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LA RECUPERACION DE LA INFORMACION EN CIENCIAS DE LA SALUD:
MEDLINE vs. MEDLINE

RESUMEN

Introducciéon: MEDLINE se ha convertido en la fuente de informacién
biomédica mds utilizada. Actualmente gran parte del personal sanitario
accede a MEDLINE a través de PubMed debido a su facilidad y gratuidad
aunque sigue existiendo acceso mediante suscripcion.

Objetivo: Comparar los resultados producidos en la recuperacion de
informacién bibliogrifica de la base de datos MEDLINE utilizando
PubMed (gratuito) frente a ERLWebSPIRS-SilverPlatter® (suscripcion).
Para ello observaremos las publicaciones sobre “Public Health” existentes
en esta base de datos entre 1994 a 2003.

Material y Método: Estudio descriptivo transversal de los resultados de
las busquedas bibliograficas efectuadas en la base de datos MEDLINE.
Resultados: Diferencias porcentuales relativas obtenidas segin diversos
tipos de busquedas: Maximo 99,86; Minimo -127,06; Media 10,86;
Mediana -1,84.

Discusion y Conclusion: Vistas las diferencias obtenidas, un error en la
eleccion de la terminologia o en el proceso de buisqueda de la informacién
alterard el resultado de la misma. Es inexcusable reflejar en la
Metodologia la estrategia de bisqueda empleada que permita reproducir
los resultados obtenidos.

PALABRAS CLAVE:

MEDLINE, PubMed, Acceso a la Informacién, Almacenamiento y

recuperacion de la Informacién, Salud Publica.
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ABSTRACT

Introduction: MEDLINE has become the most used source of
biomedical information.

Presently sanitary personnel’s great part consents to MEDLINE through
PubMed due to its easiness and tax-exemption although it continues
existing access by means of subscription.

Objective: To compare the results taken place in the recovery of
bibliographical information of the database MEDLINE using PubMed
(free) versus ERLWebSPIRS-SilverPlatter® (subscription). For that, we
will observe the publications on “Public Health” existing in this database
between 1994 and 2003.

Material and Method: Descriptive and cross sectional study of the
results of the bibliographical searches made in the database MEDLINE.
Results: Relative percentage differences obtained according diverse
search type: Maximum 99,86; Minimum -127,06; Mean 10,86; Median
-1,84.

Discussion and Conclusion: Once seen the obtained differences, an error
in the election of the terminology or in the process of search of the
information will alter the result of the same one. It is inexcusable to
reflect in the methodology the strategy of used search that allows to
reproduce the obtained results.

KEY WORDS:

MEDLINE, PubMed, Access to Information, Information Storage and
Retrieval , Public Health.
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INTRODUCCION

Salud Piblica e Internet

Desde la aparicion de la escritura, la invencién de la imprenta, la
publicacién de la primera revista cientifica en 1665, “Philosophical
Transactions of the Royal Society of London”, hasta la actualidad donde
se puede encontrar “on line” la mayoria de las revistas biomédicas,
Internet significa uno de los grandes logros para la documentacién
cientifica'.

Para la Salud Pdblica una de las grandes utilidades de Internet es,
sin duda, la recuperacion de informacién®>.

Internet facilita el acceso a las principales bases de datos, a
registros epidemioldgicos, a universidades, a centros de investigacion y a
las principales revistas de las diversas disciplinas4’5, pero no se puede
olvidar que aun existen profesionales que son refractarios al uso de la
tecnologia informatica en cualquiera de sus formas y que contindan
cefiidos sdlo al papel. Por ello, se tendrdn que elaborar estrategias para

) . co 6
incorporar a estos actores al uso de la informacion via Internet’.

National Library of Medicine: Del Index-Catalogue a MEDLINE

A partir de una pequefa coleccién de libros de la oficina del
Cirujano General del Ejercito (Army’s Surgeon General) Joseph Lovell se
inici6 en 1818 la “Library of the Surgeon General’s Office”. En 1864 es

nombrado Cirujano General del Ejercito John Shaw Billings y bajo su
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direccion en 1868 la biblioteca ya contaba con unos 7.000 volimenes. En
1875 la biblioteca contenia casi el 75% de las publicaciones médicas
periddicas, lo que induce a Billings a introducir la indexacion selectiva de
las revistas que disponia la biblioteca. En 1895 completa el gigantesco
catilogo de la biblioteca (16 volimenes) el Index-Catalogue of the
Library of the Surgeon General’s Office, United States Army, inicio de lo
que en 1879 seria el Index Medicus (repertorio impreso de referencias)’®.

Posteriormente, dependiendo de otras instituciones y también de
gran importancia, aparecieron nuevos Indices bibliogrificos como el
“Chemical Abstract” (1907) y el “Excerpta Medica” (1947), repertorios
de resimenes o el “Science Citation Index (1964), repertorios de citas™'°.

En 1956 tiene lugar el nacimiento de la National Library of
Medicine (NLM), Biblioteca Nacional de Medicina de los Estados Unidos
(como heredera de la “Library of the Surgeon General’s Offcie”), que en
1962 traslada su sede desde Cleveland hasta el emplazamiento actual en
Bethesda (Maryland)'.

El proceso de automatizaciéon de sus fondos documentales
comenzd en 1964 con el desarrollo de un sistema de biisqueda
computerizado denominado MEDLARS (Medical Literature Anélisis and
Retrieval System)lz. Esto fue el inicio de la informatizacion de los indices
bibliogréficos, lo que supuso el nacimiento de las actuales bases de datos
en Internet con las consiguientes ventajas: mayor rapidez, mayor
exhaustividad, superior precisién y sobre todo una constante y fécil

actualizacion.
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Se podia decir que hoy en dia los tradicionales boletines de
sumarios que desde siempre han realizado las bibliotecas, no han perdido
su funcién, pero si han cambiado de aspecto y forma de difusién'’.

El funcionamiento de las bases de datos bibliogréficas
informatizadas se basa en un lenguaje controlado, estructurado y
jerarquizado, denominado “Thesaurus”, utilizado para la indizacién de los
documentos'*. Su finalidad es expresar con la mayor exactitud posible,
una determinada nocién que identifique univocamente conceptos de un
tema concreto y que servird tanto para almacenar como para recuperar la
informacion; el tesauro se define como “Vocabulario de un lenguaje de
indizacion controlado, organizado formalmente con objeto de hacer
explicitas las relaciones, a priori, entre conceptos 13,

El tesauro de la NLM es conocido como MeSH “Medical Subject

9916

Headings””. y sirve no sélo para la indizaciéon de sus documentos y
recuperacion de la informacion, sino que también se ha convertido en el
instrumento base, utilizado en la clasificacion, en muchas bibliotecas
médicas. El MeSH es un vocabulario controlado de términos biomédicos
que identifican el contenido de cada articulo en la base de datos
MEDLINE; consta actualmente de unos 33.000 Descriptores y 139.000
conceptos suplementarios. Es una estructura jerdrquica a partir de 15
grandes categorias, pueden ser utilizados con ‘“subheadings”
(subencabezamientos) que permiten concretar en uno o varios aspectos
especificos el término principal. Estd en constante renovacién por parte
del equipo revisor; su actualizacién es anual y de él también se realiza una

copia impresa que se publica en Enero de cada ano' '8,
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Existe una versiéon en espafiol: Descriptores de Ciencias de la Salud
(DeCS)". El DeCS es un vocabulario dindmico totalizando 26.851
Descriptores, de los que 3.656 son de Salud Piblica. Por ser dindmico, se
encuentra en un proceso constante de crecimiento y adaptacidn,
registrando cada afio un minimo de 1000 interacciones en la base de datos
de entre alteraciones, sustituciones y creaciones de nuevos términos o

areas.

Acceso a la universalizacion de la bisqueda bibliografica

Es dificil hablar de fuentes de informacién biomédica sin
mencionar a la National Library of Medicine de los Estados Unidos de
Norteamérica, cuya base de datos MEDLINE se ha convertido en la
fuente mds utilizada™.

MEDLINE (Medlars Online) no es exactamente la version
informatizada del “Index Medicus”, puesto que a éste se le sumaron al
informatizarse el “International Nursing Index” y el “Index to Dental
Literature”. Es la base de datos mas importante de la NLM, abarcando los
campos de la medicina, oncologia, enfermeria, odontologia, veterinaria,
salud publica, ciencias preclinicas y disciplinas afines.

Entre las utilidades para la consulta de las bases de datos
bibliogréficas que podemos encontrar en Internet destaca sobremanera el
sistema de busqueda PubMed*'*, proyecto desarrollado por el “National
Center for Biotechnology Information” (NCBI) en la National Library of
Medicine (NLM)*. PubMed es una plataforma de bidsqueda y

recuperacidon de informacién que permite el acceso a distintas bases de
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datos bibliograficas compiladas por la NLM. En este momento estdn
incluidas 20 bases.

En un principio, el acceso a MEDLINE se tenia que efectuar
mediante pago segln el tiempo de conexién y nimero de referencias
obtenidas. La llegada del CD-ROM significé un importante ahorro ya que
por una cuota anual fija se podia hacer un niimero ilimitado de consultas.
Incluso mediante redes locales, el investigador podia consultar los CD
sin necesidad de tener que desplazarse a la Biblioteca de la Institucidn.

Hay constancia de que en 1986 la Biblioteca de la Facultad de
Medicina de la Universidad Complutense de Madrid disponia de
MEDLINE en este sistema®, si bien cabe sefialar que los primeros
estudios realizados en Espafia sobre la utilizacion de MEDLINE en
formato CD-ROM se deben a la Universidad de Alicante™°.

En nuestros dias gran parte del personal sanitario accede a
MEDLINE “on line” a través de PubMed debido a su facilidad y
gratuidad aunque sigue existiendo acceso mediante suscripcion, bien es
cierto que ya no sélo mediante CD-ROM sino efectuando un volcado de
la base de datos MEDLINE, via Internet, a un ordenador que a su vez
puede ser consultado mediante red local o por conexién, via Internet, a los
ordenadores de distribuidores como SilverPlatter.

Muchas organizaciones cientificas y comerciales obtienen y
albergan en sus servidores la base de datos MEDLINE y construyen su
propio motor de busqueda y recuperacion de datos para consultarla. Un
ejemplo seria, en idioma espaifiol, la Biblioteca Virtual en Salud (BVS),

una iniciativa de la Organizacién Panamericana de la Salud para la
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cooperacion técnica entre los paises de la region de Latinoamérica y el
Caribe y que estd concebida como una red de fuentes de informacién que
opera en Internet. Su objetivo es proporcionar un acceso equitativo a la
informacién cientifica sobre salud®’. Espafia participa a través de la BVS
Espafia, dependiente de la Biblioteca Nacional de Ciencias de la Salud del
Instituto de Salud Carlos III*®,

La disponibilidad de acceso libre y gratuito a MEDLINE
(PubMed) no deberia hacernos olvidar el uso de otras formas de acceso a
MEDLINE o incluso el uso de otras bases de datos mdas costosas, ni
convertirlo en el tinico recurso de informacién biomédica®, olvidando los
productos propios del pal’s30. Los usuarios de esta base de datos deberian
recordar que no indiza (clasifica) todas las revistas que se publican en
ciencias de la salud (algunas de ellas las indiza selectivamente) y que, por
tanto, para obtener un bibliografia completa deberdn consultar otras

fuentes de informacion.

La busqueda bibliografica

Para la realizaciéon de una busqueda con una alta sensibilidad es
importante conocer el Descriptor del “Medical Subject Headings”
(MeSH) que permita recuperar la maxima informacién con el minimo
ruido (articulos recuperados no relacionados con la busqueda) y evitando
los silencios (articulos relacionados con la bdsqueda pero no
recuperados). Mediante el DeCS, herramienta muy amigable y en
castellano, lo que siempre puede ayudar a que la consulta sea mads

perceptible y cdmoda, obtendremos aquel que mejor se cifia a nuestro
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interés. También es posible interrogarlo en inglés y portugués. Tanto el
buscador del DeCS como del MeSH estian disefiados para facilitar una
rapida localizacion de sus términos y no es necesario asumir
conocimientos de vocabularios complejos.

Es importante la consulta de la ficha del descriptor seleccionado
para conocer el dmbito de aplicacion del término. Verificaremos la
definiciéon y miraremos los Calificadores que nos permitan subdividir
nuestra busqueda con seguridad y que varfan en funcién del Descriptor
utilizado. Comprobaremos que el Descriptor seleccionado es védlido para
cada una de las bases de datos que vamos a consultar, aunque cada vez
son mds las bases que estdn adoptando el tesauro de la NLM.

Los conceptos que componen el DeCS o el MeSH son organizados
en una estructura jerdrquica que permite la ejecucién de bisquedas en
términos mds amplios o mds especificos o de todos los términos que
pertenezcan a una misma disposicién subordinada. La comprension de la
estructura del indice jerarquico adquiere vital importancia a la hora de
planificar una busqueda con la maxima sensibilidad.

A la hora de planificar una busqueda bibliogrifica todo
investigador debe tener claro las tres condiciones que debe reunir una
buena exploracion: Uso adecuado de los términos de indizacién, una
estrategia de busqueda adecuada (o varias estrategias combinadas) y una
evaluacién de los resultados®. Pero una Optima estrategia de busqueda

32,33

no consiste s6lo en localizar los Descriptores adecuados ™", sino buscar

en el sitio apropiado y con la herramienta precisa.

10
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Por tanto, dado el uso masivo de MEDLINE para la recuperaciéon
de la literatura biomédica, se plantea estudiar la recuperacion de la
informacion mediante la interrogacion de la base de datos MEDLINE
utilizando dos herramientas distintas con acceso “on line”’; PubMed
(gratuito) frente a ERLWebSPIRS-SilverPlatter® (WS) versién 5.03

(mediante suscripcién), (Figura 1).

UNIVERSIDAD

WebSPIRS PubMed
SUSCripcion gratuito
«—— “ON LINE" —>

Venta
National Library
SILVERPLATTER | Pesete vtos o
——————{  Medicine
(MEDLINE) N

Figura 1: Esquema de las conexmones utthzadas para acceder a la base de datos
WEDLINE.
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OBJETIVOS

Comparar los resultados producidos en la recuperacién de
informacién bibliogrifica de la base de datos MEDLINE utilizando
PubMed y WebSPIRS-SilverPlatter®. Para ello observaremos las
publicaciones sobre Salud Publica (Public Health) existentes en esta base

de datos, en la década 1994 a 2003.

Objetivo secundario: Comparar los resultados, al realizar la misma
consulta, con otras herramientas que facilitan acceso libre y gratuito a

MEDLINE.

MATERIAL Y METODOS

12
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Ambito y disefio: Estudio descriptivo transversal de los resultados de las

busquedas bibliograficas efectuadas en la base de datos MEDLINE.

Fuentes de obtencion de los datos: Todos los datos que se utilizan para
este estudio se han obtenido de la base de datos MEDLINE, utilizando
para la realizacién de las buisquedas el acceso a través de PubMed y de
ERLWebSPIRS-SilverPlatter ® version 5.03.

Se han realizando las bisquedas de igual forma en PubMed y en
WebSPIRS. Cada busqueda comparativa que se ha efectuado se ha
realizado el mismo dia para evitar sesgos por actualizacion de los datos en

la base MEDLINE.

Indicador utilizado: Se ha utilizado el Descriptor (MeSH) “PUBLIC
HEALTH” limitando los afios al periodo 1994 al 2003.
Se formula la siguiente estrategia de busqueda explorando los siguientes
determinantes:
1.1 Aplicacién del Jerarquico del Tesauro.
1.2 Utilizacién de los Calificadores (Subheadings).
1.2.1 Comparaciéon de la busqueda con MeSH y con
Calificadores existentes en la ficha del Descriptor de
PubMed.
1.2.2 Comparacion de la bisqueda con Calificadores
existentes en WS. (Manejo de los Calificadores de

Campo [Tags], utilizados en la busqueda, cuando los

13
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Calificadores o los Limites no se ofrecen de forma
“amigable” en PubMed).
D = [MeSH] 6 [MAJR] 6 [MeSH:NoExp]
- Utilizando el Descriptor propuesto, “Public Health”
[MeSH]
- Utilizando el Descriptor como Major, “Public Health”
[MAIJR]
- No explotando el darbol jerdrquico, “Public Health”
[MeSH:NoExp]
= Sentencia de bisqueda:
= "Public Health/subheadings"[D] AND
("1994"[PDAT] : "2003"[PDAT])

1.3 Resultados aprovechando los Limites:

1.3.1 Tipo de publicacién
= Sentencia de bisqueda:
= "Public Health"[D] AND Publication
Types[ptyp] AND ("1994"[PDAT] :
"2003"[PDAT])
1.3.2 Idioma
= Sentencia de bisqueda:
= "Public Health"[D] AND Languages|[Lang]
AND ("1994"[PDAT] : "2003"[PDAT]))
1.3.3 Afo de publicacién

=  Sentencia de bisqueda:

14
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= "Public Health"[D] AND ("year"[PDAT] :
"year"[PDAT])
1.4 Comparacién de los resultados al efectuar una biisqueda,
mediante el indicador a estudio, en otras herramientas que

proveen el acceso gratuito a MEDLINE.

Tratamiento de la informacion:
Se determiné las diferencias (Dif), entre los resultados de las
referencias bibliograficas de PubMed menos WS, expresindose en

términos absolutos. Al tiempo se calcul6 la diferencia porcentual relativa

(P%) como el cociente entre las diferencias absolutas partido por el
numero de referencias obtenidas en PubMed y multiplicado por 100.

El almacenamiento de los datos se ha efectuado utilizando la hoja
de cédlculo Excel 2000 ® , que facilita los cdlculos matemdticos y la
construccion de tablas y figuras.

Para célculos estadisticos descriptivos se ha empleado el programa
SPSS ® version 12.0 para Windows.

En todos los casos se ha efectuado duplicidad de tablas, para
posteriormente comparar la igualdad entre las mismas y asi evitar errores

de trascripcion.

15
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Busqueda bibliografica:

Para la obtencion de la bibliografia que acompafia a este trabajo,
se ha efectuado una bisqueda sobre historia, metodologia, uso, indizacién
o busqueda de informacién relacionados con MEDLINE o PubMed que
apoye el objetivo del presente trabajo.

a. Descriptores:

e Descriptores principales: PubMed y MEDLINE.

e Otro Descriptor utilizado mediante el operador
booleano “AND”: History. Utilizacion de texto
libre: search* unido mediante el operador “AND”
tanto con PubMed como con MEDLINE.

® No se ha establecido ningtin Limite a la busqueda.

b. Calificadores utilizados:

¢ Se han empleado los Calificadores que se pueden
encontrar en la ficha del Descriptor del MeSH
Database de PubMed y en WebSPIRS.

e Para la bisqueda con los Calificadores en PubMed
se ha utilizado la pantalla de DETAILS.

c. Consulta de las referencias bibliograficas:

Se ha estudiado las referencias bibliogréficas de los articulos
relevantes hallados en busca de algin articulo de interés. En caso
de articulos en formato electrénico se consultan los enlaces a los

articulos relacionados que se facilitan.

16
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d. Bases de datos consultadas:

1.

Acceso gratuito

AMED [http://www.bl.uk/search.html].
ARTICLE@INIST
[http://form.inist.fr/public/fre/conslt.htm].

BDIE [http://bdie.isciii.es/buscador_BDIE.htm].
Bibliografia Espafiola de Historia de la Ciencia y la
Técnica
[http://161.111.141.93/hcien/frame_campos.htm].

CHID [http://chid.nih.gov/simple/simple.html].
COMPLUDOC [http://europa.sim.ucm.es/compludoc].
DOCSAL

[http://1atino.ucol.mx/descripcion/pais.asp ?pais=10&bas
e=10].

DOCUMED
[http://www.uv.es/~docmed/documed/documed.html].
FINDARTICLES.COM

[http://www findarticles.com/p/articles/tn_health].
IBECS
[http://www.isciii.es/paginas/bncs/bvs/e/bases.html].
LILACS [http://bases.bireme.br/cgi-
bin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&base
=LILACS&lang=e].

MEDLINE A través de PubMed

[http://www.pubmed.com].

17
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e RED SCIELO
[http://www.scielo.org/index.php?lang=es].

e SCHOLAR GOOGLE
[http://www.scholar.google.com].

e TESEO [http://www.mcu.es/TESEO/teseo.html].

2. Acceso mediante suscripcion

e MEDLINE Acceso a través de WebSPIRS,

(usando la red de la Universidad de Alicante).

18



LA RECUPERACION DE LA INFORMACION EN CIENCIAS DE LA SALUD:
MEDLINE vs. MEDLINE

RESULTADOS

1.1 Aplicacion del jerarquico

Todas las buisquedas del presente estudio se han realizado de tres
“Public Health” [MeSH]; como Major, “Public Health”
[MAIJR]; y como “Public Health” [MeSH:NoExp].

maneras:

En todos los casos se ha limitado la busqueda al periodo 1994 al
2003.

Como es obvio, los resultados que se obtienen serdn distintos en
cada una de las formas de exploracion sefialadas anteriormente. Las
diferencias cuando comparamos estos resultados segin se hayan obtenido
por buisqueda realizada a través de PubMed o de WS on line se recogen

en la siguiente tabla (Tabla 1).

Tabla 1: Diferencias segtin se realice la bisqueda en PubMed o en WS:
Fecha de la bisqueda: 26 enero de 2005
Public Health Dif
PubMed WS (PubMed- P%
1994 - 2003
WS)
MeSH| 1435106| 1436949 - 1843 -0,13
MAIJR 267012 266176 836 0,31
MeSH:NoExp 13094 13394 - 300 -2,29

19
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1.2 Utilizacion de los Calificadores (Subheadings)

1.2.1 Comparacion de la bisqueda con MeSH y Calificadores
existentes en la ficha del descriptor de PubMed:

Se realiza una exploracién utilizando los Calificadores existentes
en la ficha del Descriptor “Public Health” (durante el periodo 1994 al
2003) en PubMed y se comparan las diferencias entre los resultados
obtenidos en PubMed y WS.

El andlisis del procesamiento de datos nos refiere una n=13, todos
ellos validos; Estadisticos descriptivos de las diferencias porcentuales
(P%) se encuentran en la Tabla 4 columna 1.

Observando que en los dos primeros casos las diferencias en los
porcentajes entre PubMed y WS se deben sobretodo al caso 10,
recalculamos los datos suprimiendo este caso obteniendo los estadisticos

de las diferencias porcentuales (P %), Tabla 4 columna 2.

1.2.2 Comparacion de la bisqueda con Calificadores existentes en
WS.

Efectuamos ahora la busqueda utilizando los Calificadores
existentes en la ficha del Descriptor “Public Health” en WS y se
comparan los resultados obtenidos (durante el periodo 1994 al 2003),
advirtiéndose las diferencias entre los resultados obtenidos.

Resumen del procesamiento de los casos: validos n=70, perdidos
n=0. Andlisis descriptivo de las diferencias porcentuales (P %), Tabla 4

columna 3.

20
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Siguiendo con los objetivos del trabajo, se plantea si los resultados
hubieran sido los mismos utilizando los Calificadores o empleando los
Descriptores y uniendo posteriormente las busquedas mediante los
operadores booléanos, ya que la mayoria de los Calificadores utilizados
en la bisqueda anterior no se encuentran de forma amigable en PubMed.

Si consideramos los Calificadores que presentan diferencias
superiores al percentil 90 e inferiores al percentil 10, se puede observar la
gran diferencia de los resultados segin se realice la busqueda, en
PubMed, utilizando Calificadores (PubMed SubH) o la combinacién
booleana (AND) de los Descriptores (Tabla 2).

Tabla 2 Bilstueda mediante Subheadings o utizanda &) sperador hooleano AND; Calficadores con difetencias, en porcentaje, superiones al percent 90
Fecha Blsqueda; 5 Fabrero 2005
N|Limites: Afio de publicacion HeSH Fubed NAR] Puled

de 1994 2 2003 Pubited SusH  AND if PY  [PubMed Subk)  AND Dif P
Public Heatth 1435301 JLfjls)
1| Anatomy and Hstology 100 Bl 0%\ ME i I W wa
2 Cytlogy 1028 il e il 1 o mH
3|Mursing B A R i e (1 1 O R
§Ongaizaion and Adminitration N e N 1 1 ) - | R %
B{Phamacology 18791 A e 1 K e R
B|Physitlogy 34t myp - 4n 1833 1 1 B
| Therapy 20619 No existe MaBH para este téming 13048 Mo exicte MeBH para este téming
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1.3 Resultados aprovechando los Limites

1.3.1 Limite: Tipo de publicacién

Realizamos la bisqueda utilizando el Descriptor “Public Health”
(1994 — 2003) limitando por el Tipo de Publicacién y se confrontan los
resultados obtenidos en PubMed y WS, fijandose en las diferencias entre
los resultados obtenidos.

Resumen del procesamiento de los casos: vélidos n= 45, perdidos
n= 0.

Los estadisticos descriptivos de las diferencias porcentuales (P %)
se recogen en la Tabla 4 columna 4. Encontrindose en esta ultima
situacion un alto nimero casos extremos.

Teniendo en cuenta que en la busqueda mediante MeSH, las
diferencias en los porcentajes de PubMed menos WS se deben sobretodo
al caso 28, y en caso de MAJR y MeSH:NoExp al caso 15, recalculamos
los datos suprimiendo estos Maximos en cada uno de estos resultados,

obteniendo los resultados recogidos en la Tabla 4 columna 5.

1.3.2 Limite: Idioma

Ejecutamos la bisqueda utilizando el Descriptor “Public Health”
(1994 — 2003) limitando por Idioma.

Resumen del procesamiento de los casos: validos n=39, perdidos
n=2, totales= 41. Existen 2 casos perdidos al no obtenerse resultados al

buscar en PubMed (casos 28 y 41).
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Estadisticos de las diferencias porcentuales (P%) en Tabla 4

columna 6.

1.3.3 Limite: Afio de publicacién

Se recurre a los Limites para investigar el numero de
publicaciones segtin la fecha de publicacion. Esta es una medida que pone
de manifiesto el crecimiento de la documentacion cientifica en el drea del
Salud Piblica indizada en MEDLINE.

Ejecutamos la bisqueda planteando dos escenarios; en el primero
realizamos la bisqueda global de los articulos publicados entre 1994 y
2003, en el segundo practicamos la biisqueda afio por afo, desde 1994
hasta el afio 2003, y sumamos los resultados obtenidos en cada uno de los
10 afios. Posteriormente comparamos los datos obtenidos de cada uno de
los escenarios planteados. Paraddjicamente, en la bisqueda mediante
MeSH, en PubMed, observamos una diferencia de 9 articulos entre el
resultado obtenido de una u otra forma, cosa que no sucede cuando la
busqueda se realiza de igual manera en WS (Tabla 3). A la vez, se
advierte un cambio de tendencia en la diferencia de articulos en el afio
2003, en este ultimo caso a favor de PubMed. Un mes posterior
volvemos a realizar la misma busqueda y apreciamos que en PubMed se
vuelve a dar una diferencia, aunque distinta (ahora son 4 articulos en vez
de 9) , segln realizamos la biisqueda por anualidades o en el periodo
conjunto 1994 a 2003. Es notorio que el cambio de tendencia observado
en el afio 2003 no se aprecia en esta segunda busqueda, siendo en todos

los casos el nimero de articulos favorable a WS. (Tabla 3).
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Tabla 3: Bilsqueda comparativa: Pubbed vs. Web3PIRS

Public Health MeSH (3 Feb 2005) MeSH (2Mar 2005)

Limite: Ao publicacion | o e | ws | DF | P4 |PubMed| Ws | DF | P%
Busg. 1994 a 2003 1435324 14370700 174 012 14366BH) 1438714 -3ME| AN
1894 106480) 106689 2090  -020| 10B401) 0Anv3 q2R2| 0N
1895 14460) 14744 2840 D29 NM44TB) 147D 2B D6
1396 120623 120883 -0 022| 120622) 120Be4]  -2R2| 0%
1897 128187) 128833 MG D27 1ZB20)  128AAB|  -MB| 0N
1398 13B260) 138826 2860 D20 13BZ7B 13EA4B  -2RB| D20
1999 143641 143862 - 18] 43R 143022 M6 018
2000 191863) 152161 S N I O v N (V5
200 165659) 1B8E22)  -1B3]  -DI0| 16BGOB| 1eAdAR|  -2R7| DB
a0 176807) P07 -0 DT TR 7m0l -MB| D20
003 192329 191743 hoe 030 192510 192800 -3e0| 00
Surna 1435318 M4F070) 7R D7) 14306RT) 143074 3083 AN
Busqueda - Suma 9 I 4 I

Andlisis descriptivo de las diferencias porcentuales (P%)de la 1*
Busqueda (3 feb 2005): Casos vélidos n= 10, perdidos n= 0. De la 2°
Busqueda (2 mar 2005): Casos véalidos n= 10, perdidos n= 0. Resultados
Tabla 4 columnas 7 y 8 respectivamente.

Recapitulando: Del Andlisis descriptivo de las diferencias
porcentuales (P%) podemos derivar que el Maximo se da cuando la
biisqueda se realiza mediante MAJR con Calificadores WS, [99,90]. Lo
mismo ocurre cuando nos referimos al Minimo, [-127,06]. La mayor
Media de las diferencias en porcentaje observadas la encontramos en la
biisqueda mediante MeSH utilizando Calificadores WS, [10,86]. La

Media recortada al 95% mdas alta cuando trabajamos con MAIJR
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utilizando Calificadores WS, [8,21]. Por el contrario, la Mediana con
mayor diferencia la percibimos cuando se realiza la busca, mediante
MeSH:NoExp, por afio de publicacion [-1,84], mientras que el Py
superior se da cuando se busca mediante MAJR con Calificadores de WS
[76,07].

Tabla 4: Resumen ddl Andlisis Estadistico de les diferencias porcentuales (P de los resuitados de las bisouedas
Cl (o] (o] o2} (o [0 (o4 [o:]
P% P%
. . P% P% P% P% P% P% utilizando | utilizando
Doscriptor Esacisioos utilizando | utilizando | utilizando | utilizando | utilizando | utilizando Limite Limite

CalificadoregCalificadoregCalificadoreg  Limite Limite Limite | Afo Public. | Afo Public.
Pubed | PublVed WS | Tipo Public.| Tipo Public.| Idioma | 12 Busouedal| 2 Busouedh)

sincaso 10 sncaso 28
V& 1571 059 jeskss 091 091 097 0,30 0,19
Mininmo 0,00 0,00 -100,00 -1597] 0,69 213 077 077
Meda 1,41 021 10,89 03H 0,01 005 0,19 02
MeSH Lim inferiaf -1,19 0,11 323 -1,07] 0,09 021 0.4 0.2
Lim superiof 401 03 185 033 011 00 003 0,19
Medarecotadad 5% 0,69 021 819 00 0,00 009 0,14 02
Medama 0,14 0,14 0,00 0,00 0,00 0,00 0 021
Percentil 0 969 054 724 048 049 0,14 04 0,19

sincaso 10 sncaso 15
Méximo 207 083 feskes 1009 1,1 221 083 033
Mrimo 00 00 127,09 00 009 009 0,11 0
Meda 1.9 04 1049 044 023 0,19 031 021
MAR Lim inferior -1,73 0,11 25 0,00 0,14 0,03 0,17 0,14
Lim superiof 55 0,39 1849 0,89 0,31 0,3 045 0,27)
Medarecotada d 5% 091 023 821 021 0.2 0,04 0,29 021
Medana 0,17 0,17 0,00 0,17 0,14 0,00 0,27 0,22
Percentil 0 1357 071 76,07 0,79 0,64 0,79 0,78 0,3

sn 10 sn 15
Méximo 02 02 02 4009 0,19 03 06 0P
Mrimo 00 00 00 61,4 61,4 2667 56 56
Meda 0,03 0,04 0,01 4,09 5,09 1,7 27 2,74
NeSHNoExp Lim inferio 00 0,17 0,01 840 |A 35 4,09 4,09
Lim superiof 0,08 0,89 0,02 0 -1,19 0,07 -1,37] -1,43
Medarecotadad 5% 0,03 0,03 0,00 2 29 069 267 269
Medana 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 -1,84 -1,80
Percertil 0 02 02 00 00 00 00 0,7 0N
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1.4 Bisqueda mediante otras herramientas con acceso gratuito a

MEDLINE.

Para confirmar si las diferencias persisten segun sea la herramienta
que nos facilita el acceso gratuito a MEDLINE, realizamos la misma
busqueda mediante el Descriptor “Public Health” en otros sistemas y

observamos los resultados obtenidos, sus diferencias y peculiaridades en

la forma de biisqueda, ver Tabla 5.

Tabla 5: Carnparacidn de los resultados obtenidos con el MeSH "Public Health"  través de diferentes heramientas gue facitan acceso gratuito a MEOLINE
Fecha de Bilsaueda 22 de enero de 2008

. [Posiblilidad) Limi iteri i
Hombre URL WeSH | Calificadores | Jerarquico T WS | G | Gk Resultado =

ExplloExp| afios | Limites | Propios Busqueda

Pubhed 1) ity Mo ki nlm b goventreziguerc g 5l 5l 5l 5 [1993ad) 5 N0 1679166 MeSH Exp

Pubbed (1) \hﬁp‘ﬁ\ﬁw.ncbi‘nlm‘nih‘guwentreﬂuuemmgi 8l 8l 8l 8 w3l o 15153|Me3H Mo Exp

BYS Espafla (2) \hﬂp‘frhvs.iscmesJeﬂndexphp 5l 5l 5l NO  |1993-2004] HO 10 14557 |MaSH Mo Exp

OOl (3 \hﬁp Mivwras i dedeeldbirecherche bim N0 N N N N N N0 105936 Mo identificado

Bioedhet (1) \hﬁpﬂw\Nw.scirus‘cuszrsappfadvancedﬂndexjsp o N N NO w3004 Bl 8l 1591056 | No identificado

The Dioctors (5) \hnp‘r!w\MN.lhednwsmunge nefimeding it 10 N0 N0 N0 N0 N0 5l B4 Teto

Rafs Braa (5 \hﬁp feliniical ithstsa edupubmediespanal shiml | 5l N N NO 19602008 & 5l MM Tedo

Witeding.com (7 \hﬁp Mivww atite comimeding o N N N N o o A3 Tedo
Diario Médico (3) \hnp wvans diatiomedico comipubrmed himl 10 N0 N0 N0 N0 N0 NO | 254543 Texo
Medscape (9 \hﬁp Mivanae medscape comipiurinio N0 NO NO NO 3l 3l 3l 0] Relevancia

{1) National Libwary of Medicine

2) Biblioteca irtual en Salud - stituto Carlos I

Deutsches Istiut fir Medizinische Dokurnentation und Information

g
4) Elservier Science - Pégina para Médicos y Bidlogos
{

The Universty of Texas Health Science Center en San Antanio + Rafa Brave

Medplaza, INC

Recoletos Medios Digitales S.L

)
5.
5) Capyright @ 2001-2004 The Doctors Lounge
]
0
i)
£

WabMD Coporation
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DISCUSION

Al presente, como queda demostrado en este trabajo, un error en la
eleccion de la terminologia o en el proceso de biisqueda de la informacién
alterard el resultado de la misma. MEDLINE tenia, y sigue teniendo a lo
que parece, los defectos de sus virtudes, el “problema” en la busqueda a
través de PubMed, es la aparente simplicidad y facilidad de uso™.
MEDLINE es de muchas maneras un sistema excelente y sofisticado.
Pero cuando las investigaciones bibliométricas se basan en busquedas en
MEDLINE para hacer contribuciones histéricas, recopilaciones o
revisiones, seria conveniente el uso de la médxima experiencia, de la
maestria y de la precauci(’)n3 > Incluso las revisiones sistemdticas se
pueden recuperar de MEDLINE con sensibilidad o especificidad36 (o con
alta precision) usando estrategias empiricas ajustadas3 -4

Las tecnologias de la informacién se han convertido en parte del
concepto moderno de Salud Pidblica y de las politicas sanitarias
nacionales. Estos recursos pueden ayudar a las instituciones sanitarias a
planear sus estrategias de promocion de salud y a comunicar mensajes
relacionados con la Salud Piblica®. Muchos teéricos denominan la época
actual como sociedad de la informacién o sociedad digital. La base para
denominarla asi es la influencia del paradigma tecnolégico imperante que
ha ocasionado cambios en las relaciones humanas y en la forma de vida®.

Internet, uno de los mayores acontecimientos que se estd viviendo,

se ha convertido en el medio més dindmico para encontrar y recuperar

informacion biomédica desde la eclosiéon de las bases de datos
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automatizadas. Nadie concibe hoy en dia que una revista cientifica no
pueda ser consultada, en todo o en parte, en Internet.

Pero se debe prestar atencién a los problemas colaterales que
puedan limitar las oportunidades de acceso™, y tener en cuenta que cada
vez es mas necesaria la vigilancia de la calidad de la informacién que se
puede obtener por Internet®, asi como la proteccion del usuario, el
derecho a la informacién y la proteccién de datos™,

Tenemos una herramienta que favorece la difusién a escala
planetaria con caracteristicas de inmediatez. Pudiera ser “la piedra
filosofal” que muchos salubristas estaban buscando. Asi, en paises en
desarrollo Internet puede tener un papel muy importante en la reduccién
de las diferencias en el acceso a la informacién, por eso no sdlo es
conveniente enseflar las técnicas de busqueda sino también es
imprescindible reducir “el apartheid o exclusién digital”.

Cualquier investigador con un conocimiento superficial de los
sistemas de recuperacion de la informacién, puede realizar una biisqueda
bibliografica en Internet a través de su ordenador y obtener unos
resultados mds que suficientes por lo que a la cantidad de referencias se
refiere’’. Otra cosa es que estos resultados respondan en su contenido a lo
que el investigador realmente buscaba, o sean todo lo exhaustivos que
deberian ser.

Sin embargo, con esta cantidad tan inmanejable de literatura
cientifica, no es seguro poder encontrar los articulos relevantes a un
aspecto en particular con limites temdticos determinados, sea porque

estan muy dispersos o simplemente no estdn clasificados adecuadamente.
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Se requiere una gran cantidad de tiempo para seleccionar y sintetizar el
contenido realmente vélido, anddase a esto que, seglin afirma Cafiedo,
algunos investigadores no posee entrenamiento especializado en el
andlisis critico de los articulos para juzgar la validez de los hallazgos. A
veces los cientificos no conocen ni siquiera lo que ellos desconocen™.

Ensefiar a leer y a escribir y también enseflar a pensar y a
investigar significa, hoy en dia, en una cultura digital, ensefiar a utilizar
los nuevos medios de informacion y comunicacién en vistas a una cultura
en la que se entrelacen el “face to face” y el “interface”®. No obstante,
Internet puede ayudar a reafirmar las normas que, sobre la ciencia,
propuso por primera vez Merton en 1942: Comunalismo (la ciencia es
conocimiento publico libre y a disposicion de todos); universalismo (no
hay fuentes privilegiadas de conocimiento cientifico); desinterés (la
ciencia se cultiva por la ciencia), originalidad (la ciencia es el
descubrimiento de lo desconocido) y escepticismo (los cientificos nada
aceptan a ojos cerrados). Aunque sea utdpico o0 quizds ingenuo seria
bueno, para reafirmar estas caracteristicas de la ciencia, recordar las
palabras del Libro de la Sabiduria (7,13): “Sin engarfio lo aprendi y sin
envidia lo comunico y a nadie escondo sus riquezas”.

A la pregunta de si Internet abre nuevas maneras para la
comunicacion de la ciencia, tendriamos que responder afirmativamente.
Sobretodo porque con las autopistas de la informacién se han abierto una
serie de posibilidades inéditas en la historia de la humanidad. Internet da
lugar a nuevas formas de comunicacion entre los cientificos y permite

aproximarse sin restricciones a casi toda la informacién susceptible de ser
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trasmitida. Pero no puede abocarnos a una especie de ludopatia colectiva
que transforme a los cientificos en una especie de locos aislados delante
de la pantalla del ordenador como habitantes de un infierno fantdstico
denominado realidad virtual®’; quien sabe si “irrealidad virtual” .

Harold Bloom, critico literario y profesor de la Universidad de
Yale, afirmaba en una entrevista: “Me encanta que en Internet puedan
encontrar todo tipo de informacion valiosa, pero el que acude a Internet
sin haber sido previamente formado corre el riesgo de morir ahogado en
un océano de informacion. Cuando leo sobre la red mundial de Internet
no puedo evitar pensar en la imagen de una gran tela de araiia que
atrapa a los incautos w1

Posiblemente sea conveniente, cuando se proyecta realizar
busquedas bibliograficas, preguntarnos: ;Hacemos lo pertinente al buscar
lo relevante?sz, es decir, una busqueda que reduzca al minimo los
silencios y los ruidos.

En otras palabras: una busqueda pertinente de datos debe
conducirnos a sintesis consistentes y ttiles a través de un andlisis
relevante de los resultados,. Las sintesis se construyen de las tesis que
buscamos como refuerzo del conocimiento que ya poseemos, asi como
también de aquellas que saltan a la vista y confrontan nuestras
experiencias. Si mantenemos dudas acerca de los ingredientes que avalan
el conocimiento, no tenemos ninguna sobre lo que no lo avala: Respuestas
obtenidas sin preguntas que las precedan.

Ante los problemas que pueden plantearse en el rescate agil y

“purificado” de informacién, puede considerarse como la respuesta
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plausible la no exposicidn a una revelacion que contrarie nuestras
hipdtesis.

Ante esta necesidad, serda necesario plantear una adecuada
estrategia que permita que los resultados sean a la vez pertinentes,
relevantes y “revelantes” .

La disponibilidad de un Portal (PubMed) de bisqueda informativa
de facil acceso para los profesionales de la salud, ha supuesto un
incremento inusitado en su participacién en la recuperaciéon de la
informacion.

Debe ser admitido que el saber buscar de forma eficaz, es una
habilidad que se aprende solamente con la prictica y el conocimiento de
las reglas que se deben aplicar al buscar en cada base de datos™®®! y tener
un conocimiento razonable de los defectos y virtudes de la herramienta.
La pericia en la recuperacion de la informacién combinada con el
conocimiento sanitario adecuado del investigador, proporcionara las
habilidades complementarias necesarias para construir la estrategia mas
apropiada y mds eficaz de la bisqueda®.

Conviene ser consciente de que cada necesidad de informacién
requiere un tratamiento especifico, por lo que en determinados casos se
deberd contar con la ayuda de investigadores entrenados que orienten el
proceso de busqueda de informacion.

Aunque el derecho a la informacién es un derecho bésico, también
debe ser un deber el saber buscar esta informacidn, interpretarla y hacer

un correcto uso de la misma, mas adn cuando se trata de comunicacion de

conocimiento®,
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CONCLUSIONES

1. Advertido el gran volumen de referencias que se manejd, Internet
es la principal herramienta y fundamental a la hora de recuperar
documentacién cientifica.

2. Vistas las diferencias en los resultados obtenidos, atin buscando en
MEDLINE a través de dos herramientas de amplio uso y prestigio,
es inexcusable reflejar en la Metodologia, la Base de Datos
interrogada, la plataforma utilizada para efectuar la pregunta o las
preguntas, los Descriptores utilizados y las sentencias de busqueda
empleadas. Todo ello para poder reproducir los resultados
obtenidos y en mayor medida cuando se trate de articulos de
revision.

3. Hoy en dia ERLWebSPIRS-SilverPlatter® version 5.03 (con
acceso “on line” mediante suscripcion), ofrece una mayor ayuda,
de forma sencilla, a la hora de realizar busquedas.

4. PubMed dispone de una informacién mucho mayor de la que se
ofrece de forma “amigable”. Es por tanto necesario el
conocimiento de los Campos de recuperaciéon de un Registro
MEDLINE, de los Calificadores de Campos “Tags”, asi como del
manejo de estrategias de busqueda desde la opcién “Details”, para
poder obtener toda la informacién que ofrece la base de datos.

5. Como consecuencia de la ingente documentacion cientifica
existente en MEDLINE, es necesario poseer un minimo

entrenamiento y conocer el funcionamiento de las herramientas de
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interrogacion de las bases de datos para poder realizar una
busqueda con resultados notables.

6. Como se ha visto en el trabajo, ante la necesidad de realizar una
busqueda, serd necesario plantear una adecuada estrategia que
permita que los resultados y la informacién que nos aportan, sean
a la vez pertinentes, relevantes y “revelantes”. Es decir, una
biisqueda que reduzca al minimo los silencios y los ruidos. En
términos epidemioldgicos dirfamos que se buscaria la médxima
sensibilidad y la mdxima especificidad.

7. Seria necesario profundizar en nuevos estudios para conocer la
sensibilidad de los resultados a la hora de interrogar MEDLINE.
El problema es establecer un patrén de comparacién, mas aun si la
herramienta que se utiliza para la interrogacion es para muchos el

“Gold Standard”.
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