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W drugim artykule prezentowanym czytelnikom ,,ESS” chcialbym poruszy¢
problem moze nie bezposrednio zwigzany z kardiologia 1 stymulacja serca, ale
majacy istotny wptyw na jakos$¢ informac;ji, jakie pozyska¢ mozna z Internetu.
Jako pierwsze rodzi si¢ pytanie czy faktycznie Internet jest w stanie w
przysztosci zastapi¢ dotychczasowy - tradycyjny , ,papierowy” sposob
prezentacji publikacji naukowych? W opinii wielu wypowiadajacych si¢ w tej
dziedzinie oséb, migdzy innymi czgsto cytowanego, Umberto Eco, zamiast
dyskutowa¢ na ten temat warto zwrdci¢ uwage na to, ze obie te metody (
»papierowa 1 komputerowa” ) znakomicie si¢ uzupelniaja a umiejetne
korzystanie z tego faktu znakomicie utatwia prowadzenie badan naukowych 1
publikowanie niezaleznie, czy w koncowym efekcie publikacja zostanie
umieszczona na serwer2®&WW, czy dstanie wydrukowana w periodyku
naukowym.

Przestanie artykutu do recenzentow poprzez Internet i otrzymanie poprawione]
kopii, a nastgpnie wystanie jego rowniez poprzez sie¢ do wydawcy skraca
znacznie czas publikowania 1 ulatwia pracg podczas ,technicznej obrobki”.

Zalety takiej formy przygotowywania publikacji przedstawit w wielu artykutach

i publikacjach Dr Radostaw Spiewak ( patrz piémiennictwo ), ktory jest rowniez
redaktorem naczelnym jedynego w Polsce calkowicie internetowego
czasopisma medycznego, ktorym jest ,,Galen” - sadzg, ze warto do tych
artykutow siggna¢. W chwili obecnej na codzien korzystajac z Internetu
zauwazy¢ mozemy, ze co raz wigce] znanych autorytetow w dziedzinie
kardiologii i towarzystw

( oprocz wymienionych w poprzednim artykule roéwniez European Society of
Cardiology ) w Polsce 1 na $wiecie posiada dostep do Internetu, a wigc korzysta

z jego mozliwos$ci. Ponizej pragng przedstawi¢ nastepujace przyktady:

Tekst pracy przesytany jest w formie maszynopisu - w takiej sytuacji zmuszeni
jestesmy tekst przesta¢ zwyklym listem, co wymaga czasu. Jesli tekst
przesytany jest do recenzji - wéwczas po nanoszeniu kolejnych poprawek musi
by¢ catkowicie przepisywany.




Tekst pracy przesytany jest na dyskietce przy uzyciu edytora tekstu - jest to juz
dos¢ znaczne ulatwienie, poniewaz umozliwia automatyzacj¢ obrobki tekstu,
jednak wystanie dyskietki ,,zwykta” poczta nie skraca czasu jej wedrowki od
nadawcy do adresata.

Tekst pracy zostaje wystany poprzez Internet dotaczony jako plik do
elektronicznego listu- jest to rozwiazanie, ktére pozwala na prawie
natychmiastowe uzyskanie pliku napisanego w uzgodnionym edytorze przez
adresata. W ten sposdéb migdzy innymi zostal dostarczony poprzedni moj
artykutl 1 w taki sposob zostanie przestany takze ten artykut. Warto doda¢, ze w

chwili obecnej rowniez koszty takiej formy przesytania pliku, o ile nadawca 1

adresat posiadaja dostep do internetu sa najnizsze.

Prawie kazdy system poczty elektronicznej wyposazony jest w mozliwos¢
dofaczenia do listu elektronicznego dowolnego pliku, ktory jest wysylany wraz
z tekstem poczty elektronicznej. Taki dotaczony plik nosi nazweg Attachmentu i
jest obstlugiwany przez tzw. oprogramowanie MIME. We wspomnianym przeze
mnie w poprzednim artykule programie pocztowym Pine wystarczy wprost
wpisa¢ nazwe pliku do linii ,,Attach” umieszczonej w nagldéwku. W przypadku
otrzymania przesytki z takim plikiem program sam informuje jak rozpakowac
taki plik ( w przypadku programwPjine” nalezy skorzystaé z klawisza ,,V”’ oraz
opcji

»save as” ). Uzyskujemy w ten sposob plik, ktéry mozemy skopiowa¢ na dysk
lokalny naszego PC poprzez program ,,FTP” ( oczywiScie ustawiajac opcje
kopiowania binarnego )

Naukowe, medyczne czasopisma elektroniczne

Zaczely powstawaé z chwila pojawienia si¢ medykow w Internecie. Czgsta
forma tworzenia takich czasopism jest pojawianie si¢ elektronicznych
odpowiednikow znanych periodykow. Kilka przykladow renomowanych
czasopism medycznych posiadajacych swoje serwisy w sieci podatem w
poprzednim artykule. Warto przypomnie¢, ze sposrdd kardiologicznych na
uwage zastuguja ,,Circulation”, ,Hypertension” i z pewnoS$cia najbardziej
interesujacy czytelnikoOw naszego czasopisma ,,PACE”. Z polskich znanych
periodykow, dostgpny jest ,,Polish Journal ofPathology” udostgpniany przez
Profesora  Janusza  Szymasia na  serwerze w  Poznaniu (
http://ampat.amu.edu.pl/czasopis/patpol.ntm ) . Programy rozwoju internetu
medycznego, w tym program rozwoju polskiej kardiologii w Internecie, ktéry
Jjuz niebawem bedzie dostepny w Internecie
(http://www.cc.uni.torun.pl/~pekasz/cardio program.html ) wskazuja, ze jest to
korzystna forma promocji czasopism medycznych a jednoczesnie ewolucyjnie



przebiegajace rozszerzenie formy ich wydawania. Autor artykutu pisanego do
takiego czasopisma moze jednoczesnie znalez¢ sig

w Internecie majac pewnos¢, ze jego dorobek chroniony jest autorytetem tego
periodyku. W elektronicznym odpowiedniku dostgpnym bezptatnie w
internecie wydawca rzadko decyduje si¢ przedstawia¢ pelne numery swojego
czasopisma. Najczesciej publikowane sa spisy tresci kolejnych numeréw ( w
takiej formie przedstawiana jest ,Neurologia i Neurochirurgia Polska” ),
streszczenia artykutow lub pelne teksty niektorych tylko artykutow ( British
Medical Journal, Polish Journal Bfithology ) Iub pelne numery archiwalnych
rocznikOw np. sprzed dwoéch lat ( taka formg przyjeto w prezentowanym w
Internecie w ramach ,GaleMedical Forum” czasopi$mie angielskojezycznym
wydawanym przez Instytut Medycyny Wsi w Lublinie, ktorym jest ,Annuals of
Agricultural Medicine” - patrz ( http://galen.imw.lublin.pl/users/gmf/gmf-
list.htm ) Stosowanie tego typu zasad pozwala ma utrzymanie dotychczasowej
liczby prenumeratorow a jednocze$nie skutecznie promuje czasopismo
pozwalajac zapozna¢ si¢ z wydanymi wczesnie] jego rocznikami. Istnieja
rowniez czasopisma ukazujace si¢ wylacznie w formie elektroniczne.
Przyktadem prestizowego czasopisma wychodzacego ( z krotka przerwa w
biezacym roku zwiagzang ze zmiang redaktora naczelnego ) od 1988 roku jest
,MEDNEWS” ( http://biomed.nus.sg/MEDNEWS/welcome.html ) W Polsce
takim czasopismem jest ,Galen” ( http://www.lublin.pl/imw/galen.html ) w
ktorym wiele artykuléw dotyczyto kardiologii. Mamy nadziejg, Zze przerwana
edycja tego czasopisma zostanie wznowiona.

Telemedycyna

Mozliwo$¢ dokonywania konsultacji, czy oceniania wynikow badan
wysytanych poprzez sie¢ komputerowa wydaje si¢ by¢ bardzo odlegla
przysztos$cia, jednak juz obecnie opracowywane sa programy promujace
telemedycyne i nauczanie na odlegtos$¢ ( distance - learning ). Obecnie w Polsce
w praktyce ta metode wykorzystuja jedynie patomorfolodzy, ktorzy w swoim
towarzystwie naukowym posiadaja nawet sekcje informatyki. Co raz lepsza
jakos$¢ tacz internetowych sprawia, ze to wlasnie Internet wszgdzie tam, gdzie
jest to mozliwe powinien stuzy¢ do tego celu. Celowe bytoby okreslenie zasad
prowadzenia takich konsultacji. Ogolnie mowiac spetnienie wymogu poufnosci
danych chorego jest mozliwe poprzez uzytkowanie systemoéw publicznego
szyfrowania danych oraz elektronicznych  podpisow -  sygnatur
potwierdzajacych autentycznos$¢ danych.

W kardiologii telemedycyna szczeg6lnie rozwija si¢ w odniesieniu do badan
echokardiograficznych.

Elektroniczne ksigzki adresowe



Mozliwo$¢ szybkiego znalezienia adresu autorytetéw w danej dziedzinie
medycyny ma aspekt praktyczny. Wszystkie placowki medyczne posiadajace
swoje serwisy medyczne Winternecie zazwyczaj prezentuja strukturg
organizacyjng - np. wyszczegolnienie oddziatow z numerami telefonow ( jak w
przypadku Szpitala Wojewddzkiego im. Ludwika Rydygiera w Toruniu ),
wyszczegolnienie tych oddziatow lub klinik, ktore posiadaja bezposredni dostep
do internetu ( Slaska Akademia Medyczna ) lub pelna informacje o strukturze
uczelni tacznie z wyszczegdlnieniem zatrudnionych oséb i1 podaniem ich
stanowisk ( Akademia Medyczna w Gdansku ). Niezaleznie od tego czy dana
placowka akademicka samodzielnie zatroszczyla si¢ o sporzadzenie takich
uzyska¢ mozna informacje o wszystkich pracownikach naukowych w polskich
uczelniach ( takze medycznych ). Baza ograniczona jest do 0oséb posiadajacych
tytul doktora nauk lub wyzszy. Aby uzyskac dane z tej bazy najlepiej skorzystaé
z serwisu umieszczonego na jednym z gtownych serwerdw X.500 -
http://ocelot.mat.uni.torun.pl/. Z serwisu WWW A.M. w Gdansku znajduje si¢
bezposrednie polaczenie z serwerem regionalnym X.500 jaguar.cc.uni.torun.pl,
ktory udziela informacji o pracownikach naukowych tej uczelni.

Ochrona jakosci informacji w Internecie

Stanowi istotny problem. Czy podawanie werseniandw wapnia redukuje
miazdzyce? Przyznam, ze nie spotkatem takiej informacji w naukowych
publikacjach. Niestety - w niektorych newsowych grupach dyskusyjnych
spotyka si¢ cale dyskusje na temat ,,chelation therapy”, ktora zwlaszcza u
starszych pacjentow ma ogranicza¢ narastanie miazdzycy. Co jest wigc prawda?
Odpowiadajac czgsto na pytania zwiazane z ta tematyka doradzam, aby osoba
czerpiaca dane z Internetu zwrocita uwage skad one pochodza. Informacje
pochodzace z serweréw znanych placowek medycznych - np. American Heart
Assiociacion ( http://www.amhrt.org/ ), znanych uczelni medycznych -
Uniwersytetu Harwardzkiego ( http://dsg.harvard.edu/ ) czy bibliotek -
Biblioteki Medycznej Uniwersytetu w Waszyngtonie (
http://mcfsunl.wustl.edu/ ) sa wiarygodne 1 zwykle osiagaja najlepszy poziom.

Z nieco wigksza rezerwa nalezy podchodzi¢ do danych prezentowanych przez

nieco mniej znane placowki, jednak niekiedy sa one na prawdg bardzo cenne 1

warto z nich korzysta¢. Trzeba po prostu wyrobi¢ sobie wlasne zdanie na ich

temat . Serwisy lokowane na serwerach komercyjnych sa jakosciowo bardzo
rozne. Jezeli jak w przypadku cytowanego przeze mnie w poprzednim artykule
serwisu dra Seymoura Furmana serwis taki jest firmowany przez znany
autorytet medyczny jego jakos$¢ 1 wiarygodno$¢ nie budzi zadnych zastrzezen (
http://www.webaxis.com/hertweb ). Jesli jednak serwis taki ,,nie ma autora” -



moze okazaé sig, ze jest bardziej reklama np. jakiego$ leku, niz wartosciowa
pozycja naukowa. W ostatnim okresie organizacja non-profit z Genewy -
,Health on Net Foundation” podjeta trud ustalania standardéow jakosSci
merytorycznej 1 wartos$ci serwisoOw medycznych w Internecie. Zawarte tam 6
punktéow reguluje zasady, dzigki ktorym serwis moze zosta¢ uznany za
respektujacy te postanowienia 1 przestrzegajacy tzw. HONCode (
http://www.hon.ch/Conduct.html ). Zasady te sa nastgpujace ( ttumaczenie z
jezyka angielskiego ):

1. Informacji i porad przekazywanych poprzezernet moze udziela¢ tylko
wykwalifikowany personel medyczny. Wyjatkowo czgs¢ takich informacji moze
pochodzi¢ od niemedycznych lecz przygotowanych do udzielania tego typu
porad organizacji lub oséb ( chodzi o pacjentdéw udzielajacych porad innym
pacjentom w ramach organizacji samopomocowych Ilub towarzystw np.
Towarzystwa Chorych na Cukrzycg, Polskiego Zwiazku Gluchych itp. Ludzie ci
legitymuja si¢ niejednokrotnie wystarczajaco dobrym przygotowaniem aby pod
nadzorem personelu medycznego udziela¢ porad innym pacjentom - moje
uzupenienie )

2. Informacje te stanowia uzupelnienie 1 pomoc, jednak nie moga zastapi¢
kontaktu lekarz - pacjent, lekarz prowadzacy - lekarz konsultant.

3. Musi by¢ stosowana poufno$¢ danych identyfikacyjnych pacjenta, jesli
informacje o okreslonym przypadku umieszczane sa na publicznych serwerach.
Wszyscy nastgpni administratorzy serwisow, ktorzy umieszczaja dane na
wlasnych serwisach musza uzyskaé zapewnienie o przestrzeganiu tych zasad
przez osobg, ktéra te dane umiescita w pierwotnym serwisie.

4. Informacje w serwisie na ktore si¢ powotujemy musza zawiera¢ podane
piSmiennictwo lub w przypadku informacji sieciowych - jego zrédta najlepiej w
postaci linku HTML do danych n&WW.

5. Wszystkie informacje o korzySciach, zastrzezenia, informacje o charakterze
reklamowym 1 przypisy, zwlaszcza nie pochodzace od pierwotnego autora
serwisu powinny by¢ w widoczny sposoéb uwypuklone 1 wydzielone na zasadzie
jak wp. 4

6. Osoby begdace autorami informacji lub webmasterami ( wykonujacymi dany
serwis WWW ) musza poda¢ swoje dane identyfikacyjne oraz adres poczty
elektronicznej, ktéry pozwoli na kierowanie do nich wszelkich pytan 1
watpliwosci.



Cze¢s¢ polskich serwisow WWW, ktorych autorzy przestrzegaja tych bardzo
cennych zasad uzyskali prawo do legitymowania si¢ HONCode
potwierdzajacym uznanie dla jakosci tych serwisow.

Internet, kardiologia a nauki medyczne

Kardiologia jest bardzo dynamicznie rozwijajaca si¢ dziedzina. W ostatnim
okresie dokonat si¢ wielki postep w kardiologii interwencyjnej, kardiologii
wiencowej, takze elektrofizjologii i1 elektrostymulacji. Wyscig z czasem w
opracowywaniu badan i programéw, ich wdrozenie a nast¢pnie przyjgcie juz
praktycznych wnioskéw wynikajacych z przeprowadzonych badan w znacznej
mierze decyduje o rozwoju tego kierunku a takze o prestizu osrodka
kardiologicznego. Czgsto wiele osrodkéw naukowych wspolnie lub osobno
podejmuje trud przeprowadzania waznych badan z dziedziny kardiologii.
Jednak uznanie przypadnie tylko tym, ktére utrzymawszy wysoki poziom
opracowania wynikow najszybciej przedstawia wnioski wynikajace z badan 1
wdroza te metody poprzez seri¢ badan klinicznych w normalnym postgpowaniu
diagnostycznym 1 leczniczym. Wydaje sig, ze umiej¢tnos¢ korzystania z sieci
komputerowych moze by¢ elementem bardzo istotnym w pogoni z czasem.
Zachecam wigc aby autorytety z dziedziny medycyny w Polsce idac $ladem
swoich zachodnich kolegow - medykow, jak i polskich kolegéw nie - medykow,
ktérzy od dawna aktywnie buduja infostrady, nabrali zaufania do Internetu.
Internet ma opinig ,,instytucji zanarchizowanej”, w ktorej nie obowiazuja zadne
prawa 1 reguty, po czgsci jest to prawda. Jednak w Internecie akademickim,
takze medycznym przestrzegane sa zasady wiarygodnosci, ktore umozliwiaja
publikowanie w renomowanych elektronicznych polskich i zachodnich
czasopismach internetowych, dostarczanie informacji do servWS§WV o
charakterze naukowym, dziatanie na rzecz rozwoju telemedycyny 1 nauczania

na odleglos¢. Medyczni administratorzy sieciowi w Polsce 1 na Swiecie
zwigzani z osrodkami akademickimi lub szpitalnymi przyktadaja wiele staran

do merytorycznej jakosci serwisu, tworzone sa standardy jakosci danych -
obecnie przede wszystkich poprzez ,,Health on Net Foundation” a takze przez
,F00d and Drug Administration” ( http://www.fda.gov/ ) i Instytut
Biomedyczny Karolinska Institute ( http://www.mic.ki.se/ ). Istnienie inicjatywy
X.500 umozliwia wyszukiwanie adresow konkretnych oséb poprzez Internet 1
wzajemna komunikacj¢ os6b o podobnych zainteresowaniach naukowych.
Mysle, ze jednak najwigksza gwarancja wartosci Internetu dla nauk
medycznych begdzie obecnos¢ w nim jak najwigkszej ilosci lekarzy, zard6wno
utytutowanych staw jak 1 lekarzy pierwszego kontaktu troszczacych sig¢ o
zdrowie 1 zycie swoich pacjentow. Administratorzy sieciowych zasobow
medycznych staraja si¢ tworzy¢ wszystkim zainteresowanym odpowiednie
warunki 1 promowac¢ Internet inicjujac tworzenie projektow jego rozwoju. Jeden



z takich projektow, jak juz napisatem w tym artykule, pochodzacy z grudnia

1995 roku, poruszajacy problem adaptacji sieci Internet do potrzeb kardiologii

w Polsce zamierzam udostepni¢ w ramach serwisu WWW Wojewddzkiego
Szpitala Zespolonego im. Ludwika Rydygiera z okazji drugiej rocznicy
powstania serwisu tego Szpitala. Wszystkim zainteresowanym wypada wigc na
zakonczenie tego artykutu powiedzie¢ mity internetowy zwrot ,,see you again

on net” 1 zyczy¢ owocnego ,,sieciowania’.
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