d/

Kowalska A. ,Na gruncie praktyki”. XL Jubile-
uszowa Konferencja Problemowa Bibliotek
Medycznych. Biuletyn EBIB. 2023;(211):1-9.

Anna Uryga

Medical Library, Jagiellonian University - Medical College, Cracow, Poland

Correspondence to: anna.uryga@cm-uj.krakow.pl



https://portalwiedzy.cm-uj.krakow.pl/info/book/UJCMab5bf3380a144e8cbab6b7293f8a123d/
https://portalwiedzy.cm-uj.krakow.pl/info/book/UJCMab5bf3380a144e8cbab6b7293f8a123d/
https://portalwiedzy.cm-uj.krakow.pl/info/book/UJCMab5bf3380a144e8cbab6b7293f8a123d/
mailto:anna.uryga@cm-uj.krakow.pl

Tt K5 A
I/

v

0
%
|

n
| =
s

Z

e

Krakéw-Wieliczka, 11-12 wrzes$nia 2023 r.




XL Jubile
problem
- GRUNCIEPR

uszOW3 onferend?
wa gibtiotek M

AK'\'YK\




XL JUBIEUSIOWA
KONFERENCIA
PROBLEMOWA &

BIBLOTEK
MEDYCZNYCH

A GRUNCE
PRAKTYK!

bw—W‘\e\'\uku
&nio 2023

smuammmns

-\N'\e\'\cz\(o
2

Krakow
NIE ),

geptemP®

patonat medialny

(2412

potronoge

(2412

patronage Media

ADREIOO
DB
o

Honorary pmronage
Youe
Y « [OBAUM] X

GU|OIZy zd ec p|IOiO$ b . K. Kowal k, A. ‘V\alkowska
g / o . ¢ b= 2 B
(o) Iacowallle Ianczlle T .l (] | Kosowsk
qa, A. Mdikow




Issue 2 - Volume 10 - 2017

2116] 2023 [T A—

Agnieszka Czarnecka | Krzysztof Wiodarczyk

018 M (1]

Journal Systems

16 lat ,Forum Bibliotek Medycznych”. 0d Johannesa
Gutenberga do Open Journal Systems

Abstract

The article aims to summarise the activity of the “Medical Library Forum” (MLF) - an scholarly
journal which has served to share ideas and record the work of medical university libraries
and related institutions for over 16 years now. The paper presents three key stages in MLF's
history - from the idea of creating the journal in 2006 and printing the first issue in 2008,
through moving the publishing activity from £6dz to Warsaw, to finally introducing the Creative
Commons licence to publishing practice. The authors remark on the systematic progress of the
journal - constantly bettering the level of publishing and editorial practices and strengthening
the journal’s reputation by being indexed on the ministerial list, as well as the ERIH PLUS or DOAJ
databases. The article puts emphasis on the journal’s support towards the open access idea,
expressed by publishing in the Diamon Open Access model. Further plans for MLF's future are

also presented, such as implementing the Open Journal Systems (0JS) in the publishing process.

Streszczenie

Artykut ma na celu podsumowanie dziatalnosci ,Forum Bibliotek Medycznych” (FBM) -
czasopisma naukowo-fachowego, ktdre od ponad 16 lat stuzy wymianie mysli i dokumentowaniu
dziatalnosci Srodowiska uniwersyteckich bibliotek medycznych iinstytucji pokrewnych.
W publikaciji przedstawiono kluczowe etapy historii FBM - od pomystu na powofanie tytutu
do zycia w roku 2006 i druku pierwszego numeru w roku 2008, przez etap przeniesienia
dziatalno$ci wydawniczej z todzi do Warszawy, po wprowadzenie licencji Creative Commons
do praktyki publikacyjnej. Autorzy zwracajg uwage na systematyczny rozwo;j periodyku -
konsekwentne podnoszenie poziomu praktyk wydawniczych i edytorskich oraz wzmacnianie
pozycji czasopisma poprzez indeksacje na liscie ministerialnej, w bazach ERIH PLUS czy DOAJ.
W artykule podkreslono poparcie wydawnictwa dla idei otwartego dostepu, wyrazajace sie
takze w praktyce publikowania w modelu Diamond Open Access. Zaprezentowano réwniez
plany redakcji FBM, m.in. zastosowanie w procesie wydawniczym oprogramowania Open Journal
Systems (0JS).

Medical Library Forum 2023;16(2):50-59
DOI: 10.34738/mlf.0081

University Library, Medical University of Warsaw, Poland
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Polish medical libraries stand out from other aca-
demic libraries in Poland, and the history of their
cooperation dates back to 1981, when the direc-
tors of libraries of the main medical academies
signed a cooperation agreement in Gdarisk. Now-
adays, this group, as one of the few among com-
munities in the library sector, has its representa-
tion in the form of the Conference of Directors of
Academic Libraries of Medical Universities (KD-
BAUM), consisting of library directors from uni-
versities belonging to the Conference of Rectors
of University Medical Schools (KRAUM). Polish
medical libraries are among the best organised
groups in the library sector — conferences or-
ganised annually for the past 40 years and inter-
esting community initiatives are a testament to
that. Out of such initiatives, the Polish Platform
of Medical Research has been the most signifi-

cant one in recent years'.

Another example of this exceptional collabora-
tion is the creation of a scholarly journal, which
has brought together an already active communi-
ty and made it stand out among other specialised
libraries. The initiative emerged during the 25
Problem Conference of Medical Libraries, which
took place in Lublin-Kazimierz Dolny, from 12t to
14* of June, 2006. The post-conference conclu-
sions included a mention of launching a “Med-
ical Library Forum” (MLF) journal, with an edi-
torial team in the Main Library of the Medical
University of £édz. The new journal, edited by
the medical librarian community, filled the gap
left behind by “Biuletyn Gtéwnej Biblioteki Le-
karskiej” (“Bulletin of Central Medical Library”),
defunct in the years 2003—-2015. The first issue
of MLF was published in 2008 and opened with
a Latin quote recalled by the rector of the Med-
ical University in £6dzZ — Littera scripta manet

(“the written word remains”) — emphasising the

' Polish Platform of Medical Research: a knowledge and research potential management platform - a project car-
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This is an open access article under the CC BY-NC-ND license.

importance of archiving individual and group
achievements for future generations [1]. For 10
years the journal was published traditionally,
with the circulation of 300 copies. It was printed
by the OPRAWA Printing House and Bookbindery
in £6dz, Dowborczykéw Street 17, and in 2017 —
by the AKCES Publishing and Marketing Agency in
Warsaw, Czerwonych Makdw Street 5/87. In the
years 2012-2017 the journal was simultaneously
published on the website of the Main Library of
Medical University of £6d? (since 2015 — Informa-
tion and Library Center of the Medical University
of £6dz) http://www.bg.umed.lodz.pl, as well as
the t6dz Regional Digital Library CYBRA — http://
cybra.lodz.pl/dlibra. The printed edition was
handed out as a compulsory issue to libraries list-
ed in the Ministry of Culture and Arts ordinance
[2], as well as to other educational and cultural
institutions — accordingly to the directive given
by the Editor-in-Chief in the years 2008-2017,
dr Ryszard Zmuda.

Starting with the first issues in 2008, the journal
has been co-financed by the following universi-
ties: Collegium Medicum of the Nicolaus Coper-
nicus University in Bydgoszcz, Medical University
of Gdansk, Medical University of Lublin, Medical
University of £édz, Poznan University of Medical
Sciences, Medical University of Warsaw, Wroctaw
Medical University, and the Medical Centre of
Postgraduate Studies. After 10 years of MLF’s
activity, the supporting institutions were joined
by the Medical University of Silesia, Jagiellonian
University Medical College, University of Warmia

and Mazury, and the University of Opole.

2018 was the year of a big change — MLF was
taken over by the Medical University of Warsaw,
with Irmina Utrata as the new Editor-in-Chief.

The new publisher took over a recognisable title

ried out in years 2017-2020 under the Digital Poland Operational Programme, measure 2.3 POPC, sub-measure

2.31, Project Type 2: Digital sharing of academic resources. The project was prepared in cooperation of seven

medical university libraries (Biatystok, Gdarisk, Katowice, Lublin, Szczecin, Warsaw, Wroctaw) together with the

Department of Knowledge Management, Institute of Occupational Medicine in £6dZ.

which, after being present for 10 years in the
academic community, had a reputable opinion
and a loyal circle of readers. The editorial team,
therefore, did not have to worry about the MLF’s
survival as a new initiative, and could focus on

the project’s advancement instead.

The new editorial team’s main objective was in-
ternationalisation of the journal. Starting in 2018,
a selection of papers was translated into English,
and since 2021 all contents are published in both
English and Polish, with the English version being
the leading one. This has also been expressed
in the name: “Forum Bibliotek Medycznych” has
gained the parallel title of “Medical Library Fo-
rum”, listed as the title proper since 2018. To add
to the changes, the new cover shows not only an
outline of Poland, but an outline of world (see
Fig. 1).

The papers began to be published under the stand-
ardised Creative Commons licence: BY-NC-ND.
Since the authors are not charged for publish-
ing, MLF has become a model example of a jour-
nal published in the diamond open access. Since
2021, the journal is indexed in the DOAJ (Directo-

ry of Open Access Journals) — a catalogue of open

MEDICAL LIBRARY FORUM

FORUM BIBLIOTEK MEDYCZNYCH

Fig. 1. The new cover, first used in the issue 1/2018
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access journals. Publishing the works free of charge
for the authors has been maintained thanks to the
support of aforementioned institutions, which
have co-financed MLF since the beginning, and
another four universities, which started support-
ing MLF financially in 2018.

The editorial team assumed a two-step review
process, consisting of an internal evaluation
conducted by the journal’s editors, and an out-

side academic review based on the modern

Forum Bibliotek Medycznych

and transparent open peer review model. The
reviewers are selected according to the recom-
mendations published by the Ministry of Science
and Higher Education in 2011 - “Good practice in
academic review procedures”. In case of suspect-
ing unethical conduct, MLF follows the algorithm
of proceedings established by the international
organization Committee on Publication Ethics
(COPE). The editors follow also the recommen-
dations proposed by the International Commit-
tee of Medical Journal Editors (ICMJE).

II Medical Library Forum
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Publishing the first issue edited by the Medical Uni-
versity of Warsaw was accompanied by launching
the journal’s new modern website (see Fig. 2),
based on the Drupal system —an open source soft-
ware distributed free of charge under the GPL li-
cence. In her book Library as Publisher [3 pp. 27-8],
Sara Lippincott names this software as one of the
solutions for library publishers; it has also been re-
commended by the IT Department of Medical Uni-

versity of Warsaw.

The new website allows each paper to have its
own subpage; it is possible to download every
article as a separate PDF file without having to
download an entire issue. On an article’s sub-
page, one can find its bibliographical data, the
authors’ affiliations and ORCID IDs, a summary in
English and Polish, and keywords. Each article has
its own DOI number, registered via the DataCite
organization. The website also holds an archive
of all the issues published by the previous pub-

lisher (see Fig. 3).

In early 2022, the Upcoming articles tab was
introduced to the website, where the editorial
team has started publishing articles ahead of
print. Since MLF is published biannually, the edi-
torial team intended to make it possible for read-
ers and authors to read articles before all the pa-
pers from an issue are prepared for publication.
Thanks to this, the article is published once the
typesetting is finished, and the traditional issue

is published after all the papers are collected.

Starting from the issue 1/2022, the journal has
a new visual design thanks to cooperation with
an experienced desktop publishing studio (see
Fig. 4).

The editorial team decided to move MLF’s web-
site to Open Journal Systems in late 2022 and
started working on it in 2023. OJS is a free con-
tent management system designed for journals.
It allows to manage the publishing process by
enabling communication and workflow between
authors, editors, and reviewers. The practical
side of integrating OJS with scientific informa-
tion tools is also worth remarking. For instance,
the reader can download bibliographic data of
an article in a format compatible with reference
management tools, such as EndNote or Mende-
ley. Similarly, the editorial team can easily send
data to other bases and systems, such DOAJ,
CrossRef, or DataCite. Another undeniable ad-
vantage of OJS is the adjustability in terms of
visual design and other possible changes, de-
pending on the editorial team’s requirements
(Fig. 5).
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“Medical Library Forum” is indexed on the min-
isterial list of academic journals. It was first list-
ed by the Ministry of Science and Higher Educa-
tion in a statement from December 19%, 2010,
in a group of journals proposed as optional ti-
tles to be used by The Commission for Evalu-
ation of Academic Units. It was proposed that
the MLF be given 6 points. The journal was list-
ed in the years 2012-2014, when it was given
3 points, and in the years 2015-2018, this time
with 7 points. MLF was missing from the minis-
terial list published on July 31%, 2019, which was
designed according to new criteria — it includ-
ed journals indexed by the Scopus and Web of
Science databases, to which MLF does not be-
long. This changed when the ministerial list start-
ed including journals indexed by the ERIH Plus
database, which includes MLF since July 2021.
After the Ministry’s statement from December
21%, 2021, the journal has reappeared on the list
with 20 points.

In the 16 years of “Medical Library Forum”, 16
annuals, 31 issues, and nearly 900 articles were
published, spanning the topics of library and in-

MEDICAI UNIVERSITY OF
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Rebecca Wojturska

Access hosting service

Edinburgh Diamond: rozwijanie serwisu
hostingowego prowadzonego przez biblioteke
w systemie otwartego dostepu

Abstract

University libraries are becoming increasingly involved in Open Access (0A) publishing.
Edinburgh Diamond, a service situated within Edinburgh University Library, supports the
publication of academic and student-led Diamond OA journals and books. This article outlines
the development of Edinburgh Diamond, from concept to development, from launching a journal
hosting service to launching a book hosting service, and from policy-making to rebranding,
It addresses the three main challenges - sustainable growth, accessibility and quality - and

considers solutions before reviewing Edinburgh Diamand's plans for the future.

Streszczenie

Biblioteki uniwersyteckie w coraz wigkszym stopniu angazuja sie w publikowanie zgodnie
z modelem otwartego dostepu. Serwis Edinburgh Diamond, prowadzony w ramach Biblioteki
Uniwersytetu Edynburskiego, wspiera publikowanie czasopism | ksiazek przez naukowcdw
i studentéw w modelu Diamond OA. Artykul przedstawia rozwéj Edinburgh Diamond - od

Medical Library Forum 2023;16(13:4-10

DOl 10.34738/mIf0078
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tional institutions. The papers published in MLF
have been written by over 655 authors from Po-
land and other countries, such as The Czech Re-
public, France, Germany, Norway, Russia, South
Africa, Romania, Sweden, Ukraine, USA, Hunga-

This is an open occess article under the CC BY-NC-ND license.

ry, Great Britian, and Italy. They were “scientists,

university teachers, doctorate students, stu-
dents, vice ministers, generals, bishops, rectors,  Fig. 4. An article published in MLF with the new visual design
vice rectors, managers of institutes, departments
and faculties, directors and managers of archives,
libraries and museums, as well as employees of

numerous institutions” [4 p. 207], representing
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tant for the sector, such as exploring the poten-
tial of academic libraries in projects, medical li-

brarians’ tasks in preparing systematic reviews,  Fig. 5. Appearance of the new website based on the Open Journal System, currently under construction
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bibliometrics in academic libraries, or social me-
dia in medical university libraries. The journal has
also touched upon difficult topics, such as the
ongoing war in Ukraine and how the Scientific Li-
brary of Kharkiv National Medical University has
struggled to function under the martial law, or
the functioning of library community during the
COVID-19 pandemic. The upcoming years hold
many new tasks for us, such as aiming to increase
the journal’s reach by indexing it in scientific da-
tabases? in order to gain more readers, not only

in Poland, but also abroad.

—

Polskie biblioteki medyczne stanowig grupe wy-
rézniajacy sie wsrdd bibliotek naukowych w Pol-
sce, a historia ich wspoétdziatania siega 1981 .,
kiedy to dyrektorzy bibliotek gtéwnych akademii
medycznych podpisali w Gdarisku porozumienie
o wspotpracy. Dzis grupa ta, jako jedno z nielicz-
nych srodowisk bibliotekarzy branzowych, ma
swoja reprezentacje w postaci Konferencji Dyrek-
toréw Bibliotek Akademickich Uczelni Medycz-
nych (KDBAUM), ktdrg tworza dyrektorzy biblio-
tek uczelni nalezacych do Konferencji Rektoréw
Akademickich Uczelni Medycznych (KRAUM). Pol-
skie biblioteki medyczne sg jedng z lepiej zorga-
nizowanych grup w branzy bibliotecznej, o czym
Swiadcza m.in. organizowane od 40 lat coroczne
konferencje problemowe i ciekawe inicjatywy
Srodowiskowe, z ktdrych najwiekszg w ostatnim
okresie byto utworzenie Polskiej Platformy Me-

dycznej'.

W nurt tej wyjatkowej wspétpracy wpisuje sie
takze powotanie do zycia periodyku branzowe-
go, ktéry dodatkowo zintegrowat preznie dzia-
fajgce srodowisko i wyrdznit je na tle innych bi-
bliotek specjalistycznych. Inicjatywa powstata
podczas obrad XXV Konferencji Problemowej
Bibliotek Medycznych, zorganizowanej w dniach
12-14 czerwca 2006 r. w Lublinie—Kazimierzu
Dolnym. We wnioskach pokonferencyjnych zna-
lazt sie zapis dotyczacy utworzenia czasopisma
,Forum Bibliotek Medycznych” (FBM) i zlokali-
zowania redakcji w Bibliotece Gtéwnej Uniwer-

sytetu Medycznego w todzi. Nowe czasopismo

redagowane przez srodowisko bibliotekarzy me-
dycznych znakomicie wypetniato luke po zawie-
szonym w latach 2003-2015 ,,Biuletynie Gtéwnej
Biblioteki Lekarskiej”. Pierwszy numer FBM uka-
zat sie w 2008 r. i zaczynat sie sentencjg przyto-
czong przez rektora Uniwersytetu Medycznego
w todzi — Littera scripta manet (,,Stowo pisane
pozostaje”) — wskazujgcg na istotng role pozo-
stawionych dla potomnosci zapisow o indywi-
dualnych i zespotowych dokonaniach [1]. Przez
10 lat czasopismo ukazywato sie w wersji tra-
dycyjnej, w naktadzie 300 egzemplarzy. Dru-
kowane byto przez Drukarnie i Introligatornie
OPRAWA Sp. z 0.0. przy ul. Dowborczykéw 17
w todzi, a w 2017 r. — przez drukarnie AKCES
Agencja Wydawnicza i Reklamowa w Warsza-
wie przy ul. Czerwonych Makéw 5/87. W latach
2012-2017 periodyk réwnolegle udostepniano
na stronach Biblioteki Gtdwnej Uniwersytetu
Medycznego w todzi (od 2015 r. Centrum Infor-
macyjno-Bibliotecznego Uniwersytetu Medycz-
nego w todzi) — http://www.bg.umed.lodz.pl
oraz w todzkiej Regionalnej Bibliotece Cyfrowej
CYBRA — http://cybra.lodz.pl/dlibra. Wersja dru-
kowana byta przekazywana w ramach egzempla-
rza obowigzkowego placowkom bibliotecznym
wskazanym w rozporzgdzeniu Ministra Kultury
i Sztuki [2] oraz innym instytucjom nauki i kultu-
ry — zgodnie z dyspozycjg redaktora naczelnego,
ktérego funkcje w latach 2008-2017 sprawowat
dr Ryszard Zmuda.

Od pierwszych zeszytéw z 2008 r. czasopismo
wspotfinansowaty nastepujgce uczelnie: Colle-
gium Medicum Uniwersytetu Mikotaja Koperni-
ka w Bydgoszczy, Gdanski Uniwersytet Medyczny,
Uniwersytet Medyczny w Lublinie, Uniwersytet
Medyczny w todzi, Uniwersytet Medyczny w Po-
znaniu, Pomorski Uniwersytet Medyczny, War-
szawski Uniwersytet Medyczny, Uniwersytet
Medyczny we Wroctawiu oraz przez Centrum Me-
dyczne Ksztatcenia Podyplomowego. Po 10 latach
dziatalnosci FBM grono instytucji wspotfinansuja-
cych periodyk poszerzyto sie o Slaski Uniwersytet
Medyczny, Collegium Medicum Uniwersytetu Ja-
giellonskiego, Uniwersytet Warmirsko-Mazurski
i Uniwersytet Opolski.

2 Right before the publication of the article, the editorial team received a response about the successful verification

of "Medical Library Forum” for indexing in the databases of EBSCO: Library, Information Science and Technology

Abstracts.

' Polska Platforma Medyczna: portal zarzadzania wiedza i potencjatem badawczym - projekt realizowany w latach

2017-2020 w ramach Programu Operacyjnego Polska Cyfrowa, dziatanie 2.3 POPC, poddziatanie 2.3, Typ Il pro-

jektu: Cyfrowe udostepnianie zasob6éw nauki. Projekt zostat przygotowany w kooperacji siedmiu bibliotek uczelni

medycznych (Biatystok, Gdansk, Katowice, Lublin, Szczecin, Warszawa, Wroctaw) wraz z Dziatem Zarzadzania

Wiedzg Instytutu Medycyny Pracy w todzi.
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Rok 2018 przynidst duza zmiane: redakcja FBM
trafita pod skrzydta Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego, a redaktor naczelng zostata mgr Ir-
mina Utrata. Nowy wydawca przejat czasopismo,
ktére po réwno 10 latach obecnosci w srodowi-
sku naukowym byto tytutem rozpoznawalnym,
z ugruntowang pozycjg i wiernym gronem czy-
telnikdw. Redakcja nie musiata sie wiec martwic
o przetrwanie FBM jako nowej inicjatywy, co po-
zwolito skoncentrowac sie na rozwoju przedsie-

wziecia.

Gtéwnym zadaniem, ktére postawit przed sobg
nowy zespot, stato sie umiedzynarodowienie pe-
riodyku. Od 2018 r. wybrane, a od 2021 r. wszyst-
kie artykuty sg publikowane w dwdch wersjach
jezykowych — po angielsku i po polsku, a wersja
anglojezyczna stata sie wiodaca. Zmiana znala-
zta odzwierciedlenie w nazwie: ,,Forum Biblio-
tek Medycznych” zyskato rownolegty tytut ,Me-
dical Library Forum”, od 2018 r. wykazywany jako
gtéwny. Dopetnieniem zmiany byta nowa oktad-
ka, ktéra nie pokazywata juz konturu wytgcznie

Polski, lecz kontur $wiata (zob. il. 1).

Prace zaczeto publikowaé na ustandaryzowanej
licencji Creative Commons: BY-NC-ND. Poniewaz
zarazem od autordéw nie jest pobierana opfata za
publikacje, FBM stato sie modelowym przykfa-
dem czasopisma wydawanego w diamentowym
otwartym dostepie. Od 2021 r. periodyk jest in-
deksowany w DOAJ (Directory of Open Access
Journals) — katalogu otwartych czasopism. Bez-
kosztowe dla autoréw publikowanie prac udato
sie utrzymac dzieki wsparciu wskazanych wyzej
jednostek, ktére wspotfinansowaty FBM od sa-
mego poczatku, oraz czterech kolejnych uczelni,
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ktore w 2018 r. przytaczyty sie do systematyczne-

go finansowania periodyku.

Redakcja przyjeta dwuetapowy proces recenzo-
wania prac, ztozony z oceny wewnetrznej, prze-
prowadzanej przez redaktoréw czasopisma, oraz
zewnetrznej recenzji naukowej, opartej na no-
woczesnym i transparentnym modelu open peer
review. Procedura doboru recenzentéw bazu-
je na zaleceniach ,Dobre praktyki w procedu-

rach recenzyjnych w nauce”, opublikowanych

ll Medical Library Forum

MLF Forum Bibliotek Medycznych

przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzsze-
go w 2011 r. W przypadku podejrzenia nieetycz-
nych dziatarh obowigzuja w FBM wytyczne — al-
gorytmy postepowania — opracowane przez
miedzynarodowg organizacje Committee on Pu-
blication Ethics (COPE). Redaktorzy kierujg sie tak-
ze wytycznymi zaproponowanymi przez Internatio-
nal Committee of Medical Journal Editors (ICMJE).

Wraz z wydaniem przez nowg redakcje pierw-

szego zeszytu uruchomiana zostata nowoczesna
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strona internetowa czasopisma (zob. il. 2), opar-
ta na systemie zarzadzania trescig Drupal, ktéry
jest oprogramowaniem o otwartym kodzie zré-
dtowym, udostepnianym bezptatnie na zasadach
licencji GPL. Sara Lippincott w ksigzce Library as
Publisher [3 pp. 27-8] wymienia to oprogramowa-
nie jako jedno z rozwigzan dla wydawcoéw biblio-
tecznych; system zostat tez zarekomendowany
przez Centrum Informatyki Warszawskiego Uni-

wersytetu Medycznego.

Nowa strone przygotowano w taki sposéb, aby
wszystkie prace miaty swoje indywidualne pod-
strony; istnieje mozliwos¢ pobrania kazdego arty-
kutu osobno w postaci pliku PDF — bez konieczno-
Sci pobierania catego zeszytu. Na stronie artykutu
znajduja sie dane bibliograficzne pracy, afiliacje
i numery ORCID autordw, streszczenie w dwdch
wersjach jezykowych oraz stowa kluczowe. Do
kazdego artykutu prowadzi numer DOI, zareje-
strowany za posrednictwem organizacji DataCi-
te. Strona zawiera takze archiwum wszystkich
zeszytow opublikowanych przez poprzedniego
wydawce (zob. il. 3).

Na poczatku 2022 r. na stronie czasopisma po-
jawita sie zaktadka Upcoming Articles, w ktérej
redakcja zaczeta publikowac prace jako ahead-
-of-print. Poniewaz FBM jest potrocznikiem, in-
tencja redakcji byto, aby czytelnicy i autorzy nie
czekali na ukazanie sie artykutow tylko ze wzgle-
du na konieczno$¢ opracowania kompletu prac
sktadajacych sie na zeszyt. Dzieki nowej praktyce
artykut jest publikowany po zakoriczeniu sktadu
komputerowego, a po zebraniu kompletu prac s

one publikowane w postaci tradycyjnego zeszytu.

0Od numeru 1/2022 czasopismo ukazuje sie w zu-
petnie nowej oprawie graficznej dzieki nawigza-
niu wspétpracy z doswiadczonym studiem DTP
(zob. il. 4).

Pod koniec 2022 r. redakcja podjeta decyzje o prze-
niesieniu strony czasopisma z systemu Drupal do
Open Journal Systems (0JS), a w roku 2023 ruszy-
ty prace nad realizacjg przedsiewziecia. OJS jest
bezptatnym systemem zarzadzania trescig prze-
znaczonym do obstugi czasopism. Umozliwia za-
wiadywanie procesem wydawniczym poprzez ko-
munikacje i przeptyw pracy (workflow) miedzy
autorami, redaktorami i recenzentami. Warto tez
zwrdci¢ uwage na praktyczng strone integracji OJS
z narzedziami informacji naukowej. Przyktadowo
czytelnik moze pobrac dane bibliograficzne artyku-
tu w formacie wtasciwym dla menedzeréw biblio-
grafii, takich jak EndNote czy Mendeley. Podobnie
redakcja moze wygodnie przesyta¢ dane do innych
baz i systemdéw: DOAJ, CrossRef lub DataCite.
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Niezaprzeczalnymi atutami OJS sg réwniez duza
elastycznos$é w zakresie modyfikacji oprawy wizu-
alnej oraz tatwo$¢ dostosowania systemu do po-
trzeb redakgji (il. 5).

,Forum Bibliotek Medycznych” jest czasopismem
indeksowanym na liscie ministerialnej. Po raz
pierwszy zostato wymienione przez Minister-
stwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego w komuni-
kacie z 29 grudnia 2010 r., w grupie czasopism
stanowigcych propozycje dodatkowych tytutow
do ewentualnego wykorzystania przez Komisje
Ewaluacji Jednostek Naukowych. Zaproponowa-
no woéwczas przyznanie FBM 6 punktéw. Tytut
zostat wykazany na listach w latach 2012-2014,
gdy przypisano mu 3 punkty, oraz w latach 2015—
2018 —z 7 punktami. FBM zabrakto natomiast na
liscie Ministerstwa Edukacji i Nauki opublikowa-
nej 31 lipca 2019 r., opracowanej na podstawie
zupetnie nowych kryteriow — obejmowata ona
czasopisma indeksowane w bazach Scopus i Web
of Science, do ktérych FBM nie nalezy. Sytuacja
zmienita sie, kiedy na liscie ministerialnej zacze-
to wykazywac czasopisma indeksowane w ba-
zie ERIH Plus — w ktorej od lipca 2021 r. FBM
jest indeksowane. Wraz z komunikatem MEiN
z 21 grudnia 2021 r. czasopismo powrdcito do

wykazu z liczbg 20 punktow.

Przez 16 lat dziatalnosci ,Forum Bibliotek Me-
dycznych” ukazato sie 16 rocznikéw, 31 nu-
merdw i blisko 900 artykutéw poswieconych
bibliotekoznawstwu, bibliometrii, bazom da-
nych, informacji naukowej, technologiom in-
formatycznym, biografistyce, historii ksigzki,
medycynie, farmacji, warsztatom, szkoleniom,
e-learningowi, osrodkom naukowym i dydak-
tycznym. Na kartach FBM prace opublikowato
ponad 655 autoréw z Polski i z zagranicy, m.in.
z Czech, Francji, Holandii, Niemiec, Norwegii,
Rosji, RPA, Rumunii, Szwecji, Ukrainy, USA, We-
gier, Wielkiej Brytanii czy Wtoch. Byli to ,na-
ukowcy, nauczyciele akademiccy, doktoranci,
studenci, osoby, ktére petnity funkcje wicemini-
stréw, generatow, biskupow, rektoréw, prorekto-
réw, kierownikow instytutow, katedr i zaktadow,
dyrektoréw i kierownikéw archiwéw, bibliotek
i muzedw oraz pracownicy wielu réznych insty-
tucji” [4 p. 207], reprezentujacy uczelnie wyzsze,
instytuty naukowo-badawcze, biblioteki na-
ukowe, firmy oferujgce produkty biblioteczne.
W latach 2008-2023 z FBM wspotpracowato 25

recenzentéw.

Z perspektywy czasu widaé, jak wiele udato sie
osiggnad. Doniostos¢ 16 lat istnienia ,,Forum Bi-
bliotek Medycznych” na rynku wydawniczym ma
swoje odbicie nie tylko w powyzszych liczbach.
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Rebecca Wojturska

Access hosting service

Edinburgh Diamond: rozwijanie serwisu
hostingowego prowadzonego przez biblioteke
w systemie otwartego dostepu

Abstract Meglical Library Forum 202516(1):4-10
DOl 10.34738/mIf0078

University libraries are becoming increasingly involved in Open Access (0A) publishing.
University of Edinburgh, Scofland

Edinburgh Diamond, a service situated within Edinburgh University Library, supports the & i

publication of academic and student-led Diamond OA journals and books. This article outlines
the development of Edinburgh Diamond, from concept to development, from launching a journal
hosting service to launching a book hosting service, and from policy-making to rebranding,
It addresses the three main challenges - sustainable growth, accessibility and quality - and

considers solutions before reviewing Edinburgh Diamand's plans for the future.

Streszczenie

J1ILLHY TYNOISSIH0Hd

Biblioteki uniwersyteckie w coraz wigkszym stopniu angazuja sie w publikowanie zgodnie
z modelem otwartego dostepu. Serwis Edinburgh Diamond, prowadzony w ramach Biblioteki
Uniwersytetu Edynburskiego, wspiera publikowanie czasopism | ksiazek przez naukowcdw
i studentéw w modelu Diamond OA. Artykul przedstawia rozwéj Edinburgh Diamond - od

koncepcji do realizacji, od . ienia uslugi hostingu do wdrozenia hostingu
ksigzek, od k ia polityki po rebranding, W tekscie przedstawiono trzy gidwne wyzwania
w iangj dziedzinie - zrd zony Wzrost, $¢ i jakosc - a takie mozliwe przyszte

rozwigzania oraz plany serwisu Edinburgh Diamond.

Keywords

university libraries, library publishers, Open Access, 0A, Open Access publishing, hosting
services, Open Joumnals System, 0IS,

This is an open occess article under the CC BY-NC-ND license.
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Nawigzujac do terminologii medycznej, FBM
mozna poréwnac do kardiomonitora, ktory sle-
dzi rytm serca Srodowiska bibliotecznego. Redak-
cja zawsze starata sie publikowac artykuty poru-
szajace aktualne, istotne dla branzy tematy, jak
chociazby wykorzystanie potencjatu bibliotek
akademickich w projektach, zadania biblioteka-
rzy medycznych w procesie przygotowywania
przegladdw systematycznych, dziatalno$¢ bi-
bliometryczna bibliotek naukowych czy social
media w bibliotekach uczelni medycznych. Nie
brakowato réwniez tematéw trudnych — zwia-
zanych z wojng w Ukrainie i pokonywaniem wy-
zwan towarzyszacych stanowi wojennemu przez

Biblioteke Naukowa Charkowskiego Narodowego

2 Tuz przed publikacjg artykutu redakcja uzyskata informacje o pomysinej weryfikacji ,Medical Library Forum”

Uniwersytetu Medycznego czy funkcjonowaniem
srodowiska bibliotecznego w okresie pandemii
COVID-19. Przed nami kolejne lata, ktére wypet-
ni realizacja wielu nowych zadan, m.in. dziatania
stuzgce wzrostowi zasiegu czasopisma poprzez
jego indeksacje w naukowych bazach danych?
w celu zwiekszenia liczby czytelnikdw, takze za

granica.
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