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RESUMEN

Se presentan los resultados de un estudio informétrico, desarrollado con el objetivp de
medir la presencia, a escala internacional, de los archivos médicos en los campos priorizados
de investigacion, definidos por la politica del Ministerio de Salud Publica de Cuba A
partir de una bdsqueda automatizada en la base deMedtise (CD-ROML990-1996,
se determinaron la recurrencia de términos, a partir de un ordenamiento por ranking, y
las instituciones que han realizado mayor numero de investigaciones con el apoyo de
este recurso. Los resultados muestran la presencia de esta fuente de informaciop, en
once de los doce campos objeto de andlisis, y cuatro instituciones norteamericanag con
un numero significativo de investigaciones en el periodo tomado como marco referengial.

Descriptores: ARCHIVOS MEDICOS; CALIDAD; INFORMETRIA; MEDLINE;
FUENTES DE INFORMACION.

El uso de los archivos médicos como Inglaterra, la Asociacion Britanica de Me-
recurso de informacion para las investiga- dicina y la Comisién Europea, elaboraron
ciones que se acometen en las cienciasunas directrices que proponen como reque-
médicas, es ampliamente fundamentado enrimiento para el acceso a las historias cli-
la literatura especializadd?® Paralelamente,  nicas con fines investigativos, la obtencién
el problema del acceso a esta fuente, se hade un consentimiento explicito de los pa-
abordado desde el punto de vista ético y cientes?
atendiendo a su tratamiento como docu- En el segundo aspecto, existen nume-
mento electronico. rosos resultados practicos que muestran la

En relacion con el primer aspecto, re- inclusion de los archivos médicos en el di-
cientemente el Departamento de Salud de sefio de sistemas informativos hospitalarios,

* Trabajo presentado en el IV Congreso Panamericano de Informacion en Ciencias de la Salud, San José, Costa
Rica, 25 al 27 de marzo de 1998.
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gue transitan desde sistemas de gestion de- Enfermedades crénicas no transmisibles
bases de datos en ambiente de red, hasta- Adulto mayor

potentes sistemas integrados para la ges-— Accidentes

tion de informacion médica, que funcionan — calidad de vida

con la filosofia de 'NTER|\|67ET € - Aptitudes fisicas y mentales de los nifios
INTRANET en plataforma WWW:> - Investigacion en servicios de salud

En l?,s instituciones cubanas de in- _ pjogicing natural, tradicional, termalis-
vestigacion y desarrollo en esta esfera, mo y homeopatia
no existe un claro reconocimiento de la :
importancia de esta fuente como recur- ~ Medicamentos
so de informacién, debido en parte a la ~ Medios diagndsticos
deficiente gestién de la documentacién — Evaluacion de tecnologias.
en las organizaciones, a los problemas
con la calidad de los datos de las histo- La decision de desarrollar la investi-
rias clinicas y a la no disponibilidad de gacién a escala internacional, se fundamen-
herramientas adecuadas, ya sean manuata en el hecho de que la bisqueda prelimi-
les o automatizadas, para acceder a lanar de informacion, realizada en las prin-
informacion y hacer uso de eflda de-  cipales bases de datos nacionales, dio un
mostracion de la presencia de los archi- 1egjtado practicamente nulo. En la base de
vos médicos como fuente indispensable datos CUMED, que contiene las referen-
para el desarrollo de investigaciones en cias bibliogréficas de los articulos publica-

ciencias de la salud a nivel mundial, . .
constituye un elemento importante para dos en las revistas médicas cubanas des-
de principios de los afios 60 hasta 1997

potenciar el desarrollo de sistemas de ! X .
gestion para este tipo de documento en (11 055 citas), solo aparecieron 14 referen-

las instituciones médicas cubanas. cias a partir de la busqueda por tesauro con
Este proyecto fue concebido por espe- la ’utilizacic')n del término REGISTROS

cialistas del Centro Nacional de Informa- MEDICOS (usado por archivos meédicos).

cion de Ciencias Médicas (CNICM) y de En la base de datd£MED, que contiene

la Facultad de Comunicacion de la Uni- las referencias de las tesis de terminacion

versidad de la Habana, con el objetivo de deresidencia de médicos cubanos des-

medir la presencia a escala internacional de de los afios 60 hasta principios de los

los archivos medicos como fuente de in- 90 (7 452 citas), no existe el descriptor RE-

_forma_cic')n_en '03,1_2 campos gene.rales de G|STROS MEDICOS ni términos equiva-
investigacion definidos por la politica del lentes o relacionados

Ministerio de Salud Publica (MINSAP). . .
( ) Es preciso apuntar ademas, que el pre-
Estos campos corresponden a las nuevas . L o )
. . sente estudio se limita a un analisis cuanti-
proyecciones y estrategias de este orga-t Vo de | o de | hi .
nismo, encaminadas a la atencion de los a_uvo e a_prese?nua_, e _OS grc IVOS mg—
principales problemas de salud de la po- dicos en_l_aln\{?stlgauon C|ent|_f|c§, a partir
blacion, a saber (Cuba. Ministerio de Sa- de la utilizacion de algunos indicadores
lud PublicaProgramas ramales de salud ~ informétricos, sin abordar el impacto de

La Habana: MINSAP, 1996): esta fuente y sin comentar las caracteristi-

cas o tendencias de la actividad investiga-
— Salud materno infantil tiva, ni de la produccion cientifica en los
- Enfermedades transmisibles campos objeto de analisis.
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ETAPAS DEL PROYECTO Cada afio se le adicionan cerca de 360 000.
Cubre los campos de la medicina, la
Para el desarrollo del proyecto se con- biomedicina y las ciencias de la satud.
sideraron dos etapas que comprenden los  La configuracion utilizada para selec-

siguientes aspectos: cionar y validar los sistemas de informa-
cioén fue una computadora personal IBM
Primera etapa: compatible, 486 DX con 8MB RAMYy

33 MZ de velocidad. Se trabaj6é con pro-

1. Seleccion y validacion de las fuentes y gramas basicos (MS-DOS, Windows 95) y
de los sistemas de informacion a utili- diferentes aplicaciones:
zar.

2. Definicion de las estrategias de buqueda * MICRO CDS/ISIS para MS-DOS
para cada uno de los campos de inves- version 3.071 - Software para el almace-
tigacion. namiento y recuperacion de informacion bi-

3. Recopilacion de la informacion y crea- bliogréafica, distribuido por la UNESCO,
cion de la base de datos para el estudio muy utilizado en América Latina. El

informétrico. MICRO ISISsirve para crear bases de da-
tos bibliograficas con formatos de capta-
Segunda etapa: cién y visualizacion de datos definidos por

el usuario. Con esta version se utilizé un
1. Definicion de los indicadores in- programa de conversion de ficheros deli-
formétricos a utilizar, para determi- mitados por comas al formato CEPAL. Este
nar las areas con mayor presencia de programa, creado en lenguajsISs-
los archivos médicos en la investiga- PASCAL permite la incorporacion de in-
cion. formacion, desde ficheros que tengan for-
2. Andlisis de los resultados. mato delimitado por comas, o que hayan
sido convertidos al mismo. Generalmente
Para la seleccién de las fuentes de in- se utiliza en las unidades de informacién
formacion, se opté por la base de datos para crear bases de datos con informacion
MEDLINE enCD-ROM compilada por la  extraida deCurrent ContentEste progra-
National Library of Medicinale los Esta- ma UNESCO para importar registros, fue
dos Unidos de América. La decision se modificado en la Facultad de Comunica-
basé en su disponibilidad en la Biblioteca cion de la Universidad de la Habana.
Médica Nacional (BMN), en su amplia co-
bertura, que garantiza el cubrimiento de * CONVI version para MS-DOS-
todos los temas que se incluyeron en el Software que permite la conversion de fi-
estudio, y en el reconocido prestigio cheros descargados en formato de texto
profesional de las revistas que procesa. (*.txt) a otros formatos, entre ellos el deli-
MEDLINE es una de las mayores fuentes mitado por comasCONVI fue disefiado
de busqueda de informacion de literatura igualmente en Cuba.
biomédica. Es la version automatizada del
Index Medicus, el Index Dental Literature * EXCEL 7.0 - Hoja de calculo de
y ellnternational Nursing IndexContiene  Microsoft Office. De éste se utilizaron sus
referencias bibliograficas de cerca de 3 700 facilidades para confeccionar gréaficos y
revistas internacionales publicadas en Es- calcular totales y subtotales de forma ra-
tados Unidos y 70 revistas de otros paises.pida.
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* WORD 7.0 - Procesador de textos DIABETES MELLITUS or ASTHMA or
de Microsoft Office con amplias posibili- KIDNEY FAILURE CHRONIC or
dades. Se utiliz6 para la visualizaciony edi- KIDNEY FAILURE ACUTE or
cion de los ficheros provenientes de CEREBROVASCULAR DISORDERS or
MICRO CDS/ISIS HEMATOLOGIC DISEASES) and

(MEDICAL RECORDS*) inMeSH

Es necesario sefialar que la aplicacion
de estos programas para facilitar la crea- A partir de los resultados de la bus-
cion de la base de datos y su analisis poste-queda se cre6 una base de datos en
rior, es una experiencia desarrollada por CDSIASIS sobre la cual se realizo el pre-
algunos especialistas en informacion, que sente analisis.
desempefian su labor investigativa en el Esta base contiene 3 847 registros so-
campo de los estudios informétricos. Exis- bre documentos, donde en los trabajos que
te otra metodologia que combina progra- describen estan presentes los registros mé-
mas mas actuales, todos en el ambientedicos como fuente de informacion. Los re-
Windows(BiblioLink, para la conversion  gistros de esta base tienen los campos de
y la transferencia de los registros al siste- autor, afiliacion, titulo de la publicacion
ma de gestion, y ProCite, como sistema de seriada, titulo del documento y descriptores.

gestion de informacion bibliogréafica). La

Posteriormente se realizaron conteos

opcién utilizada en este trabajo ha estado y ordenamientos poanking para el ana-
condicionada por la disponibilidad de esos lisis cuantitativo y la obtencién de los

programas y por la amplia utilizacién del

indicadores informétricos, destinados a

CDS/ISIS=n las diferentes instituciones de determinar las areas con mayor presencia

informacion cubanas.
La investigacion abarcé preliminar-

de los archivos médicos en la investigacion.
Los indicadores definidos fueron los si-

mente el periodo comprendido entre 1990 guientes:

y 1996. Actualmente se trabaja para am-
pliar la muestra a los afios 1997 y 1998, en *
atencion al impacto creciente de las nue-
vas tecnologias en el disefio de sistemas de
gestion, lo cual debe incidir en los resulta- *
dos. Las estrategias de busqueda se defi-
nieron sobre la base del uso déédical
Subject Headings (MeSHjuplemento del
Index Medicugvolumen 36, 1995). Se es-
tablecié un nexo mediante operadores de
interseccion logicéand), entre las estrate-
gias de busqueda definidas para cada uno
de los 12 campos y el término ARCHIVOS
MEDICOS (MEDICAL RECORDS*). Un
ejemplo de la estrategia se muestra segui-
damente:

Frecuencia de aparicién del término
archivos médicos en los 12 campos
objeto de estudio.

Temas de investigacion dentro de esos
12 campos, vinculados con los archivos
médicos como fuente de informacion,
con mayor frecuencia de aparicion.
Presencia de las tematicas de investi-
gacion mas recurrentes en los 12 cam-
pos de investigacion definidos.
Instituciones con mayor uso de los ar-
chivos médicos en la investigacion en
ciencias de la salud.

PRESENCIA DE LOS ARCHIVOS

MEDICOS

Campo de InvestigacionEnfermeda-
des cronicas no transmisibles.

Estrategia de busqueda(CANCER
or CARDIOVASCULAR DISEASES or
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Se definio la presencia de los archivos

médicos en 11 de los 12 campos de investi-



gacion objeto de analisis (tabla 1). De un Tabla 1. Frecuencia de aparicion del tér-
total de 3 847 registros que se consignaron mino ARCHIVOS MEDICOS en los dife-
en la base de datos resultante, 2 730 co-rentes campos de investigacion
rresponden a investigaciones cuyos perfi-
les estan incluidos en los campos estudia- Campos de Investigacion Totales %
dos. Este resultado es equivalente al 70,9 % — —
del total de registros bibliogréaficos. La pre- Investigacion en servicios de

. : salud 755 27,6
sencia del campo MEDICINA NATURAL,  gnfermedades crénicas no

TRADICIONAL, TERMALISMO y HO- transmisibles 695 25,4
MEOPATIA no fue significativa para ser ~Enfermedades transmisibles 447 16,3
considerada. Se observa que los camposii'l‘ijdda;“zf:/?g{;”fa”“' fig 11’?3
INVESTIGACION EN SERVlClOS' DE Medios diagnosticos 126 4’6
SALUD Y ENFERMEDADES CRONI- ; '
Medicamentos 87 3,1
CAS NO TRANSMISIBLES abarcan el Accidentes 62 2,2
53,1 %. Si se adiciona el tercer campo con Evaluacion de tecnologias 51 18
mayor frecuencia de aparicion (ENFER- Aptitudes fisicas y mentales
MEDADES TRANSMISIBLES), se obtie- ¢ oS nifios 46 16

ne que los tres campos mas productivos

imi 0, . . .. .
poseen un cupr|m|ento del 69,4 %. De esta rapla 2. Temas de investigacion, vincula-
forma, quedarian 8 campos representativos gos a |os archivos médicos como fuente de
de solo un 30,5 % en relacion con el uso de informacién con mayor frecuencia de apa-
los archivos médicos como fuente de in- ricion

formacion. . )
. . L, Tematicas Recurrencia
Al analizar la frecuencia de aparicion
de los de temas de investigacion especifi- piapetes mellitus 50
cos (tabla 2), se observa que el tema massIDA 45
recurrente es DIABETES MELLITUS, el  Servicios medicos para nifios 38
que vuelve a aparecer vinculado con TE- Cilgi'l';‘;’é?: Qa?éjéinaiilégica todos 3375
RAPIA y EPID.EMI'OLOGIA. Elgrannl-  ooiis de salud 33
mero de investigaciones que se desarrollan aosma 30
actualmente sobre el SIDA, puede expli- Servicios médicos de urgencia 28
car la ubicacion de esta enfermedad en la Causas de muerte 26
segunda posicién de la tabla. :;i‘q’gii;;?:af ii
Resulta relevante la aparicion del tema piapetes melitus-terapia 23
EPIDEMIOLOGIA en cuatro oportunida-  vigilancia epidemiolégica 23
des, vinculado con las enfermedades TU- Tuberculosis-epidemiologia 23

BERCULOSIS, ASMA, DIABETES Enfermedades de transmision sexual 22
MELLITUS y CEREBROVASCULARES. Diagnosis médica asistida por com-

, putadora 21

La VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA se Investigacién en servicios de salud 20
observa de forma independiente y relacio- Asma-epidemiologia 19
nada con METODOS. De igual modo su- Infecciones del tracto respiratorio 18
cede con el ASMA, que aparece de mane- Antibioticos-uso terapéutico 16

. . Diabetes mellitus-epidemiologia 15
ra independiente y con _TERAI?IA. En el Geriatria 14
tes se observan las AUDITORIAS MEDI-  Inmunizacién-estadisticas 12
CAS, lo que se justifica por el importante Enfermedades cerebrovasculares-epide-
papel de las historias clinicas como indica- ™Miclogia 9
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Tabla 3. Presencia de las tematicas mas aprecia la ausencia del campo ACCIDEN-
recurrentes en los campos de investigacion. TES y I16gicamente de MEDICINA NATU-

No. de
Tematicas Totales

Campos de
Investigacion

Enfermedades crénicas

RAL, TRADICIONAL, TERMALISMOy
HOMEOPATIA. En los resultados en
porcientos, nuevamente se refleja que las
tematicas ENFERMEDADES CRONICAS
NO TRANSMISIBLES, INVESTIGA-

no transmisibles 10 257 41,2 .

|nvestigaci()n en ser- CION EN SERVICIOS DE SALUD y EN-
vicios de salud _ 5 144 23,1 FERMEDADES TRANSMISIBLES abar-
;Bflirsmedades ransmi- os 150  Canlamayor presenciacon el 74,4 %, y se
Salud materno ’ nota que los 6 campos restantes ocupan sélo
infantil 1 38 61 el 25,5 %.

Calidad de vida 1 25 4,0 Por otra parte, se detectd que durante
mgg:gz rg;gtggsucos 11 123 2373 el periodo analizado sélo cuatro institucio-
Evaluacion de tecnologias 1 14 25 hes realizaron un numero significativo de
Adulto mayor 1 14 25 investigaciones, en las cuales se utilizaron

los archivos médicos como recurso de in-
o formacién (tabla 4). La de mayor presen-

cia de los archivos médicos en la investi- ¢q pais representado es Estados Unidos de
gacion

Ameérica.
Instituciones Pais Totales

CONCLUSIONES
Department of Health
Sciences Research. Mayo Los resultados obtenidos muestran la
Clinic, Rochester - USA 19 presencia de los archivos médicos en 11
Center for Clinical Epidemio- de los 12 campos de investigacion anali-
logy and Biostatistics, Univer- zados.
sity of Tennesse - USA 9 Los campos con mayor presencia son
Department of Medicine, Uni- INVESTIGACIONES EN SERVICIOS DE
versity of Pennsylvania USA 8 SALUD, ENFERMEDADES CRONICAS
Department of Otolaryngolo- NO TRANSMISIBLES y ENFERMEDA-
gy, University of Pittsburgh USA 8 DES TRANSMISIBLES.

Hay nueve campos de investigacion re-
presentados en las tematicas mas recurrentes.
dor de la calidad del proceso médico La identificacion de instituciones con
asistencial. Desde el primer Programa de mayor presencia de los archivos médicos
Estandarizacion de los Hospitales, estable- en la investigacion, puede resultar de gran
cido por elAmerican College of Surgeons utilidad en la definicion de politicas de bus-
de los Estados Unidos, se incluyeron entre queda de colaboracion e intercambio, que
los requisitos para la acreditacién de las permitan emprender acciones positivas para
instituciones de salud, la existencia de his- el mejoramiento de la gestion de este tipo de
torias clinicas y de un archivo médi€o. fuente en las instituciones médicas cubanas.

La presencia de las tematicas de inves- De los resultados consignados se de-
tigacion mas recurrentes en los campos de riva la importancia de considerar la inclu-
investigacion (tabla 3), se observa en nue- sion de esta fuente en los proyectos de di-
ve de los 12 campos objeto de andlisis. Se sefio de Sistemas Integrados Avanzados
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para la Gestion de Informacion Médica, que rreras politicas y administrativas. Un estu-
se estan gestando en el CNICM, coordina- dio reciente desarrollado por médicos cu-
dor metodoldgico del Sistema Nacional de banos'? sefiala como causas de la mala
Informacién en Ciencias de la Salud. Se calidad de los datos reflejados en las histo-
imponen acciones decisivas relacionadas rias clinicas, la poca atencion y jerar-
con la implementacién de sistemas para la quizacion por parte de los jefes de grupos
gestion de la calidad de los datos de las his- basicos de trabajo, especialistas y residen-
torias clinicas y de programas de adminis- tes de afios superiores y la poca exigencia
tracion del ciclo de vida de esta fuente, de los directivos en las instituciones médi-
como punto de partida para estos impor- cas, lo cual coincide con criterios expresa-
tantes empefios. dos por especialistas norteamericanos des-

Segun investigadores de la Universi- de hace mas de 20 afi®gl reconocimien-
dad de Indianapoli$no existen actualmen-  to de los archivos médicos como recurso
te barreras técnicas para el disefio e im- de informacién, constituye, sin dudas, un
plementacion de sistemas y aplicaciones catalizador para eliminar este tipo de obs-
para la gestion de archivos médicos, pero taculo que frena su decisiva utilizacién en
su desarrollo se ve limitado por fuertes ba- |a investigacion en ciencias de la salud.

ABSTRACT

Medical Files in Health Sciences Research: An Informetric Study by using Medline

The results from an informetric study developed with the goal of measuring the presencg, at
the international scale, of medical files in the priority fields of research defined by the
policy of the Cuban Ministry of Health are submitted. From an automated search in the
1990-1996MedlinedatabaséCD-ROM) it is determined the recurrence of terms by making
a ranking ordering as well as the institutions that have carried out the greater numbgr of

researches with the support of this resourse. These results show the presence of this §ource
of information in eleven out of the twelve fields of analysis and in four American institutions
with a significant number of researches during the period taken as a referral frame.

Subject headingsMEDICAL ARCHIVES; QUALITY; INFORMETRICS; MEDLINE;
INFORMATIONS SOURCES
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