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KISS Béléné:

AZ ERZSEBET SOSPUILO TUAL s LEBOL

A Tétényli uti Kérhdzat nemcsek az itt la-
ké emberek, hanem a vdaros és kdrnyékének lakdi
- gydgyult betegek sokasdga - ismeri., Parkje
si fdival jé levegdt draszt. rlird8jét, mely
nyaranta késé Gszig lUdiilést és gydgyulédst ad,
sokan iemerik.
fnnek a gydgyfiirdének orszdgosen elismert gydgy-
hatédsa ég tobb mint egy évszdzados multja van.
wlég elolvasnunk Sélyom Laszlé 1877-ben irt
"Bude déli kornyéke és keseriiviz forrdsai” ci-
mi monografidjdat, sok mindent megtudunk a for-
rdsviz felfedezésérdl, majd a gydgyvizrdl és a
filrd6életrdl részletes leirdst kapunk: ",..mint
filrdéhely, a kisebb vagyonu és gazddlkodd kozon-
ségnek, kiket a f8vdrosban napi foglalkozdsuk
nem enged messzebb pontokra utazni, igen kelle-
mes tartdzkoddsi hely. Nem zajos mulatsdgok
szintere, hanem inkdbb egy ktzéputon emelkedd
gybgyhely, hol mindenki megévhatja egyéni ska-
ratdt: mulathet anélkiil, hogy a mulatsdgot rd-
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er§szakolndk, félrevonulhat anélkiil, hogy szemet
SZUTN8 ...

A kedélyes fiirddélet élénkitésére eleget tesz az
igazgatésdg. Az intézetben negyven butorozott
lakészoba van, részint az emeleten, részint a
fiirdéhoz tartozd nydri lakokban, Foldszint flir-
d8folyosd kozepét az ivécsarnok foglalja el, két
szdrnyén flirdGhelyisége, melyekben gydgydszatil
zuhany késsziilékek vannak,

A flirdShely telkein néhédny évtized eldtt
vizenyds rétség volt, ma mdr terjedelmes parkka
van &talakitva, regényes kornyéke és egészséges
éghajlata lidvos hatdsdval rendezett gydgyteleppé
varédzsolva az Erzsébet keseriivizet. 1853-ban
Schleisz Gyorgy budai foldmiives véletleniil fe-
dezte fel telkén kutdsds alkalmdval, Foldjén
.ugyanis a termelt zdldségek ontozésére kutet da-
satott, & mintegy hat méter mélységben b8 forrds-
ra akadt, de a viz sdés-keseril izii volt.

BEleinte ... a forrds vizét a foldek tntozésére
hasznéltatta. De ez év nyardn a véletlen nagyobb
figyelemre ébresztette a viz irdnt a tulejdonost.
E tdjon akkor egy katonatiszt vaddszott, ki szom-
jét oltandd, a zoldséges foldeken kertészkedd
munkdsoktdél pohdr vizet kért, noha ezek figyel-
meztették, hogy a viz nem édes folydviz, mégis
ivott beldéle, Utdna azonban oda nyilatkozott,
hogy a viz gydgyviz. Nemsokéra egy tandcsos neje
tett erre sétdt, 2 nydri héségtdl ellankadva a
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munkdsok fabddéjdban pihent meg, hol egy pohdr
vizet kért. Schleisz szolgdlatkészen nyujtott
az dsott kut vizébdl, s mire a nd megizlelte,
igy kidltott fel: " hisz ez pilillnai viz!" Vald-
ban, a forrdskut oly gydgykincset szolgdltatott
hazdnknak, mely a hires piillnai keseriivizre em-
lékeztetett, s itt, kdzvetlen kozelségiinkben
ugyanazt nyujtotta, mit azeldtt nagy koltséggel
Csehorszdghdl kellett hozatnunk.
»0oo Unger Ferenc budai gydgyszerész folismerve a
gyodgyforrds nagy értékét, egyezségre lépett
SChleisszal, 8 nem kimélve a koltséget és 1ddt,
a forrds f6lé ivicsarnokot, késdbb fiirddépililetet
allittatott...”

1854=ben a fiirdé egészen Unger birtokdba
keriilt, ki 1865~ig, haldla évéig tevékeny buz-
galmat fejtett ki intézete fejlesztéséért, Mun-
kdjanak eredményeit a fiirdévendégek mind nagyobb
Bzédma igeazolta,

Az Erzsébet flird6htz ez idében hat keserii-
forrds tartozott. & forrdsvizek kozil az Erzsé-
bet vizét eldszbr 1853-ban Redtenbacher Jézsef
egyetemi tandr elemezte, mdsodszor 1854-ben
Nendtvick Kdaroly budapesti miiegyetemi tandr vet-
te vizsgdlat ala. _

A vegyelemzések szerint az Erzsébet forréds
vize tiszta, atlatszd, szagtalan, sdés-keseril
izii, ivasra is kellemes. Az Erzsébet sésfiirdShtz
tartozd hat keseriiforrds koziil csak az Erzsébet
forrdst és egyik mellékkutjdt haszndltdk ivésra,
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a t6bbi négy a fiirdéket ldtta el. 1863-ban
Berndth Jézsef vegyész vizsgdlta ismét a forréds
vizét. Véleménye szerint a viz tiszta, szénsav-
dug, sés-keseri izil.

Az Brzsébet sdsfiirdd vize, fiirdéélete a bu-
dapesti hirlapirdket is megihlette.
Bruck Jakab, eski a fiird§ orvosa volt, 1896-ban
"Erzagébet sdésfiirdd Budapesten és keseriiviz for-
résai" cimmel ktnyvet adott ki. Ebben Boleman
irdseibdl idéz, ismerteti a viz Jsszetételét,
betegségekre gyekorolt hatédsédt és a fiirdd éle-
tét, A foldteni ismertetést Szabd Jozsef egyete-
mi tandr adataibdl adje.

Boleman Istvén "Magyar flirddk és dsvany-
vizek" cimii, 1896-ban kiadott munkdjédban az or-
szag forrdsviz gazdagsdgirdl részletesen ir.
Budapest forrdsairdl megjegyzi: "Ligymanyos k-
zepén, az Erzsébet forrds, ezt fedeztédk fel leg-
eldszbr. A neve Lrzsébet sosfiirdd§. A sdsforris
vizét ivdékurdra haszndljdk, fiirddje a tobbi for-
rdsvizbll van..."

Az értékes forrdsokat véddteriileti Svezetté akar-
tédk tenni. Errdl szakéritdi javaslat is késziilt
az 1900-as évek elején.

A késbbbi évtizedekben is fbglalkoztak az
Erzsébet gydgyforrdssal. Széhlender Lajos: "A
budal keseriivizek torténete és pazdasdgi jelen-
tésége" /Hydrologiai K5zldny,1940/ ¢. munkéjédben
Molndr Jénos birdsdgi vegyész adatait ismerte-
ti. Ezek szerint a XIX. szdzad kozepéig a budai
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keseriivizek ismeretlenek voltak. Igy ir rdlas
",.. a8 forrasok Budapest déli részén a Duna
jobb partjén taldlhaté nagy lapdlyon erednek.
Ez 1837-ben még egy nagy tavat képezett, mely-
nek partjain gazdag kénsaves Natriumbdl 8116
kristdlyképzbdés volt észlelhetd, anélkiil, hogy
ez & jelenség figyelmet keltett volna. Késébb
szabdlyoztdk ezt a terliletet, s 82818t telepi-
tettek. Molndr Jdnos még szemtanuja volt a 18
létezéoének. . "

Bruck Jakab - a flirdd orvosaaz 1890-es években -
a "FurdSirodalmi ktnyvitdr" c. sorozatban megje-
lent irdsaiban az Erzsébet sdsflirdd gydgyhatd-
gdrd6l szémol be,

Azt irja, hogy a viz konyhasé tartalma, glauber-
8d mennyisége sokkal nagyobb, mint ‘a keseriisdé,
igy hosszantertd, rendszeres gydgyitdsra alkal-
masabb, CGydgyjavallatait felsoroljas"...A vigz-
szaképzddési anyagcserét erélyesen eldidézé tu-
lajdonsdgaindl fogva az Erzsébet keseriviz ki~
tiind hatdsunak bizonyult. Altaldnos, kdéros el-
hizdsndl, tovadbbd a szervezet'téplélkozési vi-
szonyainak megvdltoztatdsa folytdn: oly ktszvé-
nyes egyének bdntalmaindl, kik bd taplalkozas
mellett kevés testmozgdst végeznek.

Kiltnféle, nagyobbdre idiilt ideghbajokndl,
tovdbbd 1dUlt bérkiitegeknél, a gbrvélykér eny-
hébb alakjaindl.

Kitiinéen alkalmazhatd az Erzsébet forrds ndi
betegségeknél, Ilyenek az idiilt méh é8 petefé-
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szeklob, ... a klimekterikus évek bajai, méh-
szenv. Specificus hatédst gyakorol az Erzsébet
keseriiviz idilt fémmérgezéseknél, fileg Slommér-
gezésnél, minthogy a kénsavas sdk a fémekkel ol-
datlan és igy a szervezeire nézve drtatlan ve-
gyiileteket képeznek..."

A fent felsorolt gydgyhatdsok a keseriiviz
ivékura hatdsdt dicsérik. A fiirddkurdt Bruck kii-
1on fejezetben ismerteti: ... FiirdGcélokra az
Erzsébet sésfiirdd keseriiviz forrdseil rendesen
hevitett dllapotban jonnek alkalmazdsra. A flir-
dék héfoka, a beteg egyénisége és a baj termé-
szete szerini rendesen 24-30° kozott ingadozik.
A flird§ tartama pedig 15-60 perc.,

Orvosaink mdr a fiirdd megnyitdsa idején a
keserii forrdsok belsé hasznidlatdval kapcsolato-
sen, kiilénos eldszeretettel ajdnlottdk azoknak
flirdé alakjdban torténé alkalmazdsdt és ez eld-
szeretetet a tepasztalat is igazolta.

«00oA tapasztalat azt mutatja, hogy a keseril és
glaubersés vizek fiirdSk alakjéban alkalmazva &
t6mor konyhasds vizek médjdra hatnek és hogy
haszndlatuk csuzos és koszvényes bdntalmakndl,
tovdbbd az alhesi bdntalmek egész sorozatdndl,
f£8képp pedig & ndi ivarszervek betegségeinél
mdyr rovid 1d8 alatt oly lényeges javuldet hoz
létre, hogy azt csakis a flirdék dltal nyujtott
tényezdknek tulajdonithatjuke...

Szédmos hozzd intézett felszdlitdsnak engedve a
flirdd8igazgatdsdg, hogy alkalmet nyujtson keserti-
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vizfiirddk készitésére a hdzndl, ujabban a fiirds
gyégyforrdsaibdl lepdrlds utjén sét allittat eld,
mely "Mattoni Erzsébet firdd sdéja" név alatt 1
kg 86t tartalmazdé dobozokban keriil forgalomba.

I sé ama hdénapokban, midén az Erzsébet sdésfirdd
zédrva van, a természetes sdésfiird6k pdtléséra van
hivatva.,.."

Bruck ir a furddépliletekrfl, szobdkrdl és
drakrél is. Az Erzsébet sdsfiirdd valdban nagyon
sokféle gydgyhatidssal rendelkezett. Nagy elonye
volt az ivé- és fiirddkura egyiittes lehetisége, s
a kellemes kOrnyezet.

Vapjainkben Schulhof 0ddn “"iagyarorszdg ds-
viny és gydgyvizei" c. munkdjdban a kovetkezdket
irja:s o..A Tétényi kérhdz, azeldtt drzsébet sds-
flirdé teriilete balneoldgiai szempontbdol igen ér-
dekes és értékes. Keseriviz és héviz egyardni
van itt. A keseriliviz e felszin kdzelében ologo-
cén kék és sdrge kiscelll piritjének bomldasa
folytén képzddik.....300-400 m széles savban sul-
fatokban igen gazdag terilet. Evente 3.000.000
kg keseriisdé keriilt ki az itteni kutakbdl, 13.2
millid liter édsvdnyvizzel. i terileten 22 kutbdl
termeltek gydgyvizet 1943-ig. A kutak egymdstdl
250-500 m-re vannak a felszin legmélyebb részén
101.77~-104.36 m.t.82.f, magassdgban. A kutak
mélysége 3.8-6,6 m. Atmérdjiik 2,4 m. Palazatuk
tétényi durva mészkbbdl késziilt hasdbks."



A "Budail Neplé" 1931-ben nem nyilatkozik kedve-
%z8en a fiirdfi életrdfl. "Csddbe ment egy budai
filrd§" cimmel a kdvetkezd cikk jelent meg: ...

a BzdkesfBvéros mindent elkdvetett hogy e fiirds
ne boldogulhasson. A vizét a hegyek feldl kapja,
onnan szivdrog a violgybe és tolti meg a kutakat,
A szivdrgésnak ezt az utjdt folos épitkezésekkel
rosszul vezetett csatorndzdssal ldtja el a févda-
ros. Néhdny év mulva a fiirddnek igy nem.lesz vi-
ze 8 & mérhetetlen kincs egyiitt folyik el a csa-
torndk vizével,"

Ez idében komoly tervként foglalkoztek egy
ndgyégydszati és reumstoldégiai kérhdz &pitésé-
vel, A "Budai Krdnika" 1943. dprilisi szédméban
olvashatjuk: "Kénes hévviz tort fel az Erzsébet
sésfiirdében... ezt a vizet Ysszekeverik e siés-
fiirdd 5-~6 m mélységbll jsvé 10-12 fokoe keserii-
kut hideg gdésvizével. A mostani becslések sze-
rint a2 viz mennyisége elegend8 lesz a kérhdz é-
plile tének kritdll rendszerii sugdrzdéfiitéssel vald
ellétdsdra..."

Mindezeket a szép terveket egy légltdmadde
meghiusitotta. 1944-ben a flirddt bombataldlat
érte. Azdéta 1950-ben feldpillt az dltalénos terii-
leti kérhdz. A flird6medence ujjéépiilt, kisebb
méretekben meleg kénes viz és hideg viz keveré-
kével t01t6tték meg; a medencét nydri idében so-
kan felkeresik.,
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1974. szeptember 2-3-én tartotta az orvosi
konyvtdri hdlézat évi tdjértekezletét.

MEGHIVO

a Debreceni Orvostudoményi Egyetem KSzponti
Kenézy Konyvtdra és az Orszdgos Orvostudomi-
nyi Konyvitdr és Dokumentdcids Kozpont

1974. szeptember 2-3-8n

a hdlézat orvosi konyvtdrosai és orvosta-
nédcsaddi részére

TAJERTEKEZLETET

rendez, amelyre minden érdeklddét meghiv és
szivegen 1lét

A RENDBZOSEG

Az eldadasok helye a Debreceni Orvostudomédnyi
Egyetem Elméleti Tombjének tanterme.

PROGRAMN

l.nap
gzeptember 2-dan /hétfs/ de. 9 bra

1. Megnyitdé, Dr Damjancvits Séndor rektor-
helyettes.

2, Jablonkay Andrds /a DOTE Kozponti Konyv-
tdrdnak igazgatdje/: Az egyetemek kdzpon-
$1 konyvtarai és hdldzatuk,

-Korref.: Zalldr Andor /a SZOTE Kozponti
konyvtéra/

3., Dr.Szilassy Zoltdnné /DOTE/: Tombkonyve
tédrak szervezésének tapasatalatai ég 1d8-
szerii problémdi.
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~Korref.: PALEffy Gyula /SZOTE Gydégysze-
részeti Kar Tombkonyvtdra/

4. Hgjdu Judit /DOTE/: A dokumentdeids ki-
advdnyok e tdjékoztatds szolgdlatdban,
~ =Korref.: Dr.Jantsits Gabriella /OOKLK/
~Korref.: Szabdé Ibolysa /DOTE/

5. Vita

Az eldaddsok és vita utdn kidzbs ebéd az Uj-Viga-
ddéban.,

du. 15~18 érdig kvnyvtdrldtogatdsok /DOTE, KLTE
Konyvtédra, Kollégiumi Konyvtdr, Hajdu-Bi-
har megyel Tandce Kérhdz konyvtdra/, vi-
rosnézés.
/program vélasztds szerint/

2.nep
szeptember 3.én /kedd/ 9 dra

1. Ceatdary Csille /DOTE/: Az egyetemi
konyvtdrosok tovdbbképzése,
-Korref,: Szepesiné Dr Benda Mdris
/OOKDK/

2, Dr.lusztig Gdbor /Xecskeméti Megyei
Kgrhéz/z Medikusok szakirodalmi ellé-
tédsa,

-Korref.: Dr Ivdnyi Jénos /Gyula, VAro-
si Kdérhaz/

3. Jablonkay Andréds /a DOTE Kbzponti
Konyvtdrdnak igazgatdéja/: Konyvidrosok
bndalld kutatdomunkajdnak lehetdségei or-
vosi kdnyvtdrakban,
~Korref.: Dr Cydrfds Agnes /Miskoleil
Egyesitett Kérhdzak Konyvtéra/
-Korref.s Bényei Miklés /Debrecen, Me~
gyei Konyvidr/ '

4, Mit vdrunk a hdlézattél? dr Lévay Géza
adj. Anat.Int. hozzdszdlédsa.

Kozds ebéd az Uj-Vigaddban

du. 16 Srakor kozds kirdndulds a Hortobdgyre,
tdrsas vacsora a csdrddban.
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A Debreceni Orvostudoményi JLgyeten Kozponti

Kenezy Konyvtara meghivja Ont az orvosi konyv-

tdrosok és orvostanacsaddk tdjértekezlete al-
kalmdbdl rendezendd

Blackwell
angol kiadéd

vasérlassal egybekotott konyv- és folydiraet ki-
4llitdsdnak megtekintésére.
A kidllitdeon részivesz az Akadémia kiadé is.
Megnyitds 1974. szeptember 2, de.ll dra

A kidllités helye: DOTE Elméleti Tomb f6ldszinti
kidl1lité helyisége.

A kidllités szepteumber 6-ig tekinthetd meg, na-
ponta 8-17 oraig.

. . -



JABLONKAY Andrés

Az egyetemek kizponti konyvidrai és
haldézatuk

Az egyetemi hédlézatok dltaldnos és médszer-
tani kérdéseil eléggé kidolgozott, minden oldal-
rél megtdrgyalt problémakdrt alkotnak hazénkban,
Az orvostudoményi egyetemeké azonban kevésbé,

Ez nem azt jelenti, hogy a téms hidnyzik szak-
irodalmunkbél, hanem inkdbb azt, hogy érdemileg
nem sok eldrelépés toritént és a tudomdnydg spe-
cidlis helyzete, nehézségei miatt est a kérdéet
alig érintjilkk., Pedig tulajdonképpen az orvoel
hélézat legnagyobb bdziskonyvtdrai: a négy egye-
tem, é8 legaldbb 4-5 kdérhdzi konyvtdr sorolhatd
ide. Taldn tulzott kdvetkeztetés, de az a véle-
ményem, hogy a meglévé problémdk rendezéséig
nem be.zclhetiink az orvostudomanyok igazi infor-
macids effektusdrdél. Ez utdbbi vildgméretili fo-
lyamatra az orvostudomdnyi konyvtari és informd-
clée rendszer van a legkevésbé felkészlilve, Ez
azonban nem csupdn a konyvtdrosok hibdja. Novek-
v8 szakmei irigységgel szemléljiik az ebb8l a
szempontbdl jol fejlett miiszeki egyetemi és a
felfutdban 1évé mezlgazdasdgi hilézatokat, Nem
enyhiti gondjainkat, hogy hu az orszdgos hdléza-
ti eredményeket szemléljiik, ott valésziniileg a
legjobbak vagyunk. Leegyszeriisitve a kérdést: az
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egyetemi kozponti kdnyvtdrak és haldzatuk vi-
szonydval, problémdival és a lehetséges megoldd-
sokkal tobbet kell t6rddniink. Hogy vildgosabban
ldssuk = jelenlegli helyzetet és a nehézsdgeket,
vetniink kell egy pillantdst a tdrténeti fejld-
dés utjaira és néhdny elméleti vonatkozdsra is,
mégpedig vilagméretekben,

Az emberi tudds, az ismeretek, illetve ezek
hordozdja az irodalom /a szd tdgabb értelmében/
e torténelem folyamdn mindségében és mennyisé-
gében egyardnt allanddan novekvd tendencldt mu-
tatott. Az utdbbi két évszdzad sordn azonben ez
a folyamat mindinkdbb a mértani hetvidny szerin-
ti ndvekedés képét 6ltotte magdra., A huszadik
ezédzad pedig egyenegen a tudomdny évezdzada jel-
z6 haszndlatara jogosult. Végezetiil pedig az in-
formdcidé robbands a masodik vildghdboru utdni
évtizedekben elérte csucspontjdt és napjainkban
is tart. Az ily médon megntvekedett tuddshalmagz
mind nagyobb feladatot rd az ismeretek tdrhdzd-
nak munkédseira: a kionyvtdrosokra. Ma mér nehéz,
és talan indokolatlan is - a kiUnyvtérak informa-
tiv szerepét tekintve - az egyes kvnyvbartipusok
k6zott a "tudoményos" jelzd kbzbeiktatdsdval

“ilyen szinti kilonbséget tenni, Nem is ez a fel-
adatunk, Tény viszonit, hogy a tudomdnyos ismere-
tek kutatédsdval, szervezésével és nem utolsd
sorban oktatdsdval mdr a kezdetektdl fogve vi-
légezerte az egyetemek foglalkoztak. Szdzadunk-
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ben megnétt a szerepe, jelent8sége és térsadal-
mi hatdsk¥re a felsdoktatdsi intézményeknek.

Evszédzadokkal ezeldtt, amikor a kdzépkor-
ban kialakultak az elsd mai értelemben vett e~
gyetemek, & tuddst hordozd dokumentumok szdme
igen csekély wvolt. Konyvtdros pélya, hivatds
nem létezett, & tudds egymaga mivelte tudoméd-
nydt, és ismerte, hesznédlta, leirta a dokumen-
tumokat. Hozzd kell tenni, hogy minddssze néhiny
un. alaptudomdny létezett, lehetdvé téve a poli-
hisztori tevékenységet is. A kezdetekben & tu-
déds, a tudds és a dokumentum egységet alkotott,
elvdleszthatatlanok voltak,

Az évazidgadok folyamdn a tudoményok és az
ismeretek mindinkdbb polarizalddtek; ezétvdltak
a természet és tdrsadalomtudomdnyok, és egyre
fontosabb szerephez jutottak az slkalmazott tu-
doményok. Bz a fejlddés egyik vonala, A misik, -
elsfsorban a kdzelmult eredménye - a tudomdnyok
egymdsba alakuldse, kilcsonts kapcsolata, amely
az interdiszeiplinalis kutatdsok alapjat vetet-
te meg. A tudoményelméleti, tudomdnytdriéneti
dttekintés azért lényeges, mert a kdnyvtdri-in-
formécids fejlddésnek - akdr szolgdlitatdsi, akér
gegédtudomdnyi funkecidként fogjuk fel - kivetnie
kell e tudoményfejlddést, legaldbb is egyetemi
viszonylatben, Még két olyan fontos emlitésre
méltd tényezd van, amely toriténetileg is megha~
tédrozd volt, és jelenleg is az. Az egyik a re-
levans irodalom nagy mérvi szdrdéddse, valamint
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ennek a geazdasdgi szempontokkal vald kapcsold-
dédsa. Konkrétan itt & publikdcids tevékenység
elburjanzdedra kell gondolni. Hatdsuk az egye-
temi ktnyvtdrek szervezetére, politikajeara,
stdtuszdra vitathatetlan. A mdsik fontos ténye~
z3t ~ amely az eldbbivel ellentétben az egye-
tenmnek a konyviarra gyakorolt hatdsdt demonst-
rdlja - a jelen évszdazadban a felsdoktatdsi-e-
gyetemi strukturdkban végbement vdlitozdasok al-
kotjdk. Gondoljunk az egyetewek specializdlddda-
sdra, a szakegyetemi szisztéma kialakuldsara.
Magyarorszdégon a kettds tudomanyegyetemi-
szakegyetemi rendszer szilardult meg. hz azon-
ban konyvtéri gzempontbdl nem mutat egyértelmii-
en pozitiv mérleget. A {(0ricénetileg kialakult
nagy egyetemi kinyvtérak ui. kivetel nélkiil a
tudomdnyegyetemeken maradtak, o szakegyetemek
viszont /legalabbie egy részik/ alapitdsuk dta
nem tudtdk konyvtireik keérdeését hasonldan meg-
nyugtaté médon megoldani. bz a jelenlegli elé-
adds problematikdja is, egy f£J szempontot - a
hdldézatot - véve alapul. Mindeneckeldtt vessiink
egy pillantast a nemgzetkiuzi gyakorlatra. Egye-
tem~-tipustol, szakdgakitdl figgetleniil a szak-
irodalom halmozddédsa €s szirddasa, az inter-
disgzoilplindlis kutatasck és - éppen az orvosi
teriileten - az iutegralt oktatds bevezetése
szilkeégesaé tette a kozpontositdst a szerzemé-
nyezéshen, Természetesen ez olyan egyenlet, a-
mely csak akkor igaz, ha & magik oldala is fenn-
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411:s azaz igényes,korszeri kutatd-oktatd /illet-
ve gydégylté/ munks folyik a szdbamn forgd egye-
temeken. Egyébként a torténeti hiiség kedvéért
meg kell jegyeznl, hogy a prdbdlkozdsok mir a
mult szédzadban megindultak, de egységes &lléds-
pont 1ll. gyakorlat azéte sem alakult ki. T6bb-
féle megoldds terjedt el, a fejlett kbnyvtdr-
iiggyel rendelkezsd orszigokben a probléma rejtve
él tovabb, példdul a gyiijtbkdri kérdés megoldé-
sdban.

Az integrdcid formdi az aldbbiak szerint
alakultaks:

a., onkéntes egylittmiiktdés

b. ktgpontositas

c. hdlézat,

Az Snkéntes egylittmilktdés elsSsorban olyau
orgzdgokban alekult ki, mint Németorszdg, Olasz-
orszdg, Franciaorszdg, Anglia., Gydkereli a porosz
konyvtdri-konyvtdrosi hagyomdnyokban, ill. ezek
hatédsédban, valamint Anglia esetében az ugyan-
csak tradiciondlis pszicholégiel megktzelités-
ben rejlik. A kUzpontositds - a legnagyobb tudo-
ményos potencidllal és anyegl bézissal rendelke-
z8 két orszdgban, a Szovjetunidban és az Lgye-
slilt Allamokban valésult meg leginkdbb, Oka a
két egyméssal ellentétes tdrsadalmi-gazdasdgi-
politikai strukiura 4llsnddan versenyben 4116
két vezeté hatalménak & kutatdsokra “sszpontosiw-
tott médszertani utkeresésében taldlhetd meg.
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Hogy ez mennyire eredményes, azt nem kell bizo-
nyitani, igy joggal dllithatd ennek a konyvtdri
ezervezetl forménak a felsibbsége.Bzzel minden to-

vébbi vita felesleges lemnne, de nem szabed szd-
mitédson kiviil hagyni azt a tényt sem, hogy az
ilyen k&zpontositott rendszereknél negy anyagi
dldozatot kell hozni az objektiv és szubjektiv
feltételek megteremtésére. Ez ma még nem min-
deniitt lehetséges. A harmadik, tulajdonképpen

az elsl kettSt dthidald megoldédss a hdldzat., A
kompromisszum adott feltételek k&zitt optimdlis
megoldds lehet. Indokoldsdndl a hdrom séma Gsz-
szehasonlitd értékelésébdl kell kiindulni. Arrdl
van 8z0, hogy a dokumentumok szdmének nodvekedése
és a szakképzett személyzet hidnya /hogy csek
két dontd szempontot vegylink alapul/ az tnkéntes
egyiittmiikbdésen alapuld konyvtdri rendszert il-
luzdérikussd teszi. Bgy-két tanszék be tudje sze-
rezni & sziikséges irodalmat, /befolydsos, erds
kezii tanszékvezetd, kiemeliten tdmogatott vagy
ipar 4ltel szubvenciondlt kutatdsi témdk/, a
t0bbség nem, a kozpont pedig csak egyes dgek
vegy témédk irodalmdt képes ugy-achogy koveini,
tédvolrdl sem a teljesség igényével, Ha pedig
tényleges feladatdhoz hiven a referensz anyagot
is gyiijteni ekarja ~ és ez mir megkzelitd tel-
jeeséggel meg is valdésithatd - akkor szd sem le-
het az idedlis gylijtdkori elképzelésekrdl. A mi-
geik oldalrdl: a kbzpontositdsra még nem értek
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meg az anyagi, elhelyezési, személyzeti felitdie-
lek, de a kizpontositott egylitimilkidés, azez a
hélézat 1létszlikséglet. A kBzpontositdsndl meg-
marad a hdlézati elv, de ez mér nem azonos & la-
za hdldézeti elrendezéssel. LErre a szovjet egye-
temi konyvidrak szolgdltatjdk a legjobb példdt.

A kovetkezbkben ismertetni kell, hogy a vé-
lesztott integrdcids formdtdl fiiggetleniil me-
lyek az integrdcidé legfontosabb teriiletei. THb~-
bé-kevésbé megvaldsult egylittmiikodésre utal az
sszehangolt dllomdnygyerapitds, a letéti dllo-
ményok kihelyezése, a kozponti gyarapitds, fel-
dolgozés, katalbégizdléds, olvesdszolgdlat, t&jé-
koztaté és bibliogrédfiai munka.

Az dltelédnos és elméleti alapvetésen tul,
mieldtt rdtérnénk a fent i1dézett egylittmiikBdési
formdkon tulmutaté egyéb lehetéségekre, beszél-
niink kell arrdle, hogy mi legyen a j8v8 utjas
hdlézat, csak ktzpont, esetlog mindkettd?

Ha optimistdk vagyunk, és bizunk a tudomé-
nyos és technikai forradalom tovdbbi lendiileté-
ben, akkor megnyugtatd megolddst kell taldlni s
szervesen kapesolddd egyetemi informdcids rend-
szerre is, Szdmolni kell a dokumentumok szdmd-
nek legaldbb is jelenlegi szintii emelkedésével,
de lehet, hogy még tbbbel, A hdlézat ezzel mar
me. sem tud megbirkdzni. A tenszéki konyvtdrak
megsziintetése és csupdn a kbzponti kinyvtdr meg-
erésitése nem jdrhatd ut. A kdzpont egyediil is-
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mét csak kevés., Tehdt o feltételezett legjobb
megoldds: egy kUzpontositott, jdl szervezett
hdlézat, ehol az Usszes tanszékek a kozpontnak
aldrendelten, dltala irdnyitva Bsszehangolian
miktdnek. Nézetem szerint a hazal viszonyoknak
ez felel meg leginkabb.

Hazdnkben jelenleg négy orvostudomanyil
egyetem miktdik, amelyek mint ondlld egyetemek
a felszabadulds utdn jottek létre, levélve a
tudoményegyetemek szervezetdbdl, ahol kordbban
kerokként miiktdtek. Ez, sajnos, meghetirozta a
konyvtdrak stdtuszdt is. A régi alepitdsu tudo-
ményegyetemek mér régdéie erds kizpontl ktnyv-
tdrrel rendelkeztek, 88t tulajdonképpen abban
az id8ben ezek jelentették a néhdny tudomdnyos
konyvtérat az orszdgban. Az orvostudomanyi egye-
temeknek el81lrdl kellett kezdeni mindent. Sajét
ktltségvetési forrdsokbdl, féhatdesdgli témogetéis-
bél csak nagyon lassen lehetett elérelépni, és
ez az oka annak, hogy az orvosegyetemi kinyvtd-
rek mind a ma2i napig neagyon sok kivénnivalidt
hagynak maguk utén. Sokkal jobb volt & helyzet
a miiszaki és agréregyetemek esetében, ahol &z
ipar és a mezlgazdasdg dinamikus fejlddése meg-
ktvetelte a szakirodalmi hiédttér biztositdsit és
ehhez anyagi tdmogatdst is nyujtottak. Az orvos-
tudomdnyl egyetemek oktatdi és hallgatdl id6kbz-
ben & csaknem két évtizednyi elégtelen miiktdés-
nek kbtszdnhetSen szinte leszoktak a valddi
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konyvtdri igényekrél, és a legszlikeégesebb pe-
riddusoktél eltekintve nem nagyon lédtogattdk a
konyvtdrat és a heligatokndl sem lehetett ki-
alakitani a szakirodalmi td4jékozdddsi szokdso-~
kat. A hatvanas években fellendlil§ orvosi
ktnyvitdrigynek ujra versenyt kellett kezdeni az
olvesdtdbor meghdditdsdért. Ami tulajdonképpen
eleitfl fogve megvolt: az a szakirodalmi bdzis.
Ami viszont kezdett8l fogva hidnyzik: az dllo-
mény feldolgozésdhoz, a szakszerii td4jékoztatds-
hoz sziikséges szakmei munka, azaz szakkdnyvtiro-
gsok biztositdsa, és a dologl, miiszaki feltételek
javitdsa, Bizonyitott tény, hogy a vildgon je-
lenleg megjelend publikdcidk szdzalékos megosz-
l4dsdandl az orvosi jellegiiek vegetnek. Ennek da-
céra az orvosi kinyvtdriigyben varmak a legna-
gyobb nehézségek a konyvtdri-informdcides hdttér
biztoeitdsdra, Hidba kiltenek tetemes Osszege-
ket szerzeményezésre, folydiratbeszerzésre, ha
az ezutdn kdvetkezd munkafolyamatok hidnyosak.
Az informdcids fond nem éri el céljdt, nem jut
el az Usszes felhaszndldhoz /még a negyedéhez
sem/, az dllomdny feltdratlan marad, s6t még a
vagyonvédelml szempontoknak sem lehet érvényt
szerezni, |

A négy egyetemi konyvtar eddigi tortémnete,
fejlédése sokben klilonbdzik egyméstdl, és Je-
lenleg is alapvetd kiilonbségek vannak munkafel-
fogdsukban, kdnyvtérpolitikadjukban. Sziikség len-
ne azonban azonos szakmal irdnyelvek kidolgozdséra



és kovetkezetes betartdsdra. A kbnyvitdrak ala-
pitdsa is teljesen killonbdzé kiriilmények kozott
tortént. A budapesti Semmelweis orvostudominyi
egyetem a legrégibb és ma is az orvostudomdnyi
hélézat legnagyobb konyvtdra, Hdldzati elven
nyugszik ugyan, de az intézeti kbnyvtdrak tdbbé-
kevésbé Bndlldan milkodnek. A debreceni egyetem
konyvtdrdt kari konyvidrként hividk életre,
1947-ben. Alspje a KLTE dltel dtadott minimdlis
orvogi-bioldgiai tdrgyu anyag, velemint az ale-~
pité professzor maginkonyvidri letétje volt.
BEzutdn - bdr kUzben az egyetem &nalldsult -~ egy
éviizednek kellett eltelnie ahhoz, hogy a kezde-
ti hdldézati munka meginduljon, bsér ez még csek
egy kozponti leltdri nyilvéntartds bevezetését
jelentette. A tényleges fejlddést csak az 1971~
ben meginditott, az egész konyvtédri rendszer
dtszervezésére irdnyuld valtozédsok hoztdk. A
bharmadik kdnyvtdr, a szegedi, az egyik legjob-
ban mikodd orvosegyetemi konyvtir. lgaz, mir
kezdettél fogva, mint kozponti konyvtirat hoz-
tédk létre, jOl képzett szakszemélyzettel, amely
szdmszerileg is sokdig a legnagyobb volt. Szisz-
tematikus, kovetkezetes munkastilust alakitottak
ki, és ez eredményezte, hogy hdldzatuk & legfej-
lettebbnek mondhatd, és leghamarabb jutottak el
az érdemi hédlézati-mdédszertani munka megszerve-
zéadhez, Természetesen itt is elmondhatd, hogy a
fejlbdés liteme eléggé stagndl, de ez inkdbb az
objektiv ktrilményeknek koszinhet§. A pécesi
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orvostudomdnyi egyetem konyvtdre a legfiatalabb,
Nagyon mostoha kiriilmények kizott kezdték, de
1970-re realizdlddott az egyetem terve, meghoz-
ta gylimblesét a kbnyvtdrosok kitertdsa:s fel-
épillt az uj elméleti tombben az orszdg, és egy-~
ben Kbzép-Eurdpa egylk legszebb orvosi kinyvtd-
re. Nem elfogult kijclentés ez, a konyvtirat az-
éta is soken megtekintették, hazai és kiilfsldi
ldtogatdk egyardnt és a legelismertebb szakvé-
lemények is hasonldéan hangzanak, Egy uj ktnyv-
tdr sok problémdt megoldhet, kikiiszdbtlhet o=
lyan nehézségeket, amelyek régi konyvidr eseté-
ben, bdrmennyire prébdljdk is modernizdlni, op-
timdlisan soha sem kiizdhet8k le. Gondolok itt
példdul a raktdrozidsra, olvasétermi férdhelyre
8thb.

A hetvenes évek elejére a budapesii egye-
tem kivételével az elhelyezési, miiktdéei felté-
telek valamennyi kinyvtdrban eléridk azt & szin-
tet, hogy ez érdemi hdldézati munka megindulhas-
son. Néhény szdét kell szdélni az orvostudomdnyi
egyetemek konyvtdiraindl kialakult szervezeti,
irdnyitdsi gyaskorlatrdl, rdviden az egyetemi -
konyvtdrl rendszerrdl. liind & négy egyetemnek
az Egészaéglgyi Minisztérium, illetve az OOKDK
édltal jévéhagyott szervezeti-miiktdési szabdlyze-
te van, amely az egyetemek kbzponti konyvtdrait
hdlézati alkdzpontokiként hetdrozze meg. Az &8z~
szes tanszékli és egyéb munkehelyen 1&vE konyv-
tdrak a kbzponti kdnyvtdr kihelyezett /letéti/
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rendszerrel, és a kdzpont dltal meghatdrozott
és ellendrzdtt szakmail elfirdsokkal. Ami a lel-
téri nyilvéntartdsokat illeti, ennek a kdvetel-
ménynek mindeniitt érvényt szereztek, de a szak-
mai kritériumok érvényesitése intézetl szak-
konyvtdrosok hidnydban mdr nehezebb feladat.
Mindezen tulmenden néhdny alapvetd szolgdltatds,
mint példéul kottetés, a reprogrédfia kozponto-
sitva van. Mint ahogy a POTE ktzponti konyvtdra
a legkorszeriibb az épitészeti megolddst, a sze-
mélyzeti elldtottesdgdt tekintve, ugy taldn a
DOTE kGzponti kdnyvidra mondhatd szervezeti
szempontbdl a legperspektivikusabbnak, Ez ter-
mészetesen tdvolrdl sem azt Jjelenti, hogy a deb-
receni volna a legjobb kinyvidr, de van olyan
szerkezetl modellje, amely sajdt és & ttbbi or-
vosegyeten sajdtossdgait tekintve az elkivetke-
zendd éviizedre optimdlis mintdt jelenthet, A
szervezet kOrvonalail megvannak, de még nincs
teljesen tertalommal kitoltve, A tartalmi szin-
vonal a klasszikus ktnyvtdri munkdt tekintve
kétségteleniil jobb & mdeik két vidékl egyetem-
nél. A mult ismeretében azonban logikusabb a
DOTE~-n lépésrdl lépésre haladni, mert itt t¥bb
behozniveld van. A t6bbi egyetemen példdul jdél
kiépitett kataldgus-rendszer van, az egész 4l-
lomdny megbizhatdan katalogizdlt., A DOTE-n ez
hidnyzik, rekatalogizdldsra lenne szilkség. A
szakktnyvtdrosok hidnya azonban ezt nem teszi

~ lehetévé, mds, pillanatnyilag fontosabb szolgdl-
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tatdsokre kell koncentrdlni., hogy a kinyvtar
visszahdéditsa olvasdit, elnyerje az egyetem bi-
zalmit, tdmogatdsdt. Nemesak jo, illetve jobb
kszponti konyvtdrra ven szilkség, hanem arra is,
hogy az oktatdkat legaldbbis részben sajat in-
{ézeteiken keresztiil megnyerjik, tehdt ismét a
nélézati munka domindléd szerepéhez jutotiunk.
Egezeri is ez az irdnyzat, mert a teljes 4llo-
mény nagyobb része /legaldbb is a DOTE-n/ a
tagkdnyvidrekban van, a kozponti feldolgozd,
tédjékoztatd munka is ezekre épll és Gket szol-
galje.

Az egyetemi ktnyvitdri informécids rendszer
az oktatds-kutatds-~gydgyitas szolgdlatiben az
irdnyitds~feliigvelet szempontjdbdl a kivetkezd-
képpen modellélhatd:

- Rektor
(,:/‘./ -
Egyetemi = Tud.rekt.h.
Kvtéri.Biz. V/
7~
intézetek egyetemi kvtar ig.
k1linikék A e
igazgatéi koap.kqﬁyvtar
hallgatoi konyvtdr N
személyzeti sokszorosité
munkéltatéi részleg
{feliigyelet kdnyvkotd
héldézat
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Ezzel el is jutottunk az orvostudomianyi
egyetemi konyvtdrak irdnyitdsi-feliigyeleti rend-
jéhez. A kozvetlen irdnyitdst ma mdr mindeniitt
kinevezett konyvtdrigazgatd végzi. Az elmult é-
vekben helyesen és véglegesen rdgziiLt az egye-
temek sajdt felligyeleti rendje. Eszerint a
konyvtdriigy mindeniitt a mindenkori tudomdnyos
rektorhelyettes ktzvetlen feliigyelete ald tar-
tozik.,

A tovdbbiakban elemezzilk a tanszéki konyv-
tdrakkal vald egyiittmiik6désre alapvetden kihatd
munkateriileteket, Ezek - hatékonysdguk esetén -
képesek a hdldzati munka teriiletén mindségi
/szervezeti formdban is eldrelépd/ ugrist eld-
segiteni. Ilyen munkateriileteks a szerzeménye-
zés, a feldolgozds, az olvasébszolgdlat és tdjé-
koztatds, a hallgatéi konyvtdri elldtds, a
konyvtdrktzi kolcstnzés, a bibliografiai munka
és az irodalomkutatds.

Kiemelten kell azonban kezelni azokat a
munkaterileteket, amelyek az dthidalds ill., k8-
zelités lehetéségét adjdk a kizpont és a hdlé-
zat kozdott, ezek pl. a kozponti konyvidr doku-
mentdcids és tdjékoztaté kiadvdnyainak elddlli-
tésa és mage a dokumentdcids tevékenység., Né-
hény sz6t a dokumentdcidrél. Hdldzati felépité-
gii, komplex kutatdsokat végzl egyetemeken a do-
kumentdecid nem csupdn kozponti szolgdltatds kell
legyen, hanem az egész tagkdnyvtéri rendszer
aktiv, napra kész t4jékoztatd miiszere. A defini-
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ciénak megfeleld dokumentdcidés munke jelenleg
csek a DOTE-n folyik. Gerincét az un. kurrens
témafigyels szolgdlat adja. Az alapot a kizpon-
+1 kinyvidrba érkeztetett és feldolgozott tel-
jes egyetemi folydiratbdzis nyujtja. Tehdt méd
van arra, hogy a gyorstdjékoztatds dltal fel-
tért cikket az i1gényls - ha a folydirat mds in-
tézeté is -~ még a kozponti konyvtérban tanulmi-
nyozza, midsolatot készittessen réla, A szolgdl-
tatde réaszletes ismertetése mds helyen midr meg-
tértént, mindbssze a hdlézati egylitimiikodési
lehet8ségre kell most még kitérni., A személyze-
ti nehézségek, a gépesités hidnys és a munka
nagy volumene ugyanis nem teszi lehetdvé, hogy
a figyelt témdkrdl a kbnyvtdr sajdt magének egy
médsolati példdny megtartdsdval katalégust in-
ditson, vagy a hasonld esetekben jobb lyukkér-
tyds nyilvéntartdist bevezesse. A tdjékoztatis~
ban késdbb ez nagyon fontos forrds lehetne., Van
néhény olyen kutatd, aki a kapott kartonokat
sajdt mage lyukkdrtydra dtdolgozza. Ez lehetns
a2 minta a tanszéki konyvidrosok szdmédra is, és
igy kbzponti kapacitds hidnydban is Hsszedll-
hatne egy jelentés tdjékoztetdsi appardtus. El-
képzelhetd ezenkiviil a féfoglalkozdsu tanszéki
kbnyvitédrosok olyan aktiv segitsége is, hogy na-
ponta, vagy médsodnaponta bejdrnek a kdzpontba,
ahol wint konyvtdrosok, hozzdjuthatnek a fele
dolgozds elatt 4116 anyaghoz is, és egyes témé-
kat eldszdr csak a sajdt intézete, majd a rokmn-



intézetek részére is figyelne. Ez az egész hé-
lézat szerves egylittmiikodését jelentené., A fen-
ti tevékenységet egésziti ki esetenként a for-
dité-szolgélat. A harmadik, nemrég bevezetett
s8zolgiltatds a kiadvdnyok csoportjdba tartozik
ugyan, de dokumentdcidés célu. Ismertetése itt
ugyancgak nem feladatom,

A hélézati munkdt nagyban gegithetik a ki-
advényok. Az egyes egyetemeken és nagyobb kér-
hézekban dltaldban fontos réagze a tdjékoztatds-
nak. Sajédtsdguk, hogy tdbbnyire, elsSsorban hé-
1l6zati felhaszndlédsra, 861 egyes esstekben hé-
16zati kbzremiktdéssel is kéeziilnek. A négy e-
gretem kizlil azonban c¢sak =2 DOTE-n van olyen
tipusu kiadvény, amely a hdlézeti hiraddé funk-
cidjét t61lti be. Ez a kiadvédnytipus hazénkban
elsSporban & k¥zmlivelddési konyvidrhdldézatban,
illetve egy-két orszdgos funkeidju nagy egyete-
mi konyvtérban taldlhaté. A DOTE kezdeményezé-
se Kdnyvtdri és Tudomdnyos Tdjékoztaté cimmel
két évvel ezeldtt kezdfddtt, memcsak uttdrdnek
szdmit az orvostudomdnyi hélézatban, hanem az
egyetemeknél a hdlézati egylitimiiktdés, a kbzis
munka, a fejl8dé informdcidécsere zdloga is, Si-
kere kézzelfoghatdan is lemérhetS§. Nem csupédn
elkészlll, szétosztdsra keriil, hanem megbizhaté
visgszajelzések, hivatkozdsok vannak az oktatdi
gérda, a professzorok, és az egyetemi vezetés
réazéril is. Azzal az igénnyel 1lép fel, hogy

- Y -



k¥nyvtdri kozponttal, ez egész egyetemi tudo-
ményos élet informdcids hirforrdse legyen,

Fontos feladatktr ez orvostudomdnyi egye-
temeken legsiralmasabb helyzetben 1évS repro-
gréfie is, ami az egész egyetemre érvényes ka-
pacitést jelenthet és megléte a tdjékoztatds, a
tudondnyos munka segitésénél ma mér elepkivetel-
mény . |

Ugyancsak a kulcskérdések kizé tartozik a
k¥zponti kbnyvitdraek raktdrozdsi lehetSsége, még
hozzd nem sajdt gyarapoddsuk elhelyezéss érdeké-
ben, hanem a tegkinyvtdrli dllomdnyapasztésre
ssszpontositva. Ez egyre stirgetdbben vetddik
fel minden érintett egyetemen, mert a szakiro-
dalom gyorsan avul, & profilok vdltoznek, a hely
pedig kevés. A probléme tdvlatilag is érvényes
médon csak Pécsett oldédott meg. Bgyedilldllden
rossz & helyzet a DOTE-n, Semmiféle szabvénysze-
ril, vagy attél eltérd, de megfeleld raktdrral
nen rendelkesziink, Ugyanakkor a hédlézat részérdl
egyre siirgetSbben merill fel a kizponti raktdro-
zds igénye. ) |

Me mér & nagykényvtérak szoros tertozékai,
szilkeéges technikal feladatokat ldtnek el a
segédiizemek. Nem kizdrdlag konyvidri funkcidt
léatnak el, hanem egyetemit is, aml nem feltét-
leniil kinyvitiri jellegii. A kbnyvkttd és a sok-
szorosité /nem reprogréfia!/ mihelyek munk&js-
rél kell beszélni. Mindkétfajta segédiizem
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ktnyvidrhoz k8tott formdban cssk a DOTE-n ta-
14lhaté. Eredetileg itt sem igy volt, de éppen
az egységes konyvtdri-informdcids rendszer ér-
dekében - amelynek modelljét védzoltuk - a kinyv-
tdrhoz csatoltdk. A kOtészet esetében a hova-~
tartozds teljesen vildgos. A sokszorositd vi-
szont sok egyetemen vita térgya. Nos, ez a nyom-
dafizem Debrecenben olyan termékeket 4&11lit eld
/pl. jegyzeteket, tudomdnyos és kionyvtdri kied-
vényokat/, amiket a kdnyvtdr forgalmaz, illetve
ktzvetit a felhagzndldbhoz, 881t esetenként eld
is 41litja /szerkeszti/. Munkaszervezési szem-
pontbdél pedig az is dontd, hogy a kotészetnek
kell befejeznie a nyomda munkdjdt és ez donti
el a hovatartozds kérdését. Hangsulyozni kell
azonban, hogy a sokszorositdé muinka ebben az ér-
telemben nem azonos a reprografidval. A DOTE-n
ez ketté is wvan vdlasztva, mivel a haszndlt el-
jérésokndl nincs érintkezési pont.

Az orvosegyetemi ktnyvtérak miksdési sza-
bdlyzata a tanszéki kdnyvtarak és kdnyvitdrosok
szakmai feliigyeletét és irdnyitdsdt a kozponti
konyvtérra ruhdzze. Ez mdr jogilag is aldté-
masztja a hdldézati-médszertani tevékenységet. A
jé szakmai munke csak megfeleld szakképzettség
esetén vérhatdé el. A kdzponti kiuyvidr vezeté-
sének figyelemmel kell kisérnie és hengjédt kell
hallatnia a tanszéki konyvitdrosi d1l4sok betdl-
tésénél, megbizdssndl, és e szakképesités, pé-
lyaalkalmassdg szempontjdbdl vétd joggal kell
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élnie., Bdr munkdltatdi szempontbdél az intézet-
hez tartozik, a konyvitdros tulajdonképpen az
egész egyetemi kdnyvitdr részére végez hasznos
vagy kéros munkdt, Mdsrészrdl kifejezeiten a
kdzpont feladata a hdldzat tovdbbképzésének =
biztositdsa, vagy szakképesités hidnydban lévoi-
nél valamilyen alapmindsités megszerzését /az
intézettel egyetértésben/ lehetdvé temni. Mind-
ezeken tulmendleg pedig a legjobban dolgozéd
tanszéki konyvtdrosok jelenthetik adott esetben
az idedlis kaderutdnpdtldst a kbzpont részére.
Nem valamiféle munkaerd csabitdsrdl, vagy a hd-
1ézat tudatos gyengitésérdl ven szb. A kiemel-
kedben jé szaktuddsu tanszéki konyvidrosok mar
ismerik az egyetemi konyvtéri rendszert, dllan-
dé kapcsolatban vannak a kdzponti kényvitdrrel,
t5bbé-kevésbé tdjékozottek az dllomdnyrdl, sze-
mélyes kontaktusban vannzk az oktatd-kutatd ol-
vasldkkal és képességeik idedlis esetben mdr meg-
haladjdk a helyi intézeti igényeket. Természe-
tesen ilyenkor e kbzpont ajédnlds formdjdban
kell, hogy utédrdl is gondoskodjon.

Az egyetemi konyvitari bizottsdg kisérje figye-
lemmel a taneséki kionyvtdrosok megbecsiilését és
a konyvtdr igazgatdje a bizottsdg tédmogatdsdval
Jjarjon kozbe az egyetemi vezetésnél a tanszéki
kdnyvtdrosok munkekdrilményeinek, anyagi hely-
zetének javitdcdért. A tanszéki konyvidrosok
besoroldsa, bérezéese orszdgos probléma., Mind e
négy orvostudomdnyi egyetemen az a torekvés,
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hogy az intézeti konyvtdrosok bdrmilyen, nem
k¥nyvitdrosl alapképzettség eseitén is orvosl
szakkonyvtdrosi képesitést szerezzenek, Az
OQKDK tanfolyamain vald részvétel azonban nem
mindig esik egybe az intézet érdekeivel, és nemn
biztositjédk a hellgatdknak a megfeleld kedvez-
ményt. Ennek ellenére nagy az érdeklédés, és
nehézségek esetén szivesen hoznak dldozatot is.
A tovébbképzés szintén a kdzponti kdnyvidr fel-
adata. '

A bevezetésben térgyalt kozpontositdsi t6-
rekvéseket tulajdonképpen a hdlézat érdekei
diktdljdk. Véleményem szerint, a korilményekei
figyelembe véve az egyetlen jdrhatd ut az opti-
mdlis szakirodalmi ellatds megvaldsitédsdra.

Az orvostudoményi egyetemeken a tanszéki
konyvtdrak a kdzponti kbnyviar kihelyezett
részlegeiként miikddnek, de megfeleld kezelésiik
nince biztositva, vagy ahol van is, az érdemi
munkdt gdtolja az un, kettds feliigyelet. Ez azt
jelenti, hogy 2 munkdltatéi jogokat az intézet
gyakorolja, & szakfeliigyeletet viszont a kbzpon-
ti kUnyvtdr. Szakmai munkst azonban nem lehet
megkdvetelni, sem ellendrizni, ha a feliigyele~
tet végzének nincs utasitdsi joga. Mindezeken
tulmenden a valtozd tanszékvezetés, a szintén
védltozdé kutatdsi programok, az elaprdézédd be-
szerzési keretek, a2 szakirodalom irdnti érdek-
telenség, a konyvitdrkezeld szakképesitésének
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hidnya, az dllomdnyvédelem elégtelensége, a
kdnyvtdri helyiség mésirdnyu igénybevétele,
ktnyvtdros hidnyédban az okitatdkra nehezeédd,
pluszként jelentkez§ adminisztrdeid mind szd-
munkre é8 az egyetem szdmdra is fontos ténye-
zdk, amelyek hovatovdbb helaszthatatlannd te-
szlk e szilkséges intézkedéseket. A még uralkodd
helytelen szemlélet, & sokat idézett tanszéki
govinizmus azonban féltve Srzi pozicidit. Nehe-
zen értik meg, hogy érdekeik nem szenvednének
csorbdt, s0t minden ez & munkdjukat szolgdlnd
tovédbbra is, csak esetleg még nagyobb hatdsfok-
kal, Legfontosabb joguk a szerzeményezés. Ez az
ésszeril kényvtdrpolitikai elvek figyelembevéte-
lével tovédbbra is csek a tanszékkel egyetériés-
ben, javaslataikat megveldsitva t8rténne. Az
egységes rendszer jobban hozzdjuttatne minden-
kit egyéb intézetek anyagéhoz is., Idedlis meg-
0ldds lenne a t6bbnyire csak konyvtdri munkdt
végzdk irdnyitdsdnek teljes mértékben a kinyv-
tér hatdskdrébe utaldsa., UJ, teljes munkaidejii
munkaer8k foglalkozitatisa a tagkényvidrakban
ndr osakis 1ly mdédon lenne elképzelhetd. Arra
természetesen tdvlatilag sem lesz lehetdség,
hogy minden egyes intézet £6- vagy részfoglal-
kozdsu kbnyvtdrost kepjon akér ktzponti, akdr
tanszdéki feliigyeleti formédban. Ezért a hdldzat
egy részénél az lenne a megoldéds, he két-hdrom
egyenként kisebdb nagysdgrendii intézetet ldtna
el egy f&foglalkozdsu kinyvtdros. Az orvostudo-
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manyi egyetemek sajdtossdga, szervezete, kom—
plexitédsa folytéin ugyanis itt a tdbbi egyetemen
most kibontakozdsban 1lévé un. tanszékcsoporti
megoldds nem alkalmazhatdé. Ez nem zdrje ki azon-
ban kozpontositott tombkinyvidrak létrehozdsdt.
Ezt az is aldtédmasztja, hogy ujabban az orvos-
egyetemeken elméleti, illetve klinikai témbtket
épitenek, Itt 2 lehetfségek maguktdl kindlkoz-
nak, elmulasztdsuk felelltlenség lenne. Az ed-
digl tombositések Szegeden és Debrecenben be-
véltak, pozitiv példdt szolgdltatnak a tovdbb-
fejldédésre. Az eddigi elemzés is mutatjia, hogy
mennyire szilkséges az egyetemi hdldzatl egylitt-
miik8dés tovdbbfejlesztési lehetdségeinek kere~
sése, Az egyetlen lehetséges megoldds a kidzpon-
tositéds, természetesen az adottsdgok, & torité-
neti elfzmények figyelembevételével. Az elsd
1lépés taldn az egyetemeken beliili hdlézati é&s
médszertani munks meghonositédsa /és nem ad hoe
jellegli alkalmazdsa/ lenne, egy olyan munkate-
riileté, amelynek az dllomdnyrevizid csak részét
képezné., A jov8 feladata felzdrkézni az orszd-
gos kdnyvtdrépitési, illetve felujitdsi program-
hoz, hisz itt rejlik a kérdés kulcsa. Csak erds,
jol1 miiksds kozponti konyvtdr képes megfelelld
hdlézati munkdt végezni, illetve a hdldzatot
tényleges szerepére korldtozni. Mindennek az
egyetemi kutatdk, oktatdk és hallgatdk érdekében
kell tbrténnie.
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ZALLAR Andor hozzdszblésa

Eleget téve a megtiszteld felkérésmek, az
aktudlis témdt Ssszefoglald eldaddshoz igyek-
szem gyakorlati tapasztalataim alapjén kilala-
kitott véleményemet elmondani,

- Id6szerii e kérdéskor elemzése és megvita-
tdsa, mert az e téremn jelentkezd nehézségek és
hidnyossdgok a szakirodalmi elldtds akaddlyozdi,
az orvostudomdnyl egyetemek kdnyvtiriigyében je-
lentkez6 stagndldsok eldidézéi.

Az elfadéds rdvildgitott, hogy a t6bbi
konyvtdri hdldézathoz viszonyitva az orvosi
konyvtdri hdldénet e teriiletén is jelentkezik
lemaradds, még ott is, ahol 20 éve egységes
médszerekkel dolgozdé kdzponti konyvtdr miiksdik.

Ennek aldtdmasztdsdara korreferdtumom f4§
mondenivaldjeként szeretném bemutatni a Szegedi
Orvostudoményl Egyetem konyvtdrdnak t8bb mint
két évtizedes hdldézati munkdjédt, sikeres és si-
kertelen tdrekvéselnket. A Szegedi Orvostudoméd-
nyi BEgyetem ktonyvtdri hdldézatdnak alapjait még
1952-ben rakték le az egyetemen beliili igények
jobb, gazdasdgosabb kielégitdse ééljébél. Az
egyetem tandri kara és a kdnyvtdrosck a kzpon-
tositdst és & hdldzatot Onként hoztdk létre,
megeldézve az 1956-0s konyvtdri torvényt. 1953.
Janudr 1. éta a kényvidr mint az egyetem koz-
ponti ktnyvitdra mikddik, ettdl szdmitja a hdld-
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zat létrejottét. E korszerii dontés jelentdségét
kiilon nem kell kihangsulyozni., Megvetették a
kdzponti kdnyvtdr fejlddésének alapjait, a hd-
lézatban az egyilittmikdodéshez megteremtették a
feltételeket, az intézeteket és klinikdkat te-
hermentesitették a kozpontilag elvégezhetd ru-
tin konyvtdrosi munkavégzések aldl.

Bz id8 6ta az dllomdnygyarapitds és a fel-
dolgozds egységes munkamédszerekkel a Kozponti
Konyvtdr utjdn torténik. A kozponti beszerzés
és feldolgozds a hdldzat szempontjdbdél elenged-
hetetlen kozponti kataldgusok létesitésére is
lehetdséget nyujtott. Ennek megfelelden az 1953
janudr 1. 6ta beszerzett minden egyes dokumen-
tum feldolgozottan, kozponti kataldgusokban
rendezetten megtaldlhaté. Minden beszerzett mii
az egyetem kozponti konyvtardnek tulaj-
dona - a tulajdonbélyegzés is ennek megfe-
lelden torténik - az intézményli kionyvtdrak az
dtvett konyveket és folydiratokat alleltdri
nyilvéntartdssal letéti dllomdnyként haszndljdk
és kezelik., A kbzponti beszerzés legfébb eldnye
az egylittmiikodésen alapuld Usszehangolt kbnyv-
és folydéiratbeszerzés,

A Kozponti Koényvitdr 20 éve kiilfsldi folyéd-
iratokat csak egy példdnyban fizet eld, a kiil-
£61di konyvbeszerzések terén egyeztet és igyek-
szlk az ésszerliség hatdrai k$zott koordindlni.
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A Konyvtdr a kzpontli beszerzés és feldol-
gozds lehet8ségeit kiheszndlve mind itthon,
mind kiilféldon elismert olvasdtermi rendszert
valésithatott meg. 1953 éta ugyanis a Kdzponti
Konyvtérba érkez8 folydiratok és kdnyvek - fel-
dolgozds utén - két hétig az olvasdteremben
érkezési scrrendben kidllitdsra keriilnek, s igy
az olvasdk zz ujdonségokat kvzvetleniil tanulmé.-
nyozhetjdk. Az irodalom nyomonkdvetése e kordb-
biakban folytatott gyakorlattdl eltérSen kiny-
nyebb lett, egy helyen - s nem 30 intézményben -
taldlhaté meg rendszeresen és hidnytalanul az
egyetem Osszes friss folydiratenyaga. E lehetd-
aég lsmeretéhen o vdrosbdl és kdrnyékérdl is
rendszeresen bejdrd olvasdkdzbdnség alakulhatott
ki, az egyetemi kutatdkndl a kizponti konyvitar
lédtogatdsa elengedhetetlen munkafeladattd valt.
A "kozszemldére" kitett anyegbdl az intézeti és
klinikai megbizottak a sajdtjukat a hétnek meg-
hatédrozott napjdn dtveszik. Ezt az alkalmat
haszndljék fel arra is, hogy problémdikat a
kozponti konyvidr ligyintézbivel megbeszéljék,
t61lik szakmai utmutatdést kapjanak.

A Kozponti Konyvtdr hdlézati tevékenységé-
hez hathatds segitséget nyujtott az Orszdgos
Orvostudomdnyi Konyvtédr és Dokumentdcids Kdzpont
1961-ben megjelent szervezési és miktdési sze-
bédlyzata. Ennek alepjén a Kozponti Kbnyvidr
1961-t81 egységesitette a hdldzati kényvidrak
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eldjegyzéseit, haszndlati rendjét. Ez a rendel-
kezés adta meg az alapot & Kdgponti Konyvitdron
bellil "hdlézati munkekdr®, a késSbbiekben hdld-
zatl munkeosoport kialakitdsdhoz., Az Egyetemi
Tandce létszamigényt fogadott el 1963-ban, mely
szerint két kinyvidros alkalmaztatdsa szliksé-
ges, Erre épitve a hélézatl teendSk ellétdsdhoz
/egyetemiink 40 intézményének kbnyvidri iigyeit
irdnyité/ hdldézati munkakdrt kellett kialaki-
tani, Az e téren fenndlld hidnyossdgok meg-
sziintetése egyetemi érdek. Ehhez kapcsoldédva az
egyetem kinyv- és folydirat dlloménydnak snali-
tikus- és szintetikus értéknyilvéntartdsdt /nem
leltdrozdsdt/, a folyamatos selejtezést, az dl-
lomdnyapasztdst is meg kell inditeni. E munka-
ktr bettliésére, agy £6 alkalmaztatdsdra csak
1973 Janudrjdtdél keriilhetett sor.

Mindezek ellenére is a hdlézati tevékeny-
gég beépiilt a kbgponti kinyvidr szervezetébe,
az egyes munkakirok természetes velejdrdja lett.
1953-t61 a Kdzponti Kbnyvidr a héldzati kbnyv-
tdrak szdmdra az aldbbi szolgdltatdsokat bizto-
gltja folyamatosan:

1.,/ kBzponti k¥bnyv-, folydirat és kiilbn-

lenyomat rendelés

2./ kSzponti leltdrozds

3./ kSzponti katalogizdlas

4,/ kSzponti szakozds

5./ kBzponti kataldguskarton sokszorositis
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6./ & beérkezl folydiratok nyilvéntartdsa
/kardex/ és szétosztdsa

7./ bel- és killfsldi kladvédnycsere
8./ kidnyvtdrkozi kélcsinzés

9./ téjékoztatds /reference/

10./ bibliogréfiai és irodalomkutatids

11./ olvasdezolgdlat, helybenolvasds és
ktlesbnzés

12,/ kSzponti kataldgusok
13./ fotédokumentdcidé /reprogrifie/

14,/ dlloménykarbantartds, folydéirat- és
ktnyvkdtés

15,/ szakmai tendcsadds, instrukeid
156,/ egyetemi és kbnyvidri kiadvanyok
17./ élloményegyeztetés és ellendrzés
18./ tbrléei ligyek és selejtezés

Hosszu évek minden igyekezete ellenére meg-
d1llepithatjuk, bogy a"hdlézat" egyetemiinknél £él~
oldelas. Egyik oldal - mdrmint a kozponti kidnyv-
tdr az aktiv, a hdldézat - az intézeti és klini-
kel konyvtérak - passzivak. M1 ennek az oka?
Kevés a szakképzett intémményi konyvidros. Saj-
Bos csak négy féfoglalkozédsu konyvtdros miiktdik
a hédldézatban: a Gydégyszerész Kari Kvt.-ban, a
Merxizmms-Leninizmus Intézetnél, & Bérgydgydsza-
ti Klinikdn és az Usezevont Sebészeti Konyvidr-
ban!

Az Intézményi ktnyvitdrek t8bbségében egy tech-
nikei feladatokat elldatd megbizott kbnyvtdros

és egy feliigyeld orvos kbnyvidros tevékenykedik.
Peledataiket az eldbbiek egyéb munkdjuk mellett
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a napi munkaidd alatt, az utébbiak térsadalmi
munkaként végzik. a tdrsadalmi vagy részfela-
datokat elldté személyek gyakran cserélfdnek,
ezért betanitdsuk, szakmai képzésilk nehézségek-
be {itkdzik, irdnyitdsuk pedig igen sok kérba-
veszett munkdt és fdaradsdgot okoz a kbzponti
konyvtdr munkatdrsainek.- Nem megnyugtatd és
véleménylink szerint a hiba forrdsa, hogy az in-
tézetli és klinikai ktnyvtdrakat valdjdban tit-
kdrné, adminisztrdtor, orvosirnck, forditd vagy
asszisztensnd kezeli féfoglalkozisu munkakdré-
nek maradéktalan elldtdsa mellett. Fizetését,
tehdt megélhetésének a biztositdsdt f6foglalko-
zdsdért kapja. A kUnyvtdrossdg nyiig, kényelmet-
len szdmdra,

Ez a helyzet rendkiviil megneheziti -~ t6b-
bek kBzott - a ktnyvtdrkdzi kdlcstnzések telje-
pitését., Hdldzati kényvtdrban 1lévé anyagot sok-
szor hdrom-négy alkalommal is kell kérni. Eld-
fordul, t6bbszori sikertelen bekérésnél, hogy
magénak az ilgyintézé munkatdrsnak kell a kivdnt
miiért ezemélyesen elmenni., 1958-ban Szegeden
alapfoku konyvtdrosi tanfolyamot tartottunk. A
végzettek koziil 3-4 év elteltével egyetlen egy
sem maradt az egyetemnél. Tudomdsom szerint az
1960-as években Pécsett is volt tanfolyam, re-
mélhetéleg kedvezSbb tapasztalatokat reglszt-
rélhattak.
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A hdldzat aktivitdsat csak fiiggetlenitett
intézményi konyvitarosok segiteégével lehet meg-
oldani, akik alkalmasek a konyvtdrosi és inté-
zeti konyvtdri feladatok szakszerii elvégzésére,
Bzdltal az érintett intézetek kututdi szaksze-
riibb szolgdltatdsokhoz juthatnak tanszékiikdn
beliil is. Mivel a hdldzat-szervezd munkénk so-
rén azt tapasztaltuk, hogy intézmények Usszevo-
nédsdval, kozos konyvtdrak /tombkonyvitdrak/ ki-
alakitdsdval létszdmot lehet biztositani - to-
vébbi tevékenységiink is erre irdnyul., Igy jott
létre a Gyégyszerésztudomdnyi Kar Konyvtdra, a
kar 4 intézetének Usszevont kozbs konyvtdra, a-
melyet f6foglalkozdsu, szakképzett kvnyvitiros
gondoz., Hasonld helyzet alakult ki a 3 sebésze-
t1i intézmény Osszevondsdval io.

A hdldézati munka tartalma, mddszeressége
tekintetében az egyéb szakteriileteken miiktdd
egyetemi konyvtdrakkal az Osszehasonlitis igen
tanulsdgos.

Ezeknél az egyetemeknél megfeleld létszdmmal
dolgozd hdlézati munkacsoportok vennak, az in-
tézeteknél lényegesen tobb a féfoglalkozdsu
konyvtdros. Lnnek ellenére az intézeteknek sok-
kal t6bb az ondlldésdga, nem tdmaszkodnak a Koz-
ponti Konyvidr 4ltal végzett szolgdltatdsokra.
Ezt tapasztalom a helybeli JATE Konyvtdr hdlé-
zatdndl, ahol a Kdzponti Konyvtdr az intézeti
konyvtdrak helyett csak a kiilfoldi folydirat és
ktnyvbeszerzéseket bonyolitja le. Hazai beszer-
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zésekrS8l a kdzpontnek nincs tudomdsa. Utdlago-
san, évek multdval dolgozzdk fel az intézményi
kdnyvtdrak enyagét, igy a kozponti kataldgusok
kialakitdsa szinte lehetetlen. Ezeknél az egye-
temi konyvtdrakndl a hdlézati munkacsoporti a
Kozponti Konyvtdrnak rendelet alapjén szervezeti
egysége. Ezt kimondta a régi 16/1965 /0.,K.4/ O.
M.sz.rendelet, mejd ennek ujabb Miv.Min., 132/
1965 /M.K.10/ l.M.sz. vdltozata is. Ez a rendel-
kezés érvényes a legttbb egyetemi és f£8iskolai
konyvtdrra, csak az orvostudomdny teriiletén mii-
k6do egyetemi konyvtdrakra nem.

Nagyon sajndlom, hogy lessan egy.évtizede
hidba észrevételeztem orszdgos értekezleteken
és egyéb forum eldtt annsk szilkségességét, hogy
az egyetemi és féiskolai konyvitdrek szervezeti
szabdlyzetdnak érvényesitését rendeletileg 2z
Egészségiigy teriiletére is ki kellene terjeszie-
ni. Ezdltal naegyobb lehetbség kindlkozna az e-
gyetemi kbnyvtdrainkban a "hdldézati munkacso-
port" létrehozdsdra, a hdldzattal vald foglal-
kozde folyamatos, rendszerezett tevékenység el-
végzésére,

A hdlézati tevékenységet nem sorolhatjuk a
litvényos kbnyvtdrosi feladatok ktzé. Ennek el-
lenére ott ahol vdllaljédk, & hdlézati munke nem
kis nehézséget és fdradsdgot jelents, sokszor
egyhengunak %iinéd munka folyamatos végzését, ott
elbbb-utébb szdmottevsé eredményeket érhetnek el.
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Tudetdban kell lenni, hogy a hdlézat Bsszefo-
gott, egységes irdnyitédsa, kézbentartisa gaz-
dasdgossdgl és tudomdnyszervezési tekintetben
is eldnyds,

A ktzponti és a hdlézati konyvtdraekben ta-
141lhaté irodalom nemcsak az egyetem tulajdona,
hanem az egész magyar tudomdnyos élet ktzkincse.
Ahhoz, hogy kbzkincs legyen, elengedhetetlen ko-
vetelmény mindennyiunk szdmdra, hogy a meglévéd
irodalom "up to date" dllapotben feltdrt, fel-
dolgozott és hozzdférhetd legyen.

Mi segithet a hdldzati munka végzésében és
mivel lehet a hdlézati konyvtdrakat nagyobb mér-
tékben segiteni a mostani helyzetbem?

1. A hédlézati munka szinvonaldnek biztosi-
tdgdhoz elsdsorban a Kozponti Konyvidr
erfsitése sgzilkséges. Ezért a Kozponti

- Konyvtdrban kialakitandd a hdlézati
konyvtdrosi tevékenység legaldbb 1 £o-
vel.

2, Az egyetemmel ismertessiik meg és fogad-
tassuk el az dllomdnyapasztés sziiksé-
gességét., Mivel 30-35 intézményi konyv-
tdr nem bSvithetd, ez a tevékenység las-
san elengedhetetleniil szilkséges feladat.

3. A Kozponti Konyvidr végezze el a hildza-
ti kOnyvtdrak részére az Osszes kUzponti
rutin konyvtdrosi feladatot. '
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A Kozponti Konyvidrban létre kell hoz-
ni a tdjékoztatds és a t4jékozddds el-
engedhetetlen segédleteit és eszktzeit.
Ezek kozott kiilonds figyelemmel kell
lenni retrospektiv kdzponti kataldgu-
sokra.

A Kozponti Konyvtdr arra torekedjék,
hogy a szekintézetekben csak az dllan-
déan haszndlt, nélkiilozhetetleniil fon-
tos konyvtari anyag legyen, felesleges
dllomény ne terhelje, ne akeddlyozze
8ket. A nem kurrens dllomdny keriiljon
4t fokozatosan a Kdzponti Konyvitdr rak-
tdrdba.

Ahol lehet, a hdldzati szervezld munke
sordan segitsilk a kozts kdnyvitdrak ki-
alakuldsét, tombkonyvtdrak létrehozmd-
gdt.

Az intézeti és a klinikai ktnyvidrosok
megbizetdsa irdsban torténjék. Rektori
rendelkezés irja el évente egy alka-
lommal 2 napos kiképzésiiket,

Az intézményi konyvtdrak rendjét, konyv-
tdri nyilvédntertdsait az egyetemek gaz-
dasdgi revizorai ellenlrzéseik alkelmé-
val kérjék szédmon.
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SZILASSY Zoltanné

Tombkonyvidri tapasztalataink és problémdink

Régebben éles hatdrt lehetett vonni a
gybegyité orvos és az elméleti kutatd tevékeny-
sége kozott, manapsdg a hatdrok e tudomdny két
dga kbzott egyre inkdbb elmosdédnak. Mindez szé-
leskdri egylittmiikodés kialakuldsdt hozza magéi-
val az elmélet és a gyakorlat embere kozott.

A kbozpontositds slirgetd igénye inditotta
a debreceni Orvostudomdnyi Egyetem vezetdit ar-
ra, hogy Magyarorszdgon az elsfk kozott épitaeék
fel az 1973 auguszitus 20-dn dtadott elméleti
tombct, amely a kovetkezd intézeteknek adott
otthont:
Biokémia, Biofizika, Bioldgia, valamint itt ta-
lalhaté a Kozponti Laboratdrium, az Egészség-
ligyl Szervezési Intézet és a Marxizmus Tanszék.,

Az elméleti t6mb létrehozdsa érdekes
konyvtdri kisérlet végrehajtdsdt tette lehetdvé.
Mint ismeretes, a Kozponti Kenézy Konyvidr nem-
csak sajdt dllomdnydt kezeli és gyarapitja, ha-
nem irdnyitdsa aléd tartoznak az Osszes klinikdk
és elméleti intézetek kbnyvidrai is. E "fidk-
iizemek" kezelése szdmos problémidt jelent, ame-
lyek megoldédsdra az orszdgszerte alkalmazott
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gyakorlat szerint az intézeti kdnyvtdrekat ke~
zeld konyvitdros mellé un. orvostandcsaddét 41li-
tottak. Ez a gyakorlat ideig-drdig enyhitette
a felmeriilé nehézségeket. De iddvel kiilonbdzd
okok, de nem utolsd sorban az orvos-tandcsadd
szakmei elfoglalisdga miatt, bizonyossd vélt,
hogy ez a‘gyakorlat hosszu ideig nem tarthatéd
fenn., A kdnyvtdri anyag nem megfeleld kezelése
és az a tény, hogy a konyvidrat felkeresdk sok-
szor taldlnak zdrt ajitdkra, mert nincs dllandéd
k6nyvtdros, bizonyossd tette, hogy ilyen koriil-
mények kozott az intézeti kdnyvtdr.nem tudja
alapvets funkcidjédt sem betdlteni: nem 411 min-
dig az olvasé rendelkezésére.

A legkézenfekvdbb és leghatdékonyabh meg-
olddsnak az intézeti konyvitdrak kozpontositdsa
tiinik. Ez a gyakorlat, amelyrdl az eurdpai és
kiilontsen & nyugati szakirodalomban sok poziti-
vumot olvashatunk, megfelel a tudomédnyos fejlé-
dés tédmasztotta igényeknek és kovetelményeknek
is. A kOzpontositds szdmos anyagi és gyakorlati
probléma miatt ndlunk az Osszes klinikén egye-
18re még nem valdésithatd meg. De az elméleti
tomb felépitése és megnyitdsa érdekes kbonyvtdri
kisérlet megvaldsitdsdt tette lehetdvé: beren-~
dezhettliink egy - méreteiben ugyan nem nagy, de
a majdani ktzpontositdshoz sok hasznos, gyakor-
lati tapasztalatot szolgdltatd - elméleti tomb-
konyvtarat. Igaz, az éplilet tervezésekor nem
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szédmoltek ilyen létesitménnyel - ezért kiilon
kozponti konyvtdrat nem is szdndékoztak ide
telepiteni., A Biokémial Intézet bocsdtotta ren-
delkezésiinkre sajdt intézeti konyvtdrhelyiségét.
Ez ugyan azt jelentette, hogy mdr a bekdltozés
eldtt egy kicsit "kindttiik™ a helyiséget, de
igyekeztiink figyelembe venni a teriileti adott-
sdgokat és kozel egy hdénapos rendezkedés, dllo-
mény-felmérés, leltdri dtvétel utédn 1973 novem-
ber elején megnyitotituk konyvtdrunkat, amelynek
- jelezvén a bettltendd funkcidt - az elméleti
témb kdzponti olvasdéterme - nevet adtuk. Az
elnevezés természetesen nem zdrja ki a kolcsdn-
zés lehetdségét.

- Az emlitett helyhisny ideiglenes kikiisz&-
bolése utdn a Biokémiai Intézet vezetSje a be-
kotott folydiratok tdroldsdra néhédny folyosdi,
zdrt szekrényt bocsdtott rendelkezésiinkre.,

Térjiink 4t a konyvtdr anyagénak ismerte-
tésére., Jelenlegi dllomdnyunkat /kurrens és ko-
tott/ folydiratok, konyvek valamint kézikivnyvek
képezik, Az itt elérhetd folydiratok szdma TO
és 80 kbzott mozog, Usszetételiik a kovetkezds

1. Elsésorban megtartottuk a Biokémiai
intézet kordbbi folydiratait. Ezek leltdri
feliigyelete a Kenézy Konyvtdrhoz tartozik.

2. A Kenézy Konyvtdr sajdt dllomanydabdl
hérom, igen keresett folydiratot adott 4t a
kozponti olvasdnak: a Nature-t, a Biochemica
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Biophysica Actdt és a CURRENT CONTENS ~Life
Sciences c. folydiratot.

3. A folydirat dllomdny fennmaraddé ré-
szét a mdsik hdrom elméleti intézet adta
/Kozponti Labor, Biofizika és Bioldgia/,
figyelembe véve, hogy mely folyéiratok ér-
dekelhetik mind a négy intézet munkatdrsa-
it.

Ez utébbi hdrom intézet a tobbi folydiratdt meg-
tartotta és a tovdbbra is miikodd, sajdt intéze-
ti konyvtdrdban helyezte el. Ugy egyeztiink meg,
hogy néhdny folydiratnak csak a kurrens anyagdt
adjdk &% nekiink, ezeknek évi kottetése ennek fe-
jében minket terhel, de a mdr bekotdtt anyagot
tovdbbra is 6k tdroljdk. Ez egyrészt valamelyest
enyhiti tdroldsi nehézségeinket, masrészt a fo-
lyéirat mégis az intézet tulajdona marad.

A folydiratok elhelyezését illetSen a
kovetkezd rendszert alakitottuk ki /itt termé-
szetesen a helyhidny kikiliszobolése, ill. athi-
daldsa is vezetett benniinket/: a régebbi évek-
b6l szdrmazd, kotott folydiratokat - a legutol-
86 tiz év kivételével - a folyosén taldlhaté
zdrt szekrényekben helyeztiik el, az utolsé tiz
év anyagdt - figyelembe véve olvasottsdguk gya-
korisdgdt - az olvasdterem zdrt, liveges szekré-
nyeiben., A kurrens anyagnak,sajnos,csak kis
része £ért el az azok tdroldsdt szolgdld, nyi-
tott folydirattartdban, a tobbit - tematikai
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megoszlds szerint - a konyvitdrban taldlhatd pa-
rapet asztalokon helyeztilk el. Ez nem a legjobb
megoldds, mert gyakori haszndlatuk miatt dllan-
déan vigyazni kell arra, hogy az egyes szamok s
megfeleld sorrendben maradjanak. E gbndjaink'
azonben hamarosan megszilinnek, mert 1975-ben uj,
nyitott tdroldé-polcokat kapunk.

A folydiratok kottetését évente két tur-
nusban végezziik: egyrészt, hogy elkeriiljiik a ko-
tészeten a torlddédst, mdsvrészt, hogy az olvasdk
ne nélkiilozzék huzamosabb ideig a folydéiratot.,

A folydirat kilcstnzést illetden tartjuk
magunkat az dltalanos gyakorlathoz: kotott fo-
lyéiratot két hétre adunk ki, kotetlen, tehdt
kurrens anyagot nem ktlcsonziink /ezek olvasdsdra
a konyvtarat tartjuk a legalkalmasabb helynek/,
viezont xerox-mdsolat készitését 24 Srds hatdr-
id8vel vallaljuk és kivételes esetekben estétdl
reggelig kolesonziink is. Ha valaki a hatdridét
nem tartja be, ilyen kedvezménanyel nem tudunk a
tovabbiakban rendelkezésére 4llni.

Természetesen nem ment minden azonnal
ilyen gordiilékenyen, mint ahogyan utdélag tiinik.
A kezdeti iddékben sok iddt és fdradsdgot igé-
nyelt az intézetektdl atvett folydiratanyag
szdmbavétele, az €l6z8 évfolyamok kotetlen pél-
ddnyainak begyiijtése és utdélagos kottetése, a
hiényok leltdri felmérése stb. Ezek mind olyan
tényez8k, melyek kezdeményezésiink eléremutatd
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jellegét és helyességét igazolték. Kozvetleniil
tapasztaltuk a szétezdért, nem megfeleld keze-

lésben levd intézeti konyviarak problematikus

voltat.

A kozponti olvasd ktnyvdllomdnydnak leg-
nagyobbh része a2 Biokémiai Intézet anyaga. Mivel
nem lett volna értelme ugyanazon intézeten be-
11l kiilon intézeti konyvtdrat is ilizemeltetni,
az egyszeriiség kedvéért a konyvek jelenleg a
Kenézy Konyvtdr leltdri kezeléséhez tartoznak.
Az eljdrds itt sem volt egyszerii. Els§ lépésiink
az volt, hogy megfeleld szakmai irdnyitds mel-
lett kivédlogattuk a felhalmozdédott dllomdnybdl
a haszndlhaté darabokat és megprdébdltuk begyiij-
teni a kikolcsonzott példdnyokat. Ez a tevé-
kenység mind a mal napig folyik, mivel a szak-
szeriitlen kezelés miatt sok esethen csak az em-
lékezetre tdmaszkodhatunk bizonyos ktnyvek hol-
16tét illetSen. Majd uj kataldgust készitetilink,
amely még most is csak ideiglenesnek tekinthetd
a mir emlitett problémdk miatt, valamint a koz-
ponti kataldgusokban is mddositdsokat igényel.
Azbta sok uj és hasznos konyvvel gyarapodott
4llomdnyunk, s a tovédbbi dllomdnyniveléet lehe-
t6vé teszi a konyvrendelésekkel kapcsolatben
hozott uj, kozponti szabdlyzat is, melynek is-
mertetésére itt nem térhetiink ki, A konyveket
egyhodnapos hatdriddre kolcstnozziik.
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Végil a kézikonyvekrdl néhdny szdét. Ezek
részben sorozatokbdl dllnek /Methods in Enzymo-
logy, Advances in Biochemistry, Enzymology, Ad-
vances in Genetics, Annual Review in Biochemis-
try stb./, részben pedig tédbldzatokat, kisérle-
ti leirdsokat tartalmazd konyvekbSl tevddnek
Ussze. Itt is a konyvtari gyakorlatban kovetett
rendszert alkalmaztuks az utdbbi tiz év anyagdt
helyeztik el az iiveges szekrényekben, a2 régebbi
anyagot pedig & zdrt polcokon., A meglévs, de
hidnyos sorozatok pdtldsdt és teljessé tételét
a Kenézy Konyvtdr Allomdnyabdl végeztiik el nagy-
részt, kisebb mértékben igénybe vettilk az emli-
tett hdrom intézet dllomdnydt is. 1975-re mir
t6bb uj sorozatot és kézikdnyvet is rendeltiink.

Ezenkiviil szdtdrak /angol, orosz, német,
miiszaki, értelmezd, miiszaki értelmezd, etimold-
giai stb./ is tartoznak &llomdnyunkba, melynek
ilyen irdnyu kiegészitése és teljessé tétele
még nem fejezldott be, de a mdr meglévs példi-
nyok hasznossdga és sziikeégessége maris igazo-
lédott.

Kézikonyveket és ezdétédrakat nem kdlcstn-
zilnk, kivételt képez a konyvtdrkdzi kdlcstnzés,
ami & mi dllomdnyunkra is vonatkozik. Vdllaljuk
xerox-médsolat elkészitését ie, ugyancsak 24 dérés
hatdriddvel.

Kolcebnzési szisztémdnkat azért alakitot-
tuk ki az elmondottak szerint, mert elsidleges
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célunk az olvasdé igényeinek azonnali kielégité-
se volt az adott lehetdségek kozdtt. Probléma
meriilt fel az anyag k8lcstnzése miatt. Sokan
nem értették meg, hogy olvasdtermiinkkel éppen

a mindennepi munka utdni, otthoni, faresztd
szakirodalmazdst kivénjuk cstkkenteni, hiszen
elméleti intézetekrdl 1lévén szd, lehetdség nyi-
1lik a munkaidd alatti olvasdsra is. /Anndl is
inkdbb, mert ez a kutaté munkdjdnak szerves és
nélkiilozhetetlen tartozéka./ Lehetdséget adtunk
arre is, hogy a kutatd munkdjdben elakadvédn,
konzultdlhassa a szakirodalmat és ez dltal lel-
hessen segitséget.

Végil, de nem utolsd sorban szdédlnunk kell
a tombkonyvtdrban dolgozd konyvtdrosok munksjd-
rél is. A kOnyvtdrban, mivel a nyitvatertdsi i-
a8t reggel 8h-t46l este 20h-ig hatdroztuk meg,
két konyvtdros foglalkoztatdsdra volt sziikség.
A konyvtdrosok felvdlitva déleldtt és délutén
teljesitenek iligyeletet. Jdéllehet az olvagd ér-
dekében is igyekeztiink munkdjuket a puszta fel-
ligyeletnél tartalmesabbd tenni, e téren - bdr
sokat tettiink médr - még nem sikeriilt a jelent-
kezd nehézségeket teljesen megsziintetni. A mun-
kaidé itt 8h-1t61 1Th-ig, 1ill. 12,30h-t81 20h-ig
tart. A teriileti adottsdgok miatt /a konyvtdros
nem rendelkezik elkiilonithetd helyiséggel/ nehéz
volt a munkeidd helyes kihaszndldsdnak kidolgo-
zdsa., Vizsgdljuk meg ellljdrdban az itt elvég-
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gendf adminisztrdcids- és egyéb napi, rutin
tevékenységeket! Hogy lemérhessiik a kdnyvidr
ldtogatottsdgdt, forgalmdt, az elsd pillanattdl
kezdve olvasdéi napldét vezettiink, amelyben kiildn
feltiintettilk a helyben olvasdkat, a ktlcsonzl-
ket, a ktlcstnzbdk munkahelyi megoszldsdt. A
leggyakrabban olvasott kurrens és kotott folyod-
iratokrdl is jegyzéket vezettiink. Ennek alapjédn
havonként statisztikdt készitettiink, melynek
eredményeibdl kovetkeztetni lehetett arra, hogy
hol kell munkdnkat médositani, 88t az egyes fo-
lyéiratok legcélszeriibb elhelyezésében is ez se-
gltett benniinket. E statisztikdk elkészitése,
ill, a megfeleld adminisztrécid naprakész veze-
tése természetesen az itt dolgozé konyvidrosok
napi feladatat jelenti. A mdsik konyvtdrosi mun-
ka a beérkezd folydiratok nyilvantartdsa és el-
helyezése hetente egyszer, folydéirataink ugyan-
is a Kenézy Konyvitdrba érkeznek, majd az ott
torténd regisztrdldsuk utdn egy hétig a szdmuk-
ra kijeldlt poleon dllnak, hogy a klinikai or-
vosok is figyelemmel kisérhessék a legujabb el-
méletli anyagot.

Konyvtdri mmkénk legszdmottev8bb részét
az olvasdéval vald foglalkozés teszi ki. Napi
munkdnk lényeges részét jelenti a tdjékoztatds,
hiszen nemcsak sajdt anyagunkben kell jdratosnak
lenniink, hanem felvilagositdst kell adnunk sok
esetben arrdl is, hogy mit hol taldl meg az ol-
vasé a Kenézy Konyvtdrban, vagy az egyetem
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egyéb intézeti kényvtdraiban. Ilyenirdnyu tevé-
kenységiinkben leldhely-jegyzékek, folydirat-ka-
talégusok is segitenek benniinket. Komoly részt

ben témafigyelést is irdnyitunk. Felvildgositédst
adunk a rendelkezésre 4116 indexek, kézikbnyvek
helyes kezelésérdl ie. A jovBben rendszeresebb
témafigyelés megkezdését tervezzilk, valamint
igény esetén nyelvi korrepetdldst biztositunk,

A Kenézy Konyvtdrral nemcsak adminisztrativ
szinten, hanem olvasdink igényeit is figyelembe
véve tartjuk a kapcsolatot. Ez azdltal is biz-
tositott, hogy sem feliigyeletileg, sem végzett
munkdnk tekintetében nem szakadtunk el a Konyv-
tdrtdél. A kapcsolat zdloga, hogy az itt dolgozd
két konyvtdros kozponti konyvtdri munkdjit to-
vdbbra is végzi. A mindenkori déleldttos 13h-
$61 1Th-ig ott dolgozik. Lévén kétnyelvszakos
diplomdsokrdl szd, £& tevékenységi koriink az
angol és orosz nyelvii levelezések, reklamdlésok
lebonyolitédsa, ezen kiviil a kBzponti témafigye-
léshen és a folydiratiigyek intézésében vesziink
részt aktivan., Hetente egyszer beszdmoldt tar-
tunk a tombkonyvitdrban végzett munkdnkrdl, to-
véabbitjuk az olvasdk javaslatait, kéréseit és
igényeit a konyv- és folydirat rendelést ille-
t8en,
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Tobb mint 200 beiratkozott és nyilvantar-
tott olvasdénk van az elméleti intézetek és kli-
nikdk, a KLTE és a BIOGAL gydgyszergydr dolgo-
z61 koziil. Elénk konyv- és folydirat kblestn-
zést bonyolitunk le, olvasdink szdma is ndvekvd
tendencidt mutat. Természetesen vamnak napi, sdt
tdvolabbra mutats gondjaink. Egyéb szolgdltatd-
sok bevezetését is tervezziik, de az elmondoitak,
8 4ltaldban az egy év sordn szerzett tapasztala-
taink talén igazoljdk kezdeményezésiink helyes
voltdt és nem elvetendd példaként szolgdlhatnak
a jovét illetden.
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PALFY Gyula

Egyetemi intézetcsoporitok kozos
konyvtdrait illetdé tapaszta-
lataink

A SZOTE-n eldszor a hatvanas évekre for-
duldra foglalkoztunk a korabban létrejott, ko-
zog épliletbe keriild Gydgyszerésztudomdnyi Kar
intézeteinek kbzbs konyvitdrral vald elldtasa-
val. A Kar professzorai is sziikségesnek ldattak
egy kari konyvtdrat, azonban ragaszkodtak ahhoz,
hogy azonos lépcsdhdzbdl emeletenként nyild in-
tézeteik mindegyikének legyen kiilon sajdt konyv-
tdra is. A Kar részére egy négyszintes iskola-
épliletet alakitottak dt., Az atalakitdas miiszaki
terveiben az intézeti konyvtdrak helyét emele-
tenként kijelslték, végiil meghatdroztdk a kari
konyvtidrét is, amely a harmadik szinten a Dékd-
ni Hivatal mellett jutott kb 48m°-nyi alapterii-
lethez.

Mintegy tizenkét évvel ezeldtt tombkonyv-
tdri igénnyel létrejott a SZOTE Gydgyszerész-
tudoményi Kardnak Konyvtdra. Valddi tombkonyv-
tdrrd azonban nem vdlt, mert a Kar minden inté-
zete sajdt konyvtdri dllomdnya ztmét megtartot-
ta, csak elavult anyagdt adte dt. Késébb a kur-
rens kari folydiratdllomdny csaknem teljes. egé-
pzében a Kari XKonyvtdr dllomdnyédba keriilt. A ki-
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alakult gyakorlat szerint a kari kényvtdros &t
alleltdrat vezet. Ezek kozill azonban csak a kari
konyvtdr dllomdnydért felel. Az intézeti kinyv-
tédrakben tdrolt anyag a konyvtdrosi tennivaldk-
kal megbizott egy-egy tanszemélyzeti tag allel-
tdrdba tartozik. A kari konyvitdros a red bizott
édllomdny gyarapitdsdban ondllé, de az intézeti
konyvtdrak gyarapitdséba nem szélhat bele. A kb-
z8s igények kielégitésére sincs médja, mert
konyvtira létezését szdmottevs anyagl eszkbzbk
nem tdmogatjdk. Helyzetiik tehdt néhdny pontjédn
hasonlit a debreceni elméleti intézeti t6mb
konyvtdrdéhoz. A vele szembeni kordbbi eldnyiin-
ket, nevezetesen, hogy személyi-, miiszaki-, és
berendezési terveket készithettiink, immdr kozom-
bositi az, hogy férdhelyeink zsufoldsig megtel-
tek, forgalmunk pedig a 60-as évek Giszdrosére
novekedett.

1969-ben az egy épiilettombben 1év8 orvos-
kari elméleti intézeteink, tovdbbd a kiozvs épii-
letben elhelyezett morfoldgiai intézeteink ré-
szére ujbdl terveztiink egy-egy tombkionyvtdrat.
Terveinket az Egyetemi Konyvtdri Tandcs megbizd-
8dbél a rektor elé terjesztettilk. Az elvi egyet-
értésrdl tanuskodd vdlasz ellenére a terveink
megvaldésitédsdhoz sziikséges személyi és dologi
feltételek biztositdsdval a tovdbbiakban az arra
illetékesek mdr nem foglalkoztak, A SZOTE-nak
mégis van egyetlen valddi tombkonyvidra. A kozos
épliletben levd két sebészeti klinikédnknak
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és egy sebészeti anatémiai intézetlinknek a
ksnyvtéra kozos. Egyéb kozbts elhelyezésil egye-
temi intézményeinkben & kzds kinyvtér gondola-
ta még abban az esetben is idegen, ha netdn egy-
egy ilyen kbnyvtdr reggeltsl késl estig tarthat-
na nyitva. A szegedi JATE t6bb valddi t8mbkonyv-
tdrral is rendelkezik. Az egyik ilyen a Bolyai
Intézeté, amely négy tanszék kozts kinyvidra.
Megjegyzendd, hogy 1935-ben, amikor Szent-Gyor-
gyl Albert igazgatédsa ald keriilt a Szerves és
Gydgyezerészi Vegytani Intézet is, elsd intéz-
kedéseinek egyike volt, hogy az igazgatdsa alatt
wmiiksdé orvosi vegyteni-, biokémiai-, biofizi-
kai-, szerves kémiai és gydgyszerészi vegytani
oktaté és kutatdhelyek illetve intézetek konyv-
tdrait egy helyre vonta Ussze. Amikor Szent-
Gysrgyl professzor Budapestre tdvozott, a kivdld
szekkonyvtdr ismét annyi részre szakadt, ahdny-
b6l Geszeréttdk., Lém, tSmbkényvtdrak szervezése
tekintetében a kozelmult eredményeibdl is meny-
nyil példdvael szolgdl a szegedi egyetemi élet.
Miért szemlélnénk tehdt harminc év multdn is
csek kisérleti dolognak olyasmit, amit elddeink
nédr t6bbszbr jol megoldottak. Mind az eléttem
52616 elbaddsdbdél, mind pedig abbdél, amit 1déig
alkelmam volt elmondanil, vildgos, hogy i18mb-
konyvtdron az egy épilletegységben vagy épiilet-
t8mbben elhelyezett tobb tanszédki intézet kozbs
konyvidrdt értjik. Létesitéséhez az érdekelt
vezet8k hozzdjdruldsén kivil kényvtdrnak alkel-
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mes helyre, konyvidri berendezésre és szakkép-
zett fOhivatdsu konyvtdrosokra van szlikség, a-
kik a gondjaikra bizott anyagért leltdri fele-
18sséggel is tartoznek. Ilyen szervezet létesi-
tése lenne tehdt a feladat. Ha uj létesitésii
tanszékekr8l van szd, akkor a helyzet egyszerii,
mert még nincsenek kialakult konyvitdrhaszndlati
szokdsok és mindent ujonnan tervesziink. Meglévd
tanszékek konyvidri készlete, butorzata €s az
esetleg mdr mélyen rogaziilt megszokdsok a kozis
konyvtdr megteremtését bonyolithatjdk., A konyv-
tdri anyag feldllitasakor célszerii az érdekelt
tanszékek valamennyi kbtetét egy helyen, a tomb-
konyvtdrban tdrolni; a kiilonbozd tanszékek mun-
kahelyei pedig e kozponti helyrdl tartds kol-
csonzésként, vagy alleltdri készletiil vegyék &t
a rutinmunkdhoz nélkiilozhetetlen konyveket és
folydiratokat. Ez & munka pedig a személyi és
miiszakl szempontbdl kész konyvidr elldtdsmk
kezdetli lépéseként ajénlhatd. Mi magunk azt ta-
pasztaltuk, hogy tombkonyvidrakkal kapcsolatos
jevaglatainkat az arra illetékesek végiilis nem
tették magukévd. Vizsgdljuk meg tehdt, hogy

1,/ mik az okai annak, hogy helyenként

mindezideig valddi tombkonyvidrat nem
sikeriilt létrehozni,

2,/ mi a feladatunk e tekintetben, és hogy

3./ mi tehet képessé benniinket ilyen fel-
adataink végrehajtdsdra.
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Az egyik ok egy vegy t6bb érdekelt vezetl nem-
leges dlléspontja, amelyet az oktatds és a ku-
tatéds naponta ismét1848 feladatai éppugy moti-
vdlnak, mint tekintélyi vagy hangulati elemek.
Ami & napi munkdt illeti, szdmos kutatdéval
folytatott eszmecsere utdn arra kovetkeztethe-
tek, hogy a tipikus kutatdé rutin-munkdja kbzben
gyakran 411 meg sejat asztala mellett, hogy va-
lamelyik folydiratba vagy konyvbe beletekint-
sen., Ha munkdja kozben oddig jut, hogy eredmé-
nyeit kezdi. megfogalmazni, nemcsak laboratdéri-
umi £f5ljegyzéseivel és egyéb dokumentumaival
bdstydzza koril magdt, hanem a legmegszokottabb
kézikonyvein kiviil egyéb miiveket is mage koré
gylijt. Ezt a tevékenységet részben otthondban
is folytatja. Igy tehdt nehéz mennyiségileg ki-
fejezni, hogy tartdsan mire van sziiksége. Tudva
azonban azt, hogy tulhalmozott munkaasztalon
rossz dolgozni, mondhatjuk, hogy tanszéki mun-
kahelyén néhdny tucat, otthon pedig legfdljebb
egy tucat konyvféleség az, ami dltaldben sziik-
séges lehet., Tudva azt is, hogy egy-egy tanszék
tdrgykorén beliil nem nagyon sok diszciplina
fordul eld, mondhatjuk még, hogy a tanszéki
munkdhoz a f£8bb munkahelyekre elosztva két-hd-
romgzdz kbtet konyv és folydiratkdtet dltaldban
elegendf. De lehet ennél valamivel t8bb, mégin-
kdbb azonban kevesebb is. EbbSl aztén az, ami
idénként elavult, ujabbakkal cserélédik. A fel-
cgerélddott anyag azutdn pl. egy dekddnyi idé-
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szekra a tombkonyvtdrba visszajut, késdbb pedig
az intézmény, vagy hdldézat valamelyik kozponti
konyvtdrdba keriilhet végleges elhelyezésre. A
szakmunka tehdt nem indokolja feltétleniil azt,
hogy egy épiiletben elhelyezett azonos féprofilu
és egylittmiikods kiilonbozd tanszéki intézetek
mindegyikének legyen fiiggetlen szakktnyvtdra.
Megjegyzendd azonban, hogy az dllandd nyitva-
tartott-, felsdfokon képzett szekkinyvtiarosok-
kal és modern konyvtdri higienével rendelkezd
konyvtdr sem képes jobb milidét adni, mint amit
a kutatéd maga valaszt.
Ami a tekintélyi vagy hangulati elutasitdast il-
leti, néhdny példdat hadd idézzek e multbdl:

~-"A kUzbs konyvidr lehetlvé teszmi, hogy

egy ujdonsdgot barki hamarabb lésson,
mint én..."

-"Kozts konyvtédr esetében tovdbb folyta-
tddnék az igények szegényes Osszehango-
ldsa, aminek lehetne j§ gazdasdgi hatdsa
de a szakmai informdldddst igen lelassi-
tand..."

-"Az importvdllalatokon kiviil mdr ti
konyvtdrosok is neheziteni akarjdtok a
dolgunkat?"

-"Nit szdélnak majd utddaim ahhoz, hogy
nekem nem volt konyvtdram?"

-"Biztonsdgérzetet ad, jo tudni, hogy akér
éjjel is bemehetek intézetem konyvtérd-
bae.."

-"A laborok, a tantermek és & dolgozdezo-
bak a vildgon mindeniitt egyformdk. De a
konyvtar? Ej, arrdl leolvashatd egy in-
tézet egész szellemi hdztartdsa..."

-"kEn kénytelen lennék abba u x0zds kinyv-
tarba jarni?"
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Nos tehdt s dontésre hiwatott személy szakmai
és egyéb ellenérvei nem eléggé megalepozottak,
mindenesetre nem korszeriiek.

A mdsik ok gazdesdgi természetii. Gyakren
tapasztaltam ugyan, hogy ha egy intézmény elsd
vezetéje akar valamit, akkor azt el is éri,
Mégis vannak a gazddlkoddsnak olyan helyzetei,
amikor a gazdesdgl vezetd az uj kdvetelmény
pénziigyi feltételeit rovid tdvon nem tudja eléd-
teremteni.

Megjegyzendd azonban, hogy orvosi konyvidrhald-
zatunk f6lott idestova hirom otéves terviddészak
van elmuldban, és ennyi idd alatt mindeniitt el
lehetett volna érni, hogy ha valshol uj épiile-
tet, vagy meglévl jelentds dtalakitédsdt terve-
zik, akkor tervezzenek abba legaldbb 25-30 éves
fejlédést lehetévé tevd konyvtédrat is.

Tombkdnyvtdr tervezéséhez sok intézmé-
nyiink gyarapoddsi liteme szolgaltathat adatokat,
De vegylink egy példdt. A SZOTE Gydgyszerésztu-
domdnyi Kari Konyvtérénak annak idején csak
annyi hely jutott, hogy 16 alapméterre 192 fo-
lydéméternyi dllvéanyzat volt tervezhetd. Ez két
iitemben létre is jott, tiz év alatt azonben meg-
telt. Kari konyvtdrunkat tehdt 30 évre eldreld-
t6 tervezés esetében mintegy 600 folydéméteres
rakfeliiletre kellett volna tervezni. Minthogy
azonban tombkOnyvitdri igényt tamasztottunk vele
szemben, ez & rakfelilleti igény ennek tobbszd-
rose, mondjuk 2400 folydméter. Ennyi rekfeliilet
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legaldbb 350 m3—nyi teret igényel tomdr- és

t0bbezdr eannyit hagyomdnyos raktdrozds esetében.
Viszonyaink ismeretében bizonyossdggal megdlla-
pithaté, hogy valamely meglévd intézet alapte-
riiletéb8l ennyi férdhely konyvidri célra nem
hasithaté ki. Tehdt mindenféleképpen beruhdzdsi
igény ez, akdr meglevd épiilet ilyen célu bdvi-
tésével lehetne azt teljesiteni, akdr az ujat
ugy tervezni, hogy tobb évtizedre 8z461l6 helye
legyen a konyvtdrnak is.

Beruhdzdsra altaldban akkor keriil sor, ha
az uj létesitmény gazdasdgosabb, mint a régi.
De hogyan lehet bizonyitani egy konyvtar gezda-
sdgossdgdt? Annyit legttbben tapasztalhattunk,
hogy az ligyvezetSknek és az ligyintézlknek
tobbnyire csak dltaldnos fogalmaik vannak az
oktatdsrdl és a kutatdsrdl. Ezért az olvasdhe-
lyeken Ordkon &t csondben elfoglalt olvasdk,
vagy a raktdrak lires feliiletel - nem lévén di-
namikus latvany - a tétlenség ill. az iiresség
benyomdsat keltik a hozzd nem értdben; az iires
olvaséhelyek és a teli polcok pedig ezt, hogy
ven még szabad hely és bdven van mit olvesni.
Mondhatjuk tehdt, hogy az ligyintézbk &ltaldban
érdektelenek,

Vizsgdltuk tehdt tombkonyvitdri nehézsé-
geink £6bb okait, amelyek egyrészt egyes dvn-
tésre hivatott ézemélyek‘nemleges alléspontjé-
bél-, mésrészt és dltaldban a pénziligyi irdnyi-
ték érdektelensédgébll szdrmaznak. Mindkét £6 ok
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szemléleti, tehdt behatd és folyamatos tdjékoz-
tatdssal részben vagy egészben megsziintethetd.
Gyokeresen aszonban jogszabdly, vagy miniszteri
utasitds vdltoztathat e kérdéskor sorsdn épp-
ugy, mint egyéb kdnyvitdri gondjainkon. Elég, ha
csak arrs emlékeztetem Ontket, hogy a konyvidr-
figyi torvénynek az a zdrdrendelkezése, hogy a
végrehajtés anyagi eszkoztket nem vehet igény-
be, micsoda béklyd csaknem két évtizedel

Az orvosi konyvtariigy jelenére még az a
tény is meghatdrozd, hogy az Ei.Min. hajtotta
végre a legkésdbb a konyvtdriigyi torvényt. A
végrehajtdsra vonatkozd szabdlyzat a konyvtdrak
tervezésére vonatkozdlag semmiféle irdnyelvet
nem adott., Ez is oka lehet annak, hogy uj inté-
zetek tervezésekor ritkasdgszdmba megy, ha meg-
feleld befogaddképességii konyvtdrait is tervez-
nek hozzd. Ezért ndvik ki az intézmények mar
bekbltbzésiikkor a konyvidr céljdre mégis nagy
nehezen kijel8lt helyiséget.

Ami a feladatainkat illeti, azokat a kbvetke-
z8kben foglalhatom Bsszes

2./ meg kell &llapitanunk, hogy hol van sziik-
ség tombkdnyvtdrra, az illetékes vezetd-
ket meg kell gyézni,

b./ meglévé adottsdgokkal ilyen igény szak-
szeriien kielégithetd-e,

c./ ha uj létesitményr§l ven e26, melyek an-
nek a feltételei férdhely, berendezés és
személyzet dolgdban,
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d./ az uj szikségleteket a sorra kovetkezd
tervidbszak feltétleniil megvalositando
feladatai kozé megbizhatdan be kell épi-
teni,

8./ a tombkonyvtdr személyzetét feladataira
jéeldre fol kell késziteni, ill. ki kell
képezni,

£f./ a tombkonyvtar miik6dési szabdlyzatdt el
kell késziteni,

g./ e mikodés szemelyl és dologli éves kdlt-
ségvetési tételeit meg kell hatdrozni,

ho/ végiil a sziikséges helyen és idSben meg-
felelden intézkedni kell.

Ami pedig azt a kérdést illeti, hogy mi
tehet benniinket képessé ilyen feladataink vég-
rehajtédsdra, ceak annyit mondhetok, hogy az
erds szakmai tekintély. Egyszeriien hangzik, de
onok tudjdk a legjobban, hogy nem az, Ha folya-
matosan és mindinkdbb felsé fokon tovdbbképez-
giik magunkat, s ha jelent8s dolgokat produké-
lunk, tBbbnyire csak személyi tekintélyt-tekin-
télyecskét tudunk szerezni. A szakma még vildg-
viszonylatban is az elismertetésért viv. Remél-
jik, hogy az uj kinyvtdrigyi torvény a mi £6-
hatésdgunk kebelében e tekinitetben is erdsebben
fog hatni, mint a régi.

A DOTE bemutatott tOombkbnyvtdra szédmos
tanulsdggal smolgdl. Azok megszivlelésre érdeme-
sek, Tombkbnyvtdri munkdjuk minél jobbd és tel-
jesebbdé tételéhez sok szerenceét és sok sikert
kivanok.
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HAJDU Judit®

A dokumentdcids kiadvényok a t4;jékoziatds
szolgédlatdban

/A Klinikai Téka, & DOTE szakirodalmi t4jékoz-
tatéja/

Korunk a gyorsiitemii tudomdnyos és miiszaki
fejl6dés korszaka. Ez a tény sziikségessé teszi,
hogy ez uj tudoményos eredmények és azok alkal-
mazdsa kozé egyre kevesebb id8 ékelddjon, ezért
mind fontosabb szerep jut az informdcids-doku-
mentdcids tevékenységnek a tirsadalom minden
teriiletén.

Az orvosi dokumentdcidé az orvostudomdnyi
irodalomban foglalt tudds és ismeretanyag raci-
ondlis felhaszndldsdt szolgdld tevékenység, s
akkor teljesiti igazén feladatdt, ha aktiv, te-
hét elébe megy az érdeklddésnek, A nemzetkdzi
dokumentdcidés kozpontok /National Library of
Medicine, Institute for Scientific Information
stb./ mellett hazdnkban az OOKDK seglti a gyors
szakirodalmi t4jékozdddst az orvostudomanyban
és hatdrteriiletein.

A medicina fealédésének elengedhetetlen
feltétele, hogy az orszdg gyakorld orvosai kony-
nyen tdjékozdédhassenak a tudomdnydg legujabb
eredményeirdl, az ujabb diagnosztikai és terd-
pide eljédrdsokrbl, hozzaférhessenek az Sket
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foglalkoztatd szakkérdések jelenlegi 4lldsdt,
torténetét tdrgyald szakirodalomhoz, elsdsorban
a szédmukre nélkiilozhetetlen munkaeszkoznek te-
kinthetd orvosi folydiratokhoz, melyek hasdbja-
in évente sok ezer elméleti és klinikai kozle-
mény ad szdmot arrdl, mi ujat produkdlt a vildg
orvostudomdnya. Lgyetemiinkdn a DOTE Kenézy
Konyvtdrdra vdr a feladat, hogy tdjékoztatdst
nyujteon a tudomdnydg alldsdrdél. A kozpontogi-
tott dokumentdcids intézetek segiteégét ugyan-
is, sajnos, éppen az arra leginkdbb rdszoruldk,
a gyogyitd orvosok nem nagyon veszik igénybe,
taldn mert nem is tudnak rdéla, vagy nince ide-
jik utédnajdrni, megismerni a lehetdségeket.
Szivesebben veszik, ha a konyvtdr elébe megy
igényeiknek, feltdrve kézbeadja a szakirodalmat.
Ezt eddig is igyekeztiink lehet§ségeinkhez képest
teljesitenl gazdag konyv és folydirat-dllomd-
nyunk segitségével, személyre szdld, tehdt in-
kdbb passziv tdjékoztatd szolgdltatdsainkkal,
mint a gyorstdjékoztatd témafigyelés, biblio-
gréafidk osszedllitdsa, esetleg referdtumok,
forditdsok készitése.

Ez évt8l uj, sajdt szerkesztésii folydirat-
tdjékoztatd kiadvdnnyal bdvitettiik szolgdltatd-
sainkat. Az immdr harmadik éve folyamatosan
megjelend Uj Konyvek mellett els8 évfolyamdt
éli a Klinikai Téka cimi kiadvdnyunk, egy uj
kurrens szakirodalmi folydirat-tédjékoztatd, a-
mely az ellbbihez hasonldan aktiv t4jékozta-
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tdst, dokumentdcidt nyujt, s ezen két kiadvény
tulajdonképpen feltdrja egyetemiink kurrens
konyv- és folydiret bdzisdt. Segitséget szeret-
nénk nyujtani ezekkel is olvaséinknak a gyégyi-
+6 munka tudomdnyos igényii aktualitusainak fi-
gyelemmel-kiséréséhesz.

' Orszdgos értekezleteken is felmeriilt mdr
+8bbezor ilyen dokumentdciés kiadvdny irdnt az
igény, megolddsdra uttorSkként mi vdllalkoztunk
elsbnek.

A Current Contentshez hasonldéan dolgozzuk
fel a DOTE folydirat dllomdnydnak a kitiizott
célnak megfeleld relevéns részét. A csaknem
1200 konyvitdrunkba jérdé periodika féleséghdl
azok tartalomjegyzékét kdzoljiik, sajdt szerkesz-
tésil, mechenikus térgyszdé-mutatéval kiegészitve,
melyek dltaldnos érdeklddésre tarthatnak szdmot,
klinikai témdju, a gydgyitdmunkaval foglalkozd
gyakorlati témaktrii anyagot tdrmak fel. Tdbb
mint 70 folydiratot ismertetiink havonta, s ha
valaki rendszeresen olvassa a Tékdt, nyomonks-
vetheti az irodalom jelenlegi helyzetét az or-
vostudomany kiilonbozd specidlis teriiletein. A
folydéiratokat beérkezésiik utdn a konyvtdrunkhoz
tartozd Sokszorositd Uzem fotd eljdrdssal azon-
nal feldolgozza, ezzel a gyors megjelentetés
mellett a bibliogrdfiai adatok hitelessége is
biztosithaté. A kiadvdny eldénye azonban elsd-
sorban az a Current Contentsszel szemben, hogy
a mér beérkezett, tehdt kézbevehetd szdmokrdl
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tdjékoztat gyors dtfutdsi idd alatt. Az igény-

18k a hdzi gyorsmdsold segitségével sejdt hasz-
nédlatra is megkaphatjdk a kért cikkeket. Repro-
grédfiai berendezéseink dllomdnydnak varhatd no-
vekedése pedig remélhetSleg még kedvezdbbé te-

szi majd a cikkek beszerezhetdségét.

Kiadvényunk szerkezetében is hasonld a
Current Contents-hez, az egyes szamok elején
tartalom-mutatsé tédjékoztat az illetd szdmban
feldolgozott flizetekrdl., Ebben nem oldelszdmra,
hanem az illet8 folydirat Tékin beliili tétel-
szamdra hivatkozunk, ami a szerkesztés szempont-
jébdl egyszeriibb, s nem zavarja o haszndlatot
sem, A tdrgymutatd Ogszedllitisdndl a MOB targy-
szojegyzékét tekintjilk irényaddnak, de dllandd-
an toreksziink mind haszndlhatdbbd, egységesebbé
tenni azt tipografiai és tartalmi szempontbdl
egyarant.

A Téka segitségével felhivhatjuk a figyel-
met ujonnan megrendelt periodikdinkra, valamint
a midr régen jérd, modern szemléletii, de kevéssé
ismert folydivatokra. Ilyen pl. az American
Journal of Medical Technology, nelyben minden
klinikum techuikai aktualitdsa meptaldlhatd. Az
orszdgban epyedil kibnyvtirunknak jar az bEx-
cerpta Medica konpresszusi szdériaja, mely éven-
te beszdmol az orvostudomsny lepujabb eredmé-
nyeir(dl, Klinikai ''ékdnk rendszeresen ismerte-
ti ennek beérkezett sziwait, valamint az Annals
of New York Academy of beciences fiizeteit is,

v Tl =



Ezek a monogrifia jellegli periodikék nagy se-
giteéget jelentenek az egyes klinikdkon rend--
szeresen megrendezésre keriild folydirat-, ill.
szakorvosi referdtumok Gsszedllitdsdndl. Az
egyetem tudomdnyos életérsdl, az Orvosegyesiilet
iléseirdl is beszdmol a Téka eseménynaptdr mel-
1ékletében. Klinikusaink munkidjat segitik a
gyégyezergydrak rekldmjai, melyek az uj készit-
ményekre és azok hatdsmechanizmusdra hivjdk fel
e figyelmet.

A Téka nagy eldénye még Current Contents-
szel szemben az, hogy minden megrendeldnek sa-
jdt példanyt biztositunk, s ez a klinikusok
szempontjdbdl kiilondsen lényeges, mint azt mér
a bevezetdben is hangsulyoztam, hiszen a napi
rutin gydgyitd munka melldl nehezen jutnak el a
konyvtdrba, s igy nem tudjdk folyamatosan figye-
lemmel kisérni a szdmukra taldn elengedhetetle-
niil fontos szakirodalmat.

Kiilonosen nehezen megvaldsithaté ez vidéki kdér-
hézakban, ahol ma még anyagi és méds problémik
miatt csekély a szakirodalmi elldtottsdg, amint
azt & legutdbbi orszdgos értekezleten a bor-
sodnddasdi kérhdzbSl Barta féorvos is emlitet-
te. A probléma valdban mindenki &altal ismert, s
nehezen megoldhatd, ezért lehet8ségeinkhez ké-
pest prdbdlkozunk segitséget nyujtani legaldbd
a teriiletiinkhtz tartozd kérhdzaknaek is ., A pél-
ddnyszém megdllapitdse eldtt kdrlevelet és meg-
rendelélapot kiildtiink szét a négy megye /Borsod,
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Hajdu, Szabolcs, Szolnok/ kdérhdzaiba, egészség-
ligyli intézményeibe. Ezek alapjdn jelenleg 250
példdnyban jelentetjilk meg havonta a Klinikai
Tékdt, de ez a szdm Adllanddan emelkedd tenden-
cidt mutat. A klinikai orvosok ingyenes szol-
gdltatdsként kapjdk, de anyagi nehézségeink mi-
att a teriileti megrendeldknek kénytelenek va-
gyunk 10 f£t-os darabonkénti egységdrat felszd-
mitani koltségeink részbeni fedezésére. Mivel
az egyetem kolteégvetésébdl mindezideig nem tu-
dott anyagi fedezetet biztositani megjelenteté-
séhez, s a konyvtdr osztott kerete mindossze
33.000 Ft évente /amit a 12 gzdm teljes mérték-
ben felemésztene/, hirdetésekbdl igyeksziink
elfdllitasat finanszirozni.

Az eddigi visszajelzések, 8 a rendelések
szdménak novekedése alapjén ugy érezziik, hogy
vdllalkozdsunk elérte céljdt. Kiadvdnyunkat ter—
mészetesen szeretnénk egyre tokéletesiteni,
hasznosabbd, népszeriibbé tenni., Megkoszonjiik és
figyelembe vessziik olvasdéink javaslatait, s en-
nek alapjédn bévitettilk is mdr az eredetileg ter-
vezett folydirat jegyzéket, felvettink kumulativ
listédnkra néhdny utdlag kért, terdpidval, onko-
16gidval, illetve humdn genetikdval foglalkozd
periodikdt.

Sajnos, technikai és személyi okokbdl nem
tudunk segiteni a Téka legnagyobb hidnyossdgdn,
nem tudunk ugyanis szerzdi cimjegyzdéket adni,
amit pedig a kiilonlenyomatkérdk hidnyolnak.
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Helyi megrendeldink azonban akdr telefonon is
megoldhatjdk ezt a problémdt konyvtdrunk segit-
ségével, vidékieknek pedig ugy segitiink, hogy a
cimlinkre megkiilddtt, megfeleld bélyeggel, név-
vel, cikk-cimmel, leldhellyel ellatott kiilonle-
nyomatkérdket tovdbbitjuk a szerzd cimére.

A szakirodalom ily mdédon torténd beszer-
zésl kisérletét azonban véleményiink szerint ro-
videsen ki fogja szoritani a modern reprogréfia,
igy nem is prdbdlkozunk cimjegyzék Usszedllité-
sdvael a jovOben sem.

Klinikai Téka cimii kiadvanyunkkal tulaj-
donképpen népszeriisiteni szeretnénk a szakiro-
delmat, felhivni a figyelmet kOnyvtérunk munki-
jére, s uj olvasdkat toborozni egyre jobb kb-
riilmények kozott miikods, széles szolgaltato—
skdldju konyvitdri hdldézatunkba.
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JANTSITS Gabriella hozzdszdldsa

Az elhangzott eldaddsbdl megismerhettiik a
Kenézy Konyvtdr Klinikai Tékdjdt. Az eldadd el-
mondta a kiadvdny céljdt, eldényeit és Gszintén
ramutatott néhdny hidnyossdgdra, de ugyanakkor
a tovabbfejlesztés irdnyat is megjeldlte. Az
elhangzottak arra inditanak, hogy rdmutassak
arra a fejlédési folyamatra, amelynek sordén eh-
hez a kiadvdny tipushoz eljutottunk, s egyéb
kiadvényok egybevetésével meghatdrozzuk helyét
a dokumentdcids kiadvanyok kozdtt.

Kiindulédsként elfogadhatjuk a szakiroda-
lombdl ismert felfogdsts hogy az informdcidk
kozlésének médjdt a rendelkezésre 4116 informd-
cidhordozdk, illetve memdridk hatdrozzdk meg.
Tehdt valamely kozlési mdéd a fejlédés sordn tor-
ténelmileg és technikailag meghatdrozott. Nem
szeretnék itt hosszadalmas torténeti dttekintést
adni, mégis szeretném a fejldédés néhany szaka-
szdt felvdzolni. Az elsd szakaszban nem volt mds
informédcidhordozd, mint az emberi beszéd, memd-
riaként pedig a kollektiv emlékezet szolgdlt.
Az irds felfedezésével a killonbozd irdsos doku-
mentumok vdltak a legfontosabb ismerethordozdk-

Xontordik B.: K teoretickém modelu informati-
ky. Kniznice a Vedecké Inform.
1970. 3. 97-110 p.
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kd, mér térolhaté meméridvd. A konyv felitaldld-
gdval és elterjedésével kezdddott az un. irodal-
mi szakasz, amelynek a tudomdnyos ismeretek
dramldsdban a kozvetett, nyilvdnos és dltaldnos
forma felel meg. A konyvtdrnak, mint nyilvédnos
kulturdlis és tudomdnyos intézménynek az iro-
dalmi szskasz kiteljesedésével jott el a maga
ideje. Ekkor - kdzvetité munkdja révén, - kulcs-
szerepet jédtszik a vildg egyre tekintélyesebb
tudomdnyos informdcidés dllomdnya és a korldto-
zott hozzdférhetdség kozotti ellentmondds fel-
olddsdban. A publikdcidk mennyiségének tovdbbi
novekedésével azonban a konyvtdrak mdr nem ké-
pesek az emlitett ellentmondds egyediili felol-
ddgdra, 86t a bibliogrdfiai munka fellendiilése,
mintegy segitséglil sietése sem bizonyult megfe-
1leld megolddsnak.

Ezért kovetkezett be a fejlédés harmadik
un. dokumentdcids szakasza. Erre a kdzvetités
intenzivebb formdi a jellemzfek és a gyorsasd-
got és a személyhez 82616 igényt kell kielkégi~
tenie az informdcids folyamatban. A dokumentd-
cié még ugyanazokkal az informécidhordozdkkal
és memériakkal dolgozik, mint a kdnyvtar és a
bibliografia, azonban megvdltozik a viszonya
mind a dokumentumokhoz, mind a felhaszndldéhoz
azdltal, hogy egyre inkdbb a dokumentum, az in-
formdcidé tartalmi oldeldt 4llitja érdeklBdésé-
nek eldéterébe, Ezdltal az informdcidés folyamat
kdzvetett folyamettd vdlik,
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Napjainkban uj korszakot jelent a kiber-
netikus irdnyzat, de az eddig felsorolt és az
informdcidk kozvetitésében vezetd szerepre jutd
irdnyzatok is tovdbb élnek.

Az elmondottak igen jol illeszkednek a mi
esetiinkhoz. Vildgosan kitiinik a DOTE Kozponti
Konyvitdr kozvetitd szerepe, mert tobbféle kiad-
vényédval siet az olvasdk elé, figyelembe véve
az igényeket.

Mint mondottuk, az informdcid kozlésének
jelenlegi kibermetikus szakaszdban, mikor mér
gépi memdria is miikodik, sziikség van olyan ki-
advdnyokra is, amelyek az informdcidkat a ko-
rédbbi fejlédési szakaszok eszkizeivel adjdk kdz-
re, Ez a magyarazate snnak, hogy akdr kiilfoldon,
akdr sajdt héldézatunkben megtaldlhatjuk a bib-
liogréfidkat, a gyorstdjékoztatdkat, referdld
szemléket, vagy az egyszeriibb igényii gyarapo-
déds- 1ll. lelbhelyjegyzékeket is.

Az informdcid kozvetités gyorsaségdnak
szilkségességét is emlitettilk. Az orvostudomany
teriiletén is nélkiilozhetetlen, hogy a legujabb
eredményekrdl a legrdvidebb iddén beliil értesiil-
jenek az olvasdk., Nem véletlen, hogy a gépi
uton elddllitott, s ardnylag rovid Atfutdsi id6-
vel megjelend Index lMedicus mellett szilkség van
a Current Contenis-re is!

S itt kell visszatérniink a Kliniksi Téké-
hoz. Mi is ez tulajdonképpen? Nem bibliogrédfia,
pedig kozli a cikkek pontos bibliogrdfiai ada-
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tait. A dokumentum feltdrdsat nem végzi el,
mint a referdtum, vagy a szemle, mégis kozvetve
tdjékoztat a folydiratok tertalmdrdl. Nemcsak
tartalomjegyzékmdsolat, mint a Current Contents,
hanem egyben leldhelyjegyzék is - 8 ez a legna-
gvobb érdeme! Tapasztaldsbdl tudjuk, mit ér a
legteljesebb témabibliogrédfia, vagy gyorstdjé-
koztaté, ha a benne felsorolt kdzlemények csak
konyvtdri ktlceonzés utjédn hozzdférhetdk. Amit
a szerkesztd hidnynak tekint, hogy a szerzbk
cimét nem tudjdk kdzreadni - nem szamottevd,
mert hazdnkban nincsenek tdvolsdgok, s minthogy
a kozolt folydiratok mindegyike megtaldlhatd a
Kozponti Konyvtarban, a cimet barki konnyen meg-
szerezheti,

Igen korszerii elgondolds volt a kongresz-
szusi kiadvédnyok kozlése, hiszen az érdeklddés
egyre nagyobb ezek irdnt. S taldn az lenne to-
vdbbi 1lépés a kiadvdny fejlesztésében, ha a meg-
rendezésre keriild kongresszusokrdl eldzetes ti-
jékoztatdst adna.

A megkezdett munkdhoz tovdbbi lelkesedést
és a Tékdnak sok uj olvasdt kivénok!
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SZABO Ibolye hozziszdlése

A dokumentdcids kiadvédnyok irdnt a gya-
korlati életben egyre nagyobb az igény. Az egye-
tem padjaibdl kikeriilt ifju orvosok nem rendel-
keznek kelld gyakorlattal, helyismerettel a
konyvtdrakban., A konyvtdr haszndleta résziikrsl
a 6 év alatt tankonyvek, jegyzetek kilcsonzésé-
b6l 411t, kivétel néhdny szakkorss hallgatd,
akik ugyen aktivan részt vettek a kutatd munkd-
ban, de 8k is csak a megadott irodalom kikere-
sésére és a szakezbveg forditisara vdllalkoztak
olykor-olykor. Ez nagyon kevés.

A fiatal orvosokkel szemben - amikor mir meg-
oldotték az elsd nehézségeket, belerdzddtak a
klinika vegy kutatdintézet munkdjdba, megfeleld
alapismerettel rendelkeznek egy-egy szakdgban,
igény meriil fel az elmélyiiltebb tudds, aktuali-
tdsok, uj problémdk megolddsdra. A konyvidr és
a szekirodalom haszndlatének ismerete nem me~-
riilhet ki abban, hogy ismerik a kataldgust és
nagyjébdél tudjdk, hogy milyen témdju konyv,
vagy folydirat jér ez egyetemre és melyik inté-
zetben taldlhatd meg. Sajnos a friss irodalom,
ismeretanyeg csak késén jut el hozzdjuk, néha
id8sebb kollege hivja fel réd a figyelmet, de ez
nem elegendd. Ha a konyvtdrban meg is jelennek,
elveesznek a tédjékoztatd enyagben, részben mert
‘nem tudjdk szakszeriien haszndlni, nyelvi prob-
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1émék is felmeriilnek és van még egy nagyon fon-
tos tényez8, az Id8. Az idS nagy gondot okoz,
és ez nem csak az orvostudomdnyban van igy.

Azt mondjdk, hogy az orvosok munkaideje
kotetlen., Valdban ez igy is van, de a gyakorlat
meghatdrozza a munkamenetet. Ha a déleldtti
osztdlyos munka utdn lenne ugyan egy kis idé,
mégsem mehet el, hiszen bdrmikor hivhatjdk be-
teghez, barmelyik percben ordkig tarté munke
kotheti le. Azonban az alkoté munkdbél nem sze-
retnének kimaradni. Ehhez viszont szilkség van
az uj irodalmi adatokra, metodikdkra, kisérleti
leirdsokra, hogy mindig az aktudlis, napre kész
eredményekhez tudjdk munkdjukat kapcsolni.

Az intézeti ktUnyvtdrosoknak feladata, hogy
Ssszekotd kapocs legyenek a Kozponti Konyvtar
és orvosok kozott. A helyi jellegi problémékat,
igényeket mi ismerjiik legjobban, valamint azt,
hogy mit nyujt a bdziskdonyvitdr. Az uj dtletek,
kezdeményezések nem hidnyoznak, csak nagy gon-
dot kell forditenunk arra, hogy elfogadtassuk
6ket, népszeriisitsiik, és fontossdgdrdl meggydz-
ziik az olvasdkat. A Kenézy Konyvitdr legnagyobb
Ordminkre mdr évek éta megjelenteti az Uj Kony-
vek cimi kiadvényst, ami tulajdonképpen gyara-
podési jegyzék, de vizsgdljuk meg, hogy mennyi-
re tér el a tobbi hasonld kiadvdnytdl, és mi-
lyen fontos.

ElGs9zor is megment attdl a munkdtdél, amit
nem nevezhetlink tul érdekfeszitének, hogy kata-
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légusban keresgéljiink. Konyvtdrunk szakkatall-
gusének hidnyossédga, hogy a beérkezett kinyvek-
r8l technikasi okok miatt csak jéval késdbb ké-
sziilnek el a kataldguscéduldk, Igy a kutatdknak
gyakran nem volt tudomdsuk hosszabb-rdvidebb
ideig az uj irodalomrdl, emi nem kis mértékben
ndtrdltatta munkdjukat. Az ardnylag gyors nyom-
dai dtfutdssal késziild kiadvdny prébdlje Athi-
daelni ezt a hidnyossdgot. Szerkezeti felépitése
nem teszi sziikségessé mutatdk készitését, hi-
szen terjedelménél és szerkeszitésénél fogva is
jél éttekinthetl. Szakozdse nem az ETO alapjdn
torténik, hanem az orvosi gyakorlatban bevdlt
szakrend szerint. Az ismert sorozatok, vagy
ujonnan megjelent kézikonyvek felsoroldsa mel-
lett gyakran annotdl. Ez nem csak a figyelem
felkeltést szolgdlja, hanem rdvid tdjékoztatdst
ad arrdél, hogy kinek ajanljdk és milyen segit-
eéget nyujthat a kutatok munkdjdban. Minden in-
tézet t0bb példédnyban megkapja az aktualitdso-
kat témdnként bontva, leldhellyel feltiintetve,
és csak 4t kell lapoznunk és tudjuk, hogy mivel
gyarapodott Egyetemiink dlloménya és hol taldl-
hatjuk meg., Ezt a miniatiir bibliografidt, mert
igy is nevezhetjiik, az olvasé magdaval viheti,
jegyzettel lathatja el, és a lapok felvdgdsa
utén sajdt bibliogrdfiai gylijteményét bévithe-
t1i, frissitheti fel.

Tetszetds kivitele mutatés és ez tartalmi érde-
mén kiviil haszndlatdt élvezetessé teszi.
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Problémdink egy réeszét az Uj Konyvek c.
kiadviny megoldotta, de tudjuk, hogy egyes tu-
domdnyédgakban, igy az orvostudomdnyban is leg-
nagyobb jelentSsége a folydiratokban megjelent
uj eredményelmek, hiranyagnak van. A Current
Contents & rendelkezésiinkre 411 ugyan, tovédbbd
az Index Medicus, az Excerpta Medica stb. ia,
de ezek haszndlatdban az olvasd helyhez van
kotve, igy a meglévd szabadidejét nem tudja
mindig ezeknek a kiadvényoknek a tenulmanyozd-
sdre felhaszndlni; nyelvi problémdk, tovdbbd ke-
zelési problémédk is felmeriilnek.

A fiatal kutaté orvos részben gyaskorlat hijan,
részben i1d8 hidnydban szeretné, ha az 8t érdek-
18 enyagot jobban lesziikitve kepnd meg. Ezt az
orszdgos szintl problémdt eldszidr a Kenézy
Konyvtdr prébdlta megoldani a Klinikai Téka
létrehozésdval. Szerencsés kézzel ayultak ehhez
e témdhoz. A konyvtdr szolgdltatdsai kozt mdr
el8zetesen is szerepelt & témefigyelés. Mint
tudjuk, a témafigyelés hdldtlan dolog és nem is
versenyezhetiink az O0KDK témafigyeld szolgdla-
tdval, de nagyon jé volt tobbek kbzt arra, hogy
az igények kutatdsa sordn felmérjék, melyek
Egyetemiink kutatdsi dgazatai, milyen munkacso-
portok, milyen kollaberdcidk vannak. Es ennek

a kiadvédnynak a gerincét ez az alapismeret ad-
ta, hiszen az 1200 periodikébdél nem konnyii ki-
védlasztani azt az alapot, a legfontosabbat; a-
mire sok ember munkdja tdmaszkodik. A kiadvény
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az elsd példdnyok kézhet kapdsa utdn mdris igen
nagy népszeriiségnek orvendett.

"Végre valaki rénk is gondol" - az elsé megnyi-
latkozds a fiatal orvosok részérdl, és sajdt
példdnyaikat azdta is toretlen lelkesedéssel
forgatjdk. Hiszen a legnagyobb segitséget a
klinikusok szémdra jelenti, akik igénylik ugyen
az dllandd, folyamatos hiranyagot, de kevesebb
médjuk, idejilkk van ezeket felkutatni, és igy a
konyvtdrra hdrul a feladat, hogy ezt az igényt
felmérje, lehetdségeit felhaszndlva elébe men-
jen és teljesitse azt.

A Klinikai Téka tartalmazza mindazokat a
szinte klasszikus szdmba mend folydiratokat,
amelyek alapjai az orvostudomdnynak. A Téka ell-
nye & Current Contentsszel szemben, hogy olyan,
mar megjelent anyagrdl ad tdjékoztatdst, amit
rovid idén beliil kézhez lehet kapni. Sajdt gya-
korlatunkbdl tudhatjuk, milyen nehézkes valami-
lyen nagyon fontos cikkrdl kiilonlenyomatot sze-
rezni. A kiadvdny ezt a problémdt nagyon egysze-
rilen oldja meg, nem ktz0l szerzdi cimeket, ha-
nem a konyvtdr reprogriafidja segitségével az
igényeknek megfeleld mennyiségi klny.-ot készit.
A Klinikei Téka helyet ad az uj, gydgyéaszatban
egyre nagyobb teret foglald tudomdnydgak folyd-
iratainak is, pl. Prostaglandin, Human Patho-
logy c. folydiratoknak, vagy az Excerpte Medica
Congres S. koteteibS8l kozbl tartalomjegyzékeket.
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Tdrgyszavak keresésénél, tulajdonképpen a
témdk sziikebb koriilhatdroldsdt praktikus kdd se-
giti, aminek segitségével gyorsan és pontosan
lehet t4jékozdédni, még akkor is, ha valaki eld~-
sz0r forgatja a kiadvanyt; kevesebb gyakorlattal
is 4t tudjék fogni az dket érdekld témdt, biz-
tosabb kézzel nyulnak az orvostudomdny egész
szakdgazatdt feloleld kiadvényokhoz, szelektdl-
ni tudjdk, és a rokon tudomdnyok eredményeit is
jobban fel tudjdk haszndlni. A referdld ilések-
nek, az orvosegyesiileti liléseknek - melyek a
fiatal orvosok féruma - a Téka az alapja lett,
hiszen a gyakorld orvos az igy feltdrt tudds-
anyag segitségével komoly, megbizhatd erd a
gydgyité, neveld, kutatd munkdban.
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CSATARY Ceilla

Az egyetemi konyvtdrosok tovdbbképzése

Figyelembevéve a természettudomdny terén
is jelentkez8 uj felfedezések jelenlegi iitemét,
a konyvtdrosok rendszeres, megalapozott tovdbb-
képzése elengedhetetleniil sziikséges. Hogy szak-
mai "értékiik" ne cstkkenjen, feltétleniil el
kell sajdtitaniuk az uj ismereteket.

A mi egyetemi kSnyvtdrunknak is az a e¢élja,
hogy konyvtdrosaink rendszeres tovdbbképzésben
részesiiljenek., Ezt a tovdbbképzést - a legfon-
tosabb szempontokat, kdivetelményeket figyelembe
véve - hdrom irdnyban végeztilk illetve végez-
ziiks konyvidrtudomdnyi ismeretek, orvostudomi-
nyi és nyelvi ismeretek tovdbbképzése formdjd-
ban. '

A konyvtari ismeretekben vald tovdbbképzés szemr
pontjdbdl igen nagy ellny az, hogy kozépfoku
konyvtdrosi végzettséggel minden munkatdrsunk
rendelkezik, vagy megszerzése folyamatban van.
Uj dolgozdknak elsdsorban a konyvtdr profiljd-
val, munkafédzisaival kell megismerkednitk, mi-
eldtt a végleges munkateriiletre keriilnének. A
tagkonyvtdrosok szakmai jellegii irdnyitdsat,
feliigyeletét a Kozponti Konyvtdarunk latja el.
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Bzt ugy sikeriil megvaldsitani, hogy minden hé-
ten egy alkalommal /&ltaldban csiitortoki napon,
mikor egyébként is dtjonnek a friss folydira-
tokért/ megbeszéljilkk az aktudlis problémdkat,
feladatokat, s az egyes munkaterileteket érintd
specidlis kérdések megolddsdra az illetd munke-
kort elldtd konyvitdroscktdl intézeti, klinikail
konyvtdrosaink megkepjék a segitséget. Hzek a
rendszeres “tovdbbképz8 napok" tették lehetdvé
azt is, hogy a tagkonyvtdrakban egységesek a
nyilvantartdasok /folydiretnyilvintertds, olva-
86i nyilvéantartds, leltdri napld kezelése, ka-
taldgusok rendszerezése/, és igy a teljes egye-
temi dllomdnyban vald tdjékozddds is biztosi-
tott. lkizeken a napokon megismerkedheinek a
konyvtiarosok az uj szekmai jellegi folydiratbok-
kal, a kOzponti konyvtdr dllomanydban 1évé for-
rdsanyaggal, ezek haszndlatdaval irodalmi biblio-
griafidk Gsszedllitdsa sgordn. Végzetiedgétdl fig-
getleniil egye¢ni tovabbképzésre is mindenkinek
megvan a lehetdsége. khhez nagy segitséget je~
lentenek a konyvitdrnak jdrd ktnyvidrosi szakfo-
lydiratok, mint Az Orvosi Kinyvtdros, a Konyv-
tdros, a Journal of Documentation, UNESCO Bulle-
tin for Librarian, Naucsniie 1 Tehnicseszkie
Biblioteki, Special Libraries, Bulletin of the
Medical Association College and Research Libra-
ries. Ez utdébbi folydirutok cikkeit nyelvi ne-
hézségek miatt nem tudja mindenki hasznositani,
igy az érdekesevbeket referdlni szoktuk Konyv-
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tdri és Tudomdnyos Tdjékoztaté c. kiadvdnyunk-
ban, melyet minden ktnyvtdros kézhez kap. A KTT
egyben informdl a kGzponti konyvtdr eseményei-
r8l, munkdjardl, a konyvtdros egyesiilet eldadd-
sairdl, mds nagykonyvtdrak életérdl, felhivja &
figyelmet a soron kovetkezd szakmai eldaddsok-
ra, konyvtdri szolgdltatdsokra, uj kiadvdnyok-
ra, kozli a konyvtdrban torténd személyi vdlto-
zdsokat, vendégek ldtogatdsat stb.

Konyvtérosaink rendszeresen récztvesznek a meg-
hirdetett és megrendezésre keriild egyesileti
véndorgyiiléseken, illetve Hajdu-Bihar megyei
szervezetének eldaddsain, valamint az OOKDK
megrendezésében sorrakeriild tovdbbképzéseken
az elhangzottakrdl & résztvevok beszdmolét tar-
tanak a kOnyvtdari Osszejoveteleken.

Az orvostudomidnyi ismeretek megszerzése.

Az orvosi szakkOnyvtaros csak akkor tud
feladatainak megfelelni, ha az orvosi szakmai
legalébb alapfokon ismeri, ha legaldbb nagy vo-
nasokban t4djékozddik a tudomdnydg legujabb ered-
mény eirdl. Ennek a kovetelménynek a konyvidrunk-
ban rendszeresen /havonta/ megrendezésre keriild
eldfeddsok segitségével tudunk eredményesen ele-
get tenni, Minden ktnyvtiros részt vesz, illet-
ve meghivast kap kelld iddében az eldadasokra.

Az elbaeddssorozatot médr az év elején elkészitett
tervezet alapjdn szerveztilk meg, ligvelve a téme-
valasztdsra, amelynek sordén igyekeztlink figye-
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lembe venni a legaktudlisabb tudomdnyteriilete-
ket. Igy ezévben a molekuldris biolégia néhdny
alepproblémdja, & modern immunoldgia, illetve
ennek alkalmazdsa a klinikumban, keriilt megvi-
tatdsra /az utdbbi két elbaddsban/. E részi be-
zdré kliniksi genetika, sajnos, iddhidny miatt
elmaradt, ezt a jovsé tanév elején kivianjuk pé-
tolni.

Az eldaddsok bevezetljében ez eldaddk is-
mertetik a témakorrel foglalkozd neves orvoso-
kat, tudésokat, az ide vonatkozd szakkonyveket,
folybéiratokat, majd ismertetik a tudomdnydg mai
d11és4t, hatdrteriileteit. Az elfaddsok sikeré-
hez hozzdjarul, hogy a konyvitdr klubhelyiségé-
ben lehetdség van a diavetitéses szemlélitetés-
re., Az eldaddsok utén kitetlen beszélgetés for-
mijdban az esetleges problémis részletek meg-
vitathatdk.

Az ez évben inditott, s mindezideig sike~
resnek mondhetd orvosi-szakmei tovdbbképzd eld-
addssorozatot a jovében is rendszeresen kivin-
Jjuk megtartani. '

Nyelvi tovébbképzés.

A nyelvi tovdbbképzés fontossdgdt olyan intéz-
ményben, ahol a szakircdalom csaknem 90%-a ide-
gen nyelven jelenik meg, taldn felesleges is

részleteznem. Ahhoz, hogy a kidnyvtdros megfele~
1l8en eligazodjon a szakirodalomban és megfeleld
tédjékoztatdst tudjon adni referensz kérdésekre,
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elengedhetetlen legaldbb a passziv nyelvitudéds.
A nyelvi tovdbbképzésre konyvidrunkban idegen-
nyelvii szekképesitéssel rendelkez§ konyvidrosa-
ink segitségével nyilik lehetfség, amit munka-
idSben szervezhettiink meg heti 1x2 Srédban. Saj-
nos ez a kezdeményezés nem jdrt olyan sikerrel
és eredménnyel, mint az orvostudomdnyi alapis-
meretek megszerzésére irdnyuld tovdbbképzésiink,
mert konyvtdrosaink nem vették igénybe, illetve
az illetd klinike vagy intézet nem jérult hozzd
tdvollétiikhtz.
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SZEPESINE BENDA Mdria

Egyetemi koényvitdrosok tovdbbképzésének

célja, tartalma és médszerei

Az egyetemi konyvidrosok képzése semmiben
sem kiilonbdzik a t6bbi konyvtdrosétdél. Tovdbb-
képzésiiknek azonban kiilénbznilik kell; ebben
pedig abbdl kell kiindulnunk, hogy kiket ldtnek
el szekirodalommel az egyetemi konyvtérosok, mi
a tenanyag, amit egyrészt oktatni, mdsrészt te-
nulni kell az egyetemen és mi az egyetemen fo-
lyé elméleti kutatdsok, valamint a gyakorlati
terdpia tdrgya. A tovdbbképzésnek tehdt célzott-
nak és a vdltozd igényekhez igazoddan konkrétnak
kell lennie.

Egyetértek Csatdry Csilléval abban, hogy
a tovdbbképzésnek hdromdgunak kell lennie, Néz-~
zilk meg most ugysnezt a kérdést egy mdsik vetii-
letben, a szilkségletek oldalérdl.

Kiket latnak el az egyetemi konyvtdrosok
/kiket kell elldtniuk/ szakirodalmi informdcidk-
kal és kiknek milyen tevékenységiikben vannak se-
gitségére?

l. Az orvosokat részint elméleti, részint
gyakorlati tevékenységiikben kell szakirodalommal
elldtni.
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A kutatdk, sajat témdjuk legjobb ismerdi
dltaldban kevésbé igénylik a konyvitdrosok segit-
ségét, mint a klinikusok és kétség kiviil nehe~-
zebb is nekik segiteni. Ha figyelembe vessziik
azt, hogy 8k maguk gyakran kisérletezés kozben
bukkannak problémdkra és olvasds kozben, kép-
zettdrsitds révén kapnak uj gondolatokat, leg-
jobb, ha ebben magukra hagyjuk Gket, mert ol-
vastunk-hallottunk ugyen a heurisztikus t4jékoz-
tatdsrdl, de ennek kidolgozott médszereit még
nem ismerjiik. Relevans tdjékoztatdst azonban tu-
‘dunk adni, ha a kutatdék nemcsek a témijukat is-
mertetik, hanem elmondjdék szempontjaikat, cél-
jukat, ismertetik kiinduld pontjukat. Kér, hogy
a kutatdk ezt a fajta segitséget is ritkdn ve-
szik igénybe, holott a konyvtdrosok-t4jékoztatdk
sok 1d6t meg tudndnak takaritani; még mindig ke~
vesebb féradsdg az esetleg jelentkezd8 informdci-
6s zajt kiszirni.

De ha a kutatd a konyvidros segitségét
gemmiképpen sem akarja igénybe venni, még igy is
értékes segitséget lehet adni e forrdsok felti-
réasaval.

Konnyebb segitséget nyujtani a klinikusok-
nak, mert mdr ellfordult betegségek kezelésérfl,
kazuisztikdjdrdl van szdé. Es a ssziikséglet itt
inkdbb e relevdns, mint a heurisztikus informd-
cié,

- B =



2. A mdsodik fontos elldtandd alany a me-
dikus és néhdny okitatd kérhdz kivételével ez
egyetemi specialitds.

A medikusoknak elsdsorban tankonyvre,
jegyzetre ven sziikségiik, ezeket biztositani kell
a megfeleld mennyiségben. Sziiksége van segéd-
konyvekre, kézikonyvidri enyagra. Mindez &llo-
ménygyarapitdsi kérdés.

A medikusokat kell elsdsorban megtanitani
a kinyvidr beszndlatdra, e szekirodalommal vald
helyes bédnédsmédra. Némely egyetemiinktén néhdny
drdban mdr folyik ilyen oktatds, ez azonban nem
elég és az egyetemi kinyvidrosnak fel kell ké-
sziilnie arra, hogy menet kdzben segiténie kell
a kataldgus haszndletdban, az irodalomkutatds
sordn stb.

3. Az egyetemnek éppen ugy vannak elld-
tandé egészségligyi dolgozdi, mint bdrmely kér-
hiznak, Nem specifikus feladata, de ha a szak-
szervezeti konyvidr a szokott minimdlis segit-
séget nem tudja nyujtani, az egyetemi kdnyvitdr-
nak kell azt adnia,

4. Ven végiil orvosi konyvtdri hédldzat, a-
melynek lehetnek, vannak kielégitendd kivénsédged.
Ez ma elsésorban kinyvtdrkszi kdlcsonzéei igé-
nyekben érvényesiil.

Az egyetemi konyvtdrosoknak tehdt iemerni-
ik kell azokat, akiket elldtnak és tisztdban
kell lenniiik azzal, hogy milyenek azok & tevé-
kenységek, amelyeket szakirodalommel tédmogatnak.
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Most nézziik meg, honnan szerzik a sziik-
ségletekrdl a specidlis informdcidkat?

Abbél indulunk ki, hogy a tovdbbképzés
csak specidlis lehet, ehhez pedig informécidkat
kell kapniuk az egyetem életébdl,

1. Ismerniiik kell az egyetem nyilvédntar-
tott kutatdsi témdit. A kUzeljovében ezeket be
kell majd jelenteni - rendelet van rd. Jé volna,
ha az egyetemi konyvtdrak megkapndk ezeknek a
bejelentéseknek a midsolatdt. Igy egyrészt tud-
nédk éllomdnygyarapitdi, mik gyiijtdkoriik suly-
ponti teriiletei, a konyvtarosok pedig dltaldban
tudnédk, mely témdk, fogalomkordk mélyebb isme-
retére kell felkésziilnilk.

2, Ismerniiik kell a tantervet, az oktatd-
si anyagot. Ez nem itkozik kiilondsebb nehézség-
be, hiszen a hallgatdéi konyvtdr anyagdt ennek
alapjén szerzik be.,

3. Ismerniiik kell az oktatdsi reform dl-
ldsdt., Tudjak vajon egyetemi konyvtarosaink,
egyetemeink hol tartanak az oktatdsi reformmal?
Mit akar az egyetem megvéltoztatni? Ennek lehet-
nek dllomdnygyarapitdsi konzekvencidi, nem any-
nyira az alapmivek besgzerzésében, mint kiilfoldi
és belfdldi oktatdsi-mdédszertani segédletek be-
pszerzésében, felkutatasdban. Ha mdsban nem, az
egyetemi konyvtdr ebben felbecsiilhetetlen szol-
gédlatokat tehet,
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4. Végil kell, hogy informdcidkat kapja-
nak az egyetem életébll. Mi az egyetem oktatd-
gon kiviili éves programja? Milyen kortk, tanfo-
lyamok munkdjdt tudnd a konyvtdr tdmogatni?

Mi legyen tehdt a tovdbbképzés tdrgya?

A tovébbképzés tdrgya-tartalma az, ami az egye-
temi kdnyvtdrosok tovébbképzését specifikussd
teszi. BEzek az adatok a tovdbbképzés integrdlis
réazel, a midr megszerzett tuddshoz jdruld "ek-
tivitdei egyilitthatdé™, amely a meglevd ismerete-
ket korszerii szinten képes tartani,

1. Kozelebbrdl meg kell tehdt ismerniiik a
kutatdsi témdkat,

2, Az oktatdsi reform uj ktvetelményeit,
2 modern oktatdsi mdédszereket.

3. Ki kell b8viteni forrdsismeretiket, meg
kell ismerkedniiik uj konyvekkel, az audiovizud-
lis tédjékoztatds tdrgyaival és eszkbzeivel.

4, Gyakorlati ismereteket kell szerezniiik
példaul a szakvizesgdk, a kandiddtusi fokozatok
ktvetelményeirdl, az egyetemi ideoldgiai és
nyelvi képzés kovetelményeirdl.

5. Pejleszteni kell irodalomkutatdsi, td-
jékoztatdsi ismereteiket.

Nézziik meg végezetiil, mik lehetnek a to-
vabbképzés korszerii mddszerei?

l. Néhdny kiemelt témekdr elbaddsos is-
mertetése. A DOTE-n szokdsos vetitéses médszer
feltétleniil fokozza a hatdsfokot.
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2. Az uj konyvek, folydiratok, folydirat-
cikkek, prospektusok, a témdba vdgd szakirodalom
bem:tatdsa, forgatdsa.

3. A legujabb terminoldgiai fogalmakat -
témakoronként legaldbb 10-15-8t% meg kell magya-
rédzni és szdtdrszeriien lejegyeztetni., Igy min-
denki egyuttal egyszerii terminoldgiai szdjegy-
zetet is készit magdnak.

4, A legfontosabb, kiemelt tdrgykodrtkben
referdldlapok alapjén irodalomkutatdsi gyakor-
latokat végezni nem lehet elégszer. Bz egyuttal
a tanult és nem tanult nyelvek "passziv" gyakor-
lésa is.

5. Meg kell ismerkedni a progreamozott tan-~
ktnyvek haszndlatdval és a mar mindeniitt hasznd-
latos feleletvdlogatds médszer slkalmaztatdsdval
/elényelvel, hdtrdnyaivel stb./.

Amint ldtjuk, az egyetemi konyvtdros hely-
zetében kiilbnbbzik a t6bbi konyvtdrostdl., Ez a
helyzet adje tovdbbképzésének sajdtsdgait.

Abban azonban aligha kiilonbozik helyzete
hdldézatunk t8bbi kbnyvtdrosidétdél, hogy az egye-
tem sem vdr és kovetel sokat konyvtdrosaitdl és
etekintetben az 8 feladatuk ugyanaz, mint a t6b~
bid: torekedniiik kell nemcsak passziv, hanem
"gllredolgozd" aktiv szerep betoltésére is,
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LUSZTIG Gdbor

A medikusok szakirodalmi ellatdsa

Koszontom a tdjéritckezletet és koszbnom a
bizalmat, Az a tény, hogy a juniusi kecskeméti
tovdbbképzés utdn - amelynek téméje az oktatd
kérhézak konyvtdri feladatdrdl szdlt - mdr szep-
temberben Debrecenben a medikusok szakirodalmi
ellatdsdrdl beszéliiink, azt mutatja, hogy e prob-
1éma akut s e téren egységes és hathatés beavat-
kozdsra ven sziikség.

Eletiink minden teriletén az egyre fiata-
labb korosztdllyael kell foglalkoznunk, &ket
kell a szekmdnak megfelellen eldkésziteni.

Nem mentesek e feladatoktdl a konyvié-

rak sem melyek az ismeretek tdrdt tartalmazzdk,
86t a medikusok képzésében, szakirodalmi elld-
tdsédban egyre tobb feladatot kell vdllalniuk.

A konyvtédrak fontossdga évrdl évre novekszik,
Funkeidjuk, feladatuk egyre sokrétiibb., Ma mér
nemcsak az orvosokat és szakorvosokat kell ki-
szolgdlniuk, hanem a medikusok szskirodalmi el-
létdsdban is fontos szerepet kell betdltenitk.
Az orvostanhellgaté medikusévei sordn tanulja
meg szakmdjdt szeretni, 88t ez évek sordn ala-
kul ki benne annek a szakmének e szeretete, a-
melyet kés8bb védlasztani fog. A J6é konyvtdros-
nak uwgyancsak donté a szerepe az orvostanhall-
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gatdk szak-vdlasztdsdban. A medikus gyakran
egy-egy f6orvos tandcsdra vdlaszt szakot, de
azoknak a konyveknek a segitségével, amelyeket
a konyvtdros a medikus kezébe juttat, elddni-
heti az orvostanhallgatd késdbbi sorsédt. Ezzel
is hangsulyozni szeretném azt a fontos szere-
pet, melyet a kinyvtdros és az orvostandcsadd
a medikusok szakirodalmi elldtdsdval betdlt,
88t a felel8sséget is, melyet a konyvtdr veze-
t8i vdllelnek. A kdnyvtdrsk szerepe még nem is
olyen régen kizdrdlag a szakirodalmi elldtédsra
korldtozddott. Ma mér, mint az elmondottakbdl
is ldthatd, neveld szerepe is van. Ezért nem
mindegy, hogy ki az orvostandcsadd, és ki az
orvosi kdnyvtdros. A joé kbnyvtdros €s orvos-
tandcsadd a medikusokkal megszeretteti a kony-
vet, bevezeti Sket a konyvtar rejtelmeibe. A
konyvtédrnak a kdérhdzon beliil a tudoményt kon-
centrdltan kell tartalmaznia és az arra rédszo-
ruldknak rendelkezésére bocsdtania. lyilvénva-
16, hogy az ilyen konyvitdrban az orvostanhall-
gaté gyorsan rdébred a tudds és a medicina
végtelenségére, amellyel egylitt kell, hogy
jérjon a tuddsszomj. Eppen ezért nem mindegy,
hogy a konyvidr és az ott dolgozd kdnyvidros
milyen szakirodalommal ldtja el a medikusokat.
A konyvtdros egyben pedagdgus is. Ezért rend-
kiviil lényeges, hogy a medikusok szekirodalmi
ellatdsdban a kbnyvtdros ne a sajdt nagysdgdt
akarja bizonyitani, esetleg a medikusok dtme-~
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neti tuddsszegénységét bizonyitani, hanem t6-
rekedjen arra, hogy 8ket a helyes utra vezesse,
és benniik a tuddsszomjat, a szakma szeretetét
ébressze fel, Elénken emlékszem medikus éveim-
re,Aamelyet a szegedi Orvostudomdnyi Egyetemen
toltottem, hogy ott az orvosi konyvitdrban ho-
gyan tanitottak meg a konyv megbecsiilésére és
szeretetére. S ahogy ez mélyen belém ivddott,
feltételezhetd, hogy a tObbiek sem lesznek
ilyen vagy ehhez hasonld hatdsokitdl mentesek.
Azt hiszem az elmondottak nem ujak. Olvassuk
"Az Orvosi Konyvtdros" egyik évfolyamdban, hogy
a kOnyvtdros helye a tdrsadelomban ottt van, a-
hol a pedagdgusé. A konyvtdrosnak kozvetitenie
kell az ismereteket, a szépséget, josagot, tu-
dédst, a tudomdnyt, mindazt ami a kbnyvekben
megvan. bgetlinkben akinek kOzvetit, az az or-
vostanhallgaté, Nagyon fontos, hogy mit és ho-
gyan kozvetit. A medikus ti. még nem szakember,
de mdr tobbet kivén, mint az ismeretterjesztés.
Valahol a ketdé kozott kell lennie az ismeret-
anyagnak. Megitélésem szerint a medikusok szak-
irodalmi elldtdsat els8sorban kinyvek és jegy-
zetek biztositsdk. Nem tartom helyesnek, ha 06-
ket mindjdrt folydirathalmazokkal bombézzuk,
hisz az azokbdl vald tdjékozddds mdr nagyobb
felkésziiltaéget kivdn, Megszivlelendd, amit
PA1ffy Gyula a kecskeméti ankéton mondotts a
hallgatdé szédmdra az egyetemi jegyzeteken felill
szilkkeég volna olcsd, ugynevezett "paper‘back"
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kiaddsu angol, francia, német, orosz tankdnyvek
beszerzésére. Ha nincs idegen nyelvi olvasmdny,
akkor nincs kényszeritd korilmény sem, ami az
idegen nyelv tenuldsira szoritand a hallgaté-
ket. Megitélésem szerint a hallgatdk érdekls-
dése csaknem kizdrdlag arra a tanktnyvre szo-
rul, melyb8l éppen vizsgdzni fognak. Ez egy-
részt azt a feladatot rdjs a konyvtdrra, hogy
a megfeleld tankOnyveket, jegyzeteket szerezze
be, mdsrészt megmutatja azt az irdnyt is, ame-
lyen a medikusok szakirodalmi elldtésidban ha-
ladni kell. Ahogy fentebb helytelenitettem a
hallgatdéknak tul mélyrehatd ismeretekkel valéd
bombazdsdt, ugyanugy helytelenitem azt is, ha
kizdrdlag a vizsga anyagit bocsdtjuk rendelke-
zéslikre. Ehhez hasonld szinti, kisegitd konyve-
ket kell, hogy biztositsunk szamukra, melyek
lehet6vé teszik, hogy egy-két dolognak igény
szerint utdna nézzenek, és taldn ezen keresz-
tiil megldssdk azt a vigeldthatatlan Scednt,
melyben egyeldre igen torékeny csdénakon evez-
nek.

A medikusok szakirodelmi elldtédsdt akkor ldtndm
biztositottnak, ha a konyvitarak rendelkeznének
az egyetemi ftankOnyvekkel, jegyzetekkel és az
ezzel kepcsolatos kisegitd konyvekkel. Az elsd
kettd inkdbb csak anyagi kérdés, de a harmadik
az snyegi kérdésen tulmenden feladatot ré a
konyvtdrosra és az orvostandcsaddra. Nincs még
egységes elképzelés, mik legyenek azok a segéd-
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konyvek, amit a hallgatdk rendelkezésére bocsd-
tunk. Ez részben jé, részben rossz. Rossz,
mert szempontjaink nem egységesek, mert a hall-
gaté ki van szolgdltatva a kinyvtdros elképze-
lésének., De jé is, mert ha a konyvtdros lelki-
ismeretes és a hallgatdkat ismeri, olyan segéd-
konyveket tud a rendelkezésiikre bocsdtani, ame-~
lyek nemcsak hasznosak, hanem a hallgatdk to-
vdbbi életére nézve is dontd fontossdguak. Me-
gint csak arra a kbvetkeztetésre kell jutnom,
hogy a medikusok szakirodalmi ellatdsa a konyv-
tdrostdél és az orvostandcsaddétdl fiigg. De foko-
zott a feleldssége mindazoknak a szerveknek ism.
kik az orvosi konyvtdrak irényitéséért feleld-
sek, Javaslom egy olyan bibliogrdafia Osszedlli-
tdsdt - melyre elssorban az OOKDK-nek és az
egyetemi konyvtdaraknak van lehetdsége - amely
az elmondott szempontok alapjin egyeteml tdr-
gyanként a szigorlati anyaghoz ejdnlott segéd-
konyvek jegyzékét ismertetné. De sziikségesnek
ldtom olyan tanfolyam szervezését is, amely
alapvetd pedagdgiai ismeretekre tanitand meg a
konyvtdrosokat., A pszicholdgiai ismeretek sem
artanak a konyvtdrosmak. Gyorsan rd kell jonnie
hogy milyen szakma irant mutat az orvostan-
hallgatdé kiilonos érdeklddést, és az ezirdnyu
igényeit optimdlisan ki kell elégiteni. Egye-
temeken médr természetes, hogy a medikusok a
konyvtdrakat haszndljédk, sé6t ott tanulnak. Kii-
londsen az utdbbit tartom igen fontosnak
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Megint csak magamrdél beszélek: sokszor az egye-
temi konyvtdrban e téli hideg, vagy a nyari me-
leg, vegy ez albérleti szoba kellemetlenségei
181l kerestem menedéket. Ez a menedék tGbbnyire
csoddlatos volt, végiil a fiatal orvostanhellga-
t6 orvosi konyvtdr szeretetéhez vezetett. Kony-
vek kozott lenni, azok kbzbtt olvasgatni és
hellgatni a csend zajat, melyet csak a konyvek
lapjainak zizegése tort meg, eldbb-utébb éle-
tiink nélkiilozhetetlen helyévé vdlt. Az oktatéd
kérhdzak egyik fontos feladata fiatal olvaséi-
nek konyvidrba szoktatdsa. Sajnos skadnak még
orvosi konyvtdrak, ahol a medikusokat sziiksé-
ges rossznaek tekintik, 86t a konyvidr tulzottan
kdnyvtdrcentrikus és nem olvasécentrikus. Vala-
mennyiiinknek - kik itt vagyunk - meg kell ér-
teniink, hogy szakkonyvtdraink uj olvasdkkal,
fiatalokkal gyarapodhatnak és mi vagyunk értiik,
nen pedig forditva. Az egyetemi konyvtdrakban
ez nem is probléma, Ezért hadd javasoljam, hogy
elsGsorban az oktatdé kdérhdzak konyvidrosait, de
kisebb kérhdzak konyvtdrainak konyvtdrosait is
rendelje ki az OOKDK tovdbbképzésre azon egye-
tem szakkonyvtdrdba, amelyhez a kérhdz teriile-
tileg is illetdékes, Hiszem, hogy egyetemi
konyvtdraink ezért nem fognak haragudni, sét
hadd kérjem tédmogatdsukat. Szervezzenek minél
t0bb tapasztalateserét, hivjédk fel figyelmiinket
a medikusok szakirodalmi igényeire.
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Mi magunk a kecskeméti megyei kdérhdzban
sajdt elgondolds alapjan prdébdlkozunk a medi-
kusok konyvtdrismeretének elsajatittatdsdval.
Az érdekld8dés kielégitd., De mégsem érzem tel-
jesen megfeleldnek. Igazdn akkor latndm mun-
kénkat gyiim6lcsdzének, ha a hallgatdk konyv-
tdrunk rendszeres haszndldéivd v4lndnak. Mint
mondottam, a hallgatdkat a konyvtdrba kell
szoktatni, s ott igényeiknek megfeleld leg-
jobb tdjékoztatdst adni., Mint Majoros Rézsa
"Az Orvosi Konyvtaros" ez évi mdsodik szdmd-
ban irja: "Az a jo tdjékoztatd, aki mindig
ugy keres, mintha sajat problémdjdrdl volna
8z6, aki teljesen szoliddris az olvaséval, és
egyszeriien nem képes megnyugodni eredmény nél-
kill." Vagyis: jelen esetben a konyvtdros kép-
zelje magdt medikusnak a fiatalsdg minden am-
bicidjaval, tuddsvagydaval, rendkiviil éles kri-
tikai érzékével és prdébdljon igy és ilyen ér-
telemben ténykedni. Eppen ezért prdébiljon a
konyvtdros uj olvasdinak lelkivildgdhoz alkal-
mazkodni, Persze, konnyi ezt mondani, de hol
vannak ennek, s mindannak amirdél most beszé-
liink, & személyi és dologi feltételei? Most ne
a nehézségeket és problémdkat keressiik, hanem
a segitbkészség vezessen minket. Legylink olya-
nok, mint a jé hdziasszony, akinek mindig az-
zal a kevés pénzzel kell gazddlkodnia, ami ép-
pen ven, Nekiink is a rendelkezésre 8116 kere-
setbdl kell megprdébdlni biztositani a medikusok
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szakirodalmi elldtdsdt, mert ma mér mi kdnyv-
tdrosok is felelfsek vagyunk azért, hogy mi-
lyen lesz az uj orvosgenerdcidé., Vallom és hi-
szem: a konyvidritudomdny az orvosképzésben m
bdzistudomény, de médositva vallom azt is, a-
mit Cajal mondott: a kdnyvtdriudomsny nem
annyire az eszktzokon, mint majdnem kizdrdlag
az emberen mulik.
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IVANYI Jénos

Medikusok kouyvidri képzése a gyulai

oktatdkdérhizban

A gyulai megyei kérhdz orvosi kinyvtdra-
nak orvostandcsaddi mindségében a kérhdz 1972.
dprilis 21-i tudomdnyos iilésén elbaddst tar-
tottam az orvosi irodalom nyomonkdvetésérdl és
a gondolatok kifejezésének médjdrdl. Erre az
elfaddsra azért keriilt sor, mert sokéves konyv-
tdri tapasztalatom alapjén ugy lattam, hogy
kérhdzunk tudomdnyos munkdjdba a fiatal orvo-
sok bekapcsoldddsa meglehetdsen egyoldalu. Vol-
tak olyan osztdlyok, melyek rendezvényeinken
dllanddan szerepeltek, mig mds osztdlyok orvo-
sal egydltaldn nem vettek részt ilyen munké-
ban, Atnézve konyvtdrunk ldtogatotitsdgdt,
ugyanilyen tapasztalatoket szereztem. Joggal
gondolhattem tehdt arra, hogy fiatal orvosaink
egy része az egyetemen nem kapott tdjékoztatist
az orvosi konyvtédr haszndlatdrdl, az irodalom
nyomonkovetésérdl, szakkozlemény vagy eldadds
Saszedllitdsdnak kdvetelményeirsl.

Két részre bontott elbaddsomban eldszdr
a szakirodalom olvasdsdnak médozatairdél /rend-
szeresen, vadlogatottan, eldbb magyar, majd ide-
gen nyelven, rendszerezetten, véleménycserével/
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beszéltem, s kitértem mindazon lehetdségekre,
melyeket kérhdzunk konyvtdra tud biztositani
az érdekldddék szdmdra /szakkonyvek, monogrd-
fidk, tovdbbképzd folydiratok, referdld szem-
1ék, bibliogrdfidk, témafigyeld lapok stb./.
Eldaddsom mdsodik részében arra utaltam, hogy
az olvasds és irds igénye elvdlaszthatatlan,
az olvasds felébreszti az érdeklddést smajit
gondolatok kifejezésére is. Itt ugyancsak
konyvtdrunk munkdjéra utaltam, példdkkal il-
lusztrdltam, hogyan kell szakktzleményt eld-
késgziteni, s nagyon hatérozottan utaltam a
felhagzndlt irodalom szakszeri kizlésére, a
kozolt irodalmi adatok pontossdgdra.

Az eltelt két év tapaszitalatai azt bizo-
nyitjédk, hogy az eldadds miisorra tlizése helyes
volt. Konyvtarunk egysiku latogatottsdga szé-
lesebb alapuva vdlt, tudomanyos iiléseinken ko-
rdbban hallgatd osztdlyeink is szerepelni
kezdtek, fiatal orvosaink megberdtkoztak or-
vosi konyvtdrunk lehetdségeivel.

Iddig jutottunk el orvosi kdnyvtdrunk
"népszerisitése" sordn, amikor ujabb fontos
feladatok megoldédsa valt sziikkségessé. 1972
8szén a szegedi Orvostudomdnyi Egyetemmel ko-
tott szerzfdés alapjan oktatd kdérhdzi megbiza-
tdes keretében megkezdtikk évfolyamonként 25 or-
vostanhallgatdé gyakorlati oktatdsdt. Ennek a
nagyon fontos megbizatdsnak kdrhdzunk igyeke-
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zett eleget tenni, = mér az elsd okbatdsi évben
kialakult a helyes szemlélet: minél tobbet mu-

tatnl és minél tobb aktivitdst biztositani £6-

leg az Otbdéveseknek. Kezdetl tapasztalataink-

rél a FelsSoktatdsi Szemle 1973. oktdéberi szi-

maban szédmoltunk be,

Bgy év tapasztalata utédn rdjottink arra,
hogy az iddsebb évfolyamu hallgatdk a vizsgdk-
ra valdé felkésziilésen kiviil mdr bizonyos témdk
irént is érdeklddnek, féleg azok, akik didkkt-
ri munkdkban mdr kordbban is tevékenykedtek.
Kérhdzunkban minden értekezletet orvosi konyv-
tdrunkban tartottunk a hallgatdk szamdra, itt
tanulhattak legzavartalanabbul. A kdnyvtdr lé-
togatdsdra minden ériekezleten felhivtam a
hallgatdk figyelmét. A véletlen szerencsés
Osszejdtszdea az is kdérhdzunkban, hogy orvos-
tandcgaddi funkcidim mellett a kdérhdz tanul-
ményi felellsi tisztségét is betoltom, s e ket~
t08 funkcidm sorén szerzett tapasztalataimet
jobban fel tudom haszndlni a medikusképzésben.

Kordbbi észrevételeim, valamint a hallga-
tokkal tortént beszélgetés alapjén hatdroztam
el, hogy az otodéves hallgatdk részére konyv-
tdri oktatdst szervezek orvosi kinyvtdrosaim
segltségével, mégpedig ez 1972. dprilis 21-i
elfaddsom anyagdra tamaszkodve.

Az otddéves hallgatdkat csoportokra osz-
tottuk és részilkre heti mdsfél drds konyvtdri
gyakorlatot szerveztiink, amelyen & csoportok
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kotelezd jelleggel vdltottdk egymdst. E gya-
korlaton orvosi kényvtdrunkban a hallgatdkkal
megbeszéltiik a szakirodalom olvasdsdnek "rej-
telmeit és fortélyait", megismertettiik veliik

a magyar orvosi kdnyvtdri hdldzat felépitését
és munkdjét, az orvosok rendelkezésére 4116
dokumentdcidés lehetéségeket és szolgdlitatdso-
kat. A kOnyvidrunkban megtaldlhatd magyar nyel-
vii kbnyvek, monogriafidk és folydiratok mellett
megmutattuk azokat az idegen nyelvii kiadvényo-
kat is, melyek nélkiil mindennapos diagnoszti-
kus és gydgyitdé munkdnk elképzelhetetlen len-
ne,

A gyakorlatokon hivtam fel a hallgatdk
figyelmét az idegen nyelvek ismeretének fon-
tossdgdra is. Az Orvosi Hetilap 106. évfolya-
ménak 39. szédmdban 1965-ben Németh Lészld ta-
nulményt irt “"Levél egy negyedéveshez" ciumel.
E tanulménybdl az aldbbi mondatokat szeretném
idézni: ". . . . Harmadéves korodban rdjottél,
hogy he az orvosi irodalommal lépést akarsz
tartani, nyelvet kell tenulnod. . . A nyelvtu-
dds , :rsze minden pdlydn uj, kibdviilt gyokér-
zetet jelent. . " Németh Lédszld gondolatai az
idegen nyelvek tanuldsdval kapcsolatban minden-
kor aktudlisak, Nem képzelhetd el, hogy a ma
orvosa idegen nyelvek ismerete nélkill a kor-
szeri orvosi munka egyre ndvekvd f eladataival
1épést tudna tartani. Az informdcidk olyan nagy
nennyiségben érik nap-nap utén az orvost, hogy

- 109 -



eligazodni ko0zottlik csakis akkor képes, ha
idegen nyelveken is olvas. Kétségteleniil nagy
segitaéget nyujtenak a forditdsok, Usszefogla-
18k egy-egy témakdr feldolgozdsdban, de nem
pétoljdk az eredetiben olvasott kdzlemény han-
gulatdt, vardzsdt. Ritka ma mdr olyan orvosi
munkakir, melyben az idegen nyelvek ilsmereiének
hidnya ne lenne hédtrdnyos a munkakdrt betdlts
szémdre. Ezért kell mdr az orvostanhalleatdk-
ban kifejleszteni az idegen nyelvek tenuldséd-~
nak igényét, s erre az oktatdkdrhdzakban ie
lehet8séget kell taldlni, ha mdsként nem, leg-
alédbb a nyelvgyakorlds biztositédsdval. A szek-
szérdi kérhédz dicséretes médon audio dllomdst
létesitett, ennek segitségevel nemessk a sziv-
hengok és szivzdrejek visszahallgatésdra nyi-
lik lehet8ség, hanem nyelvleckék gyakorldsdra
is. Uj és kovetendd mdédszer a t6bbi oktatdkdr-
héz szémdra is.

Az oktatdkdrhdzi munka 1-2 dves multra
tekint még csak vissza ndlunk., Menet kbzben
alakulnak ki az egyre jobb mdédszerek, melyek
segitségével a medikusok rcyakorlati képzését
évr8l-évre jobbd tudjuk tenni. fmnek a munkde-
nak egyik fontos pillére az orvosi kinyvtdrak
munkdjénak megismertetése az orvostanhallgatdk-
kal,

Célszeriinek litszik valamemnyi oktatdkér-
hazban bevezetni az orvostandcsaddk és orvosi
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konyvtdrosok segitségével a leendd orvosok
konyvtdrl képzését, s mdr hallgaté korukban
felébreszteni benniik az olvasds és irds igé-
nyét.
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JABLONKAY Andrés

Konyvtdrosok 6ndllé kutetdmunkdjénak
lehet8ségel orvosi kinyvidrakban

Egy 148 éta ismét egyre gyekrabban eld-
forduld téma s konyvidri szakirodalmi lepok
haegdbjain a kdnyvtdrosi pdlya és hivatds, va-
lamint a konyvtédros személyiségének sckoldalu
elemzése. A kérdés természeitesen nagyon &ssze-
tett, de kétségteleniil egyre nagyobb sulyt
fektetnek a munkakdrt kiegészitd, ill. annak
szolgdlatéba 4dllitott tovdbbképzés vagy onkép-
zés jellegl 5ndllé tudoményos tevékenységre.
Egy olyen vildgméretii folyamat része ez, amely
a kbnyvtdrost - most eltekintve az egyéb Sssze-
tevokt8l, valamint attdl is, hogy egyes helye-
ken a probléme véglegesen és mindkét F£E1 szd-
méra kielégitéen rendezve van - a szellemi i-
génnyel megjelend kutatdval vagy felhaszndld-
val {teljesen egyenrangu partnerviszonybe akar-
ja hozni.

A régbta dhitott k6z0s nevezdt azonban nem csu-
pén a kutaté munkateriiletének kdnyvitdros &1ltali
asszimildcidja jelentheti./Ez utébbinsk a gya-

korleti megolddsa nem lehetséges, és nem is ki-
vénatos./ A kbnyvidri munka presztizsének glo-

bédlisabb elismerése sem oldja meg véglegesen

- 112 =



a kérdést. Itt a konyvidros személyiségével és
hivatdsdval Osszefiiggd, azokat kiegészitd, a
konyvtdri dllomdny szakteriiletéhez is kapcso-
1646 szellemi kapacitdsrdl van szd, amelyet
sajdt kutatdei téma, ©6ndllé tudomdnyos munka
képes csak hatékonyan aldtamasziani.

Mindezeken a személyiség-pszicholdgiai,
valamint a pdlya rangjdt emelni kivdnd dltaléd-
nos tbrekvéseken kiviil beszélniink kell azokrdl
a konkrét intézkedésekrdl és tervekrsl is, a-
melyek nemrégiben hazdnkban torténtek és a
konyvtari szaksajtdéban kaptak publicitédst.
Mindannyian ismerjilk a Konyvtdri Figyeldben
Havasi Zoltén dltal irt vitainditd cikket, majd
a k6zolt hozzdszdlédsokat, és azt hiszem, lénye-
glikkel egyet is kell érteniink. Természetesen
itt orszdgos gondokrdl van szd, de ennek a
szakmali kOzUsségnek mi is integréns része va-
gyunk, igy megdllapitdsai, ajdnldsai minket is
érintenek. Hasonldképpen ismert az OKDT Kuta-
tdspolitikai és Szakbizottsiégdinak miikddése, t5-
rekvései.

Egyet kell érteni azzal, az idézett vi-
tdban leirt megdllapitdssal, hogy a konyvitdra-
kat, bdr elsddlegesen a tudomdnyos kutatds in-
formdcid-elldtdsat végzik, a szélesebb tdrsa-
dalmi k6t8dések miatt nem lehet csak ebben az
aspektusban szemlélni.
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Rétérve sajdt hdldzatunk helyzetére, azt
hiszem, el lehet mondani, hogy nem vagyunk s em
lemaradva, sem tillsdgosan elkényeztetve ebben
a kérdéshen. Az eredmények azonban tobbnyire
az Ugynevezett nagy konyvtdrakhoz kotldnek, és
elsésorban a févdrosra lokalizdlhatdék. Az or-
ézégos szakkonyvtdri hdldzatokat tekintve Jé
poziciét mondhatunk magunkénsk, mégis az a be-
nyomds tédmad, hogy a lehetdségek nincsenek
kelldképpen kihaszndlva.

Az egész problémakdr tdrgyaldsindl le
kell szOgeznl, hogy nemcsask az egyetemek vagy
kérhdzak élhetnek a lehetdségekkel, hanem bir-
mely kis orvosi kdnyvidr az orszdg bdrmely ré-
szén. S8t talédn ezek vannak elényosebb helyzet-
ben, hiszen teljesen érintetlen, feltédratlan
teriileteket taldlhatnak.

A kutatdsi témakdrok tételes ismertetése
eldtt azonban megkockdztatom azt a kijelentést,
hogy oxvosi kinyvidrakban bioldégiai- és orvos-
tudomdnyi kutatdsok a 826 eredeti értelmében
nem lehetségesek. A £6 ok abban rejlik, hogy
ezek a tudominyteriiletek kisérleti jellegiiek,
tehdt a konyvitdr, mint direkt kutatdhely nem
johet szdmitdsba, az informdcid beszerzd, fel-
dolgozd és kdzvetitd funkeid pedig alapfelada-
ta a konyvtiarnak.

A kbvetkezlkben részletezni kell a kuta-
tésok irdnyultsdgdt, kapcesoldddsdt és réteg
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szerinti elhelyezkedését. A bemutatandd séma
nyilvén csak egy e sok lehetséges koziil, azt
viszont nyomatékosan hangsulyozni kell, hogy
nem elméleti alapvetésrdl, hanem inkébb gya=-
korlati elképzeléesrdl van szd.

A kutatds alanyi tényezbje eseitiinkben &
konyvtédros, kozelebbrdl az orvosi konyvtdros,
mindenekeldtt irdnyultsdzdt meghatdrozdé eld-
képzettsége szempontjdbdl elemzendd. Tudomd-
nyos munkdrdl lévén szd, melldzzilk a hobby-
szerii foglalkozdsokat. Erdekesség, de ugyan-
akkor nehézzé teszi az elemzést az, hogy eld-
képzetiséget tekintve & kutatdmunka szempont-
jabol szdmitdsba jové orvesi kPnyvidrosok na-
gyon széles kort tlelnek fel: a bolcsészet-
tudomdnyokt6l a bioldgidig, a jogtdl a miiszaki
tudomdnyokig. Egy készitendé hivatalos kutatd-
si tematikdnak azonban ez nagyon pozitiv voné-
sa lehetne,

Altaldban elfogedott hdrmas kdvetelményt t4-
masztunk az orvosi kinyvtdrossal szemben:

1. konyvidri szakismeretek /intézményes
kép7és, vagy megfeleld gyekorlat alap-
Jjén

2. bioldgiai-orvosi ismeretek /dltaldban
a szekképzds terminoldgiail része és a
rutinra alapuld “nképzés adja/

3. Nyelvtudas /éltalénos a passziv szint,
dllami ezinti igazolds nem kdvetelmény/

Némely kutaté eseitében ehhez jérul az egyéb;
de rokonithatd szekismeret, amelyet mdsféle
eléképzettség nyujt.
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A vdzolt elképzelések a kivetkezdSképpen dbrézolhatdk:

természet-,
€8 egyéb alkalma-
zott tudomdnyok

humén és tdrsadalomiu-
domdnyok /torténelem,
‘nyelvészet, irodalon,
néprajz, filozdfia,
pazlcholdgia, nevelds-
tudomdnyok, kdzgazda-
ig, jog stb./

Konyvtdr- és
informicid el-~
mélet* .

Biolégia és orvos-
tudomanyok

a kettd Osszefiigg /rész-egész
viszony/, & konyvtiri szakmail
kutatdsok mégis 6ndllé terii-
letet alkotnak,
+ Az elmélet szdét haszndiom, a konyvidrtudomdny terminus nem megfeleld
és vitatott értelmezése miatt.
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Az dbrdn l4thaté, hogy a komponensek mel-
lérendelt kapcsolatban dllnak egymdssal, és a
k8zvetlen kapcsoldddsi teriiletek is adottak.
Meg kell azonban jegyezni, hogy nem csupdn ket-
t8s Usszefliggések lehetnek, henem hdrmas, vagy
még nagyobb integrdlddds is elképzelhetl. A
nyilvanvald kettés kapcsolatokon /mint pl. or—
vostudomdny és torténelem = orvostdriénelem;
orvostudomdny és nyelvészet = orvosi szovegek,
terminolégia nyelvészeti problémdi; orvostudo-
miny és jog kapcsolata; orvosi gondolkodds fi-
loz6fial aspektusai, stb./ tulmenSen érdekes
kutatdsi téma a konyvidr- és informdcidelmélet,
az orvostudomdny /e mi esetiinkben az dllandd
alap illetve kiinduld diszciplina/ és a ling-
visztika hdrmas Osszefiiggése, amely az orvosi
terminoldgia szaktezauruszdnak elméleti és gya-
korlati kiinduld pontja. Vagy példdul a fenti
teszefiiggés harmadik komponensét pszicholdglid-
val 1ll. pedagdégidval helyettesitve lehet vizs-
gélni az orvosi kbnyvtdr haszndldéinak informé-
cibé-keresési szokdsait, igényeit, vagy a leg-
aktudlisabb témdt véve: az integrilt oktatéds
szekirodalmi bdzis igényét.

Az eddigi példdkat tekintve itt is fel
kellene hivni a figyelmet egy nagyon fontos,‘de
egyre kevésbé miivelt tudomdnyigra: az orvos-
t6rténelemre, Sajnos a fiatal, de még a kdzép-
korv. orvosgenerdcidt is alig érdekli ez az
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egész tudomdnydg fejldédésére kihatd hallatla-
nul érdekes tudomdnyteriilet. Az oktatdsban te-
ret kap ugyan, de érdeklddés hidnydban ezek a
kollégiumok rendszerint elmaradnak. LEnnek a
tudoménydgnak a miivelése -~ ha & leirt érdekld-
déshidnyt is figyelembe vessziik - a kutatdi
véndval, eldképzettséggel és kelld motivdcid-
val rendelkezd orvosi konyvidros elsdrendi fel-
adata lehetne és erre munkateriilete is pre-
desztindlja. A szakmai presztizsen tulmenben a
témdt a tdgabb miivelldéstorténeti osszefliggé-
sek is slirgetik.

Héldézatunk, mint konyvtdri rendszer, az
orszdgos konyvitdriigy része, igy a konyvidri,-
és informdcids kutatdsok fontossdgdrdl és je-
lent8ségérdl kiildn nem is kell beszélni.

Az dbra segitségével bemutatott horizon-
tdlis kapcsolaton tul van a kérdésnek, mégpedig
az alkalmazdsnek egy masik lényegi Osszefiiggése
és ez a kutatdsok vertikdlis-, hierarchikus el-
rendezése., Eszerint végezhetok 4dltaldnos elmé~
leti, gyakorlati alkalmazdst szolgdld, egyete-
mes kiterjedésii, vagy helytdrténeti jelentdsé-
g, konyvtdri és intézménytorténeti kutatdsok.
Ezek kozlil is kiemelek egyet a tobb lehetséges
védltozatbdl, éspedig a helytorténeti vonatkozd-
su kutetdsokat. Nemcsak azért hangsulyozom ezt,
mert a téma "divatos", hanem elsésorban azért,
mert a helytorténeti kutatdsck egészségigyi

- 118 =



része - legaldbbis a helyi tapasztalatok sze-
rint - nagyon elmaradott dllepotban van., Ez
természetesen nem dltaldnos, hiszen példdul
nem egy kérhdzi koryvtdrosnak ismerem ezirdnyu
igen pozitiv tevékenységét. Sajnos a szintet
nem tudom megitélni, mert csupdn bibliografiai
jellegii eredményeket lattam, de kezdd lépésnek
ez is elegend8. Tapasztalataim azt mutatjdk,
hogy a konyvtdrak barmilyen tipusu anyaintéz-
ményei a mindgyakrabban felmeriild intézmény-
torténeti vsszefoglaldk megirdséndl mdr ab ovo
a konyvtarosokra szamitanak. A kutatdsok £6-
alapja lehet a konyvtdros dltal kezelt és is-
mert bdziskonyvtdr dllomdnya. Fel szeretném a-
zonban hivni a figyelmet, hogy itt nem csupan
az un. konyvtidrdllomdnyi kutatdsok dllomdny-
elemzéseire gondolok, hanem kevésbé ismert,
vagy inkdbb miivelt teriiletre, éspedig az or-
vosi szaklapok, periodikdk egyre siiriisods, de
sok esetben hagyomdnyosan is meglévd "special
communications", "special topics" /azaz speci-
dlis kbzlemények/ rovatainak anyagdra, amelyek
tudomdnyos értékil torténeti, irodalmi, miiveld-
déstdrténeti, jogi, pszicholdgial stb, adaléko-
kat ktzolnek. Es egyuttal azt is hangsulyozndm,
hogy itt nem kellene megelégedni egy esetleges
bibliogrdfiai szdmbavétellel,

Az ismertetett varidcidk, azt hiszem, a
a lehetdségeknek legfeljebb "ajdnld bibliogra-
fidja" lehetne, hiszen ilyen komplex témaktrben
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teljességre semmiképpen sem lehet torekedni.
Megfigyelhetd egyébként, hogy a tudomédny szer-
vezbdésének csak egyik torvénye érvényesiil, ez
pedig az integrdldéddsi képesség. Ambdr, ha csek
terminoldégiai szinten prdébdlndnk meg az ajén-
lott kutatdsok értékelését, akkor csupa speci-
d1is, ¥j vagy kialakuldban levd tudomdnydget
kapnédnk, Véleményem szerint azonban ez hamis
kép lenne, itt egy adott elaptudoménynek tekin-
tett diszeiplindba vald “beintegrildéddsrdl” van
szé,amely a specidlis kutatdei mihely, az orvo-
gl kdnyvtdr és a kutetd, az orvosi konyvtdros
munkdja és feladatai dltal létrejott helyzetet
411it eld. Az interdiszciplindris jelleget in-
ren sem lehet me mdr szdmiizni.

Talén a2z is kiilondsnek tiinik, hogy egy koriil-
hatdrolt szakteriilet konyvidrosainak tudomdnyos
munkdjédban univerzdlis igényekkel lépiink fel.
Azonban pontosan ez felel meg annak a szellemi
étfoglképességnek, amelyet a kor és a haladéds
egyardnt megktdvetel a konyvtdrostél, hogy sze-
mélyét és hivatdsdt az dltale szolgdlt tudo-
ményszekkal egyenldének tekinthesse. Amennyiben
az orvosi konyvtdrosok a tudomdnyossdg emlitett
igényeinek is eleget tesznek, nem meriilhet fel
t6bbé a partnerkérdés és a legkisebb kdérhdzi
knyvtdr is a tudomdnyos kutetds elismert miihe-
lye lehet.
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GYARFAS Agnes hozzdszdélésa

Tudomédnyos munkénk, vagy annak lehetlsé-
ge Osszefligg szakménk jellegével. A konyvidr-
tudomdny, amelynek hivatott miivelSi lennénk,
kapcsoldédik szakménkhoz, a konyvtdrosi hiva-
tdshoz, amely méltdan, vagy ahogy sokan még ma
is vélik, méltatlanul, de elfogadottan helyet
foglalt a tudomdnyos életben. A kOnyvtdros nem
konkrét természettudomdnyi, alkalmezott, vagy
bolcseleti tudomdnyi elhivatottsédggal foglal-
kozik a tudomdnnysl, hanem ma mdr tdrsadalmi-
lag nélkiilozhetetlen tudomdnyos segéderd, rend-
ben tartja a tudomdnyok magvdt képezd dokumen-
tumokat. Higgyék el, ha egy tudds, vagy egy
tudomdnyos intézet tndlldan elboldogulna a se-
jédt szakirodalmdval, mi most nem lennénk itt.

Lényegében azt szeretném tehdt mondani,
hogy ha semmi mdst nem végziink, csak a kdnyvek
rendbentartdsdt, jé kataldgusckat készitiink,
segitjik a kutatd munkdjdt bibliografidk elké-
szitésével, kézbe adjuk a sziikséges anyagot,
feltarjuk konyvtdraink konyv- és folyéirat 41-
loménydt, mdr akkor is résztvettiink a tudomé-
nyok miivelésében, nagyon szerény médon, de na-
gyon hasznosan. lMert ha igaz az a lenini tétel,
hogy a tudomdny végsé fokon termellerdvé vdlik,
ekkor az is igaz, hogy csask akkor vdlhat azza,
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ha a tudomdnyt hordozé dokumentum szellemi ér-
tékei bekeriilnek a tudds, vagy kutatd szellemi
kincsestdrdba. Itt rejlik a konyvtdros szemé-
lyének kulcshelyzete. Aki komolyan veszi hiva-
t454% és nem tartja magdra nézve lealdzdnak,
hogy mésok tuddsét gyarapitsa, hanem a szakmai
rutint, eredeti Otleteit és minden addéddé lehe-
t6séget felhaszndl arra, hogy a itudomdny adott
értékel a kimivelt emberrdket még tovabb milvel-
jék, az a konyvtdros mar beleszdlt a tudomédnyos
élet fejlddésébe. En sokra becsiilom azt & kol-
légédmat, aki ezt a munkdt sokszor névteleniil,
eléggé meg nem becsiilve, de tisztességgel vég-
zi. s ha igaz az e mdgik tétel, hogy a mennyi-
ségi muuka mindségibe ceep 4%, akkor biztosak
lehetiink abban, hogy az ilyen konyvtaros meg-
taldlja egyéni mondanivaléjdt, névvel, publi-
kétum formdjdban is. Ez természetes dolog, hi-
szen munka kozben vessziik észre a még jobb mun-
kavégzés adottsdgait, az informdcid kdzlésének
egyszeriibb, hatékonyabb formdit, a szélesebb
olvasdéréteg megteremtéséért és szellemi életé-
nek megmozgatésdért. S ha mdr valami mondani-
valénk lehet, az elsdsorban a munkdnk leirdsd-
nak, munkamédszereinknek a bemutatdsa. Becsiilom
azokat a cikkeket, amelyek jé Ctleteket adnak

s sajdt munkakdrom egyszeriisitéséhez, ésszerti-
sitéséhez./Végignézten az Orvosi Konyvidros
cikkelt, s alig taldltam olyan mdédszertani koz-
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leményt, amelynek valahol mér = gyakorlatben
is haszndt ne ldattam volna,/

Nézetem szerint tehdt az alapveitden jé
munke minden konyvtdri jellegi tudomdnycs mmn-
ka alapja. OSzakmai horizontunk bdvitésének le-
hetdségét ldtom. Napjainkban kerlltiink ezy
ujabb munkakdri lehetdség periféridjéra, s ha
jé elére oda nem figyeliink, ott is maradunk, s
ennek mind szakménk, mind hivatdsunk, mind a
népgazdasdg karat lédtja. Lz a tudoményszervezés
kérdése. Ha valamire, hit & tudominyszervezés
elméleti és gyekorlati kérdésére felhivom mind-
nydjuk szives figyelmét. Lgy klilfoldi példéval
mutatnék rd a dolog szellemi és anyagi hasznos-
sédgdra.

Egyik ismerdstmet egy idegen amerikai
férfi kereste fel és meghivia a Hopkins egye-
temre, a csecsemdk altatdsdnak bevezetésére.
Ismerdetm elintézte a szlikséges formasdgokat
és elutazott. Egy évre szdlt a meghivdsa., Ki-
védncsi volt, honnan tudtdk meg a nevét, Az
egyetemnek van egy szervezd iroddja, ahol egy-
szeri cédulds rendszerrel szamon tartjdk azo-
kat, akik egy témektrben, vagy egy munkaterii-
leten kiemelkedd eredményeket értek el.

A mi kbrilményeink kozott is szé eshetne
a hatdskoriinkbe tartozd orvosok és egyéb értel-
migégiek érdeklddési korének Osszegezésérdl,
Tudomanyos kataszterrdl beszélek, s nem a fi-
gyelszolgdlat egy newnérdl. Itt arrdl van sz6,
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hnogy egymds mellett lissuk & hasonlé érdekld-
désiiek nevét, hogy egymdssal megismertetve 6~
ket, hasonld témdikat ktzisen dolgozhassdk ki,
hiszen oly mindegy, hogy ketten, vagy hédrmen
irnak egy szakcikket. Arrdl van 8zd, hogy ez-
d1tal a 1élekt6l lélekig elvén &llva, tOomOrit-
siik a széthulld gondolatokat. lMert egy cikken
beliil jobban e sik tsbb szempontu megktzelitést
olvasni, mint tiz cikken belil egyfélét. Arrdl
.van 8z6, hogy az értékes mivek szdmdt gyarapit-
suk, 8 ne a folvsleges publikdtumok szémit.
Arrél van szd, hogy a hasonld érdeklddésiiek ne
szigetel8djenek el, hanem szellemi téren taldl-
jenak egymdsra. Es a tudomdnyszervezés lesz az
az alig kiakndzott teriilet, shol a konyvtéarosok
nemcsak gyakorlati munkdjukkel, hanem felké-
sziilteégiik alapjdn eredeti szellemi értékeik-
kel is hozzdaszdélhatnak a tudomdny egészét érin-
t8 témakorhdoz. Hogy is mondta Wiener, a kiber-
netika atyja? "A tudomdny nivekedésének leg-
gyimdlcsdz8bb teriiletei azok, amelyek kiilonbozd
j6l megalapozott teriiletek k8zdtt mint elhanya-
golt senki foldje teriilnek el." /A kibermetika
klasszikusai. Gondolat,1965. 10 p./

Ha esetleg nem tettiik volna, én azt ja-
vaslom, hogy hazatérve olvassuk el a tudomidny-
szervezéssel foglalkozd kinyveket, cikkeket,
Bernaeltél Vekerdyig, mert ha nem lesziink szel-
lemi szinvonal tekintetében méltdk e munka-
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nemhez, nélkiiliink fogjdk megszervezni. E1ldbb
utdébb szd keril errdl intézeti szinten is, s
ha a konyvtdros, mint eldkeld idegen a1l a té-
matél tavol, megszervezik az uj osztdlyt, kép-
zetlen, vagy félig képzett bolcuészek vezetésé-
vel, /kérhdzekban ez esetben dltaldben a gyday-
pedagdgusokat szokidk eldrincigdlni/. Szellemi
harcra késziiliink, élesitsik fegyvereinket, d&ri-
slink szét Jézsef Attildval, s érett ésszel ne
adjuk ocsmany médra a gydve ostobdt. llind a
szakma rangje, mind az intdzet, mind 2 népgaz-
dasdg eldényosebb helyzetet ¢lvez, ha a konyv-
tdros vezetdsével, kivédlaesztott értelmes segéd-
erdre bizvdn a manudlis munkdt, létesitjiik meg
a tudomdnyszervezés helyi mniinelyét, mint nél-
kiile.,

’ °

Ezért javaslom, hogzy az egyéni tovébb-
képzés mellett, a konyvitdrosképzés és a konyv-
tdros tovdbbképzés keretében is +4jékozddjunk
e kérdésrdl. Bzzel a témakirrel érdemes behatd
an foglalkoznunk, mert a szakmai presztizsen
tul ezt kivdnja t8link a népvgazdasdig ir.Barmi-
lyen magas is az életszinvonal nalunk, annyira
még nem allunk joél, hogy a magyar értelmiségi
réteg egy cscportja, az orvosi konyvtdrosoksé,
kiengedje kezébll azt a munkakdrt, amelyre fel-
kéeziilteége és tdjékozottsiga rdteremtette, s
elnézze a foloslegesen szaporitott irdasztalok
sorat.
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A tudomdényszervezés elméleti és gyakor-
lati kimunkédldsa az orvosi konyvtidrakban, len-~
ne az a konyvtérosoknak vald témakor, amelyet
szépsége mellett hasznossdga is aldtdmaszt, és
ez az orszdg minden orvosi konyvtérdra egy-
arént vonakozik. Minden tudomdnyos munka ér-
tékét annak térsadalmi haszna szabja meg. En-
nek ven tdrsadalmi haszna, ezt ugy varja nap-
jaink tudds tdrsadalma, mint annak idején
kényveik rendbentartisidt, folydirataik megren-
delését. '

A hogyan kérdésérdl pedig nem beszélek
..+ westereknek, mert gondolom, ahogy a sziir-
szabd a motivumok varidldsdn tiinddhet, de az
0ltés technikdja a kezében van, ugy a konyvid-
ros is tuddsat bévitheti, de a kutatdé munka
rutinja benre van a tarsolydban.
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BENYEI Miklés

A helytorténeti kutatds lehetfségei
az orvosi konyvtarakban

Eldadédsdban Jablonkay Andrds emlitést
tett & helytorténeti kutatds lehetSségérsl.
Mintegy az & gondolatait szeretném folytatni
korreferdtumomban.

El8ljardban hadd essék néhdny sz6 a
helytdrténet fogalmdrdl. A helytdrténet a tor-
ténettudomdny egyik dga, teriilete. Egy-egy or-
szdgrész, kozigazgatdsi egység, telepililés /me-
gye, vdros, falu stb./, egy-egy iizem, vdllalat,
intézmény torténeti mulijdt, egy-egy helyhez
kapcsolddd személyek életét, torténeti szere-
pét tanulmdnyozza. Egyrészt a tudomdnyon belii-
1i teriileti specializdldédds eredményeként jott
létre, mésrészt a torténeti megktzelités, szem
1lélet egyfajta médjdt jelenti. A helytorténet
a torténeti eseményt vagy jelenségsorozatot a
helyi tényezlk Usszhatdsdban mutatja be, a for-
rédsanyagot & helyi kdriilmények aprdélékos isme-
retében hozza felszinre. Ldssunk erre egy pél-
dédt., Kozismert dolog, hogy a magyar bdbaképzés
torténetében Debrecen kiemelkedd szerepet jét-
szott. A debreceni babaképzés multjdrél szémos,
eddig ismeretlen informacidt téarhat fel egy
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orszdgos dttekintést nyujté torténeti munka
is, de ezek az informdcidk ezesetben csupén
bizonyitdé példaeként, illusztricidként kapnak
helyet a dolgozatban. Ha viszont valaki kife-
jezetten a bdbaképzés debreceni fejlédésdt,
utjédt vizsgdlja, akkor a hangsuly azonnal a
helyi tényekre, folyamatokra keril, s az or-
szdgos vonatkozdsok hidttérbe szorulnak, csu-
pdn Usszehasonlitdsra, a helyi jelenségek meg-
bizhatdbb értékelésének aldtimasztidsdra szol-
gdlnak. A helytdrténet az dltalédnos tdrsadalmi
mozgds helyi tényezlinek, sajdtossdgainak fel-
deritésére tdrekszik, nyomon kiséri az orszd-
gos toriténet helyi méretekben lezajld esemé-
nyeit, & tédrsadalmi-gazdasdgi fejlddés helyi
érvényesiilését, a térsadalmi tudat teriileti
jegyeinek kialakuldsdt.

A helytSrténet komplex jellegii, dtfogd,
ssszetett diszciplina. Feltdrja az adott hely
egész torténetét, teljes szélességében, szd-
mos vonatkozdsdval egyutt. Szempontunkbdl ki-
emelkedSen fontosak az egészségligy, &z orvos-
1lés és az orvosképzés, tdgabban a tudomdny és
a miivelddés torténetének témaktrei. Jablonkay
Andrds mar utalt rd, hogy ezek meglehetdsen
elhanyagolt teriiletei & helytorténeti kutatds-
nak., Az egészségiigy és az orvoslds multjdnak
elsésorban a néprajzosok szentelnek figyelmet,
a torténészek kevésbé érdeklddnek irdnta.
Marxista tdrténetirdsunk hosszu ideig mostohdn
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bédnt ugyen a miivelddéstbrténettel, az utdbbi
években azonban fellendiiltek az ilyen irdnyu
kutatésok. Konyvtdrosaink tudomdnyos ambicid-
inek kibontekoztatdsdra tehdt kedvezd az idd-
pont. Réaddsul egy alig kutatott, szinte tel-
jesen feltaratlan teriileten kapcsolddhatnek -
be & tudomdnyos munkamegosztdsba. Tevékenysé-
gilk hézagpdtld lehet, s fontos kulturmisszidt
t6lthet be: hozzdjdrulhat egy-egy egészségigyi
intézmény fejlddésének; egy-egy kivdld orvos
munkdssdgdnak, az egészeégligyi és szocidlis
helyzet toriténeti gyckereinek aleposabb, mé-
lyebb megismeréséhez, megismertetéséhesz.

A helytorténeti kutatdémunka lehetlségeil,
feltételel dltaldban adottek &z orvosi konyv-
tédrakben. Jelentds torténeti forrdsanyag van a
keziikben: a kCnyvek, periddikumok, aprd nyom-
tatvényok mellett szép szdmmal Sriznek kézira-
tokat és audiovizudlis dokumentumokat - példd-
ul képeket /un, ikonogrédfiai forrdsokat/,
hangszelagokat - stb. A sziikséges forrdsok egy
részé beszerezhetd mikrofilmen vegy mdsolat
formdjdben is. A kinyvtdrosok rendelkezésre
dllnek az alapvetd.kutatdsi segédletek: a bib-
'liogréfiék, a lexikonok, ez adattdrak, az élet-
rajzi gylijtemények stb. A tdjékoztatd szolgd-
lat, az orvosokkal és mds kinyvidrhasznaldkkal
vald kdzvetlen kapcsolat révén jol ismerik az
id8szerii, feldolgozdsra ériemes témdkat. Fel-
késziiltséglik, szekmei jértassiguk - mint az

- 129 -



orvosi terminolégia, a latin szakkifejezések
ismerete ~ megkonnyiti az eligazoddst az egész-~
gégiigy és az orvoslds torténeti problémdiban.

S ha elakadnak, ott vannak helyben a konzultdn-
sok, az orvosok. Itt emlitjiik meg, 20gy a hely-
torténeti kutatdsok egy része nem igényel ide-
gennyelv~-tuddst, ennek a hidnya tehdt ne ri=-
asszon el senkit ettll a szép és hdlds studi-
umtdl. Nekem egyébként is az a véleményem, hogy
az orvogsli konyvtdrakban Srzdtt helytoriéneti
dokumentumok, illetve az azokban rejtlz6 isme-
retek, informdciodok tudomdnyos igémnyel, mdd-
szerekkel t6rténd feldolgozése nemcsak lehetd-
ség, hanem kttelesség is az erre alkalmas
kdnyvitdrosok szdmira.

A helytorténeti kutatémunka vdlfajai,
termékei kozlil a bibliogrifidkat, repertoéri-
umokat emlitem elsdként. Mindjart mondanék egy
példdt is: a kdérhdzi és egyéb évkinyvek reper-
tériumai roppant hesznos segédeszkizei lenné-
nek a helytorténetirdsnak. Természetesen nem
minden bibliogrifia tudomdnyos értékii. A hely-
torténet szdmdra viszont csak az a bibliogré-
tia ér valamit, amelyik tudomdnyos alapossdg-
gal, mdédszerekkel késziilt. A vdlogatds, a rend-
szerezés, az annotilds egyardnt tudomsnyos
szinvonalu munka lehet, s feltétleniil az a
bibliogrédfiai bevezet§ - legismertebb példdja
a Kosdry Domokos-féle Bevezetés Magyarorszig
torténetének forrdsaiba és irodalméba - meg-
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irésa, Hasonlé a helyzet a szintén mdsodlagos
informéciékazlésnek mingsiilé eseménynaptdrak-
kal, adattdrokkal, szemelvénygyiijteményekkel.
BEzeket sem érdemes mésként, csekis tudoményos
szinvonalon, a torténetirds eszkbtzeinek alkal-
mazdgdvel Osszedllitani /vélogatni, elrendez-
ni, megfogalmazni stb./. A tanulmdnyok /kdny-
vek, cikkek/ irdsa és a forrdskiadvényok sajté
aléd rendezése, szerkesztése vitathatatlanul
tudoményos tevékenység, s a felsorolitek koziil
kétségkiviil a legmagasabb szintii, Kordbban széd
esett a debreceni bdbaképzés multjérdl. Liat-
hatjuk, hogy ez a téma tdbb mddon is feltdrha-
t6. Készithetiink réla bibliogrifidt. Osszedl-
lithatunk egy adattdrat. Osszegyljthetjilk és
kiadhatjuk a fontosabb forrdsokat. Irhatunk
egy &ttekintd folydbiratcikket vagy az Usszes
vonatkozdsokra kitér8 terjedelmes ktnyvet stb.

A helytdrténeti munkdk kiaddsa, kozzété-
tele sokféleképpen t¥rténhet. Ha erejébdl te-
lik, a konyvtédr maga is kiadhat egy-egy biblio-
grafidt, tanulmanykdtetet stb. Rendszerint a-
zonban mds fdérumokon létnak napvildgot konyv-
tdroseink publikdcidi, Osszedllitdsai: a fenn-
tartd intézmény /kérhéz, egyetem stb./ évkony-
veiben, sorozataiban, a mejd minden megyében
megtaldlhatd helyismereti folydirastokban, az
orvosi sajté és a torténeti, néprajzi folyd-
iratok hesdbjain stb.
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Mind a kutatds, mind a publikdlds szint-
jén felmeriil a mds intézményekkel, szervekkel
vald egyiittmiikodés fontossdga. lMindenekeldtt a
megyei konyvtdrral, - amelynek jogszabdlyokban
eldirt tudomdnyos funkcidja a helyismereti te-
vékenység -, valamint a tobbi ktnyvidrral és a
mugzeumokkal, levéltdrakkal vald szoros kapcso-
lat kiépitésére hivom fel a figyelmet. A fenn-
tartd intézménnyel torténd egylitimikodés magé-
t461 értetdds; a helytorténeti kutatdmunkdban
ez a kutatdsi tematika kiaslakitdsdndl, az anya-
gi fedezet és az erkdlesi tdmogatds biztositéa-
2éndl, a publikdeid lehetbségeinek megteremtbé-
génél igen nagy jelentfségii. 4 helytorténeti
témédval foglalkozd konyvtércsok okvetleniil ke-
ressék az érintkezést a témakirt leginkdbb is-
merd kutatdkkal. A kezdet kezdetén irdnymuta-
tédst, késlbb hasznos tandcsokat kaphatnak +t6-
liik, megbeszélhetik velik e felmeriild problé-
mékat. Csak helyeselni lehet, ha a kdnyvsédro-
sok igyekeznek bekapcsolddni a helyi honismere-
ti-helytbrténeti bizottsdg munkdjdba, a honis-
mereti mozgalomba. Bz utdbbi szerepét sokan
lebecsiilik. Komoly hiba, mert a mozgalom lel-
kes aktivistdi révén nagyon érdekes informdcid-
és dokumentumkincs birtokdbs juthatunk, hely-
t8rténeti kutatémunkdnk eredményei pedig kdz-
vetitésiikkel széles kirben ismertté vdlhatnak.
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Kerekasztal megbeszélés

a medikusok szakirodalmi oktatdsdrdl

A megbeszélésen résztvettek az egyetemek
kozponti konyvtdrainak a képviseldi, a kecske-
méti orvosi konyvtdr képviseldi, akik tevékenyen
részt vesznek az oktatd kdrhdz adta feladatok
elldtdsdban, a debreceni orvostudomdnyi egye-
tem tanulményi vezetdi és a hdldézati kizpont
képviseldi. _

Palfy Gyula bemutatta és ismertette azt a
témavazlatot, amely régebben az ovrostanhallga-
t6k, jelenleg pedig a gydgyszerészhallgatdk
specidlkollégiumidn az oktatds vezérfonala.

Palfy Gyula

A T4djékozddds a szakirodalomban c. specidlkol-
légium® témavézlata

- Bgy-két nagy dltaldnos-, és két-hdrom
szakkonyvtdr megtekintése: hol mit nyujt
az illetd intézmény, mindaz hogyan vehetd

igénybe. A kataldgusok a kényvitdr név- és

+ A Szegedi Orvostudomdnyi Egyetem Tanrendje az
1973/74. tanévre. - Szeged, 1973. 102.1.
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férgymutatéi. A konyv, a kinyvtdros éz a
k6zonség egymdsrahaitdsa. A kiozonség & leg-

fontosabb konyvitdralkotd tényezl.

A szakirodalmi t4;jékozddds helyi-, hazai- és
nemzetkdzi lehetdségei és mdédszerei. Konyv-
tdrldtogatdskor minden szervezett hazai és
kiilfoldi konyvidrba is utat taldlunk.

A nyelvtudds jelent8sége. Az olvasds techni-
kdja. Az adategyijtés, -tdrolds és vissuake-
resés eszkozei és mdédszerel. lincs hatéko-

[

nyabb ismereiszerzés, mint s pondolkodve ol-

vasds,

A szakirodalmi tdajékozddas fc

gédesgzkdzels

- az olvasmdnyok sokfdlesége, éritékbecslése

- a tankonyv, a zsebkinyv, a kézikOnyv

- @ monogréfia: szakkonyv, Ffolydiratcikk,
disszertdcid, palyamunka, szabadalmi le-
irés, kiilonlenyomat, miszerkonyv

- a poligrafia: iddszakos kiadvanyok azaz
folydiratok, évkdnyvek; sorozatok; ipari
értesitok; cikkgyii]temények: intézeti ki-
advanyok; kongresszusi ktPzlemények. A
rendszeres folydiratolvesd szakmdja {ité-
erén tartia a kezét.

- enciklopédidk, lexikonok
- bibliogréfidk: & bibliogréfidkkal végzen-
d6 munke,mégpedig cimkutatés, -azonositds,
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~kijegyzés, -osztdlyozds; a bibliogrdfidk
fajtéi, a kurrens cim- és magyardzatos
bibliogrdfidk; a nemzeti kdnyvtdr/ak/ és
szakmal ktnyvtdri kdzpont/ok/ killfsldi
konyv- és folydirat lelShelyjegyzékei;
kiaddi kataldgusok

dokumentécids kiadvidnyok: szemlék /revi-
ews, v0. az évkonyvekkel/:; tomSritvények
/digests, lényegre szoritkozdé bd kivona-
tok, vO. cikkgyljteményekkel/; referdtu-
mok /summaries, lényeget megfogalmazd ro-
vid kivonatok, vo. & referald folydiratok-
kal/; irodalomkutatds vagy figyeldszolgd-
lat annotdlt-, osztdlyozott bibliogréfidi;
kiaddi kataldgusok

referdld folydiratok: cimreferdldk, refe-
rédtun referdldk /ondlldask vagy rejtettek/.
A referdld folydiratok o lezértékesebb
kurrens mepverdzatos bibliogrdfidk.

szdtdrak: egynyelvi értelmezd szdtdrak és
szakszdtdrak, valamint két- és tobbnyelvii-
ek ;

név- és cimtdrek, almanachok, drucikkek
kataldgusai

atlaszok, grafikail kiadvinyok

adattérak: tdblazatok, képlettdrak, rend-
gzerezd sdatmutatok

indexek: tartalomjegyzcékek, a mi név- és
térgymutatol
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-~ A szerzdi tevékenysdget illetd tudniveldk

- 8 feladat megfogalmazdsa, magyar és ide-
gennyelvii tdrgykifejezéseinek kijeltlé-
se, irodalomkutatds és feldolgozds, a sa-
jét munke és mondanivald sztvegbe tntése
/kritikai kérdések: sziikséges-e? hasznog-
e? feladat-e?/

- elfaddsok és cikkek hasonldsdgai és killon-
hozdségeis
céljuk és formdjuk szerint; terjedelmiik és
dokumentdcidjuk szerint; szerkesztés sze-
rint pl. elbadds kbzben ne hivatkozzunk
nevekre, ne mutassunk egy pillantdssal £6l
nem foghatd dokumentumokat; a kézirat ala-
kisdgei szerint, mégpedig a papir mérete,
& soronkénti betiiszdm és a laponkénti sor-
szédm, & dokumentdcids anyag milyensége és
elhelyezésge, a hivatkozdsok milyensége
/lébjegyzet, irodalomjegyzék, jegyzet/, a
terjedelem valamint az Usszefoglalds /szer-
z8i referdtum/ szempontjdbdl; tobb szerzd
esetében a szereposztis fontossdga pl. az
fogalmaez, akinek a legjobb a stilusa, az
ad eld, akinek a legkellemesebb a hangja és
a legjobb a kiejtése, a dokumentdcidt az
késziti, eki grafikailag a legligyesebb stb.

- g gbtilus: a némenkletura és a terminold-
gla, a helyesirds és a mondatszerkesztés,
az idegen ezavak korlétozdsa, az irodalmi
magyar nyelv szépsége és haszna
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- a sajté ald rendezés: a nyomda tipogrié-
fiai és grafikai ktvetelményei a szer-
zdvel szemben,azaz s nyomdaképes kézi-
rat, a hasdblevonat, a t8rdelés és tor-
delt levonat, a javitds médja, a szer-
z6i jog, a kiaddi jog, a ezerzd kovetel-
ményei a kiaddval /nyomddval/ szemben

-~ a nyomdei elfdllitds lehetdségeis fény-
misolds, stencilezés, hdzi ofszet sajtd-

val, nyomdaiparilag; ilyen lizemldtogatd-
sok.,

Megjegyzés

A specidlkollégium lefolyédsa szemindriumszerii.
A demonstrdcidés anyag eredeti vagy diafilm., A
hallgatdk a bemutatott miivek haszndlatdt sajdt
témdik alapjdn gyakoroljdk.

A hallgatdésdg kérdéseit az eldaddé minden fog-
lalkozds végén megbeszéli a plénum eldtt. Vi-
tédra késztetd megolddsokkal a részvételt élén-
kiteni lehet.

A kollégiumot zdrdmegheszélés fejezi be.

Az elsdévesek /kezddk/, tobbnyire a témavdzlat
elsl negyedében szerepld anyaggal ismerkednek
a kézikonyvekig bezdrdlag. Felsdbb évesek,
vagy fiatal oktatdk megvalaszthatjdk, hogy az
elfadd mire fektesse a sulyt.

A kollégium id8beosztdss nem allandé. A tema-
tike dltaldban 8 foglelkozisba belefér. Egy-
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egy' foglalkozds id8tartama kétszer 40 perc.
Kozkivdnsdgra valamely témdval esetenként tUbb
id8t is elt6ltiink. Célszerii, ha a foglalkozdso-
ket két-hdrom napos iddkizbkben bonyolitjuk
le. Hosszabb iddkozok beiktatdsa, vagy egyes
megbeszélt idépontokra kitiizott foglalkozdsok
elhalasztdsa & lemorzsoldddsnak kedvez.

Porrdsmivek

T4jékozbédds az orvosi szakirodalomban. Szerk.:
Réti Endre. Bp., 1971, liedicine., agyetemi
segédtankonyv.

A magyar orvosi konyvtdrigy €s dokumentdcid 20
éve., Szerk.: Szepesi Zoltdnné. bp., 1969.
OOKDK.

Dersi Gyuléné: Kemiai Utmutaté. Bp., 1966,
Tankonyv K. mgyetemi segedkonyw,

B.Nagy wrng, Zirez Péter: sevezetés a szakiro-
delmi alkotdémunka technikéjdba. Bp., 1967,
Miskolci Mi.Egyet.Kvitara

Orvosi Konyvtéros c. folydirat
Feleboktatdsi Szemle c. folydirat

FelsGoktatdsi Szekirodalmi T4jékoztatd c¢. re-
ferdld folydirat

Journal of Medical Educetion /Evanston,US4/ c.
folydirat

Methode of Information in lMedicine.Methodik
der Information in der lMedizin /Bielefeld,
NSzK/ ¢, folydirat

Nachrichten fir Dokumentation /Frankfurt a.M.,
NSzK/ ¢. folyéirat
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Ruzsds Lajosné ugyancsak ismertette azt
az dltala dsszedllitott konyvrészletet, ami a
pécsi orvostanhallgatdk egéuzségiligyi szervezé-
gi studiuménak része és az orvosi kdnyvtdri
munkdt, e kbnyvitdrak szervezetét és szolgdlta-
tdsait ismerteti.

Altaldnos vélemény szerint az ismertetett
témavdzlatok jok, haszndlhatd a "T4jékozddds
az orvosi szakirodalomban" cimii egyetemi se-
gédtanktnyv is, de ezen tul gyakorlatibb is-
meretekre issziikeég van, példdul irodalomkuta-
tdei gyakorlatokra, lMind Szegeden, mind Pécsett
az oktatds sordn erre is sor keriil.

Székely Sandor szerint célszerii velna
rovid, a konyvitéri-szakirodelmi munkdt kis
brosurdban Osszefoglald tdjékoztatd kiadvény-
ra, ami minden medikus kezébe keriilhetne.

Sz6 esett ismét arrdl, hogy fontos vol-
na a pécsi mintdra a szakirodalmi kollégiumo- -
kat kotelezdvé tenni. A kérdés megolddsdnak ez
a kulcsa, csak igy lehet ezeket az ismereteket
dltaldnosséd tenni e medikusok széles korében.
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A tdjériekezlet vitdjabdl

Székely Sdndor /O0KDK/ aldhizta, hogy
a jol szervezett kbzpontositott hildzaté a
jové. Elkezdfdott a tandcsi egészséglgyi hd-
1l6zat integrdcidja, vdarhatd, hogy ez a kinyv-
tdrak integrdlddasdra is hatdssal lesz. lMin-
denesetre a tombkonyvtirak a fejlddés egyik
lépcsdjét jelentik, vigydzni kell azonban
arra, ahogy azt Palfy Gyula /SZOTE/ is emli-
tette, nehogy partikularizmus kdvetkezzék be.

Jeblonkay Andras /DOTE/ véleménye sze-
rint a szervezésnek azok & sajatsdgei, ame-
lyek a debreceni tombkonyvidrban megvaldsul-
tak, éspedig, hogy a tombkényvtdrban csak a
kurrens anyag van, a régebbi az egyes intéz-
ményekben, viszont az olvaséterem kozds, a
kidllitott folydiratok pedig valamennyi, a
tombben elhelyezkedd intézmény dolgozdit ér-
dekelhetik, "igazibb" +tUmbkonyvtdrrd teszik
a debrecenit a szegedinél.

Buzsds Lajosné /POTE/ nem hive a tdmb-
konyvtéraknaek. Szerinte a jé kozponti konyv-
tdr a legfontosabb, de dtmeneti megolddsként
a tombkonyvtdr is megfelelhet a célnak.
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A klinikei Tékdt mindenki nagyon joénak
taldlta., A tandecsi kérhdzak konyvtdrosai ki-
fogésolték, hogy nem tudtak a megjelenésérdl.

A legtsbb hozzdszbléds a tovdbbképzést
érintette, Kovdcs Endréné /DOTE/ szerint a
legjobb tovdbbképzés a napi rutin munka. Ez-
zel sokan nem értettek egyet. A napi rutin
munke fontos, de semmiképpen sem elég.

Hevesi Gyula /SZOTE/ véleménye: a tovibbképzés
legyen postgradudlis és most mdr elérkezett az
ideje és a hdldézat elérkezett a fejlddésnek
arra a fokdra, amikor mdr szakositott tovabb-
képzés is megvalésithetd lenne. Székely Séndor
/OOKDK/ szerint a tovédbbképzés két irdnyu le-
gyen a hdlézatbansa nyelvi képzés és az orvo-
sl terminolégia jobb elsajétitésa. Illik Ist-
vénné /Gyulei Kérhéz/ az OOKDK-t4l vdrnd in-
tenziv nyelvtanfolyamok megszervezését.
Korompay Ldszléné /Ceglédi Kérhdz/ javasolja,
hogy az OOKDK adjon helyt tovadbbképzési prog-
ramjdban az orvosi és a pedagdgiai témdknak.
Ezen kiviil jé volna, ha a kisebb kérhdzak
kbnyvtdrosal alkalmat kapnédnak arra, hogy na-
gyobb orvosi konyvitdrekban toltsenek egy-két
hetet. Lusztig Gébor /Kecskeméti Kérhdz/ sze-
rint a konyvtdrosoknak - a kozépfokon végzet-
teknek is - pedagdgiai és pszicholégiai isme-
reteket kell adni, és ezt be kell iktatni a
tovadbbképzési programba.
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Lévai Géza /DOTE/ az egyetem képvisele-
tében Srdmmel iidvozli a medikusok képzését, de
nem hiszi, hegy a hallgatdk nagy megterhelése
lehetévé temné, hogy a kollégiumot kbtelezdvé
tegyék. Jablonkay Andrds elmondja, hogy a kép-
zés tematikdja megvan, de a kollégium irédnt
sem az oktatoi kar, sem a medikusok részérdl
nince killéndsebb igény. Lucziig Gdbor javasol-
ja, hogy a kbzpont dllitsa Ossze azoknak a mii-
veknek a bibliogrdfidjdt, amelyekre & mediku-
soknak az oktatds folyamédn sziikségiik wvan.
Ruzsde Lajosné bejelentl, hogy az oktatds fo=
lyaman ezeknek a miiveknek az adatalt Ussze-
gyijtétte, ezekbdl bibliogrdfidt osszedllitani
nem volna nehéz, ezt a kérdést napirenden kell
tartani. Lusztig Gédbor javasclja, hogy az ok~
taté kdérhdzak kdnyvtdrosai a velilk kapcsolat-
ban 8116 egyetemek kbzponti kinyvitdraiban dol-
gozzanask 1-2 hétig, ez szdmukra jdl hasznosit-
hatdé tovdbbkepzést jelentene. A javaslatot
szédmosan jonak tartjdk, a lebonyolitas modjait,
lehetéségeit keresni kell.
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Brika KISS.
The Elisabeth Salt-Wabter Bath

The thermal bath at the "Tétényi-uti®
Hospital of Budapest having been discovered for
over a century is stillused. In 1853 a farmer of
Buda, Gyorgy Schleisz, while diging a well, found
at a depth of about 6 m a spring of salty-bitter
water. It was used first to water his vegetables.
Later on Ferenc Unger, & chemist, reached an agree-
ment with Schleisz and built first a well-roon,
later on a bathing establishment. At that time
6 additional springs have been discovered. The
sodium sulfate containing water was widely used
as drinking cure against obesity, gout, dermat—
osis and poisonings. A review of the contemporary
appreciations is given.

Andrés JABLONKAY
The Central University Libraries and Their
Network

In general, three forms of university
library cooperation are used: a/ voluntary cooper-
ation, b/ centralization, and ¢/ the network syst-
em. .

Voluntary cooperation is based on trad-
ition and psychological background in the German
Federal Republic, Italy, France, and the United
Kingdom. Centralization has been realized in the
two countries of largest scientific potential:
the United States of America and the Soviet Union.
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The network system may be considered as a conces—
sion in countries disposing of smaller potentials
and is determined by the growing amount of docum=—
ents, the increased requirements, and the short-
age of staff. The voluntary cooperation is illus-
ory. If material and personal conditions are not
available yet the network system is the only
reasonable method of cooperation. The historical
development of the four Hungarian medical uniers—
ity libraries has been different and there is also
‘a. difference in the achievement of the organization
of the network. The aim of centralization has been
realized by the newest library at the University
Medical School of Pécs.

The model of an university library
system is shown on a figure /fig.l./e.

Within this sketch=plan there is a
close cooperation with the libraries of the dif-
ferent faculties with reference to acquisition,
processing, reading service, information, supply
of the students® library, interlibrary loans,
bibliographic processing, literature search,

University Library Rector
Committee Pro-rector

Chief Librarian

Central «- eprEL ngkh
Library graphy binding
Students

Library

Networ ~Personnzl __ Head of

Department Departments
fig.1l.
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Andor ZALLAR

On the basis of the aforesaid the
activities of the Central Library of the Univers-
ity Medical School of Szeged are reported. The
network is centralized. The central library sup=
plies'following services to the network: l.Stand-
ing orders, 2. central stock-taking, 5. central
cataloguing, 4. central classification, 5. centr=
al reproduction of catalogue cards, 6. central
continuation records of journals and their dis-
tribution, 7. domestic and international exchange,
8, interlibrary loans, 9. information, 1l0. search
procedures, ll, Reading service, l2. joint catal-
ogue, 15, photography and reprogrephy, -l4. care
and maintenance of holdings and book binding, 15.
professional advise, instruction, 16. edition of
publications, 17. checking of stocks, 18. weed
out and withdraw from circulation.

Aniko SZILASSY
Ixperiences with, and problems of, "block"
libraries

A "block" library has been established
at the new block of theoretical medicine of the
University Medical School of Debrecen., The period-
icals are available on free shelves to scientists
of the biochemical, biophysical, biological inst-
itutes, as well as to those of the central labor-
atory. The library is open from 8 a.m. G0 8 pe.me
Except for abstracting journals the periodicals
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older than one year are handed over to the libr-
ary having ordered theom. The two librerians work
in alternate shifts and are supervised by the
entral library.

Gyula PALFY
The Central Library of University
Departnents

Centralization is a useful and ad-
vantageous method if minimum conditions of space,
equipnent, and staff are availablec. The block
library of the Pharmacological Faculty of the
University Medical School of Szeged has been
planned by the librarians. The close quarters
of altogether 48 m2 represent a considerable
drawbacke. The advantages of a real block library
are missing, le.e. co—ordination of subscription
to Jjournals, information supply meeting require-
ments of scientists. 'There is a common reading
room, the librarian knows the readers’ requests
and, thus, can adapt acquisitions. In addition to
economic difficulties - to be overcome however by
better management - the local attitude of the
university leaders concerning the"individual
institute library" impedes the establishment of
a real "block"™ library. It is up to the persist-
ent activity of the librarian to persuade every-
body of the advantages of centralizatione.
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Judith HAJDU
Information Supply at the Central University
Library of Denrecen

In addition to individual requcsts
the Central Library of the University liedical
School of Debrecen meets demands of the entire
medical staff of the university by supplying scl-—
ective dissemination of iniormation. A publicabtion
called "Cliniceal Collections” similar to Currcent
Contznts is being issued. The publication conb-
ains the table of contents and key-words. The
processing tim: requires 5 to 4 wacks. Subscrip-
tions amount to 250, On dcmand Lerox coples are
available. The abscence of the authors? address
may be considered as disadvantasze and is due fo
technical difficulties. Honethcless, information
over phone is available any btime. Reprint requ-
ests of other libraries are met by the central.
library. '

Gabriella JANTSITS

Availability of Jjournals at the cent-
ral library is one of th: major advantages of
the "Clinical Collections"., In addition, it en-
ables immediate information since the papers may
be read in original or in copy, and the Jjournals
can be taken home. The fact that “Clinical Col-
lections" contains also congress procedings should

be considered as an up-to-date trait of the publ-
ication.
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Ibolya SZABO

The publication of the Central Libr-
ary "New Books" being, in fact, an accession list
is most useful for both the scicntists and the
clinicians ' in supplementing their personal doc=—
umentation, The “Clinical Collections" is most
popular emong the clinicians.

Csilla CSATARY
Postgraduate Training of University
Librdrians

Postgraduate courscs organized by
the Central Library of the University Medical
School of Debrecen include librarizanship, medical
terminology, and foreign lansuages. The librarians
mect weekly for a conference. Here they get acqu-
ainted with new accessions, synopses of library
journals are prescnted, ec.ge. Orvosi Ednyvtaroes,
Journal of Documentation, the UNiSCO Bulletin
for Libraries, Bulletin of the lledical Associ-
ation College and Reszarch Libraries, etc. A
News Bulletin contains local and country-wide
library news. Lectures on medical specialities
and terminology are held monthly by doctors afb
the Library Club. Report on a special topic,
including its best known representatives, pertin-
ent books and Jjournals, as well as its terminology
are presented. Twice a week librarians attend a
two-hours language course. Training hours of lat-
ter should be raised. ’
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Maria SZEPLSI BENDA
Purpose, Content, and Methods of the
Postgraduate Training of University
Librarians

The matter of concern is who has to
be supplied with information? Librerians at the
university libraries supply information primarily
to doctors. Therefore, they have to be acquainted
with research work being performed, they have to
know where to find previous and receat data, the
curriculum, methods of training.

The postgraduate training has to be
specific, i.e. they should be made familiar with
the content of the research topic, the new requ-
isits of educational reform, information sources,
requirements of specialization, of an academic
degree, as well as methods of information retri-
eval have to be developed.

Methods of trainings: lectures. dis-
play of new information sources, interpretation of
new bterminological -corcepts, bibliographic work,

Gébor LUSZTIG
- Literature Supply of Medical. Students

Clinical training of medical students
is cerried out im some teaching hospitals in ad-
dition %o university departments. One of these
hospitals is the County Hospital of Kecskemétb.

The librarian, as well as the library’s medical
advisor get in close contact with many of the
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students.In addition to the standard literature
supply teaching of search methods, of a basic
knowledge on library work are aimed. Quite often
the knowledge gained at the library will be decis-
ive later in the choice of the speciality. The
author urges the publication of bibliographies

a8 supplements of textbooks, It would be helpful
if the librarians of teaching hospitals could get
several weeks practice at university libraries.

Jénos IRANYI

Library Training of Medical Students at
the Teaching Hospital of Gyula

Because of the poor active and passive
interest of young doctors in literature lectures
on information retrieval methods were organized by
the medical advisor in 1972, “wnereafter, the inter-
est rose conspicuously. In 1972 the hospital
became & teaching hospital. Students of the fifth
term are given library training for 1 1/2 hours
weekly. The organized bteaching of foreign langu-
ages should be considered.

Andrés JABLONKAY

Prospects of Independent Research Work
of Medical Librarians

There are three basic demands on
librarians: l. EKnowledge on library work, 2, Biol-
ogical~medical knowledge, 5. Foreign languages
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/passive knoWledge will meet demands/. On the bas-
is of the aforesaid author presents a sketch of
the possibilities of research work.

Library science Biology and Natural sciences
and Medicine and other

Information // Applied Sciences

\% IL Social sciences

/history, lingu-
istics, literat-
&~ ure, ethnography
phiiosophy, ’
psychology, law,
economics, etc./

Part - Total interdependence
nevertheless, library research
work constitutes a separate
domain

Possibilities of research work con-
cerned with history of medicine and medical term-
inology are emphasized,

Legnes GYARPAS

Because of the potential conditions
and their trailning librarians are apt to perform
research work and, in certain fields, are almost
predestined to this work, Organization of research
is still an unexplored domain. More knowledge on
that topic may be obtained by the study of the
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publications from Bernal through Vekerdy. Author
suggésbs to include lectures on the organization
of research in postgraduate training, its theor~
etical, as well as practical elaboration.

Miklés BENYEI
Potentiality of Local HistGory Researches
in Medical Libraries

A large number of historical events
of domestic /local and regional/ hygiene, medicine
and medical education have not been disclosed yet.
It is up to the medical librarians to collect and
publish pertinent data, as well as bibliographies.
This will however require a close cooperation with
librarians of public libraries, given that a large
oumber of data will be available only by their
assistance.
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Opuxa KUMW:
13 ueropun COJSHON BAHHH UM, DDPHEOAT
JleyaOHas BaHHA Ha TEPDUTOPUY OZAHOA U3
CTOMUYHHX OONBHUI, — DBONBHUI! yI. TETEHRU =
OYHKIMOHMPYET U B HACTOANES8 BPEMA, XOTs CO BpE-—
M8HM OTKDHTHS NpoWno Oojbue croJeTra, B I853
rony Oyzaiickuii seMmuezener [pEpap WIENC sHpBan
KOJIOZ8 I ZJIA IOJUBAHUA 0BOWEHA M npuli, B I'yOCH=-
He 6 M8TpPOB HaWEJ] POZHUKOBYO BOZY CONAHO~TOPB-
KOI'0 BKyca., BHAUaNe OH KCIDIb30BaN BOAY AJf IO-
JIUBaHUA, @ BIOCHGLCTBUYU COTNacuica ¢ OyAailckum
anrexapom PepeHy YHI'EP 1 IOCTDOUNM HEZ MCTOU-
HUKOM NMaBMIBOH MUHEDANLHLX BOZ, 3a8TeM OGano,
Bo BpeMf pa3BMTUA OTKPHJM ZalbHEAUUNX 6 KUCTOU-
HUKOB., MHOIME NpUXOMWUIM #Jid JIGUSHUS BOLOH, CO=
Aepxawell riay0epoByw COIB 110 MOBOAY MaTDIOIN-
YECKOTD OMMDPEHNUSA, [0AATDH, KOMHHX 3300J6BaHU,
0TpaBleHUli. B co0OWEHAK ZaGTCHA UHTEPECHHE 00—
30D ¢TaTEi COBPEMEHHHX KYDHANOB, OLAHNUBAIOWLX
BaHHY e '

Augpau fIBJIOHKAN :

UeHTPaNbHHE OCUONMOTEKN YHUBEDCHTETOB M UX

ceTeBag clcTaMa
B DTHOWEHUM B3AUMOAEICTBUA MEMLY YHUBED-

CUTETCKUMU OMGAMOTEKAMI BO BCEM MUDPE CyuacT-
BYIOT TPM KHTETPAIMOHHHX ()ODPME, & MMBHHO:S
a/ 7noGpOBONBHOE B3aUMDIEWCTBUE, G/NEHTPANU3AIMUSA,
B/ ceTeBaf CUCTEMd.
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NoGpoOBOJIBHOE B33UMOZEWACTBUE IO TPEILUIH=
OHEJIBHHM ¥ INCUXOJOTMUECKUM NPUUMHAM XapPaKTEPHO
Ang onoauorer OPI', Uranum, “paHuuu, AHTIUU,
UenTpanu3anusa OHIa 0CYUECTBIGHA B ABYX CTPaHAX,
oOJaZanuyx HAauOOJBWMM HaYyUHHM IOTEHUIUANOM: B
CoBaTcKkoM Cow3e ¥ B Co6zuHEHHLX liTaTax AMeDHUKH,
CeTsBafg cUCTEMA MOXET D8CCMATPUBATBCH KaK
"komupomuce" cTpaH, 00NM3AANUMX MEHBUMM NOTEHIM-
ajloM, ONDPEZENEHHHN HAKOIIEHMEM JADKYMGHTOB, YyBE—
NKYEHNEM TpeCGOBaHMY ¥ HEAOCTATKOM NEDPCOHANA,
LOo0OpOBONBHOE B33aUMOZAACTHME - WINW3UA. B clyuae
OTCYTCTBUA COOTBETCTBYNUUX MATEPUAJBHHX U IEPCO-
HOJBHHEY NPEZNOCLUIDK NEHTPaJu3anyy 6AVHCTLE8HHLM
PEIGHUEM DAUVOHANBHOID B3AIMOLEICTBUR -ABIACTCH
pas3BepPTHBAHNE CETEEO/ CUCTeli. BUOIUOTEKKN 4 BeH-
TEDCKUX MEAVIMHCKAX UHCTYTYTOB IIOK83HBAWT Da3—
THYH0G6 WUCTOPLUYECKOE [Ja3BUTNE, OHU AOCTUIIM Dad=
JMYHOTO YyPOBHA CGTEBOM Opranuzanuu. PasBUTUE
HEIPaBIGHD HAY 16HTPANIU3AUUD, K KOTOPOA ONNUXE
BCETO B HacToAuwes npeud [leubCKaa MEZULMHCKAESA
OnOIMOTEKE, KOTODPAaA SIBIAGTCA INOCHELHEH C TOUKY
3PeH4JA CO3ZaHusd,

CxeMa CHCTeMH YHUBEDCUTETCKUX OHUOIMOTEK:
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OuONNOTE YHEHA PEKTOD

HOMUCCUSA )

YHUBBPCUTETY \\‘\\S 3aM.PEKTOPE IID
HayuHO/ uacTH

TVDPEKTOD OUOJMOTEKN

ceTeBasl OUOIUOTEKA

OKUGIUOTAKA
- .
GIJUGHTOD DT/AEJ pa3— MNepe—
MHOXGHUA acT-
_yceTh Has
[8PCOHAINB~ JUPGKTOPH
JBL HPIHCTIiTy—
HAHUMATEJIB~" ~TDB
CKU KENVHUK
HazL30D

B paukax yKe34HHO{ CX6MH OCYLECTBIACTCH
B33MMOA6LCTBME ¢ OMCHNOTEKAMK Kabelp 19 CHeLYy0-
WM 00JaCTAM: KOMIJNEKTOBAHMG, MapepaloTHa, 00—
CIYXUBaHUE YNTATGNEIl, WUH OpMAIMA, OUOIKOTEUHOE
CHAOKEGHUE CTYLEHTOB, MEMOUOINOTEUHHI AOOHEMEHT,
OuOnuorpa nyecKkas pacoTa, PALAPUHAY CILYROE,

Anpop 3ANIAP:
BHCTYIIIGHNE

B ¢BOGM BHCTYNJIEHUK N3AATAIN LCATGIBHOCTH
UenrpansHoid bubiuoTeKn Cor'@LcKoro LeLUUMHCKODD
VHCTUTYTa IO MPUULUNAM, ONACAIHHM B IpEAMAYIEM
pepepare., C6THh HBIAGTCH LGHTPANM3OBAHHOI, I@HT=-
pajipHasg OMOAMOTGKa 00aClEUNBAET LJfl CETH CIELYO-
une: I. UEHTPanbHH/ 3aKasa KHUI', KYPHANOB K OTTHUC-
K0B, 2, I@HTPaJbHAaf VMHBBHTADU3AUMA, 3., HEHTPANb-
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HaA KaTaroimsaidda, 4. eHTPaNbHAd KAacCUONKAUNA,
5. L@HTPAJBHOE Pa3MHOKEHUE KHATAJNOKHHX KaPTOTEK,
6o YyUST ¥ PAcHOPeZENEHAE NOCTYNANIMX KYDHAJNOB II0
"gapnexc" cucreme, 7. 00MEH 0TGUECTBEHHHMY ¥ 38—
PYOSXHEMY M3ZAEVAMKE, €. MEXOUOIVOTEBUHHN 200HE=
MeHT, 9, MHjOpMaluA /pepepexc/, I0. TemaTMuecKas
U pewepuHan ciayxda, II. 00CHyMUBAHWE UUTATSEIGH
/uTeHre Ha MecTa, a0DHeM&HT/, I2. LE@HTPAJBHHE
KaTanoru, I13. DOTOLOKYMEHT @Ijif 4 peNporpaguuec-
Kafg crnyxGa, I4. yxox 3& KHATAMY U AYyPHAJAMU U
nepennéTHas padora, IS5, cneuuanbHad KOHCYJIBTalMA,
MHCTPYKLUK, I6. DPENAKINOHHAS A6fITEJBHOCTDH IO YHM-
BEPCUTETCKUM ¥ OuOHUOTEYHEM uU3j8BuAM, I7. CBEDKA
X KOHTDOJAB (PoHja, 18, BHBGAGHUE L3 COCTaBa, Opa-
KOBKE .

3oapTanHs CUJALLNN:

OmuT paboTh ¥ NpolJeMH OJ0KOBLX

OLONUOTEK

B HOBOM T8OPETUYECKOM On0x6 JleOpeLEHC—
Kor'o MeZMUMHCKOI'O MHCTUTYTa CO34aJY GHOHDBym
OuOnANOTEKY, B KOTODOiIl B TEUBHUE HACKOJIBKUX MECHA—
163 pPasMeUeHH H& CBOCDLHHX MO0JKAX TEKYUME HypHa—
Ib AJIA UCCHIAZ0BATEINE) OVOXUMAUGCKOI'O, OMODU3N-
YECKOI'D , OMOJIOTHUYBCKOTO UHCTUTYTA ¥ LBHTPAABHOMK
JadopaTopur. [lpexne BCEBI'O GMOXUMUYGCKME U OUOID-
PYYECKNE MYDHaJIH NpeACTaBJIANT MHTEPEC ANA BCEX
UCCNEL0BATANEH, 3aHUMANWMXCHS MOUCKAMM IO OCHOB-
HHM MIJA CMEeMHHM CHEIYAIBHOCTAM,. JaA 4uTaTenali
OTKDHTa OJNOKOBAA ONCIUOTEKA ¢ 8 yacoB yTpa IO
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8 yacoB BEUEpa. [OKYMEHTH, CTAapue Iroza /3a
MICKINUeHUENM pedepaTMBHHX XKYypHAJOB/, MOCTYNAWT

B CKJIaZ—OMOJIMOTEKN, B COOCTBEHHOCTH KOTOPOIl uMa=—
6TCA XYypHal, KOTOPHil BuNucalcfd. , bA0KOBAA OUOIU-—
0TE6Ka 00CJHYXNBAETCHA ABYMA OUOIKOTGKADAMK B pas=—
JUYHO{ cMeHe, 003 palbOTanT B WTATE LUEHTPANDLHOU
OUOINOTEKY U NOZ 6€ DPYKOBOLCTEOM.

- _ om
°

Ieoaa AN
ONHT M0 AEATEJNBHOCTH 001X OUONUOTEK
TPYNN YHMBEPCUTETCKUY WMHCTHTYWOB

OOBpeIMHEHME ABIASTCHA DLAILOEANBLHLM U I0-
JI83HHM METOZOM, 6CHM KMENOTCA XOTH Ol MUHUMONB—
HHE YCHOBUA Pa3Mull@HUA, O00DYADLAHUA U OUCIYMV=
BAHUA NOPCOHANOM, DBIOKOBAA OUUJNOTEKA DI 3JIIULEX
VMHCTUTYTOB DPapMau@BTUUECKOID 2aKyabTera Curel-
CKOr0 MeZAWIVHCKOTO MHCTUTYTA OHia MAaHWPOBAHA
caMbMy OuMOIMOTEK2DPAMY,B KOHEUHOM MTOI6 OHM NOIy-
unaym y3KYy0 TEPPUTOPUI0 ZJA. OCYUECTBIAGHAA NPOBKTA
- BOGI'0 48 M~ yxe B HAcCTOfALE6 BPEMA HEXBATAGT
MBCTD ¥ TECHOTA ONP6X6JAET OIPAHUUGBHOCTEL pat0=
TH, CerejcKas OUOIMOTEKA HE NPeACTAaBIAEY CoOOH
nneanbHylo "HacToAuyw GJ0KOBYW OMCIMOTEKY, Tak
KaK KOODAMEMDPOBAHMUE BHILACOK XYyPHAJNOB, LOKyMEHTa-
uMsa Mo TPeOOBAHUAM UCCIELOBATEJEH B KpailHeM ciy=-
yae MMEWT JNUB DCHOBAH!UMA. OZHAKO, UYUTATUJIBHHA
3al ABJIAGTCS OOUWMM, 3aB6AYOWAA OUOIKOTGKON 2HAET
TPEOOBAHUA UUTATENAI, (10 KOTOPDMY BBLET KOMIJNGK—
TOBAHUNE (OHZA ¥ B NOCJHGZHEM I0AYyUUJ MOJHOE 1UPABO,
lo aro. MHEHUD CO03ZaHZe "HacTosAmwe#"™ GADKOBO
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CuGANOTERY IOMUMO OI'DAHUUYGHHOCTM MaTe pPUaIBHLIX
CPEACTB /YT0 ABAAGTCA JUUD KAKYWUMCH [PENATCT-
BUEM, BEZH AYyUlMM BELEHMEM L8J MOXHO OuJo OH
yCTPaHUTh/ HEOCYWECTBAMO BCIEACTBUE CTPAHHOI'D
MHGHUsSI DPYKOBOZMUTENGH yHUBEDCUTETA O '"COOCTBEHHOH
OnOAMOTEKE UHCTUTYTOBY, UTO I'OBOPUT IIPOTUB IGHT-
PANABAINY 1 T.80y6T GOJNBWUE AGHEXHHX CPEHCTB.
BuCauoTeKapy ZAO0JLiHE MpOK0JIsaTh YOEIUTENBHYID aK-
TUBHOCTE ¥ /AOK43aTh, UT0 [GHTPANM38UUsA ABIAGTCH
BHI'OZHOR ZAS BCEX.

Oaue XAALY:
JOKYMGHTOUMOHELNE U3LAHUA B CIYXOE

VHY ODMa UK

B leuTpansHoit bubmmoTexe l[@OpEUEHCKODD
MeZuUVHCKOT'0 MHCTUTYTA NOMUMO DEUEPWHOK CHAYyMOH
0 UHAWBULYAIBHLM 3&IpocaM NPOBOZUTCHA ¥ HAOIOLE-
HUG TEM II0 MGJAHAD BPAUed MEAVUMHCKODO UHCTUTY-
Ta B UBJNOM. /" selective (lscemination of
inforuation"/B uHTEpPECE JNYyULAT'D DACKPHTUA CO=—
AEDXAHUA CIEIKYPHAN0B CO3Zam! WN3JAHME 10k Ha3z—
Banuen "Knuavuecrag Texka" 6immskos K " Current
Contenta". B 3TOoM nmepaepacorant 70 KIMHKYECHUX
KYPHAJOB, MNYOJIMKYIOT COLBPKGHUE KYPHAAOB U COC-
TaBJIANT HPEAMETHHY yKanarTelb., Bpems npodera coc-
TOBISGT 3~4 HGZBNN, YKUCHO 38K3134uK0B 250. NHTE-
pecywmpe JIUIE NodydanT OHCTPYND QOTOKONNK HeNag—
MHX cTaTeli. HelocTaTKOM ABIAGTGH, UTO NID TEXHU~-
YECKUM NPUWIHAM HE CODGUENT azpec aBTOPOB, 0OZHAQ-
KO Bpaull YHUBGDCATETA IO TEJIGIOHY MOJYYANT
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UH)ODMAIUO, 6CJIM OHU HBJNAKNT HOLYUUTH OTTHUCK OT
aBTopa. o npocrle ZpPyroit ceTeBpil OUCHLOTEKY
JleOpeusHcKan lsHTpanbHasag bBuOamoTeKa NPUOODETAET
OTTHCK ZLJf HUX,

labpuenna fHYNY:
BucTynueHue

Baxueliuum npeuMynecTBoM KIMHWYECKOI
Texn ABIs6TCH, UTO ¥YDPHANL, AAHHHE KDTDDHX
BKJIIOUGHH B U3AaHUM, HEXOZAATCH 3 uGHTpaHBHDH 0uo-
ANOTEKE .. TakuM o6pasoy TeKa CIYEUT ¥ CIHCHOM
MECTOHEXONAGHAA KYPHANOB, CTATBY AOCTYIHH KaK
B OPUDMEANBIONM BUZG, TaK ¥ B BUZLE KONWUN HEMeZ-
JEHHO, 4 TOT )AKT, UTO MYDHAJ MOXHO BHLATE,
NouUT AJf BCAX KIAMHUICTOB /36T HEMELJGHHYD UH-
(OpMALd O CTATEAX CEEUE NOCTYNUBUMX HyPHALUB.
0 COBPEMEHHOM X8DAKTEP8 CBULETENBCTBYET TO 00—
CTOSTEABCTBO, YTD COOOWEET M MaTEPUANH KOHIPEC—
COB.

.
oo CADO: ,
BucTyluenue _

BecrpMa MOJE@3HHM W3ZAHNUEM LEHTDAJBHON
oubmioTeru aABnfeTcHd "Hozwe Kawru", 4yTo B OCHOB-
HOM FIBJIFAGTCH CINUCKOM M0 KOMINIEKTOBAHAL (OHZA
YHMEBEPCUTETCKO!l C8TM ONGIMOTEX B TAKOM BUA,

YTD UCCNEA0BATENM ¥ KIMHUIUCTH MOTYT BLPE34Th,
HAKNEUTHh HE KAPTOTEKY U XPAHUTH B COGCTBEHHOM
COOpPHUKE MATepKayioB COOTBATCTBYWMWETD pasMepa.
Texa fiBAAGTCA OCOCGHHO IONGBHON JNA KIMHMIUCTOB,
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IpEKe BGEIO BCIEACTBUE MNOAYYGHUA CBEUUX OHCT—
pex uHQOpMaUMi, OPUATHOT'O BHEWHEI'0 BUA2 CTAaHO-
BUJACh NONYAADHHM U3JaHMed LJs BPaueil yHUBEDCU-
TGTa,

Yuana YATAPH:
YCoBEDUGHCTE0BANME YHIBEPCUTE TCKIX
CUSIN0TEKEDEN

B outiuorexe JeOpeueickoro MeiMUMHCKOI'O
UHCTHUTYTA NDOBOAUTCA YyCOBEPUAHCTBOBAKKE 1O OU0-
TUOTEYHOIl HAyHE, N0 MEAUNMHCKOA TGLMUHOIOTUM M
N0 3HQHUO UHOCTDAHHWY fIBHKOB. LXEHEZOJBHO GOOM-
papT GuOAMOTEKAapH, DadoTauUMe B CETV M B LEHTPS,
D3HAKOMIAKNT MX C BOBHMJ KHUDEMM M KYDHAJAMA,
coo0uanT UM pedepaTH U3 cBOXE!H OMOAUOTEUHOH
CHNeINTEPAaTY P, a8 MMBHHO: M3 M"Orvosi Konyvti-
ros", "Ednyvtiros", "Jourral of Documentation",

"UNESCO Bulletin for Lilraries™, "Hayuno-TeEHH-

ygcKan OuOmuoTexa"™, ™spocial Iivrary™, "Bulle-
tin of the Medical issociation Collezz and
RQeg2arcl Livearies". [MENT ¥ COOCTBEHHOE MH)OD-
MaTUBIOE M370HME8, B KOTOPOM NyOJUKYOT MECTHHE
CETEBLE U TOCYLAPCTBYHHHA OUONNOTEUHHE M3BECTHS,
B uHrepece 0oNee IAYCOKOI'O O3HAKOMIBHUA C MEJU-
IMHCKOM HayKOU pald B M6CHIU B KIyoe OuCIn0OTEKH
BEHCTYNAWT Bpayy € LOKJIAZOM, CONDPOBOMZEHHHM NpPO-
gKIMell cnaizoB, B BBEZGHNUM JOKNAAUMKM HASHBAWT
BHIAOUUXCA BP3yeil, yUGHLIX, 3QHUMANUMXCH AaHHOI
TEMOM, cOOCWANT KacaoWuecsa KHUIYM, ZYypHaH, N8—
JargT aKTyaJbHOE COCTOAHNE DA3BUATHA AAHHOM
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CHELMMANBHOCTY ¥ CMEKHHE 0CIACTH.,

- Xoz ycoBepPUEHCTHOBAHUSA 10 BHAHMIO MHO=
CTPAHHHX A3HKOB: DA3 B HEJGJO B TEUEHUE 2 YaCOB
NPOBOZAATCH JEKUMN KOJNIeTaMi, SHAOUUMHA KHOCTPaH-
HHE fBHKH, OZHAKO IIOCJIEZHE6 OKA3HBAGTCH HEYHLDB~
76 TBOPUTEIIBHHEM o

Mapus CEIELNA BEHIA:

16J1b, CONEPKAHUE, MBTOAH YCOBEBPUSHCTBO—

BaHUA YHUBEPCUTETCKUX OMOIAUOTEKADEN

B OTHOWEHKK YCOBEPWEHCTBOBIHUA HEODOX0-
I¥MO MUCXOZUTDL U3 TOlD, UTO OUONUDTEKAPH KAKUX
CNeIMAaNKCTOB CHAO0MANT MHPOPMAINEH . OHU MOJHHH
MH)OPMUDPOBATE MPE#LE BCELD BpauGi. UM HECOXDAU-
MO O3HAKOMUTBCA C TeMaM¥ UCCIHELOBaHMii, CO CBE—
MUMKM W CTEpLHM WCTOYHAKAMM, B KOTOPHX 3TH BAXHHE
NHDOPMAUMM HAXOZATCA U G NPOTLpaMMOA, METOLAMYU
00yYeHUA B YHUBEPCUTETE,
HeoOxozuMo, 4TOOH YyGOBEPUEHCTBOBAHUE

OLJIO CHEIMPUUYECKNM, B MHTEDPBCE ITOID PEKOMEHAY-
oTcA cuexyouue: "BHYTPU" 03HAKOMUTBCA C COAEDKa-—
HUEM TeM IOMCKOB, G HOBHMY TpeOOBaHUAMU DPEHOPMOB
00yuyeHUs, 000raTUTh 3HAHUA 110 UCTOYHUKAM, IIOJy-
YUTH NPaKTUYECKNUE CBELEHUA O TPEOOBAUMAX IO 3BK=—
3@MEHAM 1A NOJyueHWs 3BaHNUA cleuuanucTa, pas—
JUYHHX YHABEDPCUTETCKUX 2BaHWUl, HaKOHE1, YyCOBED-
IBHCTBOBATECA II0 PEWEPWHOH ¥ MH)OPMALMOHHOHA pa=
00T8 .

MeTozn: ZOKJIAZH, NPELCTaBIGHAE HOBOCTAH
cneuauTepaType AJA YHWBEPCUTETCKUX OMOIUOTEKA-
pel, 0D3HAKOMJIGHUE UX C HOBLMY TEDPMUHOJOTWYUECKIMY
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MOHATUAMU,, NMPAKTUUECKUE BaHFATUA N0 PEUEDHOI ZAeA-
TEIBHOCTH o

TaGop JYCTUT:

' CHaOMEHNE CTYAGHTOB CILIVINTELATYDOI

[IpaKTUYEe CKaA HIMHUYECKAsS INOAT'OTOBKA
CTYZEHTOB MEJMUMHCKOI'D UHCTUTYT& NPOBOAUTCH HE
TOJBKO HA KIANHNKAX, & TEK%8 B HECKONBKUX CII6Il-—
aIBHO BHIGNEHHHX AJA 3Toil meau CoabHUNAX. Taxkok
apnAeTcs u QOnacTHasy bBonbHuua r'. eUKEMET,
BPau—-KOHCYNBTQHT ¥ OUOIMOTEKEDHL KOTOPOlM MMeaT
CBA3bh CO MHOTHUMU CTyZeHTaMu. OHM 38HUMAKTCA HE
TONBKO TPAAULMOHANBHHY OUCILOTEUHHM 2COHEMELTOM,
a CTaPalnTCH OBHAKOMUTH UX C MGTOASMM 3IGHATUA CO
CHBIJIUTE PATY POl
OnuT Bpaua-KOHCYJIBTOHTA IOKA3LBAET, UTD

HEPBAKO CIEIJIMTED3TYypa, C KOTOPOW O3HAKOMUJICH B
6uOIM0TEKE, ONPEZAEJIAGT B LalbHEUUEN HMSHL U Bil-
O00p Y3KO0il CUELMANBHOCTU CTyLeHTa., OH cuuTagT
BaXHHM COCTaBI6HUE OUCIMOIPAMil, KOTODHE L&D
IoMOUs CTYZGBHTAM HopALy ¢ yuyeOHMKauu, [lasg Toro,
YTOOH NPUOIN3UTE OUCINOTEKEPEI YyUGCHHX OOJBHUL
K npoGiaeMaM 00yYGHMS B YH.IBEDPCUTETaX, TpeOyaTcH
UX yuyacTUe B pacoTe JHMBGPCMTGTCRMY OUONUMOTEK B
TaYeHUE I-2 HeLeIb.

Aunom VBAHBU:
bulmuoTeyHasg INOATOTOBKA CTYZBHTOB B YyusOHOM
OonBEMUIE I, [Bi0IA
BeasjcTBrE HEZDCTATOYHO AKTUBHOTD U
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[IaCCUBHOID 3aHATHUSA MOJOZHX BpPaueil CO CHNEIANTEpa—
Typoil BpAU-KOHGCYABTAHT B 1972 rozZy Ha KoHDEpPEH-
M OOMBHLIH BHCTYIUA C ZOKAGZLOM HA TEeMe O6CHpe—
PHBHOT'O M3YyUEHAA MEANLMHCKOW JUTEPaATYDPH ¥ CIOCO-
0a BHpPaX@HUA Mucleit, [0KnIaz okasalcsi 3 IDeKTUB=
HHM, TaK KaK I0cJje 3T0rpo OUOAMOTEKY [OCEUAN MO-
JIOZHE BpAulM HE TOJNBKO U3 OTAGJEHMI TAKUX CTaPUUX
Bpausgil, KOTDOPHE caub ABAANTCA I'paMOTHHMU, OT
1972 roza G0ibHMUA BHUIIDJHAGT TAKKE 3312yl yuel-
HOil O0NBHMIM,., ['DYyNNH NATUKYDPCHUKOB 00y4YaWTCs [0
CuOmMoTe4YHo4 Hayke 1,5 yaca B HEABJ0. [JDKA3LB3NT
UM UNMEDUYOCA CHEIVILTEPAaTYDPY, M6TOJ I0Jb30BAHUA
CHONKOTpaAWUAMI ¥ AOKYMEHTSUUOHHEMYA WESASHUMAMMA

He p0x0x1d0 yCTDOUTH OPIaHKH30BAHHOG IPEIOJABAHUE
ABLKOS AJA CTYZEHTOB M6EILUIMHCKUX MHCTUTYTOB,

Arzpaw ABJOHKAN:

Bo3M0XHOCTY CAMDCTOATEIIBH DA MCCI8L0Ba~

T6JIHCKOM pal0OTH OWOJUOTEKAPE! B M6AU—

UMHCKOH 0u0JMOTEKE

ABTOp UCXOZUT M3 TPEX TPEOOBAHMI B OTHO-
WeHVM MOIMUMHCKUX OulnuoTexapeid:s I. 3HaHue Ouc-
TUOTEYHON CNEIMENBHOOTY /HA OCHOBAHUK OPIraHU30D—
BAHHOT'O 0CYyYEHUA UJAU CODTBETCTBYOWEH NpaxTuru/,
2. 3HAHUE OUOJOI/AYECHUX~MELUIMHCKUX TOHATHI,
3. BHAHNE WHOCTPaHHHX fA3HK0B /00166 NMacCUBHOE
3HAHUE AOCTATOYHO AJIA MCCAEZDBATAIBCKON pacott/.
Uexoza u3 yKa3aHHLX OCHOBHHYX TPECOBAHUN IPUBOAUT

CX@MY MCCJIeZ0BATAILCKUX BO3MOKHOCTEH HA clesy-
nueit cxema:
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TeOpusa Ou0- GuonoTNYecKan 6CTECTBEHHHE Ha-

JUOTEKK U U MeIuIMHCKad yEI W APYTUS IIpU-

UHQOpMA UMN HayKn KJISIHEE HAYKU
TYMQHUTADHHE Y
00u6CTBEHHLIE HA
KU /UCTODUA,

ASLKO3HAHIIE , T~
paTypa STHOTPa-~

| DU DATI03 0,
IICH X 0JIOTHS 4116 Ja—
TOTHUA , NPUINYE G
Kasg 1 SHOHOMU-—
YECKOAA HOYKK, U
Telle/

OHI CBABAHH IPYT ¢
APYTOM K4K pasigi-
116J108 , BCE-TERY MCCNE—

_ ﬁDBaHMH no GuGHUOTE U~
HOW HayKe [peLCTaBIAOT
caMOCTOSIT8NBHYHD OTPacCIb

ABTOp oCpauwaeT BHUMAHME HA MCTOPKIO MGAU-
UMHH ¥ Ha BAXHOCID BQHATUA MEAUUUHCKOA TEDPMIIHO~-
JOT'UBH.

Arnew JbAPMAll:
BucrTylneHue

Mes BBUAY MOTGHIMANBHOE IIOJNOXEHUE ¥ 00—
Pa30BaHHOCTD MGAULMICKUX OUONUDTEK3paid oHM ABIA-
0TCA CHOCOCHHMM U 43%8 B OTAGJBHHX OTpacidX
NPELHE 3HAYEHUEMI LA NPOBEAGHUA UCCIHE/ 0BaT6IBC—
KO paGoTH,. /l0 HacTOAWNAT'0 BPEMGHM OHM HE 33HUMA-
JUCH OPTaHMBELUUE  HaJKM, XOTHA [PUIOXHH AJNA 3TOID
I KpOME TOI'0 B 3T0OM NMEETCH OONBWAA IMOTPEOHOCTE.
OHa PAKOMEHZYET O3NAKOMUTHCA ¢ JAHHOY TeMOU Ha-
unHafg oT bBepnama zo0 Bexepzam. Hapszy c

w Y6l =



KHEIUBAZYANBHO! IOZrOTOBKOM OuNO OH HEOOXOZUMHM
BKJINUMTH OpPraHU3aUyU0 HayKM B NPOI'PaMMy ycOBEp=—
WeHCTBOBAHNA, 0CBENAA. KaK TEOPETUYECKUE TaK I
IPaKTUYSCKNE NPOOCIENMH.

Muxsom BEHBEN:

BO3MOXHOCTH MCCJH6Z0BAHIA MECTHOM]

ACTOPKY B MeAMIMECKIX OUONMOTEXAX

poGneny 0TeUsCTBEHHOI /m zawme wacTHOi,
perMoHANBHO#/ MCTOPMY DPAZR OTpaciedl 3ZpaBOOXpa—
HeHUs, BPauEB3HUF, NOITOTOBKY BDPausil HE Paspaco-
ToHH 70 HACTOAWATO BPEMBHU, !l8JUIMHCKUAE OUOILO-
TEKAPM UMEKWT 32Z4AuGli DPas3paldoTaTh TeMH, COOMPaThH
% DACKPHBATH LaHHHE, COBZATh apXMBH, HANZCATh
CTaTHU, COCTABUTE Sulauorpaduu, MMEHHO B 3TOM
LOJINHE MOAUIMHECKIE OUOIMOTEKAPM TECHO B3auUMOZEl—
CTBOBATH ¢ 0OME00Da30BaTEIBHNMY CUOIIOTEKAMA U
OuOMMOTEKAPAMY , OT KOTODHX OHM MOTYT IOIYUUTE U
TIOMOLE,

o IRE






