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Gast-Editorial: Zitationsanalysen

Dass zwischen ei-
nem wissenschaft-
lichen Aufsatz und
der darin zitierten
Literatur ein mehr
oder weniger deut-
licher inhaltlicher
Zusammenhang
besteht, ist eine
Binsenweisheit. Je-
der wissenschaft-
lich arbeitende
Mensch macht sich
dies zunutze, um von einem bekannten
Aufsatz ausgehend dltere Literatur aufzu-
suchen. Es war die glorreiche Grundidee
Eugene Garfields, diesen Zusammenhang
fur die Struktur der von ihm gegriindeten
Citation Indizes (Science, Social Science
und Arts & Humanities Citation Index)
heranzuziehen, die die Auffindung von
Literatur in umgekehrter Zeitrichtung, also
von alt auf neu, ermdglichen. In den CD-
ROM-Versionen dieser Datenbanken ist
die Bildung von Gruppen verwandter Ar-
beiten (“related records’) besonders ele-
gant gelost: Die Verwandtschaft zweier
wissenschaftlicher Arbeiten wird durch
einen Vergleich von deren Literatur-
referenzen definiert, und zwei solche Ar-
beiten sind miteinander umso verwand-
ter, jemehr sich die Referenzen Uberschnei -
den.

Seit das Ingtitute for Scientific Informati-
on (1S1), das die genannten Produkte her-
ausgibt, dazu Ubergegangen ist, dieselben
computerunterstiitzt zu produzieren, ist es
— mehr oder weniger als Nebeneffekt —
mdglich geworden, statistische Analysen
von Zitierhdufigkeiten zu erstellen. In der
Praxis kann auf kurzem Wege festgestellt
werden, wie oft ein bestimmter Aufsatz zi-
tiert wird (wohlgemerkt: von Aufsétzen in
Zeitschriften, die vom S| ausgewertet
werden), oder wie oft ein durchschnittli-
cher Aufsatz einer bestimmten Zeitschrift
zitiert wird (Impact-Faktor).

Ob es eine glorreiche Idee war, diese Wer-
te als Malistab fir die Qualitat wissen-
schaftlicher Arbeiten heranzuziehen, blei-
be dahingestellt. Es freut mich besonders,
Ihnen in diesem Heft kritische Uberlegun-
gen eines Wissenschaftlers hierzu vorle-
gen zu kdnnen, der unbeeinflusst von ei-
ner sonst doch manchmal anzutreffenden
bibliothekarischen Betriebsblindheit und
damit unbefangen an die Sache herangeht
(Gerhard Frohlich: Das Messen des leicht
Mefbaren. - Output-Indikatoren, Impact-
Malie: Artefakte der Szientometrie?).
Sicher gibt es gute Griinde fir Habilita-
tionsbewerber oder fir Berufungskommis-
sionen, auf Zitationshéufigkeiten einzel-
ner Arbeiten oder auf die Impact-Fakto-
ren bestimmter Zeitschriften zu achten;

ebenso gute Griinde gibt es aber dafir,
diese Werte nur als Mal3 fur den Einflu®
oder die Rezeption der betreffenden Ar-
beiten, nicht aber als Mal3 fir deren Qua-
litdt zu betrachten. Untersuchungen Uber
unvollstandige und Cber Ubervollstandige
Zitierungen belegen, dass es Einfliisse auf
die Entscheidung, welche Arbeiten zitiert
werden, gibt, die nicht von vornherein
sachlicher Natur sein miissen. Frappierend
ist auch das Ergebnis eines Vergleichs der
Zitierhaufigkeit einzelner Artikel mit den
Impact-Faktoren der Journale, in denen
diese verdffentlicht wurden (Seglen, PO.:
From Bad to Worse: Evaluation by Jour-
nal Impact. Trends in Biochemical
Sciences 14, Aug. 1989, pp. 326-327.): Der
Korrelationskoeffizient zwischen diesen
beiden Werten ist gleich 0,016, d.h. es be-
steht kein Zusammenhang! Die oben ge-
nannten Kommissionen etc. sind aso gut
beraten, auf die Impact-Faktoren nicht wie
die Kaninchen auf die Schlange zu star-
ren.

Schlieflich birgt die alzu enge Verflech-
tung, ja Junktimierung der Karrieren von
Wissenschaftlern mit den Zitationshaufig-
keiten ihrer Arbeiten oder den I mpact-Fak-
toren der Zeitschriften einige die Publika
tionslandschaft beeintrachtigende Gefah-
ren in sich: Die Ruckkopplung zwischen
MessgrofRe und Messmethode kann er-
stere entscheidend verandern. Diese
Ruckkopplung verleitet Autoren dazu, nur
mehr in “High-Impact-Journals’ unterzu-
kommen zu trachten, sie verleitet “Peer
Reviewer” dazu, sich auf den Impact-Fak-
tor zu verlassen. Die wissenschaftliche Ge-
meinschaft hat aber ein Anrecht darauf,
qualitativ hochstehende Artikel auch in
Zeitschriften mit niedrigem Impact-Faktor
vorgesetzt zu bekommen, z.B. in solchen,
die von nicht-publizierenden Leuten wie
praktischen Arzten gelesen werden.
Esist hier nicht der Platz, auf weitere Ein-
zelheiten einzugehen; ich darf vielmehr auf
die hier (ohne Anspruch auf Vollstandig-
keit) angefuigte Literaturliste sowie auf
Frohlichs Artikel und die dort zitierte Lite-
ratur verweisen. Weiters mochte ich an-
kundigen, dass es am nachsten Osterrei-
chischen Bibliothekartag (19.-23. Sept.
2000) eine Sektion “ Szientometrie” geben
wird, wo das Thema “Zitationsanalysen”
sicher eine zentrale Rolle spielen wird.

Heinz Hauffe
Leiter der EDV u. IVS-Abt. der Universi-
tatsbibliothek Innsbruck, <Heinz.Hauffe
@uibk.ac.at>

[Zuerst erschienen in den Online Mitteilungen
des VOB Nr. 65 (1999) - mit freundlicher Ge-
nehmigung des Autors. Die Literaturliste zum
Thema finden Sie unter http://info.uibk.ac.at/
sci-org/voeb/om65.html]

IMPRESSUM

AGMB aktuell. Mitteilungsblatt / hrsg.
von der Arbeitsgemeinschaft fir Medi-
zinisches Bibliothekswesen n.e.V.
ISSN 1433-612X

AGMB aktuell erscheint zweimal jahr-
lich. Im April wird AGMB aktuell an die
Mitglieder der AGMB verschickt, im Ok-
tober zusétzlich an alle deutsche Medi-
zinbibliotheken. Anregungen, Anfra-
gen, Beitrage, etc. pp., bitte zu Handen
von Frau Wehrenpfennig (s.u.) schik-
ken (Text moglichst auf Diskette oder
per Email). Adressenanderungen von
Mitgliedern sind an Frau Boeckh, Klini-
kum der Stadt Mannheim, Med. Wiss.
Bibliothek, Theodor-Kutzer-Ufer 1-3,
68167 Mannheim, <dorothee.boeckh@
bibl.ma.uni-heidelberg.de>, zu richten.
Der Bezug von AGMB aktuell ist ko-
stenlos fur AGMB-Mitglieder. Bei na-
mentlich gezeichneten Artikeln liegt die
inhaltliche Verantwortung beim Verfas-
ser bzw. der Verfasserin.

©AGMB
Alle Rechte vorbehalten.
Redaktionsschlufd 1.3.2000

Redaktions- und AnzeigenschluB fiir die
nachste Ausgabe ist der 1.8.2000

Redaktion

Chefredakteur: Dr. Oliver Obst
Zweigbibliothek Medizin,

48129 Miinster, Tel.: 0251/8358550,
Fax: 0251/83-52583, <obsto@uni-
muenster.de>

Neue Bundeslander: Wolfgang Loéw
Institut fir Neurobiologie/WIB,
Postfach 1860, 39008 Magdeburg,
Tel.: 0391/62631-07, -12, <loew@ifn-
magdeburg.de>

Schweiz: Anna Schlosser
Universitétsspital-Bibliothek, Ramistr.
100, CH - 8091 Ziirich, Tel.: +41-1/255
3614, <schloss@uszbib.unizh.ch>

Osterreich: Bruno Bauer
Zentralbibliothek fur Medizin in Wien,
Wahringer Gurtel 18-20, A-1097 Wien
Tel.: +43-1/40400 1082, <Bruno.Bauer
@akh-wien.ac.at>

Pharmabibliotheken: Ursel Lux
Boehringer Ingelheim Pharma KG,
Zentralbibliothek, 55216 Ingelheim,
Tel.: 06132/773559, <lux@ing.boeh
ringer-ingelheim.com>

Termine und News. Annette Fulda
Georg-August-Universitat Gottingen, -
Ethik und Geschichte der Medizin -,
Bibliothek im Zentrum 16 der Medizini-
schen Fakultét - Humboldtallee 36,
37073 Géttingen, Tel. 0551/39-9007, Fax
0551/39-9554 <afulda@gwdg.de>

Lektorat: Silja Wehrenpfennig
Zweigbibliothek Medizin, 48129 Min-
ster, Tel.: 0251/8358552, Fax: 0251/
8358565, <wehrenp@uni-muenster.de>




Sonntagsoffnung von Bibliotheken

Sollen wissenschaftliche Bibliotheken am
Sonntag gedffnet sein, und wenn ja, mit
welchen Dienstleistungen?

Im Rahmen meiner Ausbildung zur Wis-
senschaftlichen Bibliothekarin fanden im
Fach Offentlichkeitsarbeit Projektarbei-
ten zu verschiedenen Themen statt. Eine
davon befasste sich mit dem Thema der
Sonntagsoffnung von Bibliotheken. An-
hand von folgenden Fragestellungen soll-
te meine Arbeitsgruppe (drei Personen)
ein PR-Konzept entwerfen:

1.  Welche Dienstleistungen wollen Sie
bei einer Sonntagstffnung anbie-
ten?

2. Von wann bis wann soll die Biblio-
thek sonntags gedffnet sein?

3. Welche Marketing-Massnahmen er-
greifen Sie, um das Interesse der an-
visierten Zielgruppen zu erkunden?

4.  Wie machen Sie die neue Dienstlei-
stung bekannt?

5. Welche Méglichkeiten des Sponsor-
ings sehen Sie?

Um Grundlagen fur die Erarbeitung unse-
res Konzeptes zu erhalten, besuchten wir
einerseits die Kantonsbibliothek Basel-
land in Liestal (Schweiz), die seit Novem-
ber 1999 am Sonntag gedffnet hat. Bei ei-
nem Besuch konnten wir feststellen, dass
dieses zusétzliche Angebot bei den
Benutzerlnnen vor allem im Bereich des
Freihandbestandes auf sehr grossen An-
klang stdsst.Andererseits machte ich
Mitte Januar eine Umfrage in der Medi-
bib-I-Liste, mit der Hoffnung auf einige
Rickmeldungen aus dem Bereich der Me-
dizin-Bibliotheken. Folgende Fragestel-
lungen interessierten mich bei dieser Um-

frage:

1. Vonwann biswann ist die Bibliothek
am Sonntag gedffnet?

2. Wurde fur dieses Zusatzangebot zu-
sétzliches Personal eingestellt?

3. Wieist die Akzeptanz beim Personal
und bei den Benutzern?

4. Gibt es eine zusétzliche finanzielle
Unterstitzung fur die Mehrauslag-
en, evtl. Sponsoring?

5. Welche Dienstleistungen werden am
Sonntag angeboten? Gibt es Unter-
schiede zu den anderen Tagen?

6. Existieren Zugangseinschrankungen
fur die verschiedenen Benutzer-Ka-
tegorien? (z.B. nur fir Arzte,...)

7. Art der Bibliothek

Insgesamt bekam ich zehn zum Teil sehr
ausfihrliche Antworten, fir die ich mich
an dieser Stelle nochmals bedanken
mochte. Grundsétzlich lassen sich die ein-
getroffenen Rickmeldungen in drei Grup-
pen unterteilen. Namlich drei Bibliothe-
ken, die am Sonntag offentlich zugang-
lich sind, drel sind nur fir Firmen- bzw.
Institutsmitarbeiter gedffnet und vier sind
geschlossen. Zusammenfassung der Ant-
worten von jenen Bibliotheken, die am
Sonntag getffnet sind:

3. Marketing-Massnahmen zu Beginn:
Kaffee und Gipfeli, Fuhrungen, spe-
zielle Schulungen (z.B. Internet, Ka-
talog, Datenbanken)

4, Massnahmen, um zu erkunden, ob
Uberhaupt ein Interesse an der Sonn-
tagsoffnung besteht: Fragebogen (in
der Bibliothek auflegen, bei Auslei-
he mitgeben, (Email-)Versand an alle
Benutzerinnen) kombiniert mit Wett-
bewerb um den Anreiz zu steigern
(als Preis z.B. Copy-Card)

Frage

offentlich zugangliche Bibliothek

Firmen- und I nstitutshiblitfeken

Offnungszeiten

zwischen vier und zehn Stunden gedffnet

rund um die Uhr zuganglich

zusétzliches Personal

Stammpersonal oder Studenten

kein Persona anwesend, ab und zu
schaut jemand vorbei

Akzeptanz beim Personal | - das Personal ist nicht sehr begeistert, z.T. | kein Grossandrang der
und bei den spezidl selektionier Benutzerlnnen
Benutzerlnnen - die Benutzerlnnen sind sehr zufrieden
finanzielle Unterstiitzung | - z.T. durch Universitét unterstitzt nein
- Sponsoring ist schwierig in der Umsetzung
Dienstleistungen keine Fachauskiinfteund (Magazin-)audeih | keine Auskunft und Audeh

Zugangsei nschrénkungen | nein

nur Mitarbeiterinnen

Art der Bibliothek Tell- oder Fachbibliothek ener | Instituts- bzw. Firmenbibliothek
Universitétsbibliothek
Die Ruckmeldungen von denjenigen Bi- 5. Sponsoring:

bliotheken, die zur Zeit am Sonntag ge-
schlossen sind, umfassten sehr unter-
schiedliche Angaben. Bei einer Bibliothek
wird die Virtuelle Bibliothek so sehrin An-
spruch genommen, dass es sogar Uberle-
gungen gibt, die reguldren Offnungszei-
ten zu reduzieren. An einem anderen Ort
wird in Erwégung gezogen, dem Spital-
personal den Zutritt via Badge rund um
die Uhr zu erméglichen. Bel der dritten
Bibliothek war die Sonntagstffnung in der
Planungsphase mal vorgesehen, wurde
dann aber aufgrund der Umkonzipierung
von Magazin- zu Freihandaufstellung
wieder gestrichen.

Mit Hilfe all dieser Antworten und unse-
rer eigenen Vorstellungen und Ideen ver-
suchte unsere Arbeitsgruppe ein Konzept
anhand der eingangs erwéhnten Punkte
zu erstellen. Dabei kamen wir zu folgen-
dem Ergebnis, das allerdings aufgrund
mangelnder Zeit (zwel Lektionen) nicht bis
ins Detail ausgearbeitet werden konnte;

1. angebotene Dienstleistungen: redu-
zierter Betrieb mit Offnung des Lese-
saals, des Freihandmagazins und der
algemeiner Auskunft

2. Offnungszeiten: 10.00-16.00 Uhr, re-
spektive nach Moglichkeit Anpas-
sung der Schliesszeit an die Sams-
tagszeiten (weniger Verwirrung fir die
Benutzerinnen)

» Kaffee und Gipfeli von Orts-
béckerei oder Bibliotheksrestau-
rant

Werbematerial (Buchzeichen,
Plakate, Plastiktaschen, ...)

e Computer (Umverteilung der
Mittel: durch Sponsoring der
Computer wird Geld fur die zu-
sétzlichen Personakosten frei)

e Internet-Schulungen (evtl.
durch Softwarefirma selber
durchgefiihrt)

e Sonntagssponsoring: einzelne
oder auch mehrere Sonntage
durch einen Sponsor finanziert,
z.B. Verlag, mit Gelegenheit zur
Firmenpréasentation

Wie bereits angetont, konnten wir aus zeit-
lichen Griinden im Kurs kein vollstandig
ausgearbeitetes Konzept vorlegen, aber
vielleicht liefert dieser Bericht doch den
einen oder andern interessanten Ansatz
zur Umsetzung einer geplanten Sonntag-
soffnung.

dipl. math. Ida-Maria Mader
wiss. Volontarin, Medizinbibliothek Basdl




DEUTSCHE ZENTRALBIBLIOTHEK FUR MEDIZIN:

Die grofite medizinische Fachbibliothek

in Europa

Vor flinf Jahren - exakt mit 1. Dezember 1994
- wurde die Zentrabibliothek fir Medizin
in Wien errichtet. Zusétzlich zur Betreu-
ung der medizinischen Fakultét der Uni-
versitdt Wien wurde ihr die Aufgabe Uber-
tragen, ds Letstelle medizinischer Litera
turinformation fiir Osterreich zu fungieren.
Im Bibliothekserlasswird beziiglich der Er-
richtung von Zentralbibliotheken aus-
driicklich auf Beispiele im Ausland, etwa
die Zentralbibliothek fur Medizin in
Koln? verwiesen, die im Rahmen der
medizinischen Literaturversorgung fur
Deutschland und dartiber hinaus eine zen-
trale Funktion wahrnimmt. Grund genug fur
acht Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der
Wiener Zentralbibliothek unter Fihrung
ihres Direktors der deutschen Schwester-
ingtitution im Oktober 1999 im Rahmen &i-
ner Exkursion einen Besuch abzustatten.®
Bereits an dieser Stelle sei Herrn Ulrich
Korwitz, dem Direktor der Deutschen
Zentralbibliothek fir Medizin, herzlich da
fir gedankt, dass er sich personlich die
Zeit genommen hat, umfassend Uber die
Funktion und die Aufgaben seiner Biblio-
thek zu informieren und durch den beein-
druckenden Neubau zu fihren.*

Geschichte, Funktion, Budget

1949 wurde der Medizinischen Abteilung
der Universitéts- und Stadtbibliothek Koln
von der Deutschen Forschungsgemein-

schaft das Sondersammelgebiet Medizin
zugewiesen. Der Bedeutung des Faches
Medizin entsprechend wurde 1964 vom
Wissenschaftsrat der Ausbau der Medizi-
nischen Abteilung der Universitéts- und

Stadtbibliothek zur Zentralbibliothek fir
Medizin vorgeschlagen. Nachdem dieses
Vorhaben in einem Gutachten der Deut-
schen Forschungsgemeinschaft Zustim-
mung gefunden hatte und auch ein
Finanzierungsmodell entwickelt worden
war, erfolgte 1973 die Errichtung der Zentral -
bibliothek der Medizin.® Die Bibliothek,
deren Bezeichnung 1994 in Deutsche
Zentralbibliothek fir Medizin geandert
wurde, fungiert seither als zentrale Fachbi-
bliothek fir Medizin und Gesundheitswe-
sen sowie deren Grundlagenwissenschaf-
ten und Randgebiete in Forschung, Lehre
und Krankenversorgung in der Bundesre-
publik Deutschland. Aufgabe der Zentral-
bibliothek, die als Serviceeinrichtung der
Blauen Liste gemeinsam von Bund und
Landern finanziert wird, ist eine optimale
Informations- und Literaturversorgung fur
Benltzer aus Medizin und Gesundheits-
wesen. Mit dem ebenfalls in Kéln ansdssi-
gen Deutschen Institut fir Medizinische
Dokumentation und Information (DIMDI)
besteht eine enge Kooperation.®

Die Deutsche Zentralbibliothek verfigt
Uber insgesamt 82 Planstellen, davon 17
von der medizinischen Abteilung der Uni-
versitats- und Stadtbibliothek Koln, mit der
sie auch raumlich und organisatorisch eng
zusammenarbeitet; dazu kommen bis zu 20
weitere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
mit befristeten Dienstvertrégen, deren Fi-
nanzierung aus den Einnahmen der Biblio-
thek erfolgt.

Die Zentralbibliothek wird nach dem
Schltissel Bund 30 % - Lander 70 % finan-
zZiert. Als Beratungsgremium fungiert ein
von Bund und Landern besetzter Beirat,
der auch Empfehlungen fur die jahrlichen
Budgetverhandlungen ausspricht. Fir das
Jahr 2000 wurde Ubrigens eine Steigerung
des Erwerbungsbudgets um 6,5 % verein-
bart.

1998 betrugen die gesamten Ausgaben der
Deutschen Zentralbibliothek fir Medizin
(ohne Kosten fir den Neubau) 13,639.000
DM, wovon 5,257.000 DM fir die Anschaf-
fung von Literatur aufgewendet wurden.
Diese Summegliedert sichin4,145.000 DM
far Zeitschriftenabos, 242.000 DM fur
Buchbinderkosten und 870.000 DM fir
Monographien und elektronische Medien.
Durch den Verkauf von Informations-
dienstleistungen, insbesondere den Direkt-
versand von Zeitschriftenkopien, konnten

4,067.000 DM eingenommen werden, was
einen Kostendeckungsgrad (ohne Investi-
tionen) von 32,5 % bedeutet.

Neubau

Bis zur Errichtung des Neubaus war die
Deutsche Zentralbibliothek fir Medizin in
verschiedenen Gebauden am Gelande der
Universitatskliniken der Universitét Koln
untergebracht. Nach der Durchfiihrung
eines bundesweiten, offenen Architek-
tenwettbewerbes im Jahr 1991 wurde das
24 Mio. DM teure Bauprojekt europaweit
ausgeschrieben. Im Méarz 1996 erfolge der
Baubeginn und bereits im Juli 1997, nach
nur 16 Monaten Bauzeit, wurde das neue
Bibliotheksgebaude Ubergeben. Nach der
Fertigstellung des Umbaus bisheriger
Bibliotheksréaumlichkeiten im Gebaude fur
Lehre, Forschung und Information (LFI)
erfolgte im August 1999 die Gesamtiber-
gabe an die Deutsche Zentral bibliothek fiir
Medizin. Die Gesamtbaukosten beliefen
sich auf 28 Mio. DM; die Finanzierung die-
ses Projektes der sogenannten Blauen Li-
ste erfolgte durch Bund (30%) und alle
Bundeslander (70%).

Die Gesamtnutzfl&che der Zentral bibliothek
betragt 6.130 gm, wovon 3.769 gm auf die
Hauptnutzfléche des Neubaus entfallen.
Fir den gesamten Bibliotheksbereich steht
nur ein Eingang zur Verfigung, der den
Benlitzer durch eine reprasentative Ein-
gangshalle am Audeih- und Informations-
schalter vorbei zunédchst zur Handbiblio-
thek und zum Lesesaal im Erdgeschoss
fuhrt. Die beiden dariber liegenden Ebe-
nen sind als Freihandbereich allgemein zu-
ganglich. Hier stehen den Benlitzern auch
Multimedia-Arbeitspléze und 30 PCs mit
Internet-Anschluss zur Verfligung.

Nicht frei zugénglich sind die zwei dartiber
liegenden Ebenen, wo sich die Dienstrau-
me der Mitarbeiter befinden, sowie das
Bichermagazin im Kellergeschoss.
Dieweiterhin von der Zentralbibliothek ge-
niitzten Réumeim LFI sind durch eine Briik-
ke mit dem Neubau verbunden und kon-
nen von Benitzern nur durch diesen Zu-
gang betreten werden.

Durch den Neubau stehen insgesamt 20,5
km Regalstellfléche zur Verfiigung, womit
der Zuwachs der néchsten 15 bis 20 Jahre
Platz finden sollte.

Besonders beeindruckend am Neubau ist
die Umsetzung von technischen Details,



welche eine Beaufsichtigung des komple-
xen Bibliotheksbereiches durch lediglich
zwei Mitarbeiter ermdglicht. Das Gebaude
wurde mit einer zentralen Alarmanlage aus-
gestattet. Vor der Sperreder Bibliothek wird
Uber einen Zentralschalter die Stromver-
sorgung zu samtlichen Kopiergeréten un-
terbunden und die PCs im Benitzungs-
bereich, dieunter WindowsNT laufen, wer-
den Uber einen zentralen NT-Server auto-
matisch heruntergefahren.

Bestandsaufbau (Erwer bung)

Die Sammelrichtlinien der Deutschen
Zentralbibliothek fur Medizin umfassen
die gesamte Humanmedizin und ihre
Grundlagenwissenschaften, das Gesund-
heitswesen und Randgebiete. Das 1997
aktualisierte Erwerbungsprofil listet 150
Disziplinen - von Akupunktur bis Zytolo-
gie - auf.

Die fir die medizinische Forschung beson-
ders wichtige Zeitschriftenliteratur wird
weltweit und in alen Sprachen gesammelt.
Besonderes Augenmerk wird auf Titel ge-
legt, die in den wichtigen medizinischen
Datenbanken, wie MEDLINE und EM-
BASE, ausgewertet werden. So etwa sind
fUr nahezu alleMEDLINE-Titel, abgesehen
vom Bereich der Veterinarmedizin, Abon-
nements eingerichtet. Pro Jahr werden ca.
100 bis 150 Zeitschriftentitel neu bestellt,
etwa eine gleich grofie Zahl an Abos félt
im selben Zeitraum weg, weil die entspre-
chenden Titel vom Verlag eingestellt wer-
den. Fir 1998 mussten aufgrund der bud-
getéren Situation erstmals 300 Zeitschrif-
ten storniert werden.

Zirka 12.000 Monographien werden von
der Deutschen Zentralbibliothek fir Me-
dizin jahrlich erworben. Die medizinischen
Titel in deutscher Sprache werden durch
Standing Order vollstdndig angeschafft.
Damit wird zirka 30 % des gesamten Zu-
wachses erzielt, den Uberwiegenden Rest
bildet die in groRerer Auswahl erworbene
angloamerikanische Literatur, wahrend alle
Ubrigen Sprachen nur in wenigen Ausnah-
meféllen (Pharmakopden, Bibliographien,
Adressverzeichnisse) gesammelt werden.
Zirka 8.000 medizinische Dissertationen
werden pro Jahr im Tausch erworben.
CD-ROMs finden nur dann eine Bertick-
sichtigung, wenn ein Mehrwert, etwa ein
Video oder ein interaktives Lernprogramm,
gegeniber einer allfélligen gedruckten
Ausgabe gegeben ist. Die Einsatzmdglich-
keiten der CD-ROMSs reichen von der Auf-
stellung im Magazin (mit Entlehn-
madglichkeit auchim Rahmen der Fernleihe)
Uber die Anwendung as Einzelplatzversion
in den Bibliotheksréumen bis hin zum Ein-
satz im Intranet. Fir ca 50 Produkte ver-
flgt die Zentralbibliothek zur Zeit Uber eine

Campuslizenz. Diese Produkte, etwa die
wichtige Datenbank MEDLINE, werden
Uber UKLAN, das Netz der Universitat
Koln, den Angehorigen der medizinischen
Fakultét der Universitdt Koln angeboten.
Mittlerweile hat der Bestand der Deut-
schen Zentralbibliothek fir Medizin die
Marke von einer Million Bande Uberschrit-
ten. Die Statistik des Jahres 1998 weist
598.000 Monographien bzw. Zeitschriften-
und Zeitungsbande sowie 404.044 medizi-
nische Dissertationen aus.

Von den 16.500 vorhandenen Zeitschriften
werden 7.801 laufend gefiihrt. 55.849
Zeitschriftenhefte sind 1998 in der Zentral-
bibliothek eingelangt und wurden bearbei-
tet.

Bestandser schlief3ung (K atalogisierung)
Die Deutsche Zentralbibliothek fur Medi-
zin ist Teilnehmerin im 62 Mitglieder um-
fassenden Bibliotheksverbund des Landes
Nordrhein-Westfalen.” Das mit den
Verbundagenden betraute Hochschul-
bibliothekszentrum des Landes Nordrhein-
Westfalen (HBZ) hat sich im April 1999
entschlossen, auf ALEPH 500 als neues
Verbundsystem umzusteigen.®

Als lokales Bibliothekssystem wird zur
Zeit SISIS mit dem Erwerbungsmodul
SIERA und dem Katalogmodul SIKIS ein-
gefuhrt. Bis zum Jahresende sollen Erwer-
bung und Zeitschriftenverwaltung - beide
Bereiche erfolgen noch mittels Karteikar-
ten - automatisiert werden. Die sich da-
durch abzeichnende grofRe Umstrukturie-
rung bei der Literaturbearbeitung - von der
Erwerbung Uber die Titelaufnahme bis zur
Zeitschriftenbearbeitung - wird von den
Mitarbeitern der betroffenen Abteilungen
bereits intensiv vorbereitet.

Wahrend die Verbundbibliotheken in Nord-
rhein-Westfalen durchschnittlich nur 40 %
an neuen Titelaufnahmen einbringen und
den Rest nutzen kdnnen, muss die Zentral-
bibliothek zirka 80 % selbst aufnehmen.
Fur die Inhaltliche Erschlieffung werden
die Medical Subject Headings (MeSH)
verwendet. Dieses Schlagwortverzeichnis
wurde von der US National Library of
Medicine fur den Nachweis von Zeitschrif-
tenaufsdtzenim INDEX MEDICUSbzw. in
der MEDLINE entwickelt.

Waéhrend der Bestand vor 1977 nur in
Zettelkatalogen erfasst ist und Uber einen
Mikrofiche-Katalog recherchiert werden
kann, ist dieLiteratur seit 1977 online, auch
Uber das World Wide Web, nachweisbar.
Eine Besonderheit stellt die Kongressstelle
dar, die weltweit den umfassendsten Nach-
weis medizinischer Kongresse leistet.
Kongressverdffentlichungen, auch in Zeit-
schriften, sind im OPAC der Deutschen
Zentralbibliothek fir Medizin nachwei sbar.

In jungster Zeit wurde begonnen, Kon-
gressberichte auch in digitaler Form auf
einem Server der Zentralbibliothek zu ar-
chivieren.

Bestandsver mittlung (Beniitzung)

Die Lesesdle und die Ausleihe der Deut-
schen Zentralbibliothek fir Medizin sind
von Montag bis Freitag von 9.00 bis 21.00
Uhr sowie Samstag von 9.00 bis 12.00 Uhr
gedffnet.

Die Bibliothek verzeichnete 1998 rund
100.000 Besucher, dievor alemdieim Frei-
handbereich aufgestellten, nicht entlehn-
baren Zeitschriftenbande (ab Erschei-
nungsjahr 1960) benitzt haben. Fir die
Anfertigung von Kopien stehen zehn Ko-
piergeréte zur Verfligung. Nachdem zuletzt
fur die Mitarbeiter der Bibliothek insge-
samt 20 Stunden pro Tag fir die Rickstel-
lung der nicht mehr bendtigten Bande an-
gefallen sind, musste dieses Service in
jungster Zeit eingestellt werden; im Frei-
handbereich wird die Literatur nunmehr
von den Benutzern eigensténdig zurtick-
gestellt.

Eine Serviceverbesserung brachte die 1999
eingefiihrte elektronische Ausleihe mit
SIAS. An drei 3M Selbstverbuchungsan-
lagen kann von den Studenten der Bestand
der Lehrbuchsammlung selbsténdig ent-
lehnt werden.

Neben ihrer Funktion als Lieferbibliothek
im Rahmen der traditionellen Fernleihewird
die Deutsche Zentralbibliothek auch zu-
nehmend durch JASON-NRW® und
SUBITO, den bundesweiten Dokumenten-
lieferdienst der deutschen Bibliotheken'©,
in Anspruch genommen.

Der Direktversand, durch den der umstand-
liche Weg Uber die Fernleihe vermieden
werden kann, liefert Kopien aus Zeitschrif-
ten und Bichern gegen Gebuhr an jeden
Besteller, wobei per Post, Telefax, Email
oder Uber Datenbankanbieter (z.B. Data-
Star, DBI, DIMDI, STN) bestellt werden
kann. Wahrend bei der Normalbearbeitung
eine Zusendung der Kopien innerhalb von



vier bis funf Tagen erfolgt, wird bei der
Eilbearbeitung die Aufsatzkopie spéate-
stens einen Werktag nach Eingang der
Bestellung geliefert, bei Telefaxlieferungin
der Regel noch am selben Tag. Je nach Be-
stellwunsch wird die angeforderte Litera-
tur per Post, Telefax oder Email Ubermittelt.
Fur besonders dringend benétigte Litera-
tur wird ein Superfax Service angeboten.
Erfolgt die Bestellung an einem Wochen-
tag bis spétestens 14.00 Uhr, so wird die
Lieferung innerhalb von zwel Stunden ga-
rantiert.

Fur die Abwicklung von Fernleihe und
Dokumentenlieferdienst stehen neben 15

Kopiergeréten mittlerweile bereits sechs
Buchscanner zur Verfiigung. Zur Ubermitt-
lung von Aufsdtzen per Email werden be-
reits seit langerem zwei JASON/MEDEA-
Stationen eingesetzt; im Janner 1999 wur-
de zur Verbesserung der Dokumenten-
lieferung die zentrale Dokumentenliefer-
station von SUBITO in Betrieb genommen.
Fur die gesamte Dokumentenlieferung ist
die Umstellung von der Kopienerstellung
auf ein Scanning-Verfahren geplant.

Mit insgesamt 413.000 Bestellungen aus
dem In- und Audland im Jahr 1998 ist die
Deutsche Zentralbibliothek fir Medizin die
Uberregional am stérksten genitzte deut-
sche Bibliothek. Sie steht an der Spitze a-
ler gebenden Bibliotheken in Deutschland
bei Fernleihe (122.529 Bestellungen) und
Dokumentenlieferung (290.957 Bestel-
lungen). 14655 Monographien und 355953
kopierte Artikel aus Zeitschriften wurden
versandt, womit eine Erledigungsquote
(ohne verliehen oder nicht benttzbar) von
93 % erzidt werden konnte. 2,8 Millionen
Kopien wurden fur die Fernlethe und den
Direktversand gefertigt.

Mehr als die Halfte, ndmlich 148.487 Be-
stellungen des Direktversandes, erfolgten
bereits online, wahrend nur mehr 62.322
per Post und 80.148 per Telefax durchge-
fahrt wurden.

Die Erledigung hingegen erfolgte 1998

noch Uberwiegend konventionell. 181.306
Bestellungen sind der Normalbearbeitung
mit Postversand zuzuordnen.

Elektronische Zeitschriften, Datenban-
ken, Homepage

Die Deutsche Zentralbibliothek fur Medi-
zin nitzt, wie 48 weitere deutsche Biblio-
theken, die elektronische Zeitschriftenbib-
liothek, die von der Universitétshibliothek
Regensburg betreut und weiterentwickelt
wird.** Wahrend die Sammlung der Titel
und die Pflege der zentralen Datenbank
gemeinsam erfolgen, kann jede Anwender-
bibliothek ihre lizenzierten Zeitschriften ei-
genstandig verwalten und eigene Benlitzer-
hinweise erganzen. Fiir jede Anwenderbib-
liothek wird ein auf ihre lokalen Bediirfnis-
se zugeschnittenes Angebot an elektroni-
schen Zeitschriften erzeugt.

Im Rahmen eines Konsortiums besteht fur
die meisten Universitédten des Landes
Nordrhein-Westfalen eine Zugriffsmdg-
lichkeit auf ca. 1.100 Online-Zeitschriften
des Elsevier-Verlages.*? Dariliber hinaus
wird von der Deutschen Zentral bibliothek
for Medizin in einem ersten Schritt die
Online-Zugriffsmoglichkeit auf ca. 700 me-
dizinische Zeitschriften, welche in Kombi-
nation mit dem Print-Abo kostenfrei ge-
nitzt werden konnen, fur den Campus der
medizinischen Fakultét der Universitat
Kdln angeboten. Eine direkte Zugriffsmog-
lichkeit in ganz Deutschland ist aus lizenz-
rechtlichen Grinden derzeit nicht mdglich
- und wird wohl nur bei Zuteilung zusétzli-
cher Mittel zu finanzieren sein.

Im lokalen Intranet kann in Multimedia-
Datenbanken recherchiert werden, die auf
einem von der Zentralbibliothek betriebe-
nen Multimedia-Server (Windows NT) an-
geboten werden.

Dartber hinaus hat die Deutsche Zentral-
bibliothek fir Medizin als Mitglied des
Bibliotheksverbundes Nordrhein-Westfa-
len Zugriff auf die Datenbanken und Voll-
textangebote der Digitalen Bibliothek
NRW.2

Die in jungster Zeit von einem WWW-
Team neu strukturierte Homepage infor-
miert ausfihrlich Uber die Deutsche
Zentralbibliothek fir Medizin und bietet
Zugriff auf attraktive Services der Biblio-
thek, welche Uber das Internet online ge-
nitzt werden konnen. Neben der Recher-
chemdglichkeit im OPAC und in der Zeit-
schriftenliste sind insbesondere die Bestell-
moglichkeiten im Rahmen des Direkt-
versandes anzufihren.

Per spektiven

Im September 1998 wurde von der Deut-
schen Zentralbibliothek fur Medizin ein
international besetzter Workshop mit dem

Thema The Future of Biomedical Infor-
mation and Biomedical Libraries veran-
staltet.’> Als Experten waren u.a. Eugene
Garfield, Arnould de Kemp (Springer-Ver-
lag), Tony Delamothe (British Medical Jour-
nal,), Sir John Maddox (Nature) und
Tamas Doszkocs (US National Library of
Medicine) eingeladen (siehe S.19).

Die Ergebnisse dieser Veranstaltung sind
in das im Méarz 1999 fertiggestellte EDV -
Konzept der Deutschen Zentralbibliothek
fur Medizin (Konzept fir die Weiterent-
wicklung der Informations- und Kom-
muni kationsdienstleistungen) eingeflos-
sen, das im Rahmen des seit 1997 laufen-
den Begutachtungsverfahrens des Wis-
senschaftsrates erstellt wurde.2®
Wichtige im EDV-Konzept vorgesehene
Ziele sind die Einflhrung eines effektiven
zentralen EDV-Bibliotheksmanagement-
und Dokumentenliefersystems sowie der
Aufbau einer Virtuellen Fachbibliothek fir
Medizin. In enger Kooperation mit dem
DIMDI ist die Errichtung eines fachlich
definierten Nachweis- und Informations-
netzes geplant, das dem Benlitzer eine ge-
bundelte Informationsversorgung aus ei-
ner Hand - vom Nachweis Uber die Zuord-
nung zum Standort bis zur Vermittlung der
Information in gedruckter oder elektroni-
scher Form - anbieten soll.

Die geplanten Mal3nahmen, an deren Um-
setzung zum Teil bereits gearbeitet wird,
reichen von der Retrokonversion des Alt-
bestandes bis zur Erfassung der Inhalts-
verzeichnisse von etwa 1.500 in den Daten-
banken MEDLINE und EMBASE nicht
erfassten, deutschsprachigen bzw. in
Deutschland erscheinenden, medizini-
schen Zeitschriften in Form eines Current-
Contents-Dienstes (CCMed), von der Er-
stellung einer systematischen Link-Samm-
lung relevanter Internetquellen bis zur
Durchfiihrung eines Projektes zur EDV-
basierten Formal- und Sacherschlief3ung
von relevanten deutschen Internetquellen.
Fur die Redliserung des EDV-Konzeptes
ist eine Erweiterung der EDV-Abteilung
erforderlich, die zum Teil durch eine Auf-
stockung des Stellenplans, zum Teil durch
interne Umschichtungen des vorhandenen
Personals erreicht werden soll. Fir 2000 ist
die Ausstattung der EDV-Abteilung mit
vier hauptamtlichen Stellen vorgesehen.
Zusammenfassend kann festgehalten wer-
den, dass sich die Deutsche Zentralbiblio-
thek fir Medizin sowohl im Bereich der tra-
ditionellen Print-Medien als auch hinsicht-
lich der neuen Medien bestens gerustet
fUr das 21. Jahrhundert prasentiert.

Der Neubau bringt auf lange Sicht optima-
le Voraussetzungen fiir eine positive Wei-
terentwicklung der Bibliothek. Mit dem
neuen Bibliotheksgebéude ist hinreichend



Stellplatz vorhanden, um den jahrlichen
Zuwachs der groten medizinischen Fach-
bibliothek Europas aufnehmen zu kdnnen.
Die technische Ausstattung - sechs Buch-
scanner und die Dokumentenlieferstation
von SUBITO - garantiert eine weitere Op-
timierung der Dokumentenlieferung an der
Uberregional am stérksten geniitzten deut-
schen Bibliothek.

Das Manko im Geschéftsgang, der bisher
in wichtigen Bereichen noch konventio-
nell erfolgt, sollte mit Jahreswechsdl beho-
ben sein, wenn die Bearbeitung des Neu-
zuganges von der Erwerbung bis zur Zeit-
schriftenverwaltung online erfolgen wird.
Und mit dem bereits in etlichen Bereichen
begonnenen Ausbau zu einer Virtuellen
Fachbibliothek fir Medizin sind fur die
Deutsche Zentralbibliothek fir Medizin in
einer sich rasch éndernden Informations-
landschaft die Voraussetzungen geschaf-
fen, um die fihrende Rollein der medizini-
schen Literaturversorgung in Deutschland
und Europa auch weiterhin zum Nutzen
aller kooperierenden Bibliotheken und der
Endbenitzer wahrnehmen zu kénnen.

Bruno Bauer
Zentralbibliothek fir Medizin in Wien,
<bruno.bauer @akh-wien.ac.at>

Ful3noten

1 Anschrift der Bibliothek: Joseph-Stelzmann-
Str.9, D-50931 Kaln.

2 Erlass des Bundesministers fir Wissenschaft
und Forschung vom 15.Janner 1977, Z1.12.925/
2-31/76, VBI Nr.15/1977, betreffend die Durch-
fuhrung der die Universitétsbibliotheken betref-
fenden Bestimmungen des Universitats-
Organisationsgesetzes, BGBI. Nr.258/1975 (5.
Durchfiihrungserlass zum UOG - 5. DErzUOG),
Abschnitt 8: Zentralbibliotheken.

3 Der Autor des vorliegenden Berichtes hatte
bereits im November 1991 die Gelegenheit, ge-
meinsam mit drei Kollegen im Rahmen einer
Bibliothekserkundungstour durch die Bundesre-
publik Deutschland die Zentralbibliothek der
Medizin in KéIn kennen zu lernen. Durch den
neuerlichen Aufenthalt wurde es moglich, die
dynamische Entwicklung der Bibliothek wéh-
rend der letzten acht Jahre nachzuvollziehen.
4 Aktuelle Informationen Uber die jlingste Ent-
wicklung der Bibliothek in: Korwitz, Ulrich:
Bericht aus der Deutschen Zentralbibliothek fir
Medizin. In: Arbeitsgemeinschaft fur medizini-
sches Bibliothekswesen (AGMB): Mitteilungen
Nr. 27.1997(1998), S. 87-95 bzw. Nr. 28.1998
(1999), S. 139-140.

5 Neben der Zentralbibliothek fir Medizin wur-
den in der Bundesrepublik Deutschland fir drei
weitere Fachgebiete zentrale Fachbibliotheken
als uberregionale Schwerpunktbibliotheken er-
richtet: die Technische Informationsbibliothek
(TIB) in Hannover, die Zentralbibliothek der
Landbauwissenschaft in Bonn und die Zentral-
bibliothek der Wirtschaftswissenschaften in Kiel.
8 URL: http://www.dimdi.de/

7 URL: http://www.hbz-nrw.de/

8 Informationen des HBZ Uber die Einfiihrung
von ALEPH 500 als Verbundsystem online im
Internet: URL: http://www.hbz-nrw.de/hbz/
aleph.html

9 URL: http://www.ub.uni-koeln.de/netahtml/

schnell1.htm

10 URL: http://www.subito-doc.de

1 URL: http://www.bibliothek.uni-regensburg.de/
ezeit/fl.phtml

2 Uber das Elsevier-Konsortium in Nordrhein-
Westfalen: Niggemann, Elisabeth, Reinhardt,
Werner: 1000 Zeitschriften im Volltext elek-
tronisch verfugbar : NRW-Bibliotheken und Else-
vier ; ein Konsortialvertrag. In: Bibliotheksdienst
31 (1997) 11, S.2147-2150. Auch online im
Internet: http://www.dbi-berlin.de/dbi_pub/
bd_art/97_11_05.htm

13 URL: http://www.hbz-nrw.de/DigiBib

4 URL: http://www.zbmed.de/

15 Informationen Uber diese Veranstaltung on-
line im Internet: URL: http://www.zbmed.de/
forum/workshop/eichholz.html und in diesem
Heft ab S.19

16 S&mtliche 82 Institute der Blauen Liste, fur
deren Finanzierung Bund und Landern gemein-
sam aufkommen, werden zwischen 1995 und
2000 vom Wissenschaftsrat einer Bewertung
unterzogen, die entscheidend ist fir die Zukunft
der einzelnen Institute. Wenn die fur eine Ein-
richtung der Blauen Liste geforderten wissen-
schaftlichen und wissenschaftspolitischen Kri-
terien nicht erfullt werden, bedeutet dies fur das
betroffene Institut die Streichung von der Liste
der geforderten Einrichtungen und die Rickfuh-
rung in die Zustandigkeit eines Bundeslandes bzw.
die Auflésung. Die in jingster Zeit erfolgte star-
ke Akzentuierung des EDV-Bereiches an der
Deutschen Zentralbibliothek fur Medizin wird
aus der bereits erfolgten Stellungnahme des Wis-
senschaftsrates Uber die Deutsche Zentralbiblio-
thek fir Landbauwissenschaften verstandlich:
"Die Deutsche Zentralbibliothek fir Landbau-
wissenschaften (ZBL) in Bonn hat als Service-
einrichtung fur die Forschung die Aufgabe, fir
die biologischen Anwendungsfacher, insbeson-
dere die Landwirtschaft, durch Bereitstellung der
Fachliteratur Uberregionale Dienstleistungen fir
Forschung, Lehre und wissenschaftliche Offent-
lichkeit zu erbringen. Sie erfiillt diesen Auftrag
mit traditionellen bibliothekarischen Methoden,
die zwar solide Dienstleistungen ermdglichen,
aber nicht dem aktuellen Stand entsprechen;
heute zum Standard gehorende elektronische
Medien bezieht sie zu wenig ein. Die weitere
Forderung a's Serviceeinrichtung im Rahmen der
Blauen Liste wird nicht empfohlen.” Aus: Wis-
senschaftsrat: Pressemitteilung 18/98 vom
10.07.1998. Wissenschaftsrat verabschiedet
weitere Stellungnahmen zu Institutionen der
Blauen Liste. Online im Internet: URL: http://
www.wrat.de/presse/pm_1898.htm

Deutsche Zentralbiblio-
thek fiir Medizin positiv
evaluiert

Am 21.1.2000 hat die Vollversammlung des
Wissenschaftsrates nach Empfehlung des
Ausschusses Blaue Liste Bund und Lén-
dern eine Weiterforderung der Deutschen
Zentralbibliothek fur Medizin as zentrale
Fachbibliothek empfohlen. Der Wissen-
schaftsrat stellt in seinem Gutachten fest,
dassdieZBMed fir das Fach zentrale, wich-
tige Dienstleistungen erbringt, indem sie
Fachliteratur auf den Gebieten Gesund-
heitswesen und Medizin umfassend sam-
melt und zur Verfigung stellt. Sie erfillt
die Kriterien der Uberregionalen Bedeu-
tung und des gesamtstaatlichen wissen-
schaftspolitischen Interesses einer Ein-

richtung der Blauen Liste.
Angesichts der raschen Weiterentwick-
lung der neuen Medien empfiehlt der Wis-
senschaftsrat, alle zentralen Fachbibliothe-
ken nach spétestens funf Jahren einer er-
neuten Begutachtung zu unterziehen, in
der Uberpriift wird, ob ihre fachlich orien-
tierten Sammelschwerpunkte und ihre Per-
spektiven in Zukunft noch tragféhig sein
werden.
Das Bewertungsverfahren hatte sich tber
nahezu drei Jahre erstreckt. In dieser Zeit
war die Bibliothek auch aufgefordert wor-
den, ein EDV-Konzept und ein Bibliotheks-
entwicklungskonzept vorzulegen. Beide
wurden vom Wissenschaftsrat positiv be-
wertet.
Der Wissenschaftsrat gibt in seinem Gut-
achten u.a. folgende Einzelempfehlungen:
- Deutlicher Ausbau der EDV-Abteilung
- Enge Kooperation insbesondere mit
dem DIMDI, mit Einrichtungen der
Hochschule, mit Institutionen im euro-
paischen Rahmen und besonders der
NLM
Straffung der inneren Organisation
durch Verringerung der Zah! der Dezer-
nate
Nutzung von Rationalisierungsmdglich-
keiten durch den Einsatz von Hochleis-
tungsscannern und der EDV, vor alem
im Bereich der Dokumentlieferung
Angebot eines integrierten Dienstleis-
tungssystems fir die Dokumentliefe-
rung
Entfaltung von Aktivitéten bei der Er-
schlieffung und Evaluierung von Inter-
netquellen, dabel auch Aufnahme inter-
nationaler Kooperation
- Stérkere Nutzung von Fremdleistungen
bei der Formal- und Sacherschlief3ung
Aullerdem empfiehlt der Wissenschafts-
rat den Zuwendungsgebern (Bund und
Landern), der ZBMed eineflexiblere Haus-
haltsfiihrung im Bereich von Personal- und
Sachmitteln (bis hin zu einer Globalisie-
rung) zu ermdglichen, den wiederverwend-
baren Anteil der Einnahmen zu erhdhen
und Drittmittel verstérkt zur Finanzierung
von Beschéftigungsverhaltnissen nutzen
zu lassen.
Die ZBMed begriifét die Empfehlungen des
Wissenschaftsrates, die teilweise schon
umgesetzt wurden. Sie wird zusammen mit
ihrem Beirat im einzelnen Stellung zu den
Empfehlungen nehmen. Die Zuwendungs-
geber werden ihre Stellungnahmen an die
Bund-L ander-Kommission fir Bildungs-
planung und Forschungsférderung (BLK)
leiten, die dann Uber die Weiterférderung
endgiltig entscheiden wird.

Ulrich Korwitz
Deutsche Zentralbibliothek fir Medizin




News

OECD Hedlth Data: DieDa
tenbank OECD Hedlth Data
enthalt mehr als 250000 Zah-
len zum Gesundheitswesen
in den OECD-Staaten. Zu-
griff erfolgt Uber die Soft-
ware , Eco-Santé*. http://
www.credes.fr/ecosante/
ocde.htm

Ver offentlichungen der Medical Library
Association: eineListeder Verdffentlichun-
gen mit Bestellmdglichkeit unter http://
www.mlanet.org/order/catal og.html

NLM-Locator Plus. Der Web-Katalog der
National Library: http://www.nlm.nih.gov/
locatorplus/

VolltextedesVerlagsL ippincott: vier Lehr-
biicher zur Krankenpflege, vier medizinische
Titel sowie ein pharmakologisches Nach-
schlagewerk des Verlags Lippincott
Williams & Wilkins sind Gber OVID
recherchierbar. OVID: Tel. +44(0)181 748
3777, e-mail: shawe@ovid.com

Projekt Anbindung von e-Journals in
Medlineunter Knowledge-Finder-Oberfla-
che: Mitte 2000 sollen 50 % der Medline-
Zeitschriften Uber das Knowledge-Finder-
Interface mit elektronischen Ausgaben der
Zeitschriften gekoppelt sein. Der Zugriff
ist weiterhin an die Lizenz gekoppelt. http:/
Mmww .kfinder.de, e-mail: fdietrich@kfinder.
de

European Health Telematics Association
(EHTEL): Policy Statement vom 9. August
99 unter http://www.opbg.net/sitoweb

Krankenhaudexikon fur Grof3britannien
in einer Datenbank des Wellcome Instituts,
die standig aktualisiert wird unter http://
hospitalrecords.pro.gov.uk/

Neue Zeitschrift zur Informations-
technologie in der Medizin: , The Journal
of Information Technology in Medicine"
(FITM) ist ein neues e-journal mit peer-
review. http://www.J-ITM.com Herausge-
ber: A.C. Reese und M.W. Patt

»Journal Tracker* von Medsiteund 1Sl:
Abonnenten des Journal Tracker-Service
von Medsite und dem ISI erhalten zum
Preis von $99 pro Jahr Zeitschriften-
inhaltsverzeichnisse, Abstracts aus 25 Zeit-
schriften regelméfdig per e-mail. Die Aus-
wahl der Zeitschriften kann in einer Daten-
bank aus 2500 Titeln getroffen werden und

jederzeit ohne zusétzliche Gebiihren geén-
dert werden. Angeboten wird auch ein Voll-
text-Ordering. http://www.medsite.com

Neu bei SilverPlatter: Headline Service
und Karger Volltextzeitschriften: Tagli-
ches Retrieval von Zeitschriften-Headlines
je nach personlichem Interessensgebiet
wird von WebMedL it von SilverPlatter an-
geboten. SilverPlatters bibliographische
Datenbanken sind mit tber 70 elektroni-
schen Volltextzeitschriften verknipft. http:/
Mww. webmedlit.com

AMED-Alter nativeM edizin: Diebibliogra:
phische Datenbank zur Alternativmedizin
wird von der British Library jetzt Giber den
Host OVID angeboten. Eine Liste der aus-
gewerteten Zeitschriften gibt es unter http:/
Iwww.bl.uk/services/stb/amlist.html

Gateway zu Psychologie-Ressour chen:
unter dem Namen PsycPORT bietet die
American Psychological Association ak-
tuelle Informationen zu psychologischen
und psychiatrischen Themen sowie Zugriff
zu den Publikationen der Gesellschaft an.
http://www.psycport.com

Gehirnforschung: auch fir Interessierte
will die ,,BrainConnection* Uber Gehirn-
forschung informieren: http://www.brain
connection. com, Schwerpunkt Lernen:
http://www.scientificlearning. com, ein e-
journal zum selben Thema: http://www.
neurowire.com,

Intelligent M edical Objekts(IMO): dieFir-
ma hat ihr klinisches Referenzsystem mit
Patienteninformation verknupft (englisch,
teilweise spanisch). http://www. imo-
online.com

PubMedCentral: die National Institutes of
Health haben im Februar 2000 eine biblio-
graphische Forschungsdatenbank erdffnet,
die ohne das peer-review-Verfahren aus-
kommt. Forschungsergebnisse sollen
schnell und kostenlos zur Verfigung ge-
stellt werden - ,, eine Kampfansage an die
gegenwartige Veroffentlichungspraxis"
(Ph. Graetzel von Gratz). http://www.pub
medcentral .nih.gov/ und http://www.
hei se.de/tp/deutsch/inhalt/co/5726/1.html

OVID OnCall: fur Kliniker bietet OVID ein
Expertensystem OVID OnCall an, das meh-
rere Komponenten vernetzt, z.B. kann vom
Namen einer pharmakologischen Substanz
in einem Artikel auf den ,Drug record*
weitergeklickt werden. http://www.ovid.
com

SlowenischeBiomedizinim Web: DieSlo-
wenische biomedizinische Literatur, die seit

den 70er Jahren unter NLM-Standards ver-
zeichnet wird, ist im Web zuganglich. http:/
www.mf.uni-lj.si/bs/bs_start.ntml

Software” Arrowsmith* fur implizite inhalt-
liche Verwandtschaften: um bisher unbe-
achtete implizite Verwandtschaften inner-
halb der biomedizinischen Literatur zu fil-
tern, gibtz es die Software ,, Arrowsmith*
der University of Chicago. Eine Publikati-
on von Don R. Swanson und Neil R.
Smalheiser in Library TrendsVol. 48, Nr. 1,
1999, S. 48 - 59 erlautert die den Ansatz
dieses Projekts. Software unter http://
www.kiwi.uchicago.edu

Termine

04.-05. April 2000 L ondon:

Knowledge Management. Leanred Infor-
mation Europe Ltd., Woodside, Hinksey
Hill, Oxford, OX1 5BE, UK, Tel. +44 (0)
1865888000, Fax: +44(0)1865736354. E-mail:
catherine_graham@learned.co.uk, www.
knowledge-management.co.uk

05.-07. April 2000 Frankfurt a. M.: KIS
Tagung 2000. Praxis der Informationsver-
arbeitung in Krankenhaus und Versor-
gungsnetzen. http://kis-2000.uni-bonn.de/
index.html

06.-08. April 2000 Berlin: Academic
libraries in the learning society. British-
German Conference 2000. Kontakt: Staats-
bibliothek zu Berlin - Preuliischer Kultur-
besitz, Unter den Linden 8, 10102 Bexlin, e
mail: dagmar.bouziane@sbb.spk-berlin.de,
Td.: 030/266 1731

05.05.-11.05.2000 Vancouver, Canada:
Medical Library Association and Canadian
Health Libraries Association : MLA
Annua Conference. http://www.mlahg.org/
am/index.html

16.-19. Mai 2000 Nirnberg: Deutscher
Krankenhaustag. http://www. nuernberg
messe.de/val/interhospital2000/d11-
uebersicht.html

29.-31. Mai 2000 Berlin: Medizin und Ge-
sundheit: 1. Deutscher Pflegekongress - 49.
Deutscher  Arztekongress  http://
www.hauptstadtkongress.de/

29.-2. Juni 2000 Budapest, Ungarn: The
7" International Conference on System
Science in Health Care, http://www.mtesz.
hu/conftours/icsshc/

31.-4. Juni 2000 Berlin: Gesundheitstag
http://gesundheitstag.de



02.-07. Juni 2000 Texas, USA: 5. ACM
Conference on Digital Libraries, E-mail:
info@dl00.org, http://www.dl00.org

14.-16. Juni 2000 Athen, Griechenland:
8" Int. Conference on Health Promoting
Hospitals http://www.univie.ac.at/hph/

02.-05. Juli 2000 London: 8. Internationa-
ler Welt-Kongress fur Medizinisches Bi-
bliothekswesen, zugleich 7. Tagung der
EAHIL. http://www.icml.org

03.-08. Juli 2000 Mainz: Medien-
revolution 1450 - Medienrevolution 2000.
Universitdt Mainz, Institut fir Buchwissen-
schaft unter Beteiligung der SHARP (Socie-
ty for the History of Authorship, Reading
and Publishing)-Conference. http://www.
uni-mainz.de/FB/Geschichte/buwi/sharp%
20info.htm

13.-18. August 2000 Jerusalem, Isradl:
66. IFLA General Conference: ,,Informati-
on for Cooperation: Creating the Global
Library of the Future®. http://www.sites.
huji.ac.il/IFL A2000/66intro.ntm

20. August 2000 Hannover: Virtual Reality
and Telematics Optimizing Health: im Rah-
men des Kongresses ,, Medicine meets

Millenium* der EXPO 2000. http://ww.mh-
hannover.de/mmm/topics.html

27.-1.September 200 Hannover: Medical
Infobahn for Europe (M1E2000/GM DS2000)
http:/Amww.mie2000.de/

11.-13. September 2000 Wien: AGMB-Ta
gung. http://www.agmb.de

18.-20. September 2000 L issabon, Portu-
gal: 4. European Conference on Research
and Advanced Technology for Digital
Libraries, Kontakt: Ecdl2000-announce
@listas.bn.pt, http://listas.bn.pt/mailman/
listinfo/ecdl2000-announce

19.-23. September 2000 Wien: 26. Oster-
reichischer Bibliothekartag ,, Produktions-
faktor Wissen*. Kontakt: Vereinigung
Osterreichischer Bibliothekarinnen und Bi-
bliothekare, Geschéftssitz: Universitétshi-
bliothek Graz, Universitétsplatz 3, A-8010
Graz, Tdl.: 0316-380/3101, Fax: 0316-384987,
e-mail: sigrid.reinitzer@kfunigraz. ac.at,
http://voeb.uibk.ac.at/

16.-19-Oktober 2000 Brighton, Grof3bri-
tannien: Global 2000: TheInformation Age
- Challenges and Opportunities. Worldwide
Conference and Special Librarianship.

Contact information: SLA European
Bureau, Boulevard St. Michd 15, B-1040
Brissd, Td.: +32-2-743-1549, Fax: +32-2-
743-1550, sal@associationhg. com, http:/
www.slaglobal 2000.0rg

22.-25.09.200 Dusseldorf: Medica http://
www.messe-duessel dorf.de/medica.html

07.-09. Juni 2001 Alghero, Sardinia, Ita-
lien: EAHIL Workshop: Cyberspace
Odyssea http://medicina.unica.it/alghero
2001/main.htm

19.-26. August 2001 Boston Mass., USA:
67. IFLA Genera Conference: , Libraries
and Librarians: Making a Difference in the
Information Age*

18.-24. August 2002 Glasgow, UK : 68. IFLA
General Conference: , Libraries for Life:
Democracy, Diversity, Ddlivery”

01.-06. August 2003 Berlin: 69. Kongress
der Weltorganisation des Bibliothekswe-
sens IFLA. Deutsche Veranstalter ist die
BDB: http://www.dbi-berlin.de/bib_wes/
dbi_eurofifla/iflaport.ntm . Anmeldung an
Liste IFLA-2003 per Mail an:
majordomo@dbi-berlin.de: subscribe
IFLA-2003







Output-Indikatoren, Impact-Mafie: Artefakte der Szientometrie?

Das Messen des leicht MefSsbaren

In der Wissen-
schaftsforschung
werden jene Ver-
fahren, welchedie
Wissenschaftler-
Innen normaler-
weise auf ihre ge-
plagten Untersu-
chungsobjekte
bzw. Versuchsper-
sonen anwen-
den, auf sie selbst
gerichtet. Neben
Wissenschaftsge-
schichte, -soziologie, -psychologie, -6kono-
mie und -politik ist die Wissenschaftsstatis-
tik ein Pfeller der Aggregatdisziplin Wissen-
schaftsforschung: Unter Szientometrie (bzw.
Bibliometrie, Informetrie, Cybermetrie von
Wissenschaft) werden gewohnlich ale Un-
tersuchungen der quantitativen Dimensio-
nen wissenschaftlicher Entwicklung (z. B.
Zahl der Wissenschaftlerlnnen, wissen-
schaftlicher Zeitschriften, Hohe der Wissen-
schaftsbudgets), unter “evauativer Sziento-
metrie bzw. Bibliometrie” Versucheder Mes-
sung des wissenschaftlichen Outputs (Pro-
duktivitét, Resonanz, Qudlitét) verstanden.

1Von Gasen, Hitzen, Schnupfen, Parasten
Neben den “Urahnen” quantitativer Wis-
senschaftsforschung, dem mathematischen
Genetiker Sir Francis Gaton (1874) und dem
Botaniker Alphonse de Candolle (1885; sie-
he dazu auch Szabd 1985), sowie Grolvé-
tern wie Alfred J. Lotka (1926, vgl. “Lotka's
Law”) gilt ds einer der modernen Véter der
Szientometrie der Physiker und Wissen-
schaftshistoriker Derek J. de Solla Price. Er
verglich die Wissenschaft mit Gas und die
von ihm entwickelte Methode der quantita-
tiven Wissenschaftsforschung mit jener der
Thermodynamik, bel der das Verhadten ei-
nes Gases unter verschiedenen Druck- und
Temperaturbedingungen diskutiert wird. So
beschéftigte sich Price - metaphorisch, wie
er versicherte - mit dem Volumen der Wis-
senschaft, mit der ,, Geschwindigkeits-
verteilung ihrer Moleklle’, mit den Wech-
selwirkungen und mit der Ableitung der ,,po-
litischen und soziden Eigenschaften dieses
Gases” (Price 1974, 10f.)

Ahnliche aus Formal-, Natur-, Ingenieurwis-
senschaften entlehnten Modelle finden sich
mitunter in der szientometrischen Literatur -
soferne Uberhaupt Thesen, Theorien, Mo-
delle der Datensammlung und -présentation
voran- oder besser hintangestellt werden.
Denn es handelt sich bei der Szientometrie

um eine eigentiimlich theoriel ose, offensicht-
lich von der Illusion des Induktivismus be-
fdleneDisziplin(d. h. esdominiert diewissen-
schaftstheoretische Grunduiberzeugung,
man kénne oder solle auf Theorien verzich-
ten, und theoriefrel durch reines Sammeln
von Daten zu wissenschaftlichen Erkennt-
nissen gelangen). Anders formuliert: Auch
die heutigen quantitativen Wissenschafts-
forscher rekrutieren sich - wieihre Vorfahren

- vorrangig aus den formal-, natur-, inge-

nieurwissenschaftlichen Disziplinen, und sie

verwenden in ihren Analysen in aler Regel

(blof3) jeneModélle, dieihnen ausihrem”ei-

genen Stdl” bekannt sind: die Psychopatho-

metriker psychopathometrische, die Seu-

chenforscher epidemiologische usw. .

In der einschlégigen Literatur werden vor

alem folgende Modelle der Wissenschafts-

kommunikation bzw. von Zitationsprozessen

offeriert (vgl. dazu Frohlich 1994 bzw. 1996):

- Physikalische Modelle wissenschaftlicher
Informations-Diffusion setzen diese ana-
log zur Diffusion von Hitzein Festkorpern.
Daher sei das Fouriersche Gesetz der
Wérme eitung auf Information anwendbar:
Dem Potentia (der Temperatur) entspre-
che das Interesse der Leser (gemessen
mittels Zitationen), der Leitfahigkeit des
Materials die Zuganglichkeit der Informa-
tion (abhéngig von Auflage der Zeitschrift,
Sprache, Niveau und Stil des Artikels), der
Diffusons-Raum bestehe aus den (durch
Zitate verbundenen) Artikeln zu einem
Thema

- Technische Modelle der Informations-
Transmission (Sender-Botschaft-Empfan-
ger-Modelle) beruhen auf der mathemati-
schen ‘Informations'theorie von Shan-
non/Wesaver. Diese ist nicht unter diesem
Titel und ausdriicklich nicht zur Untersu-
chung semantischer Information entwik-
kelt worden, sondern als mathematische
Theorie der Nachrichtenibertragung. Sie
wird hier unreflektiert zweckentfremdet.

- Die zahlreichen biologischen Modelle der
Informations-Ausbreitung unterscheiden
sich in ihrer Komplexitét: Bei einfachen
Infektionsmodellen wird eineformaeAna-
logie zwischen der Ausbreitung von so-
genannten Erkdtungen (z. B. Schnupfen)
und der Ausbreitung von Information in
einer Population wissenschaftlicher For-
scher gezogen. Dabel wird gewohnlich die
direkte persdnliche Kommunikation (und
nicht die geschriebene formale Kommuni-
kation) fokussiert. Mathematische Model-
lierungen zwei- bis vierstufiger biomedizi-
nischer Modelle der Ubertragung anstek-

kender Tropenkrankheiten sind an-
spruchsvoller: Parasiten benttigen einen
temporaren Zwischenwirt zuihrer Entwick-
lung bzw. Ubertragung. Funktionen wis-
senschaftlicher Zetschriften werden ana-
log zur Funktion der Moskitofliege bei der
Ausbreitung der Malaria oder von
Wasserschnecken bel der Weiterentwick-
lung der Saugwirmer - den Erregern der
Bilharziose - gesehen.
Gemeinsam ist diesen formalen Modellen,
dal3 sie blof3 Formeln zur mathematischen
Modéellierung und Extrapolation quantitati-
ver Entwicklungen bereitstellen (z. B. Wachs-
tum an Zeitschriften), welche mitunter er-
staunlich gut auf beobachtbare Verlaufs-
kurven passen. Fir inhdtliche und praxisre-
levante oder gar machtsensitive Fragestel-
lungen sind sie jedoch kaum geeignet. Bel
diesen szientistischen Modellen und Vor-
gangsweisen (d. h. sie anerkennen nur Stan-
dards und Methoden der Naturwissen-
schaften ds Kriterien fir Wissenschaftlich-
keit) bleibt der soziale Charakter der wis-
senschaftlichen Methoden (Popper 1970,
siehe Frohlich 1999a) unberticksichtigt. Die
sozide Kongtitution der wissenschaftlichen
Welt wird ignoriert - ihre Machtstrukturen
(z. B.: Wie wird man Erstherausgeber, bevor
man von den Szientometrikern gezéhlt wer-
den kann?) bzw. die in ihr allenthalben
beobachtbaren Prozesse der kumulativen
Bevorteilung bereits kumulativer Bevortell-
ter. Diese wurden von Robert K. Merton
(1968, 1988) einpragsam “Matthéus-Effekt”
benannt, nach dem Gleichnis vom anvertrau-
ten Gelde im Evangelium nach Matthaus:
»Denn jene die haben, denen wird gegeben
werden; jene die nichts haben, wird sogar
das noch genommen werden.”
Die szientistische Verengung der Sziento-
metrie ist zwar nicht unbedingt ursichlich
mit Zielen und Methoden der sog. “evdua
tiven Szientometrie” verknipft, leistet ihr
aber Vorschub - es fehlt der kritische Impe-
tus. Die quantitative Wissenschaftsfor-
schung wiirde daher durch die Verkniipfung
mit soziawissenschaftlichen, machtsensi-
tiven Ansétzen (Elias, Bourdieu, Merton, vgl.
dazu Frohlich 1994 bzw. 1996) an Redlitéts-
gehalt und kritischer Potenz gewinnen.

2 Datenbanken als digitale Verwalter

des Uberblicks?

In den Pionierzeiten war Szientometrie jen-
seits offizieller Statistiken, Mitgliederver-
zeichnissen wissenschaftlicher Gesellschaf-
ten, Biographien und Bibliographien kaum
maglich, diessaits ein mithseliges Geschéft.




Alles mufite héndisch ausgezahlt werden.
Heute ist das anders. Sowohl , klassische®,
professionelle wissenschaftlichen Daten-
banken ds auch die vidfatigen Aktivitéten
im Internet produzieren a's Nebeneffekt ma-
schinenlesbare Daten zuhauf. So kann auch
der heutige szientometrische Boom als ein
Nebeneffekt der Existenz Tausender wissen-
schaftlicher Datenbanken und Zehntausen-
der Server angesehen werden. Das Anse-
hen der Internet-Szientometrie ist alerdings
noch gering.

Der Impact-Faktor wird oft
unreflektiert gleichgesetzt mit

der Qualitat von Publikationen
. ____________________________________________|

Die professionellen Online-Datenbanken
wurden urspriinglich aufwendig aufgebaut
(so zumindest ihre offizitse Legitimation),
um die Informationshedirfnisse der Wissen-
schaftlerlnnen angesichts der Publikations-
explosion rasch und effektiv zu illen. Start-
schul® war der Auftrag der NASA an den
Raketen- und Flugzeugkonzern Lockheed
zur Entwicklung von Datenbanken zwecks
Unterstiitzung des Wettlaufs zur bemann-
ten Mondlandung. Das dabei entstandene
Produkt, DIALOG, der weltweit groite
Wissenschafts-Host (Host = Wirtsrechner,
auf dem Hunderte Datenbasen zum Infor-
mation Retrieval bereitgestel It werden), wur-
de inzwischen an einen grof3en Medien-
konzern verkauft.

Die ,Stars' unter den Datenbanken werden
vom Indtitute for Scientific Information (1S1)
in Philadelphia, gegriindet von Eugene
Garfield (vgl. 1977, 1979) produziert und von
DIALOG (aber auch von anderen kleineren
Hosts) angeboten. Sie sind neben der On-
line-Version auch as meterdicke, telefon-
buchartige Nachschlagewerke oder ds CD-
ROMs konsultierbar: SCI, SSCI und AHCI
sind international (anglo-séchsisch domi-
niert) und multidisziplinar: der Science
Citation Index fiir Naturwissenschaften, der
Socid Science Citation Index fur Sozidwis-
senschaften, der Arts and Humanities
Citation Index fur Kulturwissenschaften und
Kingte. Der entscheidende Vorteil dieser drei
(das muf3 betont werden: fast ausschlief3-
lich Zeitschriften-)Datenbanken: Es werden
von jedem Artikel nicht nur wie Ublich bi-
bliographische Angaben und Institutionen-
adressen der Verfasserlnnen gespeichert,
sondern auch ihre Literaturlisten, z. T. bis
auf die Zitatstelle genau.

Esigt daher moglich (mit Fehlerraten), zu eru-
ieren, wer z. B. Karl Poppers(1970) dezidier-
te Betonung des sozialen und 6ffentlichen
Charakters der wissenschaftlichen Metho-

de im Wissenssoziologiekapitdl des zweiten
Bandes seiner , Offenen Gesdlschaft” zitiert
hat (nebenbei bemerkt: beschamend wenig
Wissenschaftstheoretiker und Kritische Ra
tionalisten, dafir pikanterweise um so mehr
- gemeinhin zum Lager der Popperfeinde ge-
zéhlte - konstruktivistische Wissenschafts-
forscher). Terminologische Problemekénnen
durch Eingabe von themen- bzw. disziplin-
spezifischen Schliisselautoren oder, noch
genauer, von Schllssel publikationen ele-
gant umgangen werden: Maturana und
Varela zitierende Autorlnnen werden wohl
meist eher Radikal-Konstruktivistisches im
Sinne haben, die “Feinen Unterschiede”
Pierre Bourdieus Zitierende eher Distink-
tionstheoretisches: Denn zitieren heifdt lo-
ben, Existenz zusprechen. Nur ein geringer
Prozentsatz aller Zitationen sind kritisch.
Abzulehnendes wird in der wissenschaftli-
chen Kommunikation weniger nach Poppers
Aufforderung zu “ricksichtdoser Kritik”,
sondern zumeist nach der bekannten wie-
nerischen Lebensmaxime behandelt: “Net
amoal ignoriern.”

Auf Basis der Zitatenspeicherung bieten die
ISI-Banken interessante Zugriffs- und Aus-
wertungsmdglichkeiten, z. B. zur Rekonstruk-
tion von Rezeptionsgeschichten, zum Nach-
weis hermetisch abgedichteter paradigma-
tischer Gemeinschaften: Wer zitiert Niklas
Luhmann, wer zitiert Norbert Elias, wer zi-
tiert beide? (Resultat: ein verschwindend
kleiner Prozentsatz). Es konnten “Ldcher”
und “Lucken” in der wissenschaftlichen, v.
a disziplineniiberschreitenden Kommunika-
tion eruiert werden: Wo miifden logisch-in-
haltlich Bezlige vorhanden sein, sind jedoch
auf der formalen Ebene (Zitationen) keiner-
lei Briicken zu finden? Auch bel der halbau-
tomatischen Erstellung semantischer Netze
koénnten Zitationsnetzwerkanaysen und Co-
Word-Methode (vgl. z. B. Callon et al. 1986)
Hilfestellungen leisten.

Doch bilden die sog. “kognitiven Sziento-
metriker”, die sch um inhdtliche Fragestel-
lungen kiimmern, bloR eine kaum beachtete
Minoritét. Die Mehrheit der Szientometriker
erliegt der Versuchung, das leicht Mef2bare
Zu messen, ganz egal, ob wissenschaftlich
relevant oder nicht, und verbindet ihre Daten-
auswertungen nur hochst selten mit theore-
tischen Fragestellungen. Dies liegt im alge-
mein beobachtbaren Trend zu Abfallfor-
schung und Datenrecycling: Wo Daten an-
falen, werden sie auch ausgewertet, mis-
sen se auch verwertet werden. Alles andere
wére angesichts der Devise ,publish or
perish* siindhaft bis selbstschédigend.

Im Zuge offizids erwarteter wissenschaftli-
cher Betriebsamkeit und grassierender
Evauierungswut werden heute die |SI-Ban-
ken immer mehr primér zur Erstellung von
Rangreihen nach Output- und vor allem

Impact-Indikatoren genutzt: (1) Produktivi-
tat im Sinne von Publikationshéufigkeit von
Autorlnnen, Institutionen, Disziplinen; (2)
Resonanz als Zitationshaufigkeiten, als
“Impact” (=engl. Stof3, (Geschol3-) Einschlag,
aufriittelnde Wirkung); mit letzterer unreflek-
tiert gleichgesetzt wird oft die (3) Qualitét
von Publikationen. Es geht um Hitlisten: hot
papers, high impact journals, citations
classics. Von diesen Auszdhlungen, Index-
bildungen, Rangreihungen héngen inzwi-
schen (neben den ebenfalls nicht unproble-
matischen Peer-Review-Verfahren, vgl. Froh-
lich 1999b) immer héufiger, v. a. inden USA
und in den Naturwissenschaften, Karrieren
von Personen, Indtitutionen, Disziplinen ab:
Posten, Forschungsgelder, Ansehen (Repu-
tation, symbolisches Kapita im Sinne Pierre
Bourdieus), wissenschaftliche Preise, Wei-
terbestand von Forschungseinrichtungen.

30utput-und Impact-Artefakteoder:
Evaluative Szientometrie betreibt keine
nicht-reaktive M efverfahren

Die oft betriebene Gleichsetzung von Pro-
duktivitdt (quantitativen Outputs) mit wis-
senschaftlicher Leistung, Kreativitét und In-
novation sowie vor alem die oft betriebene
Gleichsetzung von Resonanz (Zitations-
héufigkeiten) mit Qualitét - Sefindet etwain
der Medizin fast einhdlige Zustimmung (z.
B. Ugoalini etal. 1997) - ist u. a ausfolgenden
Grunden auf¥erst fragwirdig:

- Sie ignoriert beim Output wissenschaftli-
che Betriebssitten und eingeschworene
Machtverhdltnisse, vgl. die in jingerer Zeit
entflammte Debatte um Praktiken ,, un-
ethischer Autorenschaft”: Die Usance der
(1) ” Ehrenautorenschaften” flog im Kon-
text von Betrugsaffaren auf: So verwiesen
diediversenin die Betrugsaffare um die deut-
schen Krebsforscher Herrmann/Brach invol-
vierten Coautoren in der Regel darauf, dal3
sie die gefélschten Papiere nicht gesehen
hétten und blof3 as “Ehrenautor” aufgefihrt
wordenwaéren (vgl. Finetti/Himmelrath 1999).
Indtitutdeiter, Vermittler von Projektgeldern
oder wertvollem Untersuchungsmaterialien
werden oft bel alen Artikeln aus dem Pro-
jekt als Koautoren angefuhrt (nicht selten
aufgrund vertraglicher Vereinbarungen) -
auch wenn sie das Paper nicht einma gele-
sen haben. Auch potentiell bedrohliche
Konkurrenten kénnen durch Ehrenautoren-
schaften neutrdisiert, gleichsam zum Schutz
verpflichtet werden. Wichtige Mitarbeiter-
Innen werden hingegen mitunter als (2)
Subautorinnen in FuRBnoten und Danksa-
gungen oder ganz versteckt (“ghost auth-
ors’, vgl. Flanagin et a. 1998).
“Graphomanen” (Vielschreiber) werden in
dler Regd aufgrund ihrer leitenden Position
in einem Grofdindtitut bei jedem Artikd als
Ko-Autor angefiihrt: Auf genau 948 wissen-



schaftlichen Publikationen zwischen 1981
und 1990 ist der Russe Yury Struchkow, Lei-
ter eines zentralen sowjetischen Ingtituts fur
Elementorganische Chemie in Moskau, als
(Ko-)Autor verzeichnet - das ergibt die be-
eindruckende “Produktivitéts’rate von fast
2 Publikationen pro Woche. Wissenschaft-
ler aus der gesamten Sowjetunion mufdten
namlich die von ihnen produzierten Substan-
zen zur Strukturbestimmung an des Kris-
tallographielabor von Struchkows Ingtituts
schicken. Je ein Mitarbeiter und Direktor
Struchkow wurden jeweils in die Auto-
renliste der entsprechenden Artikel aufge-
nommen (Roth 1992).

Andere betreiben einfachen wissenschaft-
lichen Warentausch: Sie geben z. B. fétade
Zdlen nur gegen die vertragliche fixierte Zu-
sicherung aus der Hand, bel jedem Paper,
welchs aufgrund der Auswertung dieses
wertvollen Zellmaterials entsteht, als Co-
autorln angefiihrt zu werden. Auch die Aus-
beutung sog. Subautoren (“ghost authors’)
wird in der neueren Literatur zur Wissen-
schaftsethik kritisch thematisiert. Eine
Léangsschnittstudie in der theoretischen
Populationsgenetik (Gupta/Karisiddappa
1998) zeigt eindrucksvoll die Effekte der
Forschungsfinanzierung und der Zusam-
menarbeit mit Kolleglnnen auf die Produkti-
Vitét.

Die , least publishable unit* be-
tréagt in der Psychologie eine Seite

Sdopp resimiert: Vid Geld ausviden Fonds
fur vidle Autorlnnen erbringen viele Papers,
auf denen man sich vielfach as Coauthor
anfulhren lassen kann. Rankings unterschei-
den oft nicht zwischen Einzd- und Coauto-
renschaften (dies konnte mittels unter-
schiedlicher Gewichtung bewerkstelligt wer-
den). Auch inhdltliche Redundanz und Lan-
ge der Publikationen werden nicht bertick-
sichtigt. So werden die vielfach Kooperie-
renden, mehrfach und kurz (s.u.) Publizie-
renden bevorteilt.

Doch zurlick zum |1Sl. Sie und ihr Griinder
Garfield haben mit der Philosophie des
»Citation indexing” die Wissenschaftswelt
veréndert. Solcherart Szientometrie beruht
keineswegs, wie beansprucht, auf “nicht-re-
aktiven Mef3verfahren” (nonobstrusive
measures). Die summierten “ Mel3’ -\Vorgan-
ge in Interaktion mit der antzipierten Wahr-
nehmung der Betroffenen verandern das
Gemessene, sie bringen letztlich das her-
vor, was sie zu messen vorgeben. Sie produ-
Zieren mithin Artefakte, d. h. Kunstprodukte
und Ergebnisverzerrungen Kunstprodukte
und Ergebnisverzerrungen (vgl. zur gene-
rellen Problematik Bungard/L tick 1974).

So hat die Logik des rein Quantitetiven, des
Messens von Publikations- und Zitations-
héaufigkeiten, in ihren Effekten fatale (inver-
s6) Ahnlichkeit mit der sowjetischen Plan-
wirtschaftsogik: Fuhrte letztere dazu, dal3
die Messung des Plansolls etwa von Weih-
nachtsbaumstdndern nach Tonnen zur Pro-
duktion maglichst klobiger Exemplare fihr-
te (um so leicht und schnell das Soll zu erfil-
len und die PlanUberschreitungspréamie zu
kasseren), verletet ersteres dazu, moglichst
vide, moglichst kurze Beitrége in Journden
mit moglichst hohem Impact abzusondern,
in sogenannter ,, Salamipublikationstaktik":
die Zerteilung des Forschungsertrags in
moglichst viele, méglichst hauchdiinne
Scheibchen. Die ,least publishable unit* be-
trégt dabel in der Psychologie - unter Ab-
zug von Titelei, Abstract, Danksagungen
und Literaturliste- inzwischen eine Seite Text
(inkl. Tabellen) fir drei Coautoren, d. h.: eine
Drittel Seite je Coautor.

Der Verdacht liegt nahe, dal3 Produktivitéts-
kennziffern einzelner Autorlnnen, aber auch
von Gruppen und Ingtitutionen, eher as In-
dikatoren fur akkumulierte Macht, sozides
und 6konomisches Kapita stehen, denn fir
“reing’ wissenschaftliche Leistung.

- Auch bei der Resonanz tibersehen ranking-
glaubige Evduationshardliner die vidfalti-
gen kumulativen Prozesse kumulativer Be-
vortellung, enerseits (1) des bereits akku-
mulierten symbolischen Kapitas, d. h. der
Bekanntheit, des Ansehens von Autor-
Innen, Journalen, Institutionen, andererseits
(2) des akkumulierten sozialen und 6kono-
mischen Kapitals: Haigi 1997 untersuchte
“hot papers’: Diese wurden von mehr Au-
toren aus mehr partizipierenden Ingtitutio-
nen “verfal}” as die durchschnittlich zitier-
ten Papers. Eine Untersuchung des Outputs
der gastroenterologischen Forschung
(Lewison/Dawson 1998) kam zum Befund:
Je mehr Autoren, je mehr Forschungs-
forderer, desto mehr Impact. Mit der Zahl
der Ko-Autoren steigt Uberdies unvermeid-
lich die Zahl der direkten “ Selbst-Zitationen”
(Van Raan 1998) - und, so sai hinzugefigt,
die Zahl der indirekten, der “Gruppen-
Sdbst-Zitationen”, d. h. der anerkennenden
Annotierungen von Autorlnnen, die nicht
unmittelbar an einem bestimmten Paper als
Verfasser aufscheinen, jedoch bel anderen,
verwandten, also zum kooperierenden
“Netzwerk” gehdren. So entsteht ein Art
“Zitationsfilz". Nur die direkten Selbst-Zitat-
ionen kénnen methodisch einfach von der
Auswertung ausgenommen werden. Auch
hier werden wieder jene, die Uber vidl sozia-
les, symbolisches, tkonomisches Kapital
verfligen, bevorteilt.

Van Hooydonk 1998 und Van Hooydonk /
Milis-Proost 1998 kritisieren die “ Stan-
dardmethode” bei der Impact-Bestimmung

mittels |Sl-Datenbanken, welche nicht ale
zitierten Publikationen berlicksichtigt, son-
dernnur jene, dieaus| SI-Publikeationen stam-
men, d. h. blof¥e jene, diein den von den ISI-
Banken erfafdten Journalen enthalten sind.
Bel der Ermittlung der Resonanz von 258
friheren Professoren der Universitét Ghent
aus 6 Fakultéten wurde die von Van Hooy-
donk /Milis-Proost 1998 so genannte “full
option method” (das an und fir sich nahe-
liegendste Verfahren) getestet, ndmlich alle
in den 1SI-Banken erfal3en Zitate auszuwer-
ten, und mit der Standardmethode vergli-
chen. Das Ergebnis zeigt, wie einsaitig-will-
kirlich die Konzentration auf Journale oder
gar nur auf 1SI-Journale ist: Der Impact von
Monographien ist im algemeinen weitaus
groRRer ds jener von Journdartikeln - in al-
len Disziplinen. Die Begrenzung der biblio-
metrischen Erfassung blof? auf 1SI-Publika-
tionen reduziert die Zahl der Zitationen auf
blof3 16%.

Es sa hier betont, dal’ diese Ergebnisse auf
der Basis der |SI-Datenbanken zustande-
kamen und die |Sl-Datenbanken aufgrund
ihres Zeitschriften-Bias Journdartikel extrem
beginstigen. Eine Analyse auf Basisder rea-
len Grundgesamtheit wissenschaftlicher Pu-
blikationen wiirde also fur die 1SI-Methode
noch weitaus vernichtendere Resultate er-
bringen. Cronin/Snyder 1995 bezeichnen die
mangelnde Erfassung der Monographien
als die grofte Schwéche der evaluativen
Szientometrie. Selbst ihre sogar unter der
Agide des Ingtitutes for Scientific Informati-
on stehende Vergleichsstudie von Zehntau-
senden von Zitaten aus soziologischen Mo-
nographien und fiihrenden Soziologie-Jour-
nalen brachte fir das Monographien- und
das Journal-Sample vdllig unterschiedliche
Rangreihen der meist-zitierten Autoren
(Croninetd. 1997).

4 Fehlerquellen bei Recherche und
Auswertung

Verzerrende, die weniger bekannten Autor-
Innen bzw. aus weniger bekannten Institu-
tionen stammenden Autorinnen benachtei-
ligende Faktoren (vgl. Fréhlich 1999b) lies-
sen sch noch viele finden: So demonstrie-
ren Luwel/Moed 1998 in ihrer Untersu-
chung, dal3 bereits Verzogerungen der Ver-
offentlichung (durch verschleppte Bewer-
tungsverfahren durch Herausgeber und
Gutachter, die m. E. eher bel unbekannteren,
statusniedrigeren Autorlnnen zu erwarten
ist) die Zitations-Ha bwertszeiten mit einem
Faktor von Uber 2 reduzieren.

Vor alem die hoch angesehenen Zitations-
datenbanken des ISl bergen zahlreiche un-
angenehme Probleme: Sie Ubernehmen
(schnell und billig) die Zitatenlisten der
Originalaufsétze - mit alen enthaltenen Feh-
lern - und die sind Uberaus héufig. Das kann




zumindest mittelbar aus bibliothekarischen
Statistiken geschlossen werden: Generell
mufden in der Vergangenheit ein Finftdl a-
ler Fernleihbestellungen aufgrund fehlerhaf-
ter Angaben wieder erfolglos retourniert
werden. Selbst bei korrekter Schreibweise
bergen viele Autorennamen fast unlésbare
Probleme: so haben Wissenschaftlerlnnen
mit haufigen Familiennamen und I nitialen der
Vornamen weltweit zahlreiche Doppelgan-
ger (die nur aulerst mihsam durch Einzel-
andyse dler Zitate bzw. dler zitierter Werke
unterscheidbar wéren) und weisen so un-
redistisch hohe Zitationsraten auf.

Auch der Wechsdl des Familienstands bzw.
-namens bereitet Probleme: Die dgterreichi-
sche Wissenschaftsforscherin Karin Knorr-
Cetina gilt es auch as Knorr, K und Knorr,
KD, as Knorrceting, ja als Cetinaknorr zu
suchen, wenn die Grundgesamtheit aller
Knorr-Cetina-Zitierenden erfal® werden soll,
wobel die Fehlerrate bei den Initialen der
Vornamen erfahrungsgemé&? noch grofier ist
as bei den Nachnamen. Generdll sind z. Z.
(noch) dl jene, die nicht in den traditionellen
ASCII-Code passen, also Umlaute oder exo-
tische Akzente aufweisen, aus fremden fer-
nen Sprachen unterschiedlichste Weise
Ubersetzt bzw. transkribiert werden kénnen
schwer benachteiligt.

Ohne Korrekturen wird demnach blof3 eine,
wenn auch grol3e, Tellmenge der Zitationen
ausgewertet. Esist zu vermuten, dal3 die Feh-
ler nicht zufalig verteilt sind, sich nicht wech-
e satig ausgleichen, sondern mehrfach ver-
zerrt sind, zuungunsten der ohnehin bereits
Benachteiligten. Mertons Matthéaus-Effekt
ist auch gedéchtnisbkonomisch vermittelt:
Wahrscheinlich werden bekanntere Auto-
ren eher richtig geschrieben bzw. von Lek-
toren héufiger erfolgreich korrigiert as un-
bekanntere, werden in der englischsprachi-
gen Welt englischsprachige Autoren eher
richtig buchstabiert als fremdsprachige. Zu-
dem sind in vielen Datenbanken nur die Er-
stautoren bzw. Erstherausgeber recherchier-
bar und so bevorteilt. Fungiert eine Person
bel einem Opus a's Zweitherausgeber, dann
mul3 bei einer Recherche bzw. Zitations-
analyse der Namen des Erstherausgebers
eingegeben werden.

Auch bel der Auswertung von Titelwortern
(z. B. mittels Ko-Wort-Analyse) ist Vorsicht
geboten: aufgrund einer Art Doppelvokal-
hemmung ist, so meine eigene langjahrige
Erfahrung bei Recherchen, z. B. ein nicht
unerheblicher Antell aler Eintragungen von
»Philosophi€’ bzw. ,, philosophy* fehlerhaft;
es mul3 als auch nach , Philsophy* und
»Philosphy, ,, Philsophie® und ,, Philosphie'
gesucht werden, um die Grundgesamtheit
philosophischer Werke zu erhalten.

5Zdtschriften-Biasund Zetschriften-L obby
Nocheinma zuriick zum ISl und Eugene Gar-
field. Sefungieren as globae oberste Rich-
ter, gate keeper und wissenschaftlicher
Borsenverwalter: Sie bestimmen, welche
Zeitschriften (und, anteilig geringfiigig,
auch: welche Sammelbande) in ihre Daten-
banken aufgenommen werden und definie-
ren so Etablierte und AuRenseiter (Norbert
Elias), se geben die Journd Citation Reports
heraus, betreiben die Zeitschriften-Lobbying
und unterhalten einen grof3en Propaganda-
bzw. Marketing-Apparat zur Prestige-
steigerung ihrer Datenbasen und Aus-
wertungstechniken. Sie behaupten, wissen-
schaftliche Literatur jenseits der von ihnen
erfal3en und sakrosankt gesprochenen Zeit-
schriften sei minderwertig und irrelevant:
andere Journde, Biicher, gar Graue Literatur
(im Kern: die umfangreichen, detailliert do-
kumentierenden originalen Forschungsbe-
richte), seien wertlos - da nicht durch das

Der Impact von Monographien
ist im allgemeinen weitaus gro-
Ber als jener von Journalartikeln
. ___________________________________________|]

Sieb der 1SI-Szientometrie gefiltert.
Kritischen szientometrischen Untersuchun-
gen hélt dieses Vorurteil nicht stand: so gibt
es einerseits immer noch vorrangig buch-
dominierte Disziplinen (die Kultur-
wissenschaften, alen voran die Philosophie)
und Disziplinen, in denen Patente und Graue
Literatur primére Forschungsgrundlage bil-
den (die Ingenieurwissenschaften). Zudem
zeigte, wie bereits erwdhnt, eine  Untersu-
chung der Zitate friiherer Professoren der
Universitédt Ghent von Van Hooydonk/Milis-
Proost 1998 wesentlich hohere | mpact-Wer-
te fur Blcher in allen Disziplinen.

Uberdies igt in den letzten Jahren den wis-
senschaftlichen Zeitschriften - nicht zuletzt
aufgrund immer maldoserer Preissteigerun-
gen der etablierten Zeitschriftenverlage, im-
mer heftigerer Kritik am peer-review-System
(Widerstand gegen Innovationen, Versagen
bel Betrug und Téauschung etc., vgl. Froh-
lich 1999b) und der langsam-schwerfédligen
Erscheinungsweise - eine immer méchtige-
re Konkurrenz erwachsen: die nicht mehr
“graue’ (man beachte das Pgordtive dieses
Ausdrucksl), sondern bunte, ja bewegte Pu-
blikationim World Wide Web - mit unschétz-
baren praktischen Vorteilen fir alle Rezipien-
tinnen: der Artikel liegt im origina und ma
schinenlesbar vor, und muf3 nicht, wie bei
den konventiondlen Datenbanken, milhsam
und langsam (Fernleihe) oder teuer (Fax-
dienste mit Sondertarifen) bestellt werden.
Die digitaliserten Formen der Verdffentli-
chung wurden von Vertretern des Verlags-

wesens mit dlen Mitteln a's unserits abzu-
werten versucht. Doch inzwischen stellen
bereits grofRe Wissenschaftsverlage (Sprin-
ger, Carfax) ihre Journale auf “gjournas’ um,
zumindest als (nur fir Abonnenten der Pa-
pierausgabe kostenfreie) Parallelversion.
Zugleich betreiben die Digital-Publizierer
wissenschaftliche “Nachriistung” in Form
diverser anonymisierter oder offener Peer-
Review-Verfahren, d. h. quditativer Bewer-
tungen.

Die Interessen des IS sind zumindest der-
zeit mit den Interessen der Verlagejener Zeit-
schriften konkordant, die vom ISl (aufgrund
hoher Impact-Werte) fir wert befunden wer-
den, den Pool der Zitationsdatenbanken zu
bilden. Die Bedeutung von wissenschaftli-
chen Journalenwird daher in trauter Eintracht
von bevorteilten Verlagen und 1SI betont
und propagiert. Es ist aber keinesfalls von
selbst evident, dal? kurze, oft in standardi-
sierte Muster geprefde Journalartikel fir je-
den wissenschaftlichen Zweck in jeder Dis-
ziplin und jedem Forschungsgebiet die hoch-
wertigste oder gar, wie mitunter zu horen,
einzige legitime Informationsquelle darstel-
len.

Marktwert und Absatzschancen samtlicher
Produkte des ISI héngen letztendlich vom
Glauben an die Allwichtigkeit und Qualitét
der 1SI-Journde ab. Sie werden mit den eige-
nen Methoden, aus dem eigenen Datenpool
heraus gemessen, fordern und perpetuieren
also die Artefakte, die aufgrund der Erst-
selektion erfolgten. Alle Ubrigen (spéter ge-
grindeten oder spéter prosperierenden Jour-
nale und ale songtigen Literatursorten) sind
»Immigranten”, letztlich Bittsteller - und nur
wenigen wird gnadeweise Einlal3 gewéhrt.
Hinzu kommt, daf3 aufgrund dreister Preis-
steigerungen bei den Top-Journalen (ein
Jahresabonnement der Zeitschrift Chemical
Abstracts kommt einer Universitétshiblio-
thek auf Uber DM 30.000,-) und stagnieren-
der oder gar schrumpfender Bibliotheksetats
neue Journale kaum mehr Aufnahme in Bi-
bliotheken finden. Auch hier verteidigen die
Etablierten erfolgreich ihren Platz. Das Vor-
handensein, die physische Erreichbarkeit
von Publikationen, ist jedoch, zumindest in
der 2. und 3. Welt, ein wichtiger Faktor fir
ihren Gebrauch und ihr Zitiertwerden. Ver-
mutlich sind also die hohen Impact-Werte
etablierter Journale auch ein Effekt ihrer auf-
lagenstarken Omniprésenz in wissenschaft-
lichen Ingtitutionen und Bibliotheken. Oko-
nomische Potenz konvertiert auch soin sym-
bolisches Kapital (Anerkennung, Prestige).
Wirde Monographien oder Grauer Litera-
tur - wie dies auch in vielen einschlagigen
informati onswissenschaftlichen Publikatio-
nen anklingt - lauter und vernehmlicher als
bisher wieder ein htherer Wert beigemes-
sen werden, bedeutete dies eine Abwertung



der ISI-Datenbanken, ihrer Ranking-Reports
und sonstigen Produkte und Dienstleistun-
gen. Nun sind die Journale bekanntlich nicht
die ergte wissenschaftliche Literaturgattung,
sondern fast eher zufdlig-ungeplant aus der
Sammlung und einer gewissen Systemati-
sierung des Briefverkehrs von Gelehrten ent-
standen, nicht zuletzt zwecks Beschleuni-
gung der damals Ublichen langsamen mo-
nographischen Formen. Esist dso kaum an-
zunehmen, dal? Journale die einzige dauer-
hafte - vor dlem die einzig dauerhaft wert-
volle - Publikationsform bleiben. Eher 1&ge
die Vermutung nahe, dal? sich aus dem neu-
endigitalen,,Brief-*, besser: Tdlegramm-Ver-
kehr des Internet neue digitae Publikations-
formen entwickeln werden - nicht zuletzt
zwecks Beschleunigung der nunmehr alsun-
ertréglich langsam und umstandlich empfun-
denen Papierjournde. Auch die Datenbank-
betreiber werden sich auf die neue Situation
einstellen.

Ob dieser erneute Beschleunigungsschub
niitzlich ist, oder zur vélligen Uberhitzung
und Uberdrenung des Systems fiihrt, hangt
|etztlich von anderen Faktoren &b, vor dlem
ob Verfahren zur Reduktion unnétiger Red-
undanz (von Mehrfachpublikation bis Sala-
mi-Publikationstaktik) und zur Informations-
verdichtung und -bewertung entwickelt und
durchgesetzt werden kdnnen.

6 Reformvor schldge: Universalebiblio-
graphische Zitationsdatenbase. Fir eine
theoretisch aufgeklérte Szientometrie
Der Zeitschriften-Biasder | SI-Produkte (aber
auch eines grofen Teils der sonstigen
disziplinorientierten Datenbanken) hat Kri-
tik und Reformvorschldge auf den Plan ge-
rufen. Cameron 1997 schldgt eine , Univer-
sal Citation Database” zwecks Reformie-
rung der Wissenschaftskommunikation vor:
eine universae, internet-basierte, bibliogra-
phische und Zitationsdatenbase ,,would link
every scholarly work ever written - no mat-
ter how published - to every work that it
cites and every work that cites it* (ebd., 1).
Im Zeitalter kostenglinstiger dezentral ver-
teilter Internet-Technologien wére dies kein
utopisches Vorhaben. Nicht nur eine Auf-
hebung der Diskriminierung der Ubrigen
Literatursorten (inkl. digitaler Formen), eine
zumindest formale Aufhebung der Diskrimi-
nierung von Sprachen und von Literatur aus
der sog. 2. und 3. Welt kdnnte eine grundle-
gende Reform der wissenschaftlichen Kom-
munikation einleiten, deren durchgreifende
Digitalisierung schon alein aus ékonomi-
schen Grunden unausweichlich erscheint.
Auch eine Kostensenkung beim teuren
Indexieren der Literatur und eine Verringe-
rung der Fehlerrate bel Titelaufnahme und
vor dlem be den Zitationen wéren vorstell-
bar. Bei weiteren Versuchen zur Produktivi-

tétsmessung sollte zudem eine Gewichtung
der Beitrage (nach Seitenzahl, Zahl der
Koautorlnnen bzw. Mitherausgeberlnnen,
Einbeziehung der Subautoren) eine unver-
zZichtbare Minimalforderung sein. Wesent-
lich schwieriger durfte es werden, ethische
Autorenschaften durchzusetzen. Manche,
m. E. utopische Szenarien der kiinftigen voll
digitaliserten Wissenschaftskommunikation
(vgl. dieBeitragein Gould 1989) gehen dler-
dings ohnehin von einer vélligen Auflésung
konventioneller Autorenschaft aus - “das
Netz” werde die Kooperation so extensiv
und intensiv werden lassen.

Diesegrob skizzierte Infragestellung der gén-
gigen Praxis der “evduativen Szientometrie”’
soll nicht ds Frontalangriff gegen die quan-
titative Erforschung der Wissenschaften
miverstanden werden, sondern as Plédoy-
er fir eine wissenschaftstheoretisch aufge-
klérte und soziawissenschaftlich gelauterte
Szientometrie, welche die Wissenschaftler-
Innen, ihre Inditutionen, Prozesse und Pro-
dukte und die Beziehungen zwischen ihnen
nicht mehr a's Gase, Hei zplatten, Erk&ltungs-
krankheiten und Parasiten moddlliert, son-
dern alsmenschliche, kulturelle, sozide- und
sich daher auch mit sozial- und kultur-
wissenschaftlichen Konzepten und Verfah-
ren anzufreunden vermag.

Gerhard Frohlich

Ingtitut fir Philosophie und Wissenschafts-
theorie, Johannes Kepler Universitét Linz,
<gerhard.froehlich @iwp.uni-linz.ac.at>

Zitierte Literatur

Anderson, C. (1992): Authorship: Writer's cramp.
Nature 355, 101

Bungard, W./Lick, H. E. (1974): Forschungs-
artefakte und nicht-resktive Mefverfahren. Stgt.
Cameron, R. D. (1997): A Universal Citation
Database as a Catalyst for Reform in Scholarly
Communication. <http://elib.cs.sfu.ca/project/
papers/citebase/citebase. html> (letzter URL-Test:
7. 11. 1999)

Candolle, A. de (1885): Higtoire des sciences et des
savants ... Genéve-Bae

Cdlon, M. et d. (Eds,, 1986): Mapping the Dynamics
of Science and Technology. Houndsmill, London
Cronin, B./Snyder, H. W. (1995): ,Citation
indexing's Achilles Heel? Evaluative bibliometrics
and non coverage of the monographic literature*
<http://www-dlis.lib. indiana.edu/Research/cronin-
achilleshtml> (letzter URL-Test: 7. 11. 1999)
Cronin, B. et a. (1997): Comparative citation
rankings of authors in monographic and journal
literature: A study of sociology. Journal of
Documentation 53 (3), 263-273

Finetti, M./Himmelrath, A. (1999): Der Siindenfall.
Betrug und Féschung in der deutschen Wissenschaft.
Stat. etc.

Flanagin, A. et a. (1998): Prevalence of Articles
With Honorary Authors and Ghost Authors in Peer-
Reviewed Medical Journds. JAMA 280, 222-224
Frohlich, G. (1994): Der (Mehr-)Wert der Wis-
senschaftskommunikation, in: Rauch, W. (Hg.): Der
Mehrwert der Information. Konstanz, 84-95
Frohlich, G. (1996): Surplus Values of Scientific
Communication. Review of Information Science 1
(2), <http://www.inf-wiss.uni-konstanz.de/cgibin/

isrl0/ kom/  WWW/documents/ pub/RIS/
1996iss02_01/ articles01/02”BUTTON=0n& GIF=
thumb> (=leicht aktualisierte engl. Fassung von
Frohlich 1994)

Frohlich, G. (1998): Optimale Informationsvor-
enthaltung als Strategem wissenschaftlicher Kom-
munikation, in: Zimmermann, H./Schramm, V.
(Hg.): Knowledge Management und Kommunikati-
onssysteme. Konstanz, 535-549

Frohlich, G. (1999a): Kontrolle durch Konkurrenz
und Kritik? Der offentliche und soziale Charakter
der wissenschaftlichen Methoden, in: Loffler, W.
L./ Runggddier, E. (Hg., 1999): Vidfalt und Kon-
vergenz der Philosophie. Wien, Teil 1, 166-170
Frohlich, G. (1999b): Gegen-Evaduation: Das Peer-
Review-System auf dem Priifstand der Wissenschafts-
forschung. GWTF-Jahrestagung 1999, Hamburg
(Gesellschaft fur Wissenschafts- und Technik-
forschung)

Gdton, F. (1874): English Men of Science: Their
Nature and Nurture. London

Garfield, E. (1977): Essays of an information
scientist. Philadelphia, 2. Bande

Garfield, E. (1979): Citation Indexing. N. Y. etc.
Gould, C. C. (Ed., 1989): The Information Web.
Ethical and Social Implications of Computer
Networking. Boulder et d.

Gupta, B. M./Karisiddappa, C. R. (1998):
Collaboration in theoretical population genetics
speciality. Scientometrics 42 (3), 349-376

Haiqi, Z. (1997): More authors, more ingtitutions,
and more funding sources: Hot papers in biology
from 1991 to 1993. Journa of the American Society
for Information Science 48 (7), 662-666
Lewison, G./Dawson, G. (1998): Theeffect of funding
on the outputs of biomedical research. Scientometrics
41 (1-2), 17-27

Lotka, A. J. (1926): The frequency distribution of
scientific productivity. Journal of the Washington
Academy of Science 16, 317

Luwe, M./Moed, H. F. (1998): Publication ddays in
the science field and their relationship to the ageing
of scientific literature. Scientometrics 41 (1-2), 29-
40

Merton, R. K. (1968): The Matthew Effect in
science. Science 159 (3810), 56-83

Merton, R. K. (1988): The Matthew Effect in
Science, |1. Cumulative advantage and the symbolism
of scientific property. 1SIS 79, 606-623

Popper, K. R. (1970), Die offene Gesellschaft und
ihre Feinde, Band 2. Bern/Minchen (c 1958)
Price, D. de S. (1974): Little Science, Big Science.
Ffm. (Original USA 1963)

Szabo, A. T. (1985): Alphones de Candall€'s early
Scientometrics (1883, 1885) with references to
recent trends in the field (1978-1983).
Scientometrics 8 (1-2), 13-33

Ugoalini D. et a. (1997): Analysis of publication
quality in a Cancer Research Indtitute. Scientometrics
38 (2), 265-274

Van Hooydonk, G. (1998): Standardizing relative
impacts: Estimating the quality of research from
citation counts. Journal of the American Society
for Information Science 49 (10), 932-941

Van Hooydonk, G./Milis-Proost, G. (1998):
Measuring impact by a full option method and the
notion of bibliometric spectra. Scientometrics 41
(1-2), 169-183

Van Raan, A. F J. (1998): The influence of interna:
tional collaboration on the impact of research results:
Some simple mathematical considerations
concerning the role of sef-citations. Scientometrics
42 (3), 423-428

[Erschienen in: Becker, J/Gohring, W. (Hg.): Kom-
munikation statt Markt - Zu einer dternativen Theo-
rie der InformationsgesdIschaft, GMD - Forschungs-
zentrum Informationstechnik GmbH, Schiof3
Birlinghoven, Sankt Augustin, GMD Report 61, ISSN
1435-2702, S. 27-38. Wir danken der GMD fir die
freundliche Genehmigung des Nachdrucks]







Internationaler Workshop

The Future of Biomedical Information and
Biomedical Libraries

Am 29. und 30. September 1998 fand in
Schloss Eichholz bel Bonn ein wissenschaft-
liches Kolloguium mit nationalen und inter-
nationalen Experten dtatt'. An zwei Tagen
diskutierten df Experten (s. Sdte ...) sowie
Géste Uber aktuelle Entwicklungen in der
medizinischen Informationsversorgung so-
wie in medizinischen Bibliotheken. Grundla-
ge fur die Diskussion waren sechzehn von
der ZBMed aufgestellte Thesen? zu den
Themenkomplexen Medien und Publika-
tionen, Nutzer und ihre Anforderungen so-
wiediezukunftigeRollemedizinischer Biblio-
theken. Die Ergebnisse des Workshops ha
ben ihre Aktuditét bis heute nicht verloren.
Zwel kurze Kommentare zu wichtigen Wei-
terentwicklungen seit 1998 sind as Fulno-
ten angefligt.

Die folgenden Ergebnisse des Workshops
sind in die Erstellung des EDV-Konzepts
und des Bibliotheksentwicklungskonzepts
fur die Deutsche Zentralbibliothek fir Me-
dizin eingeflossen. Beide Konzepte wurden
vom Wissenschaftsrat in seiner Sellungnah-
me zur ZBMed vom Januar 2000 als zu-
kunftsweisend positiv bewertet.

DieMedien

Die Entwicklung von schnelleren Netzen und
leistungsféhigeren Rechnern erlaubt, Doku-
mente nicht nur im Volltext zu speichern, son-
dern sie auch Uber Neize zu verbreiten. Ne-
ben Texten |assen sich auch multimediade Do-
kumente weltweit Uber Computernetze, im
Sinne einer virtuellen digitalen Bibliothek,
abrufen.

Bereits in den Diskussionsthesen wurde fest-
gestellt, dass die Bedeutung gedruckter
Publikationen zu Gunsten elektronischer nur
langsam abnimmt. Anders ds vorhergesagt,
werden z. B. dektronische Zetschriften ne-
ben oder ergénzend zu den gedruckten
Parallelausgaben genutzt, sie ersetzen sie
aber (noch) nicht. Trotzdem wird die Bedeu-
tung dieser Publikationsformen in der Zu-
kunft steigen, vor alem dann, wenn heute
noch anstehende Probleme, z. B. hohe Li-
zenzgebiihren durch die Verleger, zufrieden-
stellend gelést sind. Fir gedruckte Medien
wird nach Ansicht der Verlegerseite zukiinf-
tig die Archivfunktion bleiben.

Noch verhdtener ist die Akzeptanz eektro-
nischer Blicher (Monographien). Hier gibt
es bidang nur wenige Beispide fur eine zu-
friedenstellende Nutzung, z. B. Uber Internet.
Einige Publikationstypen bieten sich fur die

Nutzung in elektronischer Form besonders
an, 0 z. B. Referenzwerke, Nachschlagewer-
ke, Worterblicher oder multimediale Lehr-
und Studienmateridien. Langere fortlaufen-
de Texte, die im algemeinen kontinuierlich
gelesen werden, eigenen sich dagegen fir
einen eektronischen Zugriff weniger.

Trotz der Vidzahl an technischen Neuerun-
gen wird die Auffassung, dass ekironische
Publikationen noch geringere Bedeutung als
Printmedien haben, von Verleger- und
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Nutzersaite bestétigt. In der téglichen Praxis
wie auch in einer Reihe von Studien zeigt
sich, dass das gangige Arbeitsmittel weiter-
hin die Printform i<, da das Lesen von Tex-
ten am Bildschirm (noch) als beschwerlich
angesehen wird. FUr den Transport der In-
formation haben sich elektronische Wege je-
doch schon gut etabliert.

Dokumente in Papierform werden ihre Be-
deutung fur das Browsen, Lesen und Archi-
vieren bis auf weiteres behalten. Elektronisch
verfligbare Current-Content-Dienste konnen
zumindest teilweise das Browsen in gedruck-
ten Zeitschriften oder Sammelwerken erset-
zen. Die heutigen technologischen Maglich-
keiten lassen es zu, dass konventionelle
Publikationsformen zunehmend mit eektro-
nischen Komplementérinformationen (Video-
Sequenzen, Multimedia, Datenbanken, Soft-
ware etc.) bereichert werden. Im Internet ent-
stehen zu wissenschaftlichen Verdffentli-
chungen Diskussionsforen.
Mehrwertdiensten wie Metadaten, Table-of-
Contents-Diensten oder Uber die biblio-
graphische Beschreibung hinausgehenden
spezifischen Bestandsinformationen kommt
heute wachsende Bedeutung zu. Der Auf-
bau globder Informationsnetze mit dem di-
rekten Zugriff auf Fachinformationen und
Volltexteist die Zukunftsperspektiveder kom-
menden Jahre.

Mit der zunehmenden Nutzung des Internets
etablieren sich neuartige Verdffentlichungs-

praktiken: Der Autor stellt seine Forschungs-
ergebnisse im Internet zur Diskussion, die
Ruckmeldung der Fachkollegen an den Au-
tor ermoglicht ihm, zusétzliche Aspekte in
seiner Publikation zu beriicksichtigen. Erst
diese Fassung wird dann dem Peer-Review-
ing durchvom Verlag (der Printzeitschrift) be-
auftragte Experten unterzogen. Diese
Veroffentlichungspraxis ermoglicht eine
schnelle Information sowie einen wissen-
schaftlichen Diskurs zu einem frihen Zeit-
punkt. AufRerdem sind die Ergebnisse des
Autors mit geringem zeitlichen Verzug dem
»invisble college’ zuganglich, die Frage der
Urheberscheft [&sst sch z. T. leichter kléren.
Der Prozess des Peer-Reviewing findet da-
bel in der Fachdffentlichtlichkeit statt und
wird transparenter. Die nachfolgende kon-
ventionelle Publikation dient i. d. R. Uberwie-
gend der Archivierung von Forschungser-
gebnissen.

Die effiziente Nutzung von Dokumenten je-
der Art ist nur méglich, wenn diese formal
und inhaltlich aufbereitet werden (Meta-
daten, Sacherschlief3ung, Bibliothekskata-
loge). Fir gedruckte Dokumente wird diese
ErschlieRungdeistung von jeher durch Bi-
bliotheken erbracht. Eine intellektuelle Er-
schlief3ung von Internetquellen erfolgt bis-
her noch nicht in gleichem Umfang und mit
gleicher Quditét. In Grofritannien nimmt
OMNI diese Aufgabe fur den Bereich der
Medizin wahr.

Akzeptanz und komfortable Nutzung von
elektronischen Dokumenten werden sich
durch die Standardisierung der bisher zahl-
reichen Formate verbessern. Durch neu ent-
wickelte Tools it es méglich, dass mehrere
Informationsguellen unter einer gemein-
samen Suchoberfléchenutzbar sind (z.B. OSl-
RIS).

Gleichwohl weist die Expertenrunde auf die
Nachteile der Verdffentlichung wissen-
schaftlicher Erkenntnisseim Internet hin. Sind
Informationen im Internet verlésdich? Gera-
de in der Medizin ist dieser Bereich ds sehr
sensibel zu betrachten. Bidang wird gedruck-
ten Publikationen und solchen auf CD-ROM
wegen des vor der Verdffentlichung stattfin-
denden Peer-Review-Verfahrens mehr Ver-
trauen entgegengebracht as solchen im In-
ternet, bei denen eine derartige Kontrolle
durch die Wissenschaftsgemeinschaft nicht
stattfindet oder nicht offensichtlich ist.
Einersatsigt die Informationsflut im Internet
durch die zunehmende Trivialisierung,




Kommerzidiserung und Fragmentierung fir
den Nutzer kaum noch zu beherrschen. An-
dererseits hat sich gezeigt, dass das Ange-
bot an seridser und relevanter Information
im Internet (z. B. VVolltexte aus renommierten
Zdtschriften) as noch unzureichend erach-
tet wird, um das Internet ds umfassende In-
formationsguelle attraktiv zu machen.

Da die Informationsquellen im Internet ver-
teilt und vernetzt vorliegen, ergeben sich
sowohl fir die Recherche as auch bei der
Verfugbarkeit Probleme. Die gangigen Such-
measchinen finden nur ca. ein Drittel dler im
Internet vorhandenen relevanten Informatio-
nen. Auf3erdem sind nach kurzer Zeit ein Drit-
tel der Internetseiten nicht mehr verfigbar,
well Links veréndert oder Dokumente vom
Server entfernt wurden.

Die 6konomischen Implikationen der elek-
tronischen Verdffentlichungspraxis sind der-
zeit noch nicht abzuschétzen. Ob der Uber-
gang von Printzeitschriften zur ausschliefdich
eektronischen Form zur Reduktion der Prei-
se von Zeitschriften fihrt, scheint fraglich.
Erfahrungswerte liegen noch nicht vor.

Die Nutzer

Traditionell versorgen medizinische Biblio-
theken eine sehr differenzierte Klientel, be-
stehend aus Wissenschaftlern, im Bereich
Forschung und Lehre tétigen Arzten, Stu-
dierenden, Personen aus staatlichen und pri-
vaten Forschungseinrichtungen, niederge-
lassenen Arzten, Personen aus dem Heil- und
Pflegebereich bis hin zu Entscheidungstré-
gern aus dem Gesundheitsbereich und son-
stigen Interessenverbénden. Auch die inter-
essierte Offentlichkeit, Selbsthilfegruppen
und Petienten wenden sich zunehmend an
medizinische Bibliotheken. Informations-
beduirfnis und Informationsverhalten dieser
unterschiedlichen Nutzergruppen stellen sich
sehr vielschichtig dar. Die Erfahrung der
ZBMed zeigt, dass die Anforderungen sich
auf das gesamte Spektrum maglicher Infor-
mationen erstrecken: Die Winsche reichen
von Anfragen nach gangiger medizinischer
Literatur Uber Auskinfte zu Adressen von
Spezidisten und Kliniken. Die Suche nach
datistischen Daten steht neben hochspezid-
len Rechercheauftragen beispielsweise zur

Ermittlung neuester, z.T. noch nicht publi-

Zierter Forschungsergebnisse und -trends.

Es lassen sich jedoch auch Gemeinsamkei-

ten zwischen den einzelnen Nutzeran-

forderungen erkennen. Die gewinschte In-

formation soll

« einfach zugénglich sein. Dabe it die Er-
weiterung und Standardisierung von Such-
maglichkeiten ebenso erwiinscht wie die
Maglichkelt, Informationsnachweis und -
lieferung , aus einer Hand" zu erhalten
(one-stop-shop).

» umfassend sein, d. h. es sollen dle exidtie-
renden Informationen verfligbar sein;

* relevant und auf den individuellen Bedarf
zugeschnitten sein;

 zum gewinschten Zeitpunkt zur Verfigung
stehen;

* in der gewuinschten Form (Print, elektro-
nisch etc.) bereitgestellt werden;

* bezahlbar sain;

« sowie direkt am Arbeitsplatzrechner des
Nutzers zur Verfiigung stehen (desk-top-

ddivery).

Von Bibliotheken wird Hilfe bei der Bewdlti-
gung der Informationsflut (Beratung und
Schulung) sowie die schndlle Bereitstellung
der Information in geeigneter Form erwartet
(konventionelle Formen wie Print-Zeitschrift
und Biicher, Datenbanken, € ektronische Me-
dien und Publikationen etc.).

Das Expertengremium erwartet von der
ZBMed, dass se auf nationaler Ebene den
Zugang zu medizinrdlevanten Publikationen
und Medien sichert, d. h. kontinuierlich und
verldssich bereitstellt. Der Nutzer mochte
von der Bibliothek mehr alsdie Lieferung der
gewlinschten Dokumente. Dariiber hinaus-
gehende relevante Informationen (bewerte-
te Zusatzinformationen, Bereitstellung in-
haltsverwandten Materials, wissenschaft-
liche Daten, Hinweise Uber die Aktivitdten
konkurrierender Arbeitsgruppen etc.) sollen
von der Bibliothek aktiv angeboten werden.
Bei Entwicklungen im Informationsbereich
werden zwar die technischen Aspekte, we-
niger jedoch der Fektor ,Mensch*, sowie die
rechtlichen und gesellschaftlichen Folgen
berticksichtigt. Die letztgenannten Faktoren
wirken sich nachdriicklich auf die Anderun-
gen im Informationssektor aus und beein-
flussen Erneuerungsprozesse erheblich. Die
Akzeptanz el ektronischer Medien unterschei-
det sich beispielsweise - so berichten die
Experten des Workshops - zwischen Physi-
kern und Medizinern deutlich: Physiker as
kleine Wissenschaftsgemeinde nutzen das
Internet fUr die Verbreitung neuester Erkennt-
nisse (Preprints, Diskussonsforen), Printzeit-
schriften kommt lediglich Archivfunktion zu.
Die wissenschaftliche Kommunikation bei
Medizinern hingegen folgt noch konventio-
nelleren Regeln; hier ist der elektronische

Austausch noch nicht weit verbreitet*.

Die medizinischen Bibliotheken

In den Thesen zur Diskussion gestellt und
von der Expertenrunde bestétigt wurde die
Uberzeugung, dass die Aufgaben medizini-
scher Bibliotheken sich an die gesdllschaftli-
chen Bediirfnisse anpassen miissen. Als zen-
trae Anlaufstellen sollen seder Befriedigung
der vidfdtigen Informations- und Wissens-
bedirfnisse der Nutzer dienen. Dabel ist es
erforderlich, dass sich die Dienstleistungen
medizinischer Bibliotheken stérker am Bedarf
der Kunden orientieren.

Als , hybrid libraries’ bzw. Virtuelle Fachbi-
bliotheken stellen medizinische Bibliotheken
heute samtliche Publikationsarten (wissen-
schaftliche und patientenorientierte Litera-
tur) und Publikationsformen (Print und elek-
tronische Medien) zur Verfugung. Ge-
winscht ist, dass der Zugriff auf diese sehr
unterschiedlichen Medien und Publikationen
dabei moglichst schnell, einfach und zuver-
I&ssig ist. Der notwendige Aufbau enes uni-
versdlen Informationsnetzwerkeswirdindie-
sem Zusammenhang von der Expertenrunde
betont. Ebenso bezeichnen die Experten das
Konzept der Versorgung aus einer Hand
(one-stop-shop) d's wesentliches Element der
modernen Informationsvermittiung und -
bereitstellung. Fir die Realisierung neuer
bzw. verbesserter Dienstlei stungen miissen
moderne Technologien in vergtérktem Aus-
mal3 herangezogen werden. Betriebswirt-
schaftliche Methoden sollen zur effizienten
und 6konomischen Bereitstellung beitragen.
Als sehr bedrohlich betrachtete die Experten-
rundedie Entwicklung, dasskommerzidleln-
formationsprovider zunehmend in die Do-
kumentlieferung streben und somit origing
re Aufgaben der Bibliotheken besetzen. Nur
eine zeitgeméalle Weiterentwicklung der
Informationsstrukturen in 6ffentlicher Tré&
gerschaft sowie ein aktives Antizipieren der
Bedurfnisse der Nutzer wirde diesen Trend
bremsen koénnen.

Die Bibliothek soll fur den Nutzer Schltiss
zu Informationsdienstleistungen sein: Sie
gellt nicht mehr nur ihre eigenen Literatur-
besténde und Dienstleistungen zur Verfi-
gung, sondern vermittelt dem Nutzer den
Zugang zu anderen Partnern im Informati-
onsnetz (Datenbankanbietern, Verlagen,
Fachgesdllschaften, Informationsagenturen,
Wissenschaftlern etc.).

Die modernen technologischen Entwicklun-
gen sowie die sich andernden Anforde-
rungen der Nutzer stellen die ZBMed dem-
nach in ein kooperatives Netzwerk, in dem
semit anderen Partnern zusammen integrierte
Bibliotheks- und Informationsdienstleis-
tungen gewdhrleistet (integrated library
information services). Im nationalen Bereich
ist die Zusammenarbeit mit Partnern wie



Datenbankanbietern, Zentralen Fachbiblio-
theken, Einrichtungen der medizinischen In-
formatik, aber auch mit Fach- und Berufs-
verbanden notwendig. Durch eine solche
Kooperation lassen sich Quantitét und ins-
besondere Quditét der Information steigern.
Gleichzeitig werden aber Ressourcen der ein-
zelnen Partner gemeinsam genutzt und da-
mit effizienter und dkonomischer eingesetzt.
Ebenso muss eine Zusammenarbeit im
internationalen, besonders im européischen
Rahmen, angestrebt werden.
Alswesentliche Funktion zentraler Bibliothe-
ken stellt das Expertengremium heraus, dass
1. die nationale Medienproduktion sowie 2.
audandische Medien, die Relevanz fir die
nationale Forschung und Lehre haben, ge-
sammelt und archiviert werden miissen. Die
Bandbreite - umfassende Sammlung natio-
naler Medien, reprasentative Auswahl aus-
l&ndischer Publikationen - kann dabel variie-
ren.

Einzelne wichtige Aufgaben medizinischer
Bibliotheken unterstreicht die Expertenrunde:
Eine nutzerorientierte Erschlief3ung - intellek-
tuell und maschinell sowie in Kooperation
mit anderen fachlich benachbarten Einrich-
tungen - ist Voraussetzung fir eine effiziente
Recherchierbarkeit der Information. Samm-
lung und Bewertung sowie inhaltliche Er-
schlief3ung von relevanten, medizinischen
Internetquellen wird als wichtige Aufgabe
medizinischer Bibliotheken genannt. Hier
geht es fir eine deutsche medizinische Bi-
bliothek wie der ZBMed in erster Linie um
die Erschlieflung deutscher Internetquellen.
Elektronische Medien miissen analog ge-
druckter Publikationen archiviert werden.
Dass diese Aufgabe einer nationalen
Archivbibliothek zukommen soll, ist Kon-
sens. Methoden zur Ldsung der technischen
Probleme beim Archivieren elektronischer
Medien sind derzeit noch nicht ausgereift.
Das routinemaldige und periodische Umko-
pieren der Informationen von einem Daten-
tréger zum anderen ist in einigen grof3en
Archivbibliotheken wie der Library of Con-
gress gangige Praxis, kann aber keine dauer-
hafte Vorgehensweise darstellen. Um die fl&
chendeckende Nutzung elektronischer Voll-
texte zu gewéhrleisten, wird den Bibliothe-
ken empfohlen, Konsortien zu griinden, um
mit den Verlegern Zugangsmodalitéten und
-kosten dektronischer Publikationen zu ver-
handeln. Nach Ansicht der Experten werden
an Stelle von Einzelabonnements zuneh-
mend fachlich abgegrenzte Zeitschriften-
cluster erworben.

Thematisert wirdim Rahmen desWorkshops
auch, ob einemedizinische Bibliothek wiedie
ZBMed nicht ein ghnliches Aufgabenspek-
trum wie die Nationd Library of Medicine
(NLM) in den USA haben soll. Die NLM
versorgt u. a. neben den wissenschaftlichen

Nutzern auch Interessenten aus dem Bereich
L,consumer hedth”.

Ein zunehmend wichtiger Aspekt fir Biblio-
theken ist die Schulung ihrer Klientel. Die
Fahigkeit, Computer bei der Informations-
versorgung und -beschaffung nutzbringend
einzusetzen, ist noch nicht bel dlen Nutzern
vorhanden. Hilfestellung bei der Nutzung
elektronischer Medien erwarten die Nutzer
in ergter Linie von der Bibliothek, die solche
Dienstleistungen anbietet.

Ulrich Korwitz
Deutsche Zentralbibliothek fir Medizin

Teilnehmer/-innen des Workshops:

Dr. Tony Delamothe, British Medical Journal
Dr. Tamas Doszkocs, National Library of
Medicine

Dr. Eugene Garfield, The Scientist

Herr Arnoud de Kemp, Springer-Verlag

Sir John Maddox, Nature

Dr. Alfred Pauls, Schering AG

Dr. Louis Rechaussat, INSERM

Prof. Dr. Otto Rienhoff, Medizin. Informatik,
Univ. Géttingen

Prof. Dr. Hugo Rudiger, Institut fir Arbeits-
medizin, Universitdt Wien

Prof. Dr. Erik Sandewall, Dep. of Computer
and Information Science, Linkdping Univ.
Prof. Christine Urquhart, Univ. of Wales,
Dep. of Information and Library Studies
Moderator: Dr. FI6hl, Frankfurter Allgemeine
Zeitung

! Die Web-Adresse des Workshops ist http://
www.zbmed.de/forum/workshop/eichholz.html

2 e finden die 16 Thesen unter http://mww.zbmed.
de/forum/workshop/thesen.html

3 In den letzten Monaten zeigt sich, dass sich die
Einstellung zur Verdffentlichung ungepriifter For-
schungsergebnisse (non-peer-reviewed articles) ver-
andert hat. In mehreren Léndern wurden Preprint-
server aufgebaut: sehe z.B. http://clinmed.netprints.
org/home.dtl = ,Clinical Medicine & Health
Research” as Initiative der , British Medical Jour-
na Publishing Group* und von Highwire-Press

4 Zu neueren Entwicklungen siehe Ful3note 3

SilverPlatter & ScienceDirect
Vertrag iiber Volltext Linking

SilverPlatter Information und ScienceDirect
haben ein Abkommen Uber die Schaltung
von Links von bibliographischen Nachwei-
sen in den SiiverPlatter Datenbanken zu den
Volltextartikeln in ScienceDirect geschlossen.
Dadurch kénnen jetzt die Kunden direkt von
den Datenbank-Eintrégen zu den Volltexten
in ScienceDirect auf Artikelebene gelangen.
Das Linking wird durch Silverlinker®, dem
Volltextnavigationssystem von SilverPlatter
Information, ermdglicht.
Der Zugriff auf die wichtigen Zeitschriften
von Elsevier Science und der anderen Verla
ge, dievon ScienceDirect représentiert wer-
den, ergénzt die Linksammlung in der Silver-
Linker-Datenbank um mehr as 1100 Zeit-
schriften aus 14 Wissenschaftsgebieten. Da
mit steigt die Gesamtanzahl der Zeitschrif-
ten, auf die via SlverLinker® verlinkt wer-
den kann, auf Gber 4000 an.
Zusétzlich werden bald auch Kunden, die
die Elsevier Zetschriften Uber ScienceDirect
Onsite lokal benutzen, auf diese Sammlun-
gen verlinken kdnnen. Diese Eigenschaft be-
findet sich gerade in der Testphase.
Das Abkommen wurde aufgrund der gro-
l2en Nachfrage seitens der Kunden von Sil-
verPlatter und ScienceDirect geschlossen.
DieSiverLinker-Datenbank von SilverPlatter
enthalt artikel spezifische URL-Links, Uber die
der Nutzer direkt von dem Eintrag in einer
bibliographischen Datenbank in den Volltext
eines Artikels kommt. Links sind von 90 Da-
tenbanken aus dlen akademischen Diszipli-
nen moglich.
(ScienceDirect: www.sciencedirect.com,
SilverPlatter: www.Slverplatter.com)
PRESSEMITTEILUNG SILVERPLATTER

grundsétzliche Diskussion anschliessen.....

Mit schénen Grussen aus Marburg

Arbeitskreis fiir Medizinbibliotheken an Hochschulen

Liebe Kolleginnen und Kollegen, nachdem esim letzten Jahr gelungenist, ausdem Kreis
der AGMB-Mitglieder hervorragende Referentinnen und Referenten zu gewinnen, wende
ich mich in diesem Jahr wiederum direkt an Sie, mit der Bitte: Waren Sie evtl. bereit, im
Rahmen der Sitzung des Arbeitskreisesmed. Bibliotheken in Hochschulen auf der Jahres-
tagung in Wien aus I hrer Berufspraxis zu berichten? Obwohl eszum Bibliotheksneu- und
umbau noch eine Menge zu erértern gabe (und aufgehoben ist nicht aufgeschoben !),
schlage ich fur unser diegahriges Treffen ein ganz anderes Thema vor: Sacher schlies-
sung in der Medizin. Oft hérte ich in der vergangenen Zeit von den verschiedenen
Methoden, die in den Bibliotheken Anwendung finden (RSWK, MeSH). Ein kurzer Be-
richt moglichst vieler Teilnehmerinnen wiirde unsim Arbeitskreis einen kleinen, vielleicht
sogar reprasentativen Uberblick tiber die med. Bibliotheks andschaft gestatten und sollte
nach Maglichkeit auch einige (kuriose?!) Beispiele enthalten. Daran kdnnten sich eine

Fur Ihre Bereitschaft danke ich Thnen im voraus und bitte um eine kurze Riickmeldung!

Ralf Brugbauer, Sprecher des AK med. Bibliotheken in Hochschulen, Tel.: 06421/28
21320 0d.28 65131, <brugbaue@ub.uni-marburg.de>







AG Medizinischer Bibliotheken im LV Brandenburg

Abschied fiir Frau Schiller

Am 3. November, ihrer letzten Tagung 1999,
verabschiedete die Arbeitsgemeinschaft
Medizinischer Bibliotheken beim Landes-
verband Brandenburg des Deutschen Bib-
liotheksverbandes (AG) ihre bisheringe
Leiterin Frau Marianne Schiller, da sie nun
in den wohlverdienten Ruhestand geht. Seit
27 Jahren hat sie neben der Leitung des
Fachreferats Medizin an der Stadt- und
Landeshibliothek Potsdam die AG geleitet
und sie zu einer leistungsfahigen Arbeits-
gruppe werden lassen. Dem “Fachreferat
Medizin” wurde 1976 die Funktion einer
“Medizinischen Bezirkshibliothek” Ubertra
gen, der Personabestand wurde erweitert
und die Anschaffungsmittel erhoht. Durch
ihre Mitarbeit im Bibliotheksverband, Sek-
tion Medizinische Bibliotheken, ist Frau
Schiller weit Uber Potsdam hinaus bekannt
und wir glauben, dass viele Kolleginnen
und Kollegen ebenso wie wir ihre ausser-
ordentlichen Leistungen schétzen gelernt
haben.

Der Grundung der AG ging im April 1972
eine gemeinsame Tagung des Aktivs der
Sektion Medizinische Bibliotheken und der
Bezirksgruppe Potsdam des Deutschen
Bibliotheksverbandes voraus. Zielstellung
war die Verbesserung der Bereitstellung von
medizinischer Literatur und Literaturinfor-
mationen im damaligen Bezirk Potsdam
durch regelmafiige enge Zusammenarbeit
von medizinischen Fachbibliotheken und
Informationsstellen des Territoriums.

Mit 10 Mitgliedern aus medizinischen Fach-
bibliotheken und Informationsstellen wur-
de am 25. Ma 1972 die erste Tagung der
AG, damas noch beim Bibliotheksverband
der DDR, Bezirksgruppe Potsdam, in der
Wissenschaftlichen Allgemeinbibliothek
des Bezirkes Potsdam (WAB/B) durchge-
fahrt. Frau Marianne Schiller wurde zur Lei-
terin gewahlit, obwohl sie in keiner Einrich-
tung des Gesundheitswesens, sondern in
der Wissenschaftlichen Allgemeinbiblio-
thek des Bezirkes Potsdam arbeitete. Die
WAB(B), durch Fusion 1968 gegrundet,
Ubernahm u.a. die Besténde und das Perso-
nal der Brandenburgischen Landes- und
Hochschulbibliothek. Und hier hatte Frau
Schiller als Referentin fir Medizin seit Jah-
ren einen guten Bestand aufgebaut, er-
schlossen und somit Kenntnisse anhand
der medizinischen Fachliteratur erworben.
Ausserdem arbeitete sie aktiv im Biblio-
theksverband mit.

Zu den Aufgaben der AG gehtrte die ge-
meinsame Auswertung von Materidien, die
das damalige Zentrum fur Wissenschafts-
information in der Medizin, das IWIM, vor-
legte, sowie die der Sektion Medizinischer

Bibliotheken des DBV.
Ein weiterer Schwer-
punkt war die Koordi-
nierung bei der Erwer-
bung von sogenannter
Kontingentliteratur, also
Literatur aus dem west-
lichen Ausland ein-
schliesslich westdeut-
scher Verlage. Selbst der
Leihverkehr mit westdeutschen Bibliothe-
ken galt schon as Internationaler Leihver-
kehr und war dadurch entsprechend er-
schwert. Die zusammenarbeitenden Biblio-
theken rédumten sich gegenseitig Vorzugs-
bedingungen in der Literaturbereitstellung
ein. Die Informationstétigkeit konnte durch
die Herausgabe von gemeinsamen Neuer-
werbungdlisten fir medizinische Literatur,
die ausserhalb der DDR erschienen war, ver-
bessert werden. Die mitarbeitenden Biblio-
theken unterstiitzten den an der WAB(B)
Potsdam gefiihrten Zeitschriftenzentral-
katalog durch laufende Meldungen ihrer
Zeitschriftenbeziige. Vierteljahrlich trafen
sich die AG-Mitglieder zur fachlichen Wei-
terbildung. Die Zusammenkiinfte fanden
abwechselnd in den einzelnen Einrichtun-
gen statt. Frau Schiller verstand es von Be-
ginn an alle Kolleginnen in die gemeinsame
Arbeit mit einzubinden, musste nicht lange
um Zuarbeit bitten, denn sie ging selbst mit
gutem Beispiel voran. Es gelang ihr ber
Jahre kompetente Fachleute, wie Cheféarzte
und Arztliche Direktoren fir Vortrége zu
gewinnen. Diese Fachvortrége wurden sehr
gut aufgenommen und von den Referenten
selbstversténdlich honorarfrei gehalten.
Die Zahl der Mitglieder der AG wuchs im
Laufe der Jahre an. Es waren inzwischen
Uber 20 Mitgliedshibliotheken aktiv betei-
ligt. Als dann Anfang der Achtzigerjahre
die erste Bibliothek einen Kopierer bekam,
spéter folgten 2 oder 3 in anderen Einrich-
tungen, und das Papier ebenfals reichte,
versorgten diese, oft unter Umgehung des
eigenen Dienstweges andere Kollegen mit
dringend benétigten Kopien. 1990 wurde
die Frage gestellt, ob es denn noch not-
wendig sai, diese Arbeitsgemeinschaft fort-
zuftihren. Alle Mitglieder entschieden sich
dafiir und begriindeten es entsprechend
deutlich.

Es gab aber auch entscheidende territoride
Verénderungen. Die ehemaligen Bezirke
Potsdam, Frankfurt/Oder und Cottbus bil-
deten nun das Land Brandenburg. In den
bisherigen Bezirken gab es bis dahin auch
je eine Arbeitsgemeinschaft medizinischer
Bibliotheken. Frau Schiller nahm deshalb
Verbindung mit den Leiterinnen dieser AG

auf, man kannte sich von vielen gemeinsa-
men Veranstaltungen und es wurde be-
schlossen, nun aus den bisher drel ene bzw.
die Arbeitsgemeinschaften des Landes
Brandenburg zu bilden. Im Mai 1993 gab es
die erste gemeinsame Tagung im Deutschen
Bibliotheksingtitut in Berlin. Hier unterstiitz-
te uns deren Beratungsdienst Wissen-
schaftliche Spezialbibliotheken in Person
von Evelyn Morgenstern. Frau Schiller stell-
te den Leitungsposten zur Disposition, aber
sie wurde auch von den hinzugekommenen
Kolleginnen zur Leiterin gewéahlt. Ein
Leitungsaktiv , bestehend auch aus Mitar-
beitern Cottbusser und Frankfurter Biblio-
theken unterstiitzte sie kiinftig, denn die AG
im Land Brandenburg umfasst inzwischen
fast 30 Mitgliedshibliotheken.

In den vielen Jahren des Bestehens der AG
hat es Marianne Schiller verstanden, ein
Team aufzubauen, das weiss, warum es zu-
sammengehort, den Nutzen flr den eige-
nen Bereich erkannt und erfahren hat und
darum bestrebt ist, das Begonnene so fort-
zufhren. Unburokratische und schnelle
Hilfe untereinander wurden zur Selbstver-
sténdlichkeit. Frau Schiller hat ihre Entschei-
dungen nie selbstherrlich oder doktrinar
getroffen. Stets hat sie sich mit moglichst
vielen Kolleginnen abgesprochen. Wenn
Frau Schiller auch nicht mehr im Beruf steht,
kann sie sicher sein, dass wir noch lange
von ihrem Engagement und ihrem an uns
weitergegeben Fachwissen profitieren und
mit bewahrten Arbeitsmethoden weiterar-
beiten werden.

Frau Falke, Vorsitzende der Landesgruppe
Brandenburg und die Mitglieder der Ar-
beitsgemeinschaft danken ihrer langjahri-
gen Leiterin fur die gute Zusammenarbeit
und wiinschen ihr vor allem Gesundheit und
viele schéne Erlebnisse in der nun vor ihr
liegenden Zeit. Zur neuen Leiterin der AG
wurde Frau Isolde Kache aus der Wissen-
schaftlichen Bibliothek des Carl-Thiem-Kli-
nikums Cottbus gewahlt und auch ihr wiin-
schen wir eine erfolgreiche Arbeit.

Gundtraut Walter
SLB Potsdam (im Namen der AG)




Datenbanken auf dem Priifstand

Ist MEDLINE eine Luftnummer?

EinfUhrung

Wer die neueste Literatur zu aktuellen Fra-
gestellungen sucht, fuhrt in der Regel eine
Recherche in MEDLINE! durch. MED-
LINE verzeichnet zwar nur Zeitschriften-
artikel und keine Blicher, diese sind aber
fUr aktuelle Forschungsliteratur meistens
nur sekundér. Bei der Recherche vertraut
man auf den guten Ruf dieser zentralen
medizinischen Literaturdatenbank und
nimmt an, daR MEDLINE die gesamte oder
zumindest einen Gutteil der medizinischen
Zeitschriftenliteratur verzeichnet. Ist die-
se Annahme gerechtfertigt? DaMEDLINE
die medizinische Informationssuche do-
miniert, kdnnte Vertrauen “nur vom Ho-
rensagen” leichtsinnig sein. Kontrolle ist
besser: Im dieser Studie wurde die obige
Annahme kritisch Uberprift. Im wesentli-
chen sollten folgende drei Fragen beant-
wortet werden:

1. Welchen Prozentsatz der Zeitschrif-
tenliteratur deckt MEDLINE ab und
wie hoch ist der Abdeckungsgrad in
den einzelnen Fachgebieten?

2. Welchen Prozentsatz der Zeitschrif-
tenliteratur decken andere Datenban-
ken ab und wie unterscheidet sich
deren ‘Fachprofil’ von MEDLINE'S?

3. Wie ist vorzugehen, um die aktuelle
medizinische Literatur moglichst voll-
sténdig zu recherchieren?

M ethode

Es gibt im wesentlichen zwei Methoden,
um den fachlichen Abdeckungsgrad einer
Datenbank zu bestimmen. Zum einen wird
die Datenbank durch standardisierte Such-
anfragen getestet, von denen mehrere flr
jedes zu untersuchende Fachgebiet zu
formulieren sind. Die jeweiligen Treffer
werden dann von Experten nach Relevanz
beurteilt>3. Diese Methode mag fir ein-
zelne Themen oder Fachgebiete verlaf-
lich und nachvollziehbar sein, fir die hier
aufgeworfene Fragestellung ist sie jedoch
zu umstandlich und zeitaufwendig. Eine
elegantere Methode bietet die weltweit
umfassendste Informationsquelle fir Zeit-
schriften, das Ulrich’s International
Periodicals Directory, (http://www.ulrich
sweb.com) an. Der Ulrich’s enthélt detail-
lierte Angaben zu 236.000 Zeitschriften.
Zu jeder Zeitschrift wird sowohl die fach-
liche Zuordnung angegeben als auch die
Datenbanken, die diesen Titel indexieren.
Dadurch wird eine Méglichkeit eroffnet,
die obigen drei Fragen umfassend und re-

produziert zu beantworten®. In die Studie

einbezogen wurden 45 Fachgebiete von

A wie Alternativmedizin bis Z wie Zahn-

heilkunde, sowie deren jeweiliger Abdek-

kungsgrad in insgesamt acht Literatur-

datenbanken®. Eine Aufnahme aus dem

Ulrich’s gibt u.a. folgende Informationen

Uber eine Zeitschrift:

TI: Journal of Paediatrics and Child Health

IS 1034-4810

PR:  Aus. $304 for print ed.

FQ:  Bimonthly

ED: Editor: John M. Court

PU:  Perinatal-Society-of-Australia-and-
New-Zealand; PUBLISHER: Blackwell

AD: PO. Box 378, Carlton South, Vic. 3053,
Australia

DE: MEDICAL-SCIENCES,-PEDIATRICS

Al: Chem-Abstr; Curr-Cont; Diar-Dis-Res;
Excerp-Med; Ind-Med; Nutr-Abstr; ...

Die fur diese Arbeit bendtigten Angaben
Uber die fachliche Zuordnung der Zeit-
schriften sind im Schlagwort-Feld DE zu
finden, die Angaben Uber die indexieren-
den Datenbanken im Abstractindex-Feld
Al. Die Recherchen fir die Studie wurden
in der letzten verfligbaren Aktualisierung
des Ulrich's auf CD-ROM durchgefiihrt
(Okt. 1999). Wie Abb. 1 zeigt, enthalt die-
ses Update Angaben zu 15.660 laufenden
medizinischen Zeitschriften. Von diesen
werden 6.621 (44,4%) von irgendeiner der
1.500 von Ulrich’'s ausgewerteten Litera-
turdatenbanken indexiert, davon 5.272
(79,6%) von den acht untersuchten Da-
tenbanken. In Abb. 2 auf S.26 finden
Sie die Zahl der von den acht untersuch-
ten Datenbanken indexierten und im
Ulrich's verzeichneten Titel.

Fachliche Abdeckungvon MEDLINE

MEDLINE deckt durchschnittlich 24,7%
der Zeitschriften in den 45 betrachteten
Fachgebieten ab. In den einzelnen Fach-
gebieten kann der Abdeckungsgrad je-
doch weitaus geringer sein, wie z.B. bei
Public Health mit knapp 12%, in der Ge-
rontologie (10%) oder der Chiropraxis
(4%). Wie die Tabelle 1 auf S. 27 zeigt,
reicht die Spannweite von 3,6% bis 45,8%.
In Randgebieten wie Alternativmedizin,
Chiropraktik, aber auch Arbeitsmedizin
und Public Healthist MEDLINE - wiealle
anderen untersuchten Datenbanken -
schlecht bestlickt. Dagegen liegt die Star-
ke von MEDLINE in den Kklinischen F&-
chern und in den (vorklinischen) Grund-
lagenféchern wie Biochemie, Genetik,
usw.. In Tab. 1 wurde das Fachprofil von

MEDLINE dem seines groften Konkur-
renten EMBASE gegentibergestellt. Der
jeweils bessere Abdeckungsgrad ist fett
hervorgehoben. Der Uberlappungsgrad
ist ein weiteres wichtiges Merkmal bei
Datenbankvergleichen. Er gibt den Pro-
zentsatz der in EMBASE enthaltenen Ti-
tel wieder, die auch von MEDLINE inde-
xiert werden. Eine Uberlappungsgrad von
90% bedeutet, dal’ 90% der EMBASE-Ti-
tel auch von MEDLINE indexiert werden.
Die restlichen 10% sind nur in EMBASE
zu finden.

EMBASE enthélt nur sehr wenige Pflege-
und Zahnmedizin-Titel, was auch am Uber-
lappungsgrad von 100 bzw. 95,6% sicht-
bar wird. In den klinischen Fachern schen-
ken sich beide Datenbanken nichts, wah-
rend in der Vorklinik MEDLINE eher die
Nase vorne hat. Dievielzitierte Uberl egen-
heit von EMBASE in der Pharmakologie
und Arzneimittelforschung schrumpft
hier alerdings auf ein Plus von 4,5% zu-
sammen.

WeitereDatenbanken

Haben die anderen untersuchten Litera-
turdatenbanken einen besseren Abdek-
kungsgrad? Wie Abbildung 3 zeigt, ver-
zeichnet MEDLINE mit 24,7% mehr medi-
zinische Zeitschriften als jede andere un-
tersuchte Datenbank. Der kommerzielle
MEDLINE-Konkurrent EMBASE folgt al's
erster mit 22,5%, vier weitere knapp da-
hinter. Die beiden fachspezifischen Da-
tenbanken Psychological Abstracts und
CINAHL sind naturgemaR mit 3,3 und
0,9% weit abgeschlagen.

Uberraschend ist das sehr gute Abschnei-
den der mehr oder weniger fachfremden
Datenbank CAS. Erklé&rbar wird diesdurch
die sehr weitgefaldte Indexierungspraxis
beim Fachgebiet Biochemie® . Dieses Fach-
gebiet macht 34% aller CAS-Zitate aus
und enthalt u.a. Endokrinologie, Bioche-
mische Genetik, Toxikologie, Radiation
Biochemie, Biochemische Methods, Pa-
thologische Biochemie der Sdugetiere
und Immunchemie.

Genau wie fir MEDLINE und EMBASE
exemplarisch gezeigt, kdnnen nun nach
derselben Methode auch fir die anderen
Datenbanken Fachprofile erstellt werden.
Da diese Profile jedoch bei 45 Fachgebie-
ten naturgemal in einem Printmedium nur
schlecht visualisierbar sind, wurde dar-
auf verzichtet, diese hier in aler Ausfihr-
lichkeit darzustellen. Die detaillierten
Fachprofilewerdenim Internet publiziert”.
Zwecks Gegenlberstellung und Ver-
gleichbarkeit wurden die Fachprofile hier
auf sieben Ubergeordnete Gruppen kom-
primiert. Die Eingruppierung der 45 Fach-
gebiete in diese sieben Gruppen sehen
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Abb. 1:

Nur 44,4% aller laufenden med. Titel
werden iiberhaupt indexiert, von diesen
sind 79,6% in der Studie enthalten.
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Current Contents indexiert laut Ulrich’s mit
Abstand die meisten Zeitschriften.
MEDLINE ist mit 3.667 Titeln die ‘kleinste’
der groRBen Datenbanken.
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Abb.3:
MEDLINE deckt die 45 Fachgebiete am
besten ab.
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Abb.5:
EMBASE und CAS sind starker europdisch
ausgerichtet als MEDLINE oder SSCI.

Sie in untenstehender Liste.

Klinisch-theoretische Medizin: Arbeitsme-
dizin und Arbeitssicherheit, Gerichtsmedizin,
Klinische Chemie und Labormedizin, Medizini-
sche Informatik, Pharmazie und Pharmakolo-
gie, Sportmedizin, Umweltmedizin und Toxiko-
logie

Vorklinik (Grundlagen): Anatomie, Histo-
logie und Zytologie, Biochemie, Genetik, Im-
munologie und Allergologie, Mikrobiologie,
Physiologie

Klinik: Allgemeinmedizin, Anasthesiologie,
Atemwegskrankungen, Augenheilkunde und Op-
tometrie, Chirurgie, Dermatologie und Venero-
logie, Drogensucht und Alkoholismus, Endokri-
nologie, Gastroenterologie, Geburts- und Frau-
enheilkunde, Gerontologie und Geriatrie, Hama-
tologie, Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde, Kreis-
lauferkrankungen, Innere Medizin, Kinderheil-
kunde, Onkologie, Orthopé&die und Traumato-
logie, Psychiatrie und Neurologie, Radiologie und
Nuklearmedizin, Rheumatologie, Ubertragbare
Krankheiten, Urologie und Nephrologie
Pflege: Krankenpflege

Verwaltung: Krankenhduser, Verwaltung, Ma-
nagement

ZMK: Zahnheilkunde

Gesundheit: Alternativmedizin, Chiropraktik,
Homdgopathie, Osteopathie, Erndhrung und Dié&-
tetik, Gesundheitszustand und Hygiene, Offent-
liche Gesundheitspflege, Physikalische Thera-
pie und Rehabilitation

Zwar deckt MEDLINE im Durchschnitt die
meisten medizinischen Zeitschriften ab,
nimmt aber nur in zwel der sieben Ober-
gruppen den ersten Platz ein (Abb. 4). In
den anderen funf Gruppen dominieren
Datenbanken wie CINAHL (Pflege), EM-
BASE (Administration) oder die fachfremde
Datenbank Chemical Abstracts (Grund-
lagenféacher der Vorklinik). Schaut man
sich die einzelnen 45 Fachgebiete an, dann
bestétigt sich dieses Bild: MEDLINE do-
miniert nurin 14 von 45 Fachgebieten, also
inweniger aseinem Drittel (31,1%). CAS
fhrt 28,9% der Fachgebiete an, EMBASE
26,7%, und Current Contents 11,1%. Die
Ubrigen 4 Datenbanken teilen sich den
Rest von 4,4%. Current Contents und
BIOSIS sind durch ihre gute Abdeckung
der Life Sciences bei den vorklinischen
Zeitschriften stark, wahrend sie in den an-
deren Fachgebieten meistens nur eine un-
tergeordnete Rolle spielen.

Fachprofil und Fachdominanz stellen zwei
wichtige L eistungsparameter fir Literatur-
datenbanken dar. Wenn man in MEDLINE
recherchiert, sollte man genau wissen, dai3
MEDLINE eine durchschnittlich Fachab-
deckung von nur 24,7% aufweist, und dal3
mehr alszwel Drittel aler Fachgebiete von
anderen Datenbanken besser abgedeckt
werden.

Erganzungvon MEDL INE-Suchen

MEDLINE kann - wie oben gezeigt - nicht
den Anspruch erfillen, die medizinische
Literatur mehr oder weniger vollstandig
zu erfassen, und dies kann auch keine der
anderen untersuchten Datenbanken. Des-
halb erhebt sich als die Frage, ob eine
Kombination von Datenbanken eine voll-

standigere Abdeckung gewéhrleisten
konnte. Welcher Abdeckungsgrad wird
also in den einzelnen Fachgebieten er-
reicht, wenn man eine MEDLINE-Recher-
che mit Recherchen in anderen Datenban-
ken erganzt?

Die Datenbank, die am haufigsten mit
MEDLINE kombiniert wird, ist der kom-
merzielle MEDLINE-Konkurrent EM-
BASE. Excerpta Medica Online hat in ei-
nigen Untersuchungen eine bessere Ab-
deckung der européischen Literatur und
insbesondere der Arzneimittelforschung/
Pharmakologie gezeigt®. Wenn man un-
tersucht, in welchen Landern die von den
einzelnen Datenbanken indizierten Zeit-
schriften publiziert werden, dann lassen
sich jedoch nur geringe geographische
Préferenzen ausmachen (Abb. 5). So stam-
men 14,3% aller im Ulrich’s verzeichneten
EMBASE-Titel aus deutschsprachigen
Landern, wahrend dieser Prozentsatz bei
MEDLINE lediglich 11,5 betrégt. Die,, Rate
US/DE" gibt das Verhaltnis zwischen
anglo-amerikanischen und in DE/CH/AT
verdffentlichten Titeln an. Die Rate von
3,3 bestétigt, dal? EMBASE deutlich we-
niger angloamerikanisch ausgerichtet ist
als z.B. MEDLINE mit 4,5 oder gar der
Social SCI mit9,2.

Wenn man eine MEDLINE-Recherche mit
einer Suche in EMBASE komplementiert,
lohnt sich dies naturgemal in der Kran-
kenpflege oder der Zahnmedizin nicht , da
MEDLINE hier eine eindeutige Dominanz
besitzt. Dagegen kann man in anderen
Fachgebieten deutliche Abdeckungszu-
gewinne von bis zu 123% (Krankenhau-
ser) erzielen. In den (vor)klinischen Fach-
gebieten scheint der Prozentsatz der zu-
sétzlich erfal3ten Zeitschriften mit 14 - 24%
relativ gering. In den gesundheitsorien-
tierten und den klinisch-theoretischen
Féchern ist EMBASE mit einem Plus von
49% bzw. 32% noch am ergiebigsten.

Recall

Auch wenn eine Datenbank 1.000 Artikel
Uber Diabetes enthdlt, heil% das noch lan-
ge nicht, dal? diese bei einer Suche auch
gefunden werden koénnen. Selbst Exper-
ten kommen je nach Studie und Fachge-
biet nur auf eine Trefferquote (Recall) von
ca. 70%, Ungelibte auf ein Drittel bis die
Halfte®. Dies bedeutet, dal? von den 24,7%,
diein MEDLINE vorhanden sind, noch ein-
mal mindestens 50% abgezogen werden
mussen, die nicht gefunden werden. Dies
reduziert den Ausschnitt aus der Literatur,
der fur Ungelibte sichtbar ist, auf knapp
12%, was nichts anderes bedeutet, als dal3
Otto Normalnutzer durchschnittlich hdch-
stens eine von acht indexierten Verdffent-
lichungen zu einem Thema findet.




Publication Bias

Wie oben erwdhnt werden weniger als
44% der weltweit vorhandenen Zeitschrif-
ten GUberhaupt auch nur von irgendeiner
der im Ulrich’'s aufgelisteten 1.500 Litera-
turdatenbanken indexiert. Wenn nur 17%
der alternativmedizinischen Titel in MED-
LINE Uberhaupt erfaldt werden, ist dies
sicherlich eher zu verschmerzen, als die
31% in der Arbeitsmedizin oder die 36%
im Public Health - Bereich. Nicht Uberall
hat man schliefdlich Indexierungsraten
von Uber 70% wie in den Grundlagen-
fachern Anatomie, Biochemie und Mikro-
biologie. Hinzu kommt, daf? ein nordame-
rikanisches Gremium aus nordamerikani-
schem Blickwinkel entscheidet, ob sich
unter den von MEDLINE indexierten Ti-
teln auch die wichtigsten Zeitschriften
des Fachgebietes befinden'. Viele Zeit-
schriften haben nie die Chance, die hdhe-
ren Weihen einer Aufnahme in diesen hei-
ligen Gral des medizinischen Literatur-
nachweises zu erlangen, weil sie nicht auf
Englisch publizieren, aus Drittlandern
stammen oder Uiber exotische Themen und
Therapieformen berichten. Die WHO be-
klagte unlangst den angloamerikanischen
Hochmut gegentiber wichtigen tropen-
medizinischen Zeitschriften aus der drit-
ten Welt. Diese Art von Blindheit oder
Eindugigkeit wird als ,, Publication Bias'
bezeichnet. Eine weitere Form dieser ‘ Ver-
zerrung' ist, dal3 nicht alle klinischen Stu-
dien auch publiziert werden, sondern
hauptséchlich nur diejenigen mit einem
positiven (d.h. erwarteten) Ergebnis. Wie
von der deutschen Cochrane Gruppe
nachgewiesen wurde, publizieren deut-
sche Forscher positive Ergebnisse eher
auf englisch, negative dagegen eher auf
deutsch. Viele gute Artikel, viele gesun-
de klinische Studien und viele Investitio-
nen gehen der Medizin und dem medizi-
nischen Fortschritt durch den Publica-
tion-Bias verloren't.

Diskussion: Methode

Aufgrund der Ubereinstimmungen mit an-
deren Studien? kann davon ausgegan-
gen werden, dal3 mit der angewandten
Methode verlallich die Fachabdeckung
von Literaturdatenbanken bestimmt wer-
den kann. Die vorliegende Studie erwei-
tert frihere Untersuchungen um eine de-
taillierte fachliche Differenzierung.
Verursacht die angewandte Methode Ver-
zerrungen? Zum einen wurde ja nicht die
eigentliche Zahl der Zitate, sondern die
der Zeitschriften gemessen. Recherchen
in Ulrich's ergaben jedoch, daf3 indexierte
Titel keine signifikant haufigere Erschei-
nungsweise haben als nicht indexierte.
Wenn man annimmt, dal3 beide Zeitschrif-

Fachprofile folgender Datenbanken:

B MEDLINE BEMBASE [OCurrent Contents EBIOSIS [ Science Citation Index [ CINAHL
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Abb.4:

MEDLINE dominiert nur zwei der sieben iibergeordneten Fachgruppen

Tab. 1:

MEDLINE und EMBASE sind sehr dhnliche Datenbanken. Sie schenken sich bis auf wenige
Fachgebiete nichts. EMBASE und CAS ergdnzen MEDLINE in den meisten Fachgebieten am

besten.

FACHGEBIETE Laufende | Indizierte Von Von Uberlappung| Beste |Maximaler
Zeit- Zeit- MEDLINE |EMBASE | evpaseTite, |[Erg@nzung| Zugewin
schriften | schriften | indiziert | indiziert |  dieauchvon zu in %
(in%von (in%von MEDLINE MEDLINE | (beizusatz-
allen allen indexiert werden) licher Suche in
laufenden) laufenden) ‘bester' Daten-
bank
Allgemeinmedizin 3095 1293 19,5% 19,6 70,0 CAS 31%
Alternativmedizin 185 32 6,5% 4,3%) 375 EMBASE 42%
Anésthesiologie 110 55 26,4% 30,0 818 cc 24%
Anatomie, Histologie und Zytologie 201 147 45,8 37,8%) 86,8 CAS 34%
Arbeitsmedizin und Arbeitssicherheit 405 124 7,7%] 8,4% 70,6 CAS 61%
Atemwegserkrankungen 144 62 24,3 22,2%) 71,9 BA 40%
Augenheilkunde und Optometrie 287 113] 23,3% 25,8 70,3 | EMBASE 33%
Biochemie 458 326 37,6 32,8% 793 CAS 59%
Chiropraktik, Homoopathie, Osteopathie 101 23 4,0%! 5,9% 50,0 | EMBASE/ 75%
CCICAS
Chirurgie 549 290 32,8 31,3%) 77,9 EMBASE 21%
Dermatologie und Venerologie 163 93 30,7% 30,7%) 76,0 EMBASE 24%
Drogensucht und Alkoholismus 205 70 12,2% 13,2 66,7 cC 44%
Endokrinlogie 218 123 30,3 28,4%) 80,6 CAS 39%
Ernéhrung und Diétetik 394 155 9,4% 9,6% 65,8 CAS 108%
Gastroenterologie 169 95 32,0% 355 71,7 EMBASE 31%
Geburts- und Frauenheilkunde 389 174 234 20,1% 80,8 cC 20%
Genetik 254 171 33,5 29,9% 84,2 CAS 45%
Gerichtsmedizin 7 41 22,1% 26,0 70,0 CAS 47%
Gerontologie und Geriatrie 418 118 9,8%! 10,5 61,4 cC 51%
Gesundheitszustand und Hygiene 558 126 3,6% 4,3% 66,7 Eclvllszﬁfl 40%
Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde 140 82 36,4% 39,3 80,0 EMBASE 22%
Hématologie 125 69 36,8 35,2% 84,1 CcC 20%
Kreislauferkrankungen 369 165 24,1% 25,5 76,6 cC 31%
Immunologie, Allergologie 221 134 39,8 35,7%) 83,5 CCICAS 22%
Innere Medizin 72 39 31,9 27,8% 70,0 EMBASE 26%
Kinderheilkunde 365 182 21,7 25,2%) 70,7 EMBASE 27%
Klinische Chemie und Labormedizin 228 121 22,8 22,4%) 74,5 CAS 50%
Krankenhéuser, Verwaltung, Management 574 129 5,2% 10,3 37,3 EMBASE 123%
Krankenpflege 528 255 31,4 3,2%) 94,1 CINAHL 36%
Medizinische Informatik 70 33 24,3 12,9% 100,0%) SCI 12%
Mikrobiologie 299 210 375 33,1% 76,8 CAS 38%
Offentliche Gesundheitspflege 830 299 11,9 11,8%) 61,2 CAS 40%
Onkologie 389 205 326 26,5% 82,5 cc 18%
Orthopéadie und Traumatologie 346 134 20,5% 20,8 72,2 EMBASE 28%
Pharmazie und Pharmakologie 1294 587 16,0% 20,5 63,4 CAS 84%
Physikalische Therapie und Rehabilitation 177 65 10,7%; 119 47,6 EMBASE 58%
Physiologie 204 133 42,2 36,3%) 90,5 CAS 27%
Psychiatrie und Neurologie 1087 617, 29,3% 30,4 724 SCI 33%
Radiologie und Nuklearmedizin 278 140 30,9 27,3%) 80,3 EMBASE/ 17%
CAS

Rheumatologie 96 42 24,0 18,8%) 83,3 CcC 35%
Sportmedizin 107 61 15,9% 20,6 54,5 CcC 71%
Ubertragbare Krankheiten 311 154 31,2 25,1% 79,5 EMBASE 16%
Umweltmedizin und Toxikologie 175 101 31,4% 36,0 79,4 CAS 40%
Urologie und Nephrologie 185 86, 254 22,2% 78,0 CAS 30%
Zahnheilkunde 531 246 37,3 8,5%) 95,6 CcC 5%
Summe, Durchschnitt 15.660 6.621 24,7% 22,5%) 71,9% 40%




tengruppen die gleiche Heftstarke besit-
zen, dann sollten indexierte und nicht-in-
dexierte Zeitschriften auch die gleiche
Anzahl von Artikeln enthalten. Somit
konnten die hier vorgestellten Ergebnis-
se auch auf die Gesamtzahl der publizier-
ten Artikel ausgeweitet werden.

Zum anderen ist nicht genau bekannt, ob
die Indexierungspraxis der einzelnen
Datenbankhersteller vollstandig ist, i.e. ob
alle Zeitschriften cover-to-cover indexiert
werden. MEDLINE hat kirzlich angekiin-
digt, bisher nur selektiv indexierte Zeit-
schriften nun vollstéandig zu erfal3en. Bei
Current Contents und SCI durfte sich die-
ses Problem aufgrund der Multidiszipli-
naritdt ebenfalls nicht stellen. Wéhrend
es BIOSIS-Palitik ist, auch die klinische
Medizin abzudecken, beschrénkt sich da-
gegen CAS explizit auf biochemische
Grundlagenartikel. Zu vermuten ist, dai3
CAS die aufgelisteten medizinischen Zeit-
schriften nur sehr selektiv indexieren. Dies
durfte die gemessene Fachabdeckung von
CAS in den klinischen und anwendungs-
orientierten Fachern stark reduzieren.
Weiter ist anzunehmen, dal3 der Ulrich's
auch einen Verzeichnungs-Bias zugun-
sten von Zeitschriften aus Industrielan-
dern aufweist. Deshalb mul3 davon aus-
gegangen werden, dald in Wirklichkeit die
Rate der nicht indexierten Titel noch gré-
[Rer as die in dieser Studie festgestellten
55,6% ist.

Wie geht es weiter?

Die bekannteste vergleichbare Studie im
deutschsprachigen Raum dirfte die von
John sein, der schon 1984 feststellte: ,, Kei-
ne Datenbank kann als die Medizinerda-
tenbank angesehen werden. Die jeweils
tréchtigste Datenbank liefert ... etwa die
Halfte der ... zu findenen Publikationen." 13
Dies wird u.a. von Topfer unterstltzt, der
1999 konstatierte: ,, ... literature searches
that rely on only one or the other database
will inevitably miss pertinent informa-
tion.“** Jeder Informationsprofi wuRte
aber auch schon vor dieser Studie, daf3
MEDLINE keine vollstandige Abdeckung
der medizinischen Literatur leistet. Wel-
che Riickschlisse sind nun also aus den
Ergebnissen dieser Untersuchung zu zie-
hen, welche Empfehlungen auszuspre-
chen?Wiewichtig sind dem Nutzer 28 zu-
sétzliche Zitate, wenn er in MEDLINE
schon 100 gefunden hat? Und wenn er in
MEDLINE Uberhaupt keinen relevanten
Records gefunden hat, lohnt sich dann
noch eine EMBA SE-Recherche mit einer
28prozentigen Trefferwahrscheinlichkeit?
Kann nicht nur der Benutzer selber den
tatsdchlichen Wertzuwachses beurteilen,
da dieser in entscheidendem Mal3e von

seinem Ziel abhéngt?

Eine generelle Empfehlung |81t sich nicht
aussprechen. Wenn es sich nur um einen
gelegentlichen Kontakt mit Literatur-
datenbanken handelt und das Ziel nicht
so hochgesteckt ist, kann eine MEDLINE-
Recherche vollkommen ausreichend sein.
Dies kdnnten z.B. Medizinstudenten sein,
die ihre Hausarbeit mit ein paar relevan-
ten Literaturzitate auf peppen wollen. Ganz
anders kann es schon bei Doktoranden
aussehen. Oft benétigen diese nach Mal%-
gabe ihres Doktorvaters die Literatur zum
Thema moglichst vollstandig. Insbeson-
dere soll meistens ausgeschlossen wer-
den, dal3 das gewdahite Thema zuvor be-
handelt wurde. Historische Abrisse ver-
langen ebenfalls weitergehendere Recher-
chen.

Da der Recall von Gelegenheitsbenutzern
hdchst bescheiden ist, ist es wenig effizi-
ent, auch die allerletzte Datenbank zu
durchsuchen, die vielleicht noch ein
Artikelchen zum Thema enthalten kénn-
te. Weist MEDLINE eine verniinftige Ab-
deckung in diesem Gebiet auf, so kann
eine genau so grofRe Abschopfung der
Literatur stattfinden, wenn - anstatt alle
Datenbanken abzugrasen - durch Schu-
lungen oder begleitende Hilfestellung der
Recall verbessert wird. Auch alternative
Wege der Literatursuche wie z.B. ein Ver-
folgen der Referenzen erhdhen die Voll-
stéandigkeit erheblich®. Allerdings duirf-
te die unter diesen Umsténden eigentlich
sinnvollste Alternative zugleich am sel-
tensten benutzt werden: die kostenpflich-
tige Recherche durch einen professionel-
len Informationsvermittler mit datenbank-
Ubergreifenden Suchen und Dublikaten-
check.

Da gelibte und gut geschulte Endnutzer
einen dhnlichen Recall wie Bibliothekare
erreichen konnen' Y7, bieten sich fur re-
gelmélig Suchende intensive Schulungen
an; hier mdgen - bei Bedarf - auch Hin-
weise auf Nicht-MEDLINE-Datenbanken
auf durchaus fruchtbaren Boden fallen.

Dr. Oliver Obst
Zweigbibliothek der Medizin, Mnster
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Warum denn bezahlen, es ist doch alles gratis im Internet!? oder:
Die Kostenfalle fiir Datenbanken wie HECLINET

Internet und Qualitdt der Informationen

Das Internet machts moglich: das Dienst-
leistungsangebot der Datenbankhers-
teller wird laufend besser, der Zugriff ein-
facher und schneller, die www-Recherche-
systeme erreichen das Niveau der Stan-
dard-Retrieval sprachen, die Linkange-
bote zu den Volltexten wachsen rapide,
die Kundenorientierung steigt deutlich.
Aber es gibt ein Problem: Recherchen in
den mit hohem qualitativem Anspruch in
Deutschland hergestellten Datenbanken
kosten Geld (bis auf wenige Ausnahmen),
die Nutzung wéachst deswegen nicht so,
wie es eigentlich zu erwarten wére.

Ein Faktor fUr diese negative Tendenz liegt
im Wesen des Internets selbst: die un-
glaubliche Quantitét der zu findenden In-
formationen verstellt den Blick auf die
Qualitét. Mit einfachen Suchen findet man
hunderte von Hinweisen, in der Regel
sind ein paar Treffer dabei und schon
glaubt man, das Wichtigste gefunden zu
haben. Dieses Verhalten ist bei den nor-
malen Nutzern nachzuvollziehen, aber es
ist auch ein Phéanomen bei den ‘Profes-
sionellen’, den Inforamtionsvermittlern:
sie vergessen gerne, dal3 sie nur einen
Bruchteil der méglichen Informationenim
freien Internet finden. Zum einen liegt es
an der Zeit, (,wo soll ich denn noch Uber-
all suchen?’), zum anderen am Geld
(,wenn ich damit wieder der Verwaltung
komme ..“) und zum dritten haben sie eine
gewisse Absicherung: falls das Gesuch-
te doch nicht reicht, dann bringt man eben
doch das Geld auf und kann eine Daten-
bankrecherche durchfiihren (lassen).
Das Resultat ist die Kostenfalle: Benut-
zung und Einnahmen fir die Datenban-
ken bleiben hinter den Erwartungen zu-
riick, die Trager bezweifeln daraufhin den
Sinn einer weiteren Subventionierung, die
Datenbankhersteller miussen das Ange-
bot reduzieren und schlimmstenfalls so-
gar ihre Arbeit einstellen. Dann aber fehlt
auf einmal die ,,Absicherung*: was man
nicht im Internet findet, muf3 man jetzt mit
archaischen Methoden (Fachzeitschriften
durchbléttern etc.), hohem Zeit- und Geld-
aufwand suchen, wenn man es Uberhaupt
findet. Diese Situation zu verhindern ist
auch eine Aufgabe der ‘information
community’.

1. Der Informationsbedar f

Das Krankenhauswesen spielt volkswirt-
schaftlich in Deutschland eine wichtige
Rolle, der Anteil der Gesundheitsaus-
gaben am Bruttoinlandsprodukt wird fir
1997 mit 10,4% angegeben!. Folgende
Zahlen fur 1998 des Statistischen Bun-
desamtes? belegen dies: es gibt 2.263

Krankenhduser und 1.395 Vorsorge- oder
Reha-Einrichtungen, die Gesamtkosten
der Krankenhduser werden mit 99,6 Mrd
DM beziffert. Das Personal in Kranken-
hausern belduft sich insgesamt auf
1.124.881 Personen.

Esist klar, da3 dies ein riesiger Markt mit
einem ebensolchen Informationsbedarf
ist. Auf die prézise Quantitdt kommt esin
diesem Artikel nicht an, aber folgende
Uberlegung soll den Bedarf verdeutlichen:
eigentlich misste jedes Krankenhaus zu-
mindest einmal im Jahr in Verwaltung, Pfle-
ge, Betrieb, Technik, Labor eine Frage
haben, zu deren Beantwortung eine Lite-
raturrecherche (gemeint ist in einer quali-
fizierten Datenbank und nicht das Durch-
blattern mehr oder weniger zufdliger Zeit-
schriften oder Buchbesténde) das richti-
ge Vorgehen wére. Ganz vorsichtig ge-
schétzt, kdme man dann schon auf eine
Gréenordnung von Uber 10.000 Recher-
chen. Nimmt man noch den Informations-
bedarf von Hoch- und Fachschulen, Wei-
terbildungssinstituten und der Industrie
dazu, vervidfdltigt sich diese Zahl.
Literaturrecherchen sind nur eine Mdg-
lichkeit, den Informationsbedarf zu dek-
ken, und eigentlich auch keine direkte
Losung; denn in der Regel missen erst
die gefundenen Publikationen durchge-
arbeitet werden, um Antworten zu erhal-
ten. Aber wie unter 4. gezeigt wird, sie
haben nicht nur aus 6konomischen Griin-
den ihren Sinn, sie sind der unumgangli-
che Beginn der rationellen Befassung mit
einem Problem.

2. DasInformationsangebot im I nter net
Bietet das Internet nun Losungen fur den
Informationsbedarf? Ja und nein. Das In-
ternet hat je nach Blickwinkel ganz unter-
schiedliche Funktionen: esist die Summe
einer unglaublichen Masse an Angebo-
ten, esist einriesiger Markt an Informatio-
nen, es ist ein zuverlassiges Transport-
medium fir Dateien, es ist ein Kommuni-
kationssystem mit enormer Dichte (fast
alle Marktbeteiligten haben einen An-
schluB).

So gesehen kann man sagen: ohne das
Internet sind heutzutage die Informations-
probleme auf keinen Fall zu l16sen, dasblo-
3e Vorhandensein des Internets reicht
aber auch nicht. Nur ein Beispiel von ei-
ner aktuellen Kundenanfrage: gesucht
wurdefir einen Vortrag Literatur zu,, Con-
trolling im Krankenhaus®. Eine Suche bei
Infoseek im deutschen Web brachte 809
URLSs. 2Neben ein paar Buchhinweisen,
vielen Firmenofferten waren es noch Stu-
dienangebote, die vielleicht etwas zum

Thema beitragen konnten. In HECLINET
brachte die Suche mit dem entsprechen-
den Deskriptor 58 Titel aus den letzten
beiden Jahren, wesentlich weniger alsim
Internet, aber alles Treffer und vor allem
Nachweise aus Fachzeitschriften, die auf
4 - 8 Seiten genau das enthielten, was der
Kunde brauchte.

Das Internet 183t also viele Fragen zu den
Inhalten offen: wo kommen die Informa-
tionen her, wer stellt sie bereit, wer ge-
wéhrleistet die Richtigkeit (Qualitatssi-
cherung), wer kiimmert sich um Informa-
tionsllicken (Vollstéandigkeit)? Wer garan-
tiert, dai3 ein heute angebotener Text mor-
gen auch noch zu finden ist? Wie kann
man sicher sein, daid die Internet-Version
einer Zeitschrift wirklich alle Artikel an-
bietet?

Letztlich muRR natirlich jeder Nutzer
selbst entscheiden, ob er diese Informa-
tionen akzeptiert oder nicht. Einen Schutz
vor fehlenden oder - noch schlimmer - fal-
schen Informationen durch eine Art Auf-
sicht gibt es nicht. Als Schutz vor unse-
ridsen oder unzureichenden Angeboten
bleibt nur das Abstitzen auf bewahrte
bzw. empfohlene Adressen und Wege:
wenn eine anerkannte Institution Infor-
mationen anbietet, dann hat der Kunde
eine gewisse Sicherheit, da er korrekt
bedient wird, sprich die nach bestem Wis-
sen und Gewissen bestmdglichen Infor-
mationen erhélt. Nur: diese Angebote
sind selten entgeltfrei, daflr ist zu bezah-
len; und je zogerlicher diese Dienste in
Anspruch genommen werden, desto
schwieriger kdnnen sie sich am Markt be-
haupten.

3.DieSituation von HECLINET

In Deutschland werden nur wenige pro-
fessionelle Literaturdatenbanken herge-
stellt. Das |83t sich begrinden: in inter-
national wichtigen Gebieten wie Medizin,
Biologie, Gentechnik, Pharmazie, Chemie
ist Englisch die Wissenschaftssprache,
deutschsprachige Veroéffentlichungen
spielen nur noch eine untergeordnete
Rolle, dementsprechend haben es in
Deutschland produzierte Datenbanken
schwer, gentigend Kunden zu finden. In
anderen Bereichen, bei denen die Ziel-
gruppe noch nicht so international ver-
flochten ist und bei denen es Sinn macht,
deutschsprachige Publikationen in einer
Datenbank anzubieten, fehlt das ‘grofRe
Geld': es gibt keine Industrie al's Kunden,
sondern , nur* Hochschulen, Wissen-
schaftler, Studenten etc., die alle mit knap-
pen Mitteln auskommen miissen.

Schon 1969 bei der Grindung der Doku-



mentation Krankenhauswesen als Produ-
zent von HECLINET (Health Care
Literature Information Network) war die
Situation so. Dennoch gelang es, die
Fachwelt und die Ministerien von der
Notwendigkeit einer Literaturdatenbank
zu Uberzeugen und zu starten. Neben den
hohen Eigenanteilen der TU Berlin und
der finanziellen Unterstiitzung durch das
BMG gab es von Anfang an das Zidl, -
gene Einnahmen zu erzielen. Zunéchst ge-
schah das nur Uber den Verkauf der ge-
druckten Dienste (Informationsdienst
Krankenhauswesen, Thesaurus, Vor-
schriftenverzeichnis Krankenhaus), spé-
ter dann auch Uber entgeltpflichtige Re-
cherchen. Ein hoher Anteil an der Gesamt-
finanzierung war aber trotz aller Bemiihun-
gen nicht zu erzielen, sonst hétten prohi-
bitive Preise genommen werden miissen.
Es war Ubereinstimmende Auffassung,
dai dies gar nicht das Ziel sein konnte:
wie Bibliotheken gehdren Dokumentatio-
nen und Datenbanken zur wissenschaft-
lichen Infrastruktur; Konsens war aber
auch, daf3 sich die Benutzer an besonde-
ren Dienstleistungen in angemessener
Hohe beteiligen miissen.

In diesem Jahr schon, besonders aber ab
2001 wird die Situation nun aber deswe-
gen kritisch, weil das BMG aus fiskali-
schen Griinden seine Unterstiitzung dra-
stisch reduziert. HECLINET wurde Uber
Jahre als Projekt gefordert, als Dauerl6-
sung wird das vom Finanzministerium nun
nicht mehr toleriert. Schon seit langem
visierten die Trager von HECLINET an-
dere Finanzierungsldsungen an hatten
aber aus verschiedenen Grinden keinen
Erfolg; z.B war HECLINET fir eine Absi-
cherung Uber die Blaue Liste zu klein. Par-
alel dazu wurde laufend an einer Erho-
hung der selbst erwirtschafteten Mittel
gearbeitet. Preiserhtéhungen schieden
aus, also blieb nur die Chance, Uber ein
neues Produkt Kunden zu gewinnen.
Diese Chance gibt es nun nach langen
Vorarbeiten seit Ende 1999: das HECLI-
NET Jahresabonnement (,,flr einen un-
glaublich gunstigen Festpreis ein Jahr
lang beliebig oft, beliebig viel, zu beliebi-
gen Zeiten Literatur zum Fachgebiet Kran-
kenhauswesen, Pflege, Gesundheitswe-
sen recherchieren*). Seit vielen Jahre war
von HECLINET das Angebot einer CD-
ROM verlangt worden, damit die Kunden
zum einen selbst recherchieren kénnen
und zum anderen durch einen Festpreis
von vorneherein wissen, was die Nutzung
pro Jahr kostet. Eine CD-Produktion war
HECLINET aus verschiedenen Griinden
nicht moglich; es wurde deshalb gemein-
sam mit DIMDI intensiv an einer Alterna-
tive gearbeitet und Ende 1999 mit dem
Pauschalvertrag gefunden. Das Positive
dabei ist, dald nun gleich ein Angebot vor-
gelegt wird, das nicht nur gunstiger, son-
dern vor allem moderner alseine CD-ROM
ist (keine umstandlichen Updates, Links

ins Internet, benutzerfreundliche Meni-
flhrung etc.).

4. DasInformationsver halten

Der Endnutzer, der Kunden sucht natur-
lichinerster Linie Fakten, Richtwerte, An-
leitungen, Empfehlungen, gewissermalien
schnelle und zutreffende Antworten auf
vorhandene Fragen und Probleme. Er be-
nutzt zundchst sein privates ,,Netz*, ruft
also bei Freunden, Kollegen, Partnern an.
Spétestens bei einem MiRerfolg, haufig
aber schon als erste Anlaufadresse wen-
det er sich an eine Bibliothek, Dokumen-
tationsstelle, Auskunftei, Verbands-
sekretariat etc., al'so an Informationsprofis.
In manchen Fallen geniigen die dort zu
erhaltenden Antworten, vielfach reichen
die vorhandenen Mdglichkeiten aber
nicht aus.

Bei der Entscheidung Uber das weitere
Vorgehen spielt der Informationsspezialist
nun eine wichtige Rolle, das heif3t sein
Verhalten, seine Empfehlungen beeinflus-
sen den Kunden. Generell hat dieser zwei
Maglichkeiten: er beauftragt einen Infor-
mation Broker oder eine Consultingfirma;
in einigen Fallen ist das unabdingbar und
auch 6konomisch sinnvoll, es ist aber si-
cherlich eine sehr aufwendige Ldsung.
Viel wahrscheinlicher ist, dal3 er sich fir
eine Literaturrecherche entscheiden wird,
um durch eine schnelle und zielsichere Su-
che aus dem Gesamtbestand der Verof-
fentlichungen das herauszufiltern, was bei
der Problembearbeitung helfen kann.
Mit einem im Verhaltnis zu einer Expertise
geringen Betrag erhdlt der Kunde dadurch
einen guten Sachstand, den er allerdings
noch nachbearbeiten muf3, sprich Origi-
nale beschaffen, lesen, vergleichen, ex-
zerpieren; denn eine Literaturrecherche
liefert kein Endprodukt, sondern quasi ein
Halbfabrikat. Dies ist ein Hauptgrund,
warum man sich dabei so zogerlich ver-
halt, ein weiterer liegt im immer noch fest-
zustellenden Informationsverhalten vie-
ler Menschen (auch wenn die Anzahl
sinkt): in Deutschland ist man - anders
asz.B. in den USA oder Japan - eher be-
reit, ein paar Stunden rumzusuchen oder
ganz auf Informationen zu verzichten als
Geld fur eine Recherche auszugeben. Hier
gegenzusteuern und Uberzeugungsarbeit
bei der sinnvollen Nutzung am Markt vor-
handener Dienstleistungen zu leisten, also
das Informationsverhalten zu beeinflus-
sen, ist eine wesentliche Aufgabe der Bi-
bliothekare, Dokumentare, Information
Broker etc.

5. Die Kostenfalle

Um diese Leitfunktion adaquat erfiillen zu
koénnen, gibt es personliche Vorausset-
zungen wie Fachkenntnisse im Biblio-
theks- bzw. Dokumentationsbereich, F&-
higkeiten im Umgang mit dem Internet
und den modernen Kommunikations-
moglichkeiten, und es gibt ausstattungs-

maldige Voraussetzungen: neben Geréten,
Raumlichkeiten und Internetanschliissen
gehort dazu ein sinnvoller Grundstock an
Angeboten (Datenbanken, Nachschlage-
werke, Fachliteratur), die in den eigenen
Raumlichkeiten bzw. im Intranet der zuge-
horigen Organisation fur die sofortige
Nutzung vorgehalten werden.

Durch seine Entscheidung, welche Pro-
dukte er fur diesen Basis-Service kauft
und sie in seiner Firma, Krankenhaus,
Hochschule etc. anbietet, beeinfluf3t der
Informationsvermittler entsprechend
auch den Markt. Er hat aber in der Regel
auch nur einen schmalen Etat, wird also
jede Geldausgabe lange Uberlegen. Pro-
blematisch ist das fur Angebote, die qua-
litativ in Ordnung ist, von denen auch je-
der sagen wird, dal3 sie unerl&flich sind,
deren Wert sich - wie bei Literaturdaten-
banken - aber erst auf dem zweiten Blick
erschliefdt. Wenn sie erst im Notfall als
letzte Chance - wie oben beschrieben -
oder nur zogerlich bestellt werden, kon-
nen sie sich nicht am Markt halten, An-
gebote wie HECLINET werden dann er-
satzlos verschwinden. Sowohl der Kun-
de a's auch der Informationsvermittler sit-
zen dann in der Falle, wenn sie auf der
Suche nach Informationen die Literatur
durchk&mmen mussen: es gibt kein An-
gebot mehr.

Damit kann leicht eine zweite Stufe , ge-
ziindet* werden: wenn Fach-Datenbanken
verschwinden, die Bibliothek also weni-
ger Losungsangebote fir den Kunden
hat, kann man sich leicht ausmalen, dai3
die néchste Falle kommt: wozu denn Uber-
haupt noch eine Bibliothek im eigenen
Haus, wenn die kaum mehr bietet als das
Internet? Die Kostenfalle fur z.B. HECLI-
NET kann dann auch zur Kostenfalle fur
die Bibliothek selbst werden. Die jeweili-
ge Informationsvermittiungsstelle mufd
sich also genau Uberlegen, welche Palet-
te an Datenbanken fur das Fachgebiet und
Fragen aus der eigenen Institution sinn-
voll ist und wie man sie am Markt hélt.
Dazu gehért auch die Uberlegung, daR
man ein Produkt auch dann kauft, wenn
man es vidlleicht nicht taglich nutzt, um
dadurch zu verhindern, daf3 durch ein Ver-
schwinden aus dem Angebot fatale Fol-
gen auch fur das eigene Profil im Hinblick
auf Vielfaltigkeit und Qualitét entstehen
koénnen.

Rudiger Schneemann

Technische Universitat Berlin, Dokumen-
tation Krankenhauswesen, <heclinet@tu-
berlin.de>, www.heclinet.tu-berlin.de

Ful3noten

1 Bundesministerium fir Gesundheit (Hrsg.): Daten
des Gesundheitswesens. Ausgabe 1999. (Schriften-
reihe des Bundesministeriums fiir Gesundheit, 122),
Baden-Baden: 1999, S. 428

2 Entnommen aus http://www.statistik-bund.de/basis/
d/gesu/gesuuebl.htm am 3.3.2000

3 Recherche am 3.3.2000




Image ist alles
Also geh’ und
mach’ dir eins

Ich méchte ja nicht meckern, aber zumindest
ich habe es griindlich satt, dai3 Bibliothekar-
Innen sich immer Gber ihr Imageproblem be-
klagen. Neulich war eseinem Teilnehmer auf
einer Bibliothekskonferenz peinlich, well die
Bibliothekarinnen, wie er sagte, so einfach
Zu erkennen gewesen seien. ‘Man konnte
sie schon von weitem ausmachen. Immer
wenn ich jemanden mit einem Duitt und ver-
ninftigen Schuhen sah, fragte ich, ob sie
Bibliothekarin sai, und nattirlich sagte siejal’
Also entschuldigen Sie bitte meine ride
Ausdruckswei se, aber: PAH! Erstens braucht
man jawohl kein Asirophysiker zu sein, um
auszurechnen, dal? jeder, der am

ener Bibliothek arbeitet, bebrillt und weib-
lich sein mul3 und voller Haarnadeln zu stek-
ken hat. (Mein Vater hétte wohl seinen lin-
ken Arm daflr hergegeben, nur um genug
Haare fir einen Duit auf dem Kopf zu haben
- aber dasist eine vollig andere Geschichte.)
Derselbe oben erwahnte miesepetrige Ta
gungsteilnehmer sagte weiter, dald er es has-
se zuzugeben, er sai ein Bibliothekar, weil er
sch durch die Klischeavorstellungen der an-
deren Leute so festgelegt filhlte. Aber esist
jawohl Kklar, dal3 er so nicht diese Klischee-
vorgellungen hinterfragt. Vidmehr hat er se,
indem er se verinnerlicht hat, nur noch ver-
schlimmert.

Haben sie das Imageproblem satt? Helfen
siebei der Problemlésung mit. Tragen sie bei
Ihrem néchgten Triathlon ein T-Shirt mit dem
Aufdruck ‘Conan der Bibliothekar’. Wenn
se sich ihren Oscar abholen, bedanken sie
sich beim Leiter ihrer Bibliotheksfachschule.
Und wenn jemand die Bemerkung macht,
dal? sie ja gar nicht wie eine Bibliothekarin

Leserbriefe

IchmuR Angelynn King zuihrem Artikel gra-
tulieren. Mit dem Thema ‘ Image des Biblio-
thekars muf3 ich mich fast jeden Tag ausein-
andersetzen. Ich hore immer wieder aus dem
Kreis der Familie oder von Freunden: ‘Oh ja,
das wundert mich nicht, daf? du Bibliothekar
geworden bist, du hast ja schon immer so
gerne gelesen.” Dabe bin ich schon st Gber
einem Jahr nicht mehr dazu gekommen, zum
Vergniigen zu lesen.

Vor kurzem gab ich meinen Eltern ein paar
meiner neuen Vistenkarten. Ganz enttéuscht
sagten se ‘Da steht ja drauf, dal? du Aus-
kunftsbibliothekar bigt.” Offenbar ziehen se
esvor, den Leuten zu erzéhlen, dal3ich in der
Universitdtsverwaltung arbeite. Ich lache
zwar darliber, aber ungliicklicherweise mul3
ich erkennen, dal3 ich offenbar diesdlben Be-
denken wegen meines Imagesteile, wennich
Leuten, dienichts mit dem Begriff * Bibliothe-
kar' anfangen kénnen, von meiner Verwal-

tungstétigkeit erzéhle,

helllichten Tag im Umkreis von

Wir missen es einsehen: Es ist

finf Hauserblocks um das Ta
gungszentrum einer Bibliotheks-
konferenz herumspaziert wahr-
scheinlich Bibliothekarlnist. Zwel-
tens, was ist denn das eigentlich
fur eine Methode, eine représen-
tative Stichprobe zu nehmen?
Wenn er Leute angesprochen hét-
te, die wie nobelpreisverdéchtige
Calvin-Klein-Models, oder wie
kickboxende Rapper aussehen
und die gefragt hétte, ob se denn
in einer Bibliothek arbeiten wir-
den, hétteer vidleicht ein paar Uber-
raschungen erlebt.

SPOT THE
LIBRARIAN |\

doch nicht so, dal? wir nicht wie
Bibliothekare aussehen. Tatsache

i, dal3ihre Klischeevorstellungen
von Bibliothekaren nicht wie wir
aussehen. — Roberto C.Ferrari,
Florida Atlantic University,
<rferrari@fau. edu>

Die Kolumne von Angelynn King
‘Imageist dles trifft die Sachehaar-
genau. Imageist in unserer Gesdll-
schaft wichtig, egal ob es um ei-
nen Markennamen, das Bild, das
man sich von sich salbst macht,
das berufliche Erscheinungsbild

Dagtellt sich doch die Frage: Wer

oder ein Uberholtes Klischee geht.

genau hat hier eigentlich das
Imageproblem? Wenn eine farbige Ge-
schéftsfihrerin mit einer Sekretérin ver-
wechselt wird, schliefdt sie sich dann etwa
inihr Blro einund jammert Gber ibr ‘ Image-
problem’ ? Vermutlich nicht. Ich schétze, se
hat sehr wohl erkannt, dal? da jemand ande-
resein Problem hat. Womit Sie zu tun hat, ist
die Folgeerscheinung des Problems. Zum
Glick geht sie das Problem an, indem sie
einfach so ist, wie sieist. Alles andere mif
der Sache zuvid Bedeutung bei.

Mein Vater war Bibliothekar. Er war eintrink-
fedter, resaludtiger Sozidist und Sozidkritiker.
Ihn hétte man eher auf der Veranda gefun-
den, wo er Uber die ‘Theorie der feinen Leu-
te’ des Okonomen Thorstein Veblen dozier-
te, ds mit einem grinen Augenschirm Uber
einen Tisch gebeugt, um winzige Zahlen auf
Katalogkarten zu krakeln. Fir mich as Her-
anwachsende stellte ein Bibliothekar eine
Kreuzung zwischen Old Firehand und Ernest
Hemingway dar. ES wére mir nie im Traum
eingefdlen anzunehmen, dal3 jemand, der in

aussehen wirden, dann zitieren Se die ame-
rikanische Feministin Gloria Steinem und sa
gen: ‘Doch, genauso Sent eine Bibliotheka:
rinaus.

Erst wenn die Leute begreifen, dal3 wir Bib-
liothekarlnnen uns genauso wie die Mitglie-
der anderer Berufsgruppen in Statur, Grofie,
Geschlecht, sexueller Neigung, Haarschnitt,
Lautstéarke und Korperfettgehalt unter-
scheiden, erst dann werden wir vidlleicht
gelassen genug sein, uns einfach zu entspan-
nen und wir selbst zu sein.

Ubrigens, es kommt durchaus vor, daf3 ich
tatséchlich einen Dutt trage. Es ist einfach
praktisch ... beim Kickboxen.

Angelynn King

Reference and Access Services Dept., Uni-
versity of Redlands, <liaking@jasper.
uor.edu>

[Erschien im April-Heft 1999 der C&RLN S. 318.
Reprinted with permission of the American Library

Associaion from College & Research LibrariesNews
by Angelynn King]

Ich bin so froh dartiber, dal3 end-
lich jemand den Mut hat darauf hinzuwei-
sen, dal es in unserer Verantwortung liegt,
ob wir gegen dieses Klischee angehen oder
es ignorieren.

Seit 11 Jahren bin ich Auskunftshiblio-
thekarin an der University of North Carolina
in Greensboro und ich habe den Satz: *Aber
sie sehen gar nicht wie eine Bibliothekarin
aus schon oft gehort. Normaerweise lache
ich dann und sage: ‘Es tut mir leid, daran
muf3 ich wohl noch arbeiten.” (Bevor ich Bi-
bliothekarin wurde, habe ich 17 Jahre lang
als Mannequin gearbeitet. Ich habe einen
weiteren Abschluf3 in Hauswirtschaftsehre
und bin blond... Erzéhlen Se mir also nichts
von Klischeevorstellungen.) Einer meiner
libsten Moddlldirektoren war ein begeiste-
rungsfahiger Typ, der Mannequins, die nicht
dierichtige Ausstrahlung fiir ihren Ouitfit ver-
breiteten, mit den Worten ermahnte: ‘Los
Madds, verkauft's, verkauft's!’

Anders ausgedruckt: Die Mannequins war
ren nicht nur dazu da, die Kleider Uiberge-



stiilpt zu bekommen. Sie hatten eine Aufga
be zu efillen. Auch wir Bibliothekarlnnen
sind nicht nur etwas, was man hinter einen
Auskunftsschalter gesteckt hat. Auch wir
haben eine Aufgabe zu erfiillen, und ich den-
ke, die meisten Bibliothekarlnnen ‘verkau-
fen unser Produkt’ sehr gut. Ich bin mir s-
cher, dal3 die meigen Leute, die ene Biblio-
thek aufsuchen, sich nicht daran erinnern,
was die Bibliothekarlnnen anhatten. Ich weil3
aber scher, dal’ Se sich daran erinnern wer-
den, ob die Bibliothekarlnnen freundlich, zu-
ganglich und hilfsbereit waren. Das ist das
Image, das wir verbreiten sollten. Ich glaube
daran, dal3 Verhatensweisen dazu beitragen,
en Klischee auf- oder abzubauen. Ich den-
ke, dal? der beste Weg, das negative Biblio-
thekarlnnenklischee abzubauen, fir uns
nicht darin liegt, nur noch Designermarken
und topmodische Haarkreationen zu tragen
sondern darin, unsere Kunden mit eéinem L&
cheln willkommen zu heien. Ein Lacheln
macht ein Gesicht vid atraktiver und Studi-
en haben gezeigt, dal? sogar Babies auf at-
traktive Gesichter positiver reagieren.

Hat dies irgendeine Bedeutung fir das Bi-
bliothekswesen? Gibt das vidleicht Materid
fir eine Studie?

Danke fir einen unterhaltsamen und zum
Nachdenken anregenden Artikel. Ich habe
vor, ihn in der Ausbildung im Sommerseme-
ster a's Diskussionsgrundlage zu verwen-
den. — Amy McKee, <Amy_McKee@uncg.
edu>

[Die Leserbriefe erschienen im Juni-Heft 1999 der
C&RLN S. 456]

UBERSETZT VON SABINE BUROH, FREIBURG

Vorschriften-Verzeichnis Krankenhaus

Auf Grund der vielen Nachfragen hat die Do-
kumentation Krankenhauswesen am Insti-
tut fir Gesundheitswissenschaften-IFG der
Technischen Universitét Berlin sich zumvier-
ten Mal der Mihe unterzogen, eine neue
Ausgabe des Vorschriften-Verzeichnis Kran-
kenhaus zu ergellen. Sieist gegentiber der 3.
Ausgabe von 1988 weiter verbessert und vor
dlem deutlich erweltert worden, nicht zuletzt
durch die VergroRerung der Zahl der Bun-
dedénder. Auch oder besser gerade im Zeit-
ater des Internets mit seinen unzéhligen In-
formationen, uniberblickbaren Texten und
kaum nachvollziehbaren Suchsystemen ist
eine klar geordnete und prézise erschlosse-
ne Zusammenstellung in gedruckter Form
wichtig. Die Qualitét der Bearbeitung ergibt
sich aus dem Auftrag, den die Dokumentati-
on Krankenhauswesen mit Forderung des
Bundesministeriums fur Gesundheit und

Unterstiitzung der Universitétshibliothek der
TU Berlin zu erfiillen hat: moglichst vollstén-
diger Nachweis der Publikationen zum Fach-
gebiet Krankenhauswesen, Pflege, Gesund-
heitswesen. Daflir werden die Online-Daten-
bank HECLINET und der Informationsdienst
Krankenhauswvesen ergtdlt. Auf diesem Fun-
dus basiert das Vorschriften-Verzeichnis. Ge-
gliedert ist es nach den Gesetzen, Verord-
nungen und Richtlinien des Bundes und &l-
ler 16 Bundedander. In eéinem weiteren Tell
sind die Normen und Technische Regeln zum
Fachgebiet aufgdlistet, gefolgt von dem de-
taillierten Gesamtregister, gebildet aus De-
skriptoren des Thesaurus Krankenhauswe-
sen und Titelstichwartern.

Astrid May (Bearb.), Ridiger Schneemann (Hrsg.):
Vorschriften-Verzeichnis Krankenhaus. Gesetze,
Verordnungen, Normen, Richtlinien fur Einrichtun-
gen des Gesundheitswesens, 223 Seiten, Stand
1.10.1999. 4. Uberarbeitete und erweiterte Ausgabe.
DM 34,50, ISBN 3-922091-58-X

Neuer Thesaurus Krankenhauswesen

Zur Datenbank HECLINET, der zentralen
Literaturdatenbank zum Fachgebiet Kranken-
hauswesen, Pflege, Gesundheitswesen ist
das Verzeichnis der Suchbegriffe, der The-
saurus Krankenhauswesen, neu erschienen.
Herausgeber ist die Dokumentation Kranken-
hauswesen am Institut fir Gesundheits-
wissenschaften - IFG der Technischen Uni-
versitédt Berlin. Der Thesaurus 1999 umfasst
im alphabetischen Teil 4.238 Eintrége aus
Krankenhauswesen, Medizin, Pflege, Bau-
wesen, Technik, Gesundheitswesen, Volks-
und Betriebswirtschaft, Regionalplanung.
Durch ein Netz von Ober- und Unterbegrif-
fen, Verweisungen und Einschlissen wird
nicht nur eineideale Suchhilfefir die Online-
Recherchen in HECLINET vorgelegt, es ist
auch ein Handbuch fur die Fachterminologie
entstanden, das eine zusétzliche Aufwertung
durch den systematischen Teil erféhrt. Die
an HECLINET (Hedth Care Literature Infor-
mation Network) mitwirkenden Fachintitute
Danemarks, Osterreichs, der Schweiz und
Schwedens haben daflr gesorgt, dal3 der
Thesaurus auch fir den internationalen Be-
reicheinegewisse Verbindlichkeit erlangt. Der
ersmals enthatene Teil 3 mit einem Register
aler englischen Ubersetzungen trégt dieser
Entwicklung Rechnung. Der Thesaurus dient
zur Verschlagwortung der Fachliteratur zum
Krankenhaus- und Gesundheitswesen und
zur Pflege. Er ist damit Grundlage fir Online-
Rechercheninder Datenbank HECLINET bel
DIMDI (Deutsches Institut fiir Medizinini-
sche Dokumentation und Information) in
Kaln. Auch fur den Informationsdienst Kran-
kenhauswesen werden die Dokumente mit
den Deskriptoren inhaltlich erschlossen, se
bilden das Sachregigter.

Schneemann, R. (Red.), Thesaurus Krankenhaus-
wesen 1999. Thesaurus zur Datenbank HECLINET.
Berlin, 8., verbesserte und erweiterte Ausgabe, 1999,
271 S. ISBN 3-7983-1809-3. Bezug bei: Techni-
sche Universitédt Berlin, Universitétshibliothek, Abt.
Publikationen, Stral3e des 17.Juni 135, 10623 Ber-
lin, Tel. (030) 314 23980, Fax 314 24741), E-
Mail: heclinet@tu-berlin.de. Internet: http://
www.heclinet. TU-Berlin.de/

Arbeitskreis der Krankenhausbibliotheken:
Innovatives Management fiir LeiterInnen
von Krankenhausbibliotheken

Krankenhausbibliotheken sind Betriebs-
enheiten im Gesamtorganismusihrer Tréger-
einrichtung “Krankenhaus’. Neue gesetzli-
che und betriebswirtschaftliche Vorgaben
veréndern die Stellung und die Arbeitswei-
se der Krankenh&user fortlaufend. Davon
sind auch die Krankenhausbibliotheken be-
troffen: Zweckbestimmung und Arbeits-
formen missen sich den Verénderungen fle-
xibel anpassen. Krankenhausbibliotheken
stehen vor einer Umbruchphase, die gemei-
stert werden muss. Wichtig in dieser Phase
ist vor alem eine klare Zidl- und Prioritéten-
setzung, die Antworten auf die Fragen gibt:
Was ist die Mission der Krankenhaus-
bibliothek, was sind deren Zide und wiesind
se zu erreichen?

Das Seminar mochte hierzu Wege aufzeich-
nen und den Teilnehmerinnen und Teilneh-
mern durch die Aufstellung von individuel-
len Zielkatalogen praktische Hilfestellung
geben.

Referent: Ulrich Korwitz, Deutsche Zentral-
bibliothek fur Medizin (Kdln)
Seminarprogramm: Freitag, 12. Mai 2000:
Merkmae des Wandels / Veranderungen in
Krankenhausbibliotheken / Strategisches
Management as Instrument des “Innovati-
ven Managements’ / Strategische Biblio-
theksfiihrung / Entwicklung strategischer
Ziele fur Krankenhausbibliotheken (mit
Ubungen in Gruppen und Auswertung)
Samgtag, 13. Mai 2000: Katalog strategischer
Zide fur Kranken:haushibliotheken / Strate-
gisches Management im Kontext eines
Bibliotheksentwicklungskonzepts / Leithild-
entwicklung (mit Ubungen in Gruppen und
Auswertung)

Seminarort: Klinikum Buch, Karower Str. 11,
13122 Berlin, Seminargrofe: max. 20 Perso-
nen. Kogtenbeitrag (fur Materidien, Mittag-
essen am 12.5.2000 und Pausengetrankewah-
rend des Seminars): 50,- DM. Betrag wird bar
erhoben bei Veranstaltungsbeginn am
Seminarort Unterkunft: Vermittlung auf Nach-
frage. Anmeldung biszum 15. April 2000 bei:
Frau Alena Ittner, Sprecherin des AK
Krankenhausbibliotheken in der AGMB, ¢/
0 Zentralbibliothek des Klinikums Buch,
Karower Str. 11, 13122 Berlin, Tel.: 030-
94013780, Fax: 030-940135573, E-Mail:
Bibliothek @klinikumbuch.de




Mailing-Liste als neues Informations- und Kommunikationsinstrument 3

fiir die digitale Bibliothek

Elektronischer Newsletter ,,ZBMED-INFO” an
der Zentralbibliothek fiir Medizin in Wien

1. Traditiondlel nformations-und
Kommunikationsmdglichkeiten

Die Offentlichkeitsarbeit an der Zentral-
bibliothek fir Medizin in Wien' beschrankte
sich wie an viden vergleichbaren Indtitutio-
nen lange Zeit auf traditionelle Mal3nahmen
der Information und Kommunikation, wie
Informationsfalter und Plakate, Fuhrungen,
Schulungen und Beratungsgespréche fir Be-
nitzer vor Ort.

Wahrend die Klinische Bibliothek im Neuen
Allgemeinen Krankenhaus (Universitétskli-
niken) als Hauptstandort der Zentral-
bibliothek mit den genannten Aktivitaten
zufriedenstellend dargestellt werden konnte
und deren Hauptnutzergruppen - Kliniker
bzw. Studenten - umfassend informiert wer-
den konnten, waren die Présentations-
moglichkeiten fur die finf Abteilungs-
bibliotheken mit bibliothekarischer Betreu-
ung (vier davon ads OPL gefiihrt!) und die 35
Indtituts- bzw. Klinikaufstellungen unbefrie-
digend. Nur eingeschrankt bestanden Mog-
lichkeiten, die Angehtrigen der dezentraen
Ingtitute und Kliniken rasch und zuverléssig
Uber die neuesten Produkte und Angebote
der Bibliothek zu informieren.

ImMai 1996 wurde von der Zentra bibliothek
das traditionelle Informationsspektrum mit
der Erstellung einer Homepage erweitert?;
damit wurde erstmals der auf den lokalen
Gegebenheiten basierende unterschiedliche
Informationsstand zwischen zentralem und
dezentralem Bereich ausgeglichen. Die
Homepage, zunéchst nicht mehr ds eine di-
gitde Vidtenkarte, bildete auch den Grund-
gein fir die digitde Bibliothek.

2.Vom Atom zum Bit - unterwegs zur
digitalen Bibliothek

Mit dem Internet wurde an vielen Bibliothe-
ken ein Prozess in Gang gesetzt, der das ge-
samte wirtschaftliche, gesdlschaftliche und
kulturelle Leben kennzeichnet, namlich der
fundamentale Wechsd vom Atom zum Bit,
Uber den Nicholas Negroponte, einer der
weltweit fihrenden Experten auf dem Gebiet
der Kommunikationstechnik und Vordenker
ener digitalen vernetzten Informationsgesdll-
schaft, schreibt: ,,Das |deal der Daten-
autobahn ist der weltweite Austausch
gewichtloser Bits, die mit Lichtgeschwin-
digkeit Ubermittelt werden. Gleichzeitig be-
trachtet sich ein Industriezweig nach dem
anderen im Spiegel und denkt Uber seine

Zukunft in einer digitalen WAt nach, wobei
diese Zukunft zu beinahe hundert Prozent
davon bestimnt wird, inwieweit die jewelli-
ge Firma ihre Produkte oder Angebote in
digitale Form zu Ubertragen vermag.“3
Die Bibliotheken beteiligen sich an diesem
Prozess der Transformation von Produkten
und Angeboten der Information in digitae
Form an vorderster Front. Online-Kataloge
haben sich angelle von Kartenkatal ogen eta-
bliert und gedruckte Bibliographien wurden
durch die CD-ROM-Technologie und deren
effiziente Nutzung in Form von CD-ROM-
Datennetzen weitgehend ersetzt. Bel medizi-
nischen Fachbibliographien haben Bits die
Atome, um mit Negroponte zu sprechen,
bereits vollstéandig abgel6st, wie sich am
Beispid der Zentrabibliothek fir Medizinin
Wien eindrucksvoll nachweisen lasst. Wur-
de 1990 im Lesesad der Klinischen Biblio-
thek nur auf einer CD-ROM-Einzel station fur
Interessenten der Zugang zu Medline ange-
boten, so bietet die Zentralbibliothek seit
1998 Uiber den von ihr betriebenen ERL-Ser-
ver eine landesweite Nutzungsmaoglichkeit
der Datenbank Medline fir dle ésterreichi-
schen Universitéten.

Der Wechsdl von der Print- zur Online-Vers-
on - zwischen 1990 und 1997 wurden die ge-
druckten Fachbibliographien der Zentral-
bibliothek vollstdndig durch Online-Versio-
nen ersetzt - findet seinen Niederschlag im
entsprechenden Budgetansatz fur medizini-
sche Fachbibliographien. Noch 1990 lag der
Sammelschwerpunkt auf Print-Versionen,
anzufihren sind insbesondere der Index
Medicus, die Excerpta Medica (45 Sektio-
nen), die Current Contents in Print-Verson
(von den Life Sciences dlein 17 Abod) so-
wie diverse Zentrd- und Referateblétter. Die
meisten gedruckten Fachbibliographien wur-
den in den Folgejahren storniert und durch
Medline, Embase, Current Contents, Pas-
cal Biomed, Psyclit, Psyndex plus und
Toxline plus ersetzt, die mittlerweile Uber das
ERL-Datennetz der Zentrabibliothek fir die
medizinischeFakultét an der Universitét Wien
online zuganglich sind. Medline und Pascal
Biomed konnen sogar von den Angehori-
gen dler dgterreichischen Universitéten ge-
nutzt werden, welil die Zentralbibliothek fir
diese Datenbanken landesweite Lizenzen
abgeschlossen hat. In gedruckter Form wer-
den nur mehr der Index Medicus und die
Current Contents abonniert, womit die

k

Zentrabibliothek vor dlemeineArchiv-Funk-
tion fur Osterreich erfiillt.

Entfielen noch 1990 vom Budgetanteil fur
Fachbibliographien zirka 94 % auf Print-Ver-
sionen und nur 6 % auf Online-Versionen,
s0 hat sich dieses Verhdtnis seither umge-
kehrt. Wahrend fr Print-Versionen nur mehr
ca 1 % aufgewendet wird, entfalen auf die
Online-Versionen 99 % der fir Fach-
bibliographien aufgewendeten Mittel.
Wurde bei den Fachbibliographien der Um-
stieg von der gedruckten zur eektronischen
Version von Verlagen, Agenturen, Bibliothe-
ken und Nutzern bereits vollzogen, so wird
im Bereich der Zeitschriften am Wechsd vom
Atom zum Bit, vom gedruckten zum elektro-
nischen Journd, intensiv gearbeitet. Die be-
vorstehende Transformation Ubertrifft in ih-
ren Auswirkungen auf die Bibliotheken die
vorangegangene um ein Vidfaches, wie wie-
derum an der Zentrabibliothek fir Medizin
in Wien plakativ gezeigt werden kann. Der
Anteil der Fachbibliographien am gesamten
Literaturaufwand liegt zwischen 8 und 9 %,
mit den Zeitschriften steht eine deutlich hé-
here Summe, namlich 58 % des Literatur-
aufwandes, zur Disposition.

Aber nicht nur mit Angeboten wie Fach-
bibliographien und Zeitschriften in elektro-
nischer Form erweitert die Bibliothek laufend
ihre Présenz im Internet, sondern auch mit
welteren Servicdestungen, wie dem eektro-
nischen Bestellformular fir Fernleihe und
Dokumentenlieferdienst. Seit Herbst 1997
wird fir Bestdller auf Wunsch die angefor-
derte Literatur eingescannt und via Email as
Attachment Ubermittelt.

Je stérker sich die Zentralbibliothek mit ihren
Angeboten und Services ds digitale Biblio-
thek positioniert hat, um so deutlicher erwie-
sen sich die traditiondlen Informations- und
Kommunikationsformen zwischen Bibliothek
und Benutzer d's unzureichend.

3. Anforderungen fir eéineoptimale

I nfor mations- und Kommunikations-

drategie im Internetzeitalter

Durch Nutzung neuer Formen der Informati-

on und Kommunikation sollen folgende Zie-

le erreicht werden:

¢ Alle Angehtrigen der medizinischen Fa
kultét an der Universitdt Wien sind rasch
und umfassend Uber die Angebote der
Zentrdbibliothek zu informieren.

e Darliber hinaus sind auch Nutzer aus an-



deren Ogterreichischen Universitéten, die
Leistungen der Zentralbibliothek in An-
spruch nehmen (Datenbanken, Fernleihe),
sowie Interessenten aus dem auf3er-
universitéren Bereich (Spitdler, praktische
Arzte, Pflegeskademien) mit Informationen
ZU versorgen.

* Diezuletzt zahlenm&3gimmer umfangre-
cher werdende Gruppeder virtuellen Biblio-
theksbesucher, welche mit den medizini-
schen Datenbanken, den elektronischen
Zetschriften oder dem Dokumentenliefer-
dienst Produkte und Services der Zentral-
bibliothek in Anspruch nimmt, ohne die
Bibliotheksrdume personlich aufzusu-
chen, igt ds Nutzer der digitalen Zentra-
bibliothek anzusprechen.

» Neben der Homepage as Plattform fiir
sdmtliche digitalen Angebote und Dienst-
leistungen der Zentralbibliothek ist ein
geeignetes Instrument zu etablieren, um
potentielle Nutzer auf wichtige Neuerun-
gen und Anderungen hinweisen zu kon-
nen. Die urspriingliche Meinung, deren
Bewerbung konnte Uber die Homepage
selbst erfolgen, erwies sich as Fehlein-
schédtzung. Kaum ein Bentitzer hat Zeit und
Muf3e, um regemaldg ssmtliche Informa
tionstexte durchzusehen; auch die markan-
ten Hinwelse new oder aktuell haben sch
nicht wirklich bewahrt.

Aufgrund der genannten Anforderungen,
namlich heterogene Benutzergruppen sehr
rasch zu informieren, wurde offensichtlich,
dass die angestrebte optimale Information
und Kommunikation auf dem Internet besie-
ren muss. Dieser Annahme fand ihre Best&-
tigung in der Auflistung der Themen, tber
die zu berichten ist. Abgesehen von den Off-
nungszeiten betreffen sie ausnahmsos die
digitale Zentrabibliothek - und damit das In-
ternet selbst:

» Upgrades der Netzwerksoftware (ERL);

» Updates der Datenbanken (JCR);

* neu angekaufte Datenbanken (Cochrane
Library);

+ online zugangliche Zeitschriften (LINK);

 Problematik der IP-Adressen (mehrere B-
Doménen an der med. Fakultét!);

* neuer Web-OPAC mit zusétzlichen
Funktionalitéten, wie bestdllen, vormerken
und verléngern Uber Internet (Alpeh 500);

* Teststdlungen von Datenbanken und elek-
tronischen Zeitschriften (Proquest
Medical Library);

» Document Delivery (Bestellmoglichkeit
Uber Internet-Formular);

 Neustrukturierung der Homepage;

* Interessante Links im Internet (Instruc-
tions to authors).

4. Rasche und zuverlassge I nformation
und Kommunikation durch
elektronischen Newdetter per E-Mail

Aus den genannten Grinden war es nahe-
liegend, das Internet fir die Information der
Benutzer heranzuziehen und Uber dieses
neue M edium die Kommunikation zu fordern.
Entsprechend den Uberlegungen des ein-
gangs zitierten Nicholas Negroponte ist es
nur konsequent, nicht nur Produkte und

Angebote der Information in digitale Form

zu transformieren, sondern den Wandd vom

Atom zum Bit auch in der Information und

Kommunikation - vom Informationsfalter bis

zum Beratungsgespréch - anzustreben.

Unmittelbar nach der Entwicklung der

Homepage entstand an der Wiener Zentra-

bibliothek ersimals die Idee fir einen eektro-

nischer Newdetter as geeignetem Informa

tions- und Kommunikationsinstrument im

Internetzeitater. Dieses Projekt wurde zu-

néchst zuriickgestellt, weil vom Ingtitut fir

Medizinische Computerwissenschaften fir

dle im Wiener Allgemeinen Krankenhauses

(Universitatskliniken) beschaftigen Akade-

miker mit personlicher Email-Adresse eine

Mailing-Liste eingerichtet wurde, die auch

fur Informationen der Zentralbibliothek of-

fen steht.® Aus mehreren Griinden erwies
sch dieser Informationsweg zunehmend ds
suboptimal:

* Um der grundsétzlichen Ausrichtung der
Mailing-Liste ds Pattform fir Mitteilun-
gen im Sinne der Unterstitzung von For-
schung und Lehre nicht zuwiderzulaufen
und die Geduld von Teilnehmern der Li-
gte, welche mit der Zentralbibliothek nichts
zu tun haben, nicht alzu sehr zu Strepazie-
ren, hat die Bibliothek diesen Informations-
weg nur selektiv (etwa ale zwei Monate)
genutzt.

* Als weiteres Manko erwies sich die Tat-
sache, dass den Angehdrigen der medizi-
nisch-theoretischen Ingtitute diese Infor-
mationen nicht zukamen, weil se nicht as
Teilnehmer der Liste gefuhrt werden. Die-
ser Bereich wird namlich nicht vom Insti-
tut fir Medizinische Computerwissen-
schaften, sondern vom Zentralen Infor-
meatikdienst der Universitét Wien betrewt.

 Auch fir die Angehtrigen anderer Uni-
versitdten sowie aul3eruniversitéren Be-
nutzern der Zentrahibliothek stand die ge-
nannte Mailing-Liste nicht zur Verfigung.

Aufgrund dieser Uberlegungen reifte an der
Zentralbibliothek im Herbst 1999 die Uber-
zeugung, dass eine optimale Informations-
und Kommunikationspolitik nur mit einem
eigenen elektronischen Newdetter zu erre-
chen ist. Eine wichtige Hilfestellung wurde
in zwei beispielhaften medizinbiblio-
thekarischen Mailing-Listen gefunden.

Hinzuweisen ist auf die Pionierrolle der Me-

dizinischen Bibliothek des Universitéts-

klinikums Benjamin Franklin Berlin, die be-
reits 1996 den medbib-info Mailingdienst
etablierte.’

Seit November 1997 informiert auch die
Zweighibliothek Medizin der Universitits-
und Landeshibliothek Mingter etwa ein- bis
zweima wochentlich mit dem el ektronischen
ZB MED Newdetter.”

ImNovember 1999 wurdeauch ander Zentra-
bibliothek fir Medizinin Wien mit der Unter-
stitzung des Instituts fir Medizinische
Computerwissenschaften eine eigene Mai-
ling-Liste fir den Bezug des eektronischen
Newdetters ZBMED-INFO eingerichtet.®
Die Mailing-Liste basiert auf dem Listen-
verwaltungssystem Listserv®. Unter Nut-
zung dieses Mailing-Programms wird vom
Institut fir Medizinische Computer-
wissenschaften ein Listserv-Service fir ver-
schiedene Einrichtungen oder Interessens-
gebiete angeboten.

ZBMED-INFO wird vierzehntéglich as elek-
tronischer Newdetter an die Subskribenten
der Mailing-Liste verschickt. Vier Personen
(Direktor, Vizedirektor, Beauftragter fir Elek-
tronische Zeitschriften, EDV-Beauftragter)
sind berechtigt, Informationen auszusenden.
Mitteilungen, Kommentare und Anregungen
von Subskribenten der Mailing-Liste gehen
nicht an die Liste, sondern an die Adresse
ZBMed-Recipients@akh-wien.ac.at. Diese
Informationen werden an die Email-Adres-
sen der vier zur Aussendung berechtigten
Personen Ubermittelt.

Nach der Aussendung des elektronischen
Newdetters an die Mailing-Liste wird des-
sen Text mit Adobe Acrobat in ein pdf-File
umgewandelt und als Archiv in die
Homepage der Zentralbibliothek gestellt.

5. Der dektronische Newdetter in einer
Zwischenbilanz
Obwohl die Mailing-Liste erst wenige Mo-
nate als neues Informations- und Kom-
munikationsinstrument an der Zentral-
bibliothek fir Medizinin Wienengesetzt wird,
kann bereits eine erste positive Zwischenbi-
lanz gezogen werden:

« Die lange gehegten Beflrchtungen Uber

einen zu grof¥en Zeitaufwand fir die Er-

sellung und Betreuung der Mailing-Liste
haben sich nicht bewahrheitet.

Mittlerweile haben bereits 276 Personen

die Mailing-Liste subskribiert, davon sind

174 ds User des lokalen Hosts ausgewie-

sen, 102 sind anderen Hosts zuzuordnen.

Gerade diese Subskribenten sind ds wich-

tiger Erfolg zu verbuchen, da ZBMED-

INFO nicht zuletzt zur Information der Be-

nutzer aus dem dezentralen Bereich, von

anderen Universitédten, sowie songtiger In-
teressenten eingerichtet wurde.

» Die Notwendigkeit, die Liste personlich
zu subskribieren bzw. zu stornieren, hat
eine sehr aktive Benutzergruppe fur den
elektronischen Newdetter gewonnen, wie
die zahlreichen Riickmeldungen ab der er-




sten Ausgabe von ZBMED-INFO bewei-
sen.
Die Liste wurde in einer bedeutenden An-
zahl von Nutzern der digitalen Zentral-
bibliothek subskribiert, darunter sind zahl-
reiche Professoren und Assistenten, we-
che die Bibliotheksraumlichkeiten zuletzt
nicht (mehr) oder nur noch sdlten aufge-
sucht haben. Somit konnten neue (alte)
wichtige Benutzerschichten as Ansprech-
partner fur die Bibliothek gewonnen wer-
den.
Und nicht zuletzt animiert die einfache
Reply-Mdglichkeit auf den elektronischen
Newdetter Nutzer zu positivemn Feedback,
das bisher weder per Fax noch per Telefon
an die Bibliothek heran getragen wurde.
“Ich moechte Ihnen die ausgesprochene
Akzeptanz der Moeglichkeit des Runter-
ladens der \blltextversion der Zeitschrif-
ten des Soringer \erlages ueber Springer
Link an unserem Ingtitut rueckmelden. Es
ergpart vie Zeit, vom Schreibtisch aus auf
die Literatur zugreifen zu koennen. Alle
Akademiker des Indtituts holen sich jetzt
zB. die Artikel von Acta Neuropathologica
uebers Netz [...] Ich moechte Se deshalb
fragen baw. bitten, ob denn nicht diese aur-
kunftsweisende Form des Literaturservice
weiter ausgebaut werden kann.”

“HerZichen Dank! Eure Online-Fulltext-

Journals snd inawischen en echter ,, Hit* .

Wirklich Spitze waere es, wenn auch ein

bisschen Physikalische Medizin und Re-

habilitation vermehrt zum Zug kommen
koennte... Waiter ol :-) °©

Fir den weiteren Einsatz des elektronischen

Newdetters ZBMED-INFO an der Wiener

Zentrabibliothek sind drei wichtige Fragen

noch nicht endgliltig geklart. In die folgen-

den Uberlegungen sind Erfahrungen aus

Muinster't, Berlin? und Heidelberg®® einge-

flossen.

* In Wien wurde festgdlegt, in der Anfangs-
phase vierzehntéglich (jeden zweiten Frei-
tag) einen elektronischen Newdetter an
die Mailing-Liste zu senden. Eine deutlich
hohere Erscheinungsfrequenz weist der
ZBMED Newdletter in Munster auf, der
den Subskribenten ca. ein- biszweimd pro
Woche zugestellt wird. Das entspricht
auch den Winschen der Subskribenten
in Mlnger, dieschin einer im Mé&rz 1998
durchgefiihrten Umfrage fiir eine wochent-
liche Erscheinungsweise ausgesprochen
haben. Nachdem anfanglich in Berlin Gber
medbib-info zwei- bis dreimal pro Monat
informiert wurde, it die Frequenz zuletzt
auf weniger as eine Aussendung pro
Monat gesunken.

* Inhdtlich liegt der Schwerpunkt des Wie-
ner Newsdletters auf digitalen Dienstleis-
tungen der Zentralbibliothek, wobel ein
Fixpunkt jeweils die sait der letzten Aus

sendung neu zur Verfigung gestellten
elektronischen Zeitschriften sind. Wéh-
rend in Munster Internet-1nformationen
neben Bibliotheksinformationen einen
zweiten wichtigen Schwerpunkt bilden,
wird medbib-infoin Berlinim wesentlichen
nur fur Hinweise auf Neueintragungen in
der Homepage verwendet.

* Fir die Wiener Zentralbibliothek stand
von vornherein fest, dass die an die Mai-
ling-Liste geschickten ZBMED-INFOs
auch auf der Homepage placiert und lang-
frigtig fir Interessenten zur Verfligung ste-
hen sollten. Diese Konzeption entspricht
jener von Mingter, wo mittlerwelle bereits
der 176. ZBMED Newsletter auf der
Homepage archiviert wurde. Nicht vorge-
sehen igt eine Archivierung beim Berliner
Mailing-Dienst medbib-info, der sich im
wesentlichen als Wegweiser zur Home-
page versteht. In einer dhnlichen Funkti-
on plant die Zentralbibliothek im Deut-
schen Krebsforschungszentrum Heidel-
berg eine Mailing-Liste einzurichten, mit
der das Inhaltsverzeichnis eines auf der
Homepage placierten Newsletters an
Subskribenten verschickt werden soll.
Denn auch die Erfahrungen in Heidelberg
bestétigen, dass neue Informationen auf
der Homepage ohne Hinweis via Papier
oder Email kaum wahrgenommen werden.

Mit der Etablierung der Mailing-Liste wurde
die Informations- und Kommunikations-
politik der Zentralbibliothek fir Medizin in
Wien an die Anforderungen des neuen
Millenniums angepasst. Unabhéngig von
den als sinnvoll erachteten Unterschieden
in der konkreten Nutzung sollte keine Biblio-
thek, insbesondere wenn se as digitae Bi-
bliothek relisseren will, auf dieses zukunfts-
weisende Informations- und Kommunika:
tionsinstrument verzichten.

Dem Reslimee von Oliver Obst Uber den Ein-

satz der Mailing-Liste in seiner Bibliothek

kann man sich nur anschliefen, wenn er
schreibt:

“We die Bibliothek an vielen postiven Re-

aktionen ihrer Kunden ablesen konnte (bes-

ser wéare wohl nur ein Postillion d’amour
angekommen), ist se ihrem Ziel, Diengtle-
stungen bekannter und die Bibliothek trans-
parenter zu machen, ein Slck weit néher
gekommen. Wenn man dazu den Image-
gewinn fur die Bibliothek berlicksichtigt
und bedenkt, dass viele Informationen und

Dienste nur durch diese Weise schnell und

adaquat verbreitet werden kénnen, scheint

der dazu notwendige Aufwand vergleichs-
weise gering zu sain.”

Bruno Bauer
Zentralbibliothek fir Medizin in Wien,
<bruno.bauer@akh-wien.ac.at>
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