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All’Universita Federico II un servizio che interagisce

con le strutture sanitarie regionali aprendosi al territorio

Una Biblioteca medica “integrata”: questa dovrebbe
essere la nuova definizione della biblioteca di area
medica, non piu spazio fisico o virtuale riservato
solo agli studenti e ai ricercatori del mondo univer-
sitario ma riferimento multifunzionale in grado di
offrire i suoi servizi a tutti gli utenti dell’area sani-
taria, una biblioteca il cui ruolo sociale deve andare
molto al di 1a del contesto strutturale in cui & inseri-
ta e diventare una valida infrastruttura di supporto
alla ricerca scientifica e al trasferimento delle cono-
scenze nella pratica clinica.

La conseguenza di una tale premessa ¢ la necessa-
ria evoluzione della figura del bibliotecario di area
biomedica e 'impegno teso ad un costante aggior-
namento di competenze affinché il bibliotecario si
possa proporre come professionista pronto a colla-
borare alle attivita di ricerca delle strutture sanitarie,
capace di avviare nuovi programmi e nuovi servizi in
risposta agli sviluppi delle tecnologie informatiche
e delle richieste degli utenti.!

Negli Stati Uniti il ruolo strategico delle biblioteche
di area medica & un’acquisizione di vecchia data,
non a caso la fondazione della Medical Library As-
sociation, ’Associazione dei bibliotecari biomedici,
risale al 1898 su iniziativa di quattro bibliotecari e
quattro medici riuniti presso la redazione del Phila-

delphia Medical Journal.
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Gli scopi scientifici e didattici che animano atti-
vita della Medical Library Association hanno come
finalita principale quella di sostenere la ricerca nelle
scienze della salute, ’educazione e la cura del pa-
ziente promuovendo Peccellenza e la centralita dei
sistemi bibliotecari, luoghi di collaborazione fattiva
tra gli operatori sanitari e i bibliotecari, luoghi fun-
zionali al miglioramento della qualita dell’assisten-
za sanitaria.

In ambito internazionale, la revisione sistematica
della letteratura sui profondi cambiamenti lega-
ti alle competenze richieste ai bibliotecari di area
medica viene svolta nell’intento da un lato di iden-
tificare i percorsi formativi necessari a figure pro-
fessionali ancora assenti, dall’altro di incoraggiare i
bibliotecari a svolgere nuove attivita. In uno studio
del 2013* condotto seguendo lo schema del PRISMA
Statement® sono state utilizzate strategie di ricerca
per lindividuazione dei ruoli effettivamente svolti
dai bibliotecari: [librarians or medical librarians or
health sciences librarians or hospital librarians] or
[medical libraries or health sciences libraries or ho-
spital libraries and librarians] and [emerging roles
or renewed roles or new role or professional role or
job title or job description or role]. L’analisi degli ar-
ticoli ritenuti attinenti in base allo schema di flusso
del PRISMA Statement evidenzia I’esigenza di una
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rinnovata identificazione del bibliotecario, a partire
dalla terminologia stessa con cui poter specificare i
nuovi ruoli e le relative competenze.

E indicativo quindi riportare le definizioni con le
quali gli autori della revisione individuano i biblio-
tecari di area medica, i termini sono lasciati inten-
zionalmente in inglese in quanto risultano ancora
difficilmente traducibili in italiano: clinical infor-
mationist, bioinformationist, public health infor-
mationist, disaster information specialist, systema-
tic review librarian, emerging technologies librarian,
continuing medical education librarian, grants deve-
lopment librarian, data management librarian, digi-
tal librarian, metadata librarian, scholarly commu-
nication librarian, translational research librarian,
clinical medical librarian, instruction librarian, ou-
treach librarian, consumer health librarian.

Nuovi ruoli per nuove attivita che stravolgono il la-
voro quotidiano dei bibliotecari ma, nel contempo,
gli conferiscono quella centralita destinata altri-
menti a perdersi. Ne risulta rafforzato il rapporto
con gli studenti e sono previste carriere nel settore
bibliotecario anche per il personale sanitario, con
programmi di istruzione formale e formazione con-
tinua per orientare e incoraggiarei bibliotecari nel-
la progettazione e nell’erogazione di nuovi servizi.

E essenziale per i bibliotecari documentare, misura-
re e valutare le nuove attivita per soddisfare le mu-
tate esigenze degli utenti e per assicurare nel tem-
po vitalita al loro ruolo professionale.* Si possono
individuare tre macro categorie di servizi: la prima,
legata alla pit tradizionale attivita di informazio-
ne bibliografica tesa ad un apprendimento degli
strumenti e delle strategie di ricerca, indispensabili
all’identificazione di documenti pertinenti ed au-
torevoli nel vasto mare della letteratura scientifica
disponibile; la seconda, di sensibilizzazione e di
collegamento con le strutture sanitarie che preveda
la partecipazione operativa non solo nelle attivita
didattiche, ma anche nei gruppi di ricerca e il coin-
volgimento del personale sanitario e parasanitario;
la terza, di supporto a tutte quelle attivita connesse
alla presentazione e alla comunicazione dei risultati
della ricerca, dalla redazione di tesi e articoli all’ana-
lisi bibliometrica.

Un recente articolo® accomuna il bibliotecario bio-
medico a Shakespeare: “Shakespeare as an entertai-
ner gave us insight to a culture. If he had been just
an historian listing facts, we would never have been
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interested. Librarians often are in a didactic situation
where considering Shakespeare might be useful”.

Le suggestive definizioni di “embedded librarians”
e “scientific entertainers” servono a ribadire che la
biblioteca, con il suo ruolo formativo, e il bibliote-
cario, con le sue capacita di reperimento e gestione
delle informazioni, sono centrali nell’indirizzare gli
utenti tutti, studenti e operatori della sanita, a per-
seguire tre specifici obiettivi: risvegliare P'interesse
per un apprendimento al di la della semplice forma-
zione didattica, acquisire una cultura approfondita
inerente al ruolo professionale da svolgere, com-
prendere che il lavoro, troppo spesso considerato
aggiuntivo, al fianco di un bibliotecario avra invece
un ritorno in termini di arricchimento curriculare e
produttivita scientifica.

L’esperienza della Biblioteca

di area Medicina e Chirurgia

dell’Universita Federico II di Napoli

Coerentemente a tali obiettivi la Biblioteca di Area
Medicina e Chirurgia dell’Universita degli studi di
Napoli Federico IT ha tentato di seguire due percorsi
paralleli, ponendosi da una parte come attiva strut-
tura di servizio all’interno del Sistema bibliotecario
di ateneo, dall’altra rinsaldando il forte legame con
il territorio attraverso l’attiva collaborazione e i con-
tinui collegamenti con le strutture sanitarie.

La Biblioteca, sin dalla sua fondazione, ha mante-
nuto il ruolo ‘tradizionale’ volto alla raccolta, con-
servazione, arricchimento, classificazione, valoriz-
zazione e fruizione del patrimonio bibliotecario
e documentale dell’Universita. Ha altresi lavorato
per le richieste specifiche dell’utenza medico-sani-
taria dalla selezione e acquisizione di risorse docu-
mentarie funzionali alle ricerche in ambito medico,
alla diffusione della documentazione disponibile e
al supporto per la ricerca di informazioni di quali-
ta. La Biblioteca e struttura di riferimento sia per i
sei dipartimenti afferenti alla Scuola di Medicina e
Chirurgia che per ’Azienda Ospedaliera Policlinico
Federico II, nel cui ambito territoriale trova sede.
Ne consegue che, potenzialmente, gravita nell’area di
pertinenza della biblioteca un considerevole numero
di utenti, basti pensare solo agli iscritti ai tre corsi di
studio a ciclo unico (Medicina e chirurgia, Medicina
e chirurgia in lingua inglese, Odontoiatria e protesi
dentaria), ai sedici corsi di studio triennali abilitanti
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alle professioni sanitarie, ai sei corsi di studio spe-
cialistico/magistrali, cui vanno almeno aggiunti gli
iscritti alle Scuole di specializzazione in medicina.
Nel contempo la Biblioteca ha avviato una collabo-
razione attiva con le strutture sanitarie della regione
oltre ad instaurare uno stretto rapporto operativo nel
settore della formazione con I’azienda ospedaliera.
Nell’ambito delle attivita svolte in supporto alla di-
dattica universitaria, la Biblioteca ha attivato pro-
ficui rapporti con le strutture sanitarie regionali. Il
protocollo d’intesa tra I'Universita degli studi di Na-
poli Federico IT e la Regione Campania prevede infat-
ti che la formazione dei laureandi dei corsi di laurea
delle professioni sanitarie si svolga presso strutture
sanitarie della regione, appositamente accreditate. Il
numero degli allievi iscrivibili e la tipologia dei corsi
da attivare, nonché le sedi di svolgimento degli stes-
si, sono per ciascun anno accademico individuati,
rispettivamente con decreto interministeriale e con
decreto del dirigente del settore aggiornamento e
formazione del personale sanitario, a seguito di cor-
rispondenza tra I'Universita Federico II e la Regione
Campania che provvede ad acquisire il formale im-
pegno da parte delle Aziende sanitarie locali, delle
Aziende ospedaliere e degli istituti di ricovero e curaa
carattere scientifico, all’attuazione presso le proprie
sedi delle attivita didattiche e di tirocinio previste.
Gli iscritti dei corsi di laurea delle professioni sa-
nitarie, anche quelli assegnati in base al protocollo
alle pit1 disparate sedi periferiche, sono a tutti gli ef-
fetti studenti dell’ateneo Federico II ma frequentano
i corsi di didattica frontale e svolgono le obbligato-
rie attivita di tirocinio presso strutture accreditate
dislocate sull’intero territorio regionale.

La Biblioteca, conoscendo le carenze delle azienda
sanitarie relativamente alla mancanza di strutture
didattiche di supporto, prima tra tutte ’assenza di
biblioteche funzionali ed attrezzate per rispondere
alle esigenze degli studenti, si e fatta parte attiva per
la realizzazione di un progetto destinato proprio
agli studenti iscritti ai corsi di laurea di area medica
e assegnati ai poli periferici delle strutture accredi-
tate della Regione Campania. Il progetto ha previ-
sto la preparazione di un agile manuale informativo
con le istruzioni di base sulle risorse digitali di area
biomedica e sulle modalita di interrogazione delle
principali banche dati oltre che organizzazione di
incontri frontali da svolgersi presso le diverse sedi.
Si & trattato di brevi sessioni formative, circa tre ore
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per ciascuna sede, sull’utilizzo delle risorse elettro-
niche, con la distribuzione del manuale a supporto
degli argomenti trattati. Per quanto brevi, gli incon-
tri hanno rappresentato un efficace contatto diretto
e con gli studenti e, soprattutto, con i singoli presi-
denti dei corsi dilaurea e con i coordinatori periferi-
ci, un momento di condivisione e di reale confronto
sull’importanza dell’informazione bibliografica. Ci
si & impegnati a ripetere gli incontri negli anni suc-
cessivi ma la mancanza di una completa program-
mazione in sede di commissioni didattiche non ha
consentito di stabilizzare i percorsi formativi e di
uscire definitivamente dalla fase progettuale.

A seguito della L. 419/98 avente ad oggetto la ridefi-
nizione dei rapporti tra 'Universita e il Servizio sa-
nitario nazionale e del successivo D. Lgs. 517/99, na-
scono le Aziende Sanitarie. Il Policlinico, fino a quel
momento incardinato nella struttura dell’Universi-
ta, diventa ente autonomo collegato all’Universita
attraverso molteplici accordi relativi al personale,
alla didattica, alle strutture di servizio. Il 1 gennaio
2004 nasce quindi ’Azienda Ospedaliera Universita-
ria Federico II. Da subito, tra le strutture che ’Uni-
versita e PAzienda, per cosi dire, si dividono c’¢ an-
che la Biblioteca, centro ritenuto di supporto per la
didattica e per la ricerca sia in ambito scientifico che
in ambito clinico e sanitario. Nel luglio 2005 ’Azien-
da ospedaliera istituisce un ufficio formazione con
il quale la Biblioteca inizia un fattivo rapporto di
collaborazione per I'organizzazione di corsi di for-
mazione. I corsi di formazione aziendale spaziano in
ogni settore legato all’apprendimento permanente e
allaggiornamento del personale sanitario e tecnico
amministrativo. Ad essi viene assegnato un nume-
ro di crediti in base ai criteri stabiliti dal Ministero
della Salute secondo il programma nazionale di for-
mazione continua in medicina (ECM)® attivo in Ita-
lia dal 2002. II professionista sanitario si aggiorna
per rispondere ai bisogni dei pazienti, per far fronte
alle esigenze organizzative e operative del Servizio
sanitario e per il proprio sviluppo professionale. La
formazione ECM é un dovere, obbligatorio per legge
e sancito dai codici deontologici, ma rappresenta so-
prattutto una necessita che caratterizza la figura del
professionista impegnato ad acquisire nuove cono-
scenze, abilita e attitudini utili a una pratica clinica
competente ed esperta, volta ad offrire un’assisten-
za efficiente e di qualita. Prendersi, quindi, cura dei
propri pazienti con competenze aggiornate, senza
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conflitti di interesse, in modo da poter essere un
buon professionista della sanita.

La Biblioteca & stata referente per organizzazione
di una serie di corsi ai quali sono stati attribuiti gli
ECM, riconosciuti in sede regionale e nazionale, in
relazione al numero di ore svolte e alla qualita del
percorso formativo, certificata dagli enti autorizza-
ti. I corsi hanno previsto sempre un esame finale,
obbligatorio per lattribuzione degli ECM.

Aperti sia al personale sanitario, medici e infermieri,

che al personale tecnico-amministrativo, i corsi sono
stati organizzati con lezioni frontali e con esercitazio-
ni pratiche; hanno riguardato i seguenti ambiti:

- strategie per la ricerca avanzata di linee guida e do-
cumenti scientifici in rete. La ricerca in Pubmed
(2008; 2009; 2010);

- Pinformatizzazione dei docenti della Facolta di Me-
dicina e Chirurgia e la valutazione dei risultati del-
la loro attivita scientifica attraverso ’anagrafe della
ricerca (2011);

- la valutazione della ricerca (2012; 2013);

- la ricerca e la sua valutazione in medicina. Pubmed
e altre banche dati. Bibliometria: Scopus, Wos, H
index (2014);

- la valutazione della ricerca (2015);

- la ricerca bibliografica per infermieristica (2016);

- ricerca bibliografica e valutazione della ricerca in
ambito biomedico (2016).

Il ruolo specifico della Biblioteca nei confronti

dell’Azienda ospedaliera & sottolineato dal fatto che
essa viene riconosciuta oltre che come biblioteca
universitaria anche come biblioteca aziendale. Ap-
propriandosi allora di un termine che oggi definisce
le strutture sanitarie ‘miste’ universita-azienda con

il termine di “Dipartimenti assistenziali integrati”,

la Biblioteca potrebbe anch’essa a ragione essere de-

finita Biblioteca ‘integrata’ di area medica.
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ABSTRACT

~

The Medical Library operates in a dual context, the academic and the health-care one; it must there-
fore provide a range of services. Thus the biomedical librarian must adapt and acquire new skills and
thus new professional profiles have to be identified.
The new definition of the Medical Library should be ‘integrated’, no more physical or virtual space
reserved only to students and researchers from the academic world but multifunctional reference
able to offer its services to all health users, a library whose social role must go far beyond the
structural context in which it appears and become an efficient support infrastructure for scientific
%earch and for transfer of knowledge in clinical practice. J
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