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RESUMEN

La busqueda bibliografica es una etapa condicionante de la investigacién como
proceso central de la actividad cientifica. Sin embargo, con frecuencia recibe poca
atencion entre los investigadores y este es un factor determinante de sus pobres
resultados en esta actividad. Se expone una forma lo mas sencilla posible para la
busqueda de informacion efectiva en la base de datos PubMed-Medline desde
Hinari, con vista a facilitar su exploracidn y a continuacién la manera en que es
posible realizar un analisis métrico simple de los resultados hallados en la bisqueda
realizada en la base de datos objeto de estudio.
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ABSTRACT

The literature search is a time constraint of research as the central process of
scientific activity. However, often receives little attention among researchers and
this is a factor in their poor research in this activity. It sets out a form as simple as
possible for effective information search database from PubMed-Medline through
Hinari in order to facilitate their exploration and then the way it is possible to make
a simple metric analysis of the results found in the search held in the database
under study.

Key words: Databases, bibliography, health sciences.

La busqueda bibliografica es una etapa condicionante de la investigacién como
proceso central de la actividad cientifica. Puede dividirse en tres etapas principales:
planificacién, ejecucion y evaluacion. Entre ellas, la primera es la mas importante.
En esta fase deben identificarse los conceptos, aspectos y limites que comprenden
cada necesidad de informacién, asi como expresar estos de manera que el sistema
de recuperacion los entienda. Para poder realizar esta conversién es esencial el
conocimiento, tanto de los requisitos semanticos y formales de la necesidad como
de las caracteristicas y facilidades que presenta la base de datos que nos
proponemos consultar.

Un problema de investigacion puede generar una o varias necesidades de
informacién en dependencia de su complejidad. La formulacién de dichas
necesidades en los términos y formas que comprende el sistema de recuperacién
de la informacion y que normalmente es el intermediario entre el usuario y una o
varias bases de datos, se denomina indistintamente prescripcién, condicion o
estrategia de busqueda. La estrategia propiamente dicha abarca el contenido o
tematica de la necesidad, asi como algunos de sus aspectos formales como son: el
idioma, las fechas de publicacion, los tipos de documentos, etcétera.

Durante la fase de ejecucidn, el usuario introduce su estrategia de busqueda,
observa los resultados y realiza los ajustes necesarios a su estrategia inicial con el
fin de obtener una mejor correspondencia entre los resultados que entrega el
sistema y sus necesidades de informacién.

Para la evaluacién de los resultados de la utilizacién de una estrategia de busqueda,
generalmente se emplean diversos puntos de vista y conceptos como son:
relevancia, pertinencia, recobrado y precisién. La primera se mide por el nimero de
documentos recuperados cuyo contenido responde a la estrategia formulada; la
pertinencia depende mas de la capacidad de quien interactda con el sistema para
desarrollar una prescripcién de busqueda eficaz y se evalla segun el grado de
correspondencia que existe entre los documentos recuperados y la necesidad de
informacidén del usuario. El recobrado (también llamado sensibilidad), por su parte,
se refiere a la capacidad de la estrategia de busqueda para recuperar la mayor
parte posible de los documentos existentes en la base de datos, relacionados con el
tema objeto de busqueda. Finalmente, la precision (también denominada
especificidad) se refiere a la capacidad de la estrategia para discernir entre los
documentos existentes en la base de datos objeto de exploracién, aquellos que
mejor responden a la prescripcién de busqueda. La evaluacion de los resultados de
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la busqueda depende en gran medida de la intencién de quien la realiza. Si el
interés es recuperar el mayor numero de referencias posible entonces un alto
recobrado sera un indicador apropiado para medir la calidad de la exploracién; si lo
que se requiere es que los resultados presenten la mayor correspondencia
semantica posible con la prescripcién de busqueda, entonces sera el nivel de
precisidon de los resultados el que medira su calidad como proceso de busqueda y
asi sucesivamente. En general estas nociones son dificiles de determinar debido a
los volumenes de informacion que es necesario manejar, pero sobre todo a causa
del grado de subjetividad que encierran.

Sin embargo, con frecuencia la necesidad de informaciéon como tal no se satisface
solo como resultado de la utilizacidon de una estrategia de busqueda eficaz en la
recuperacion de la informacién en uno o varios recursos, y requiere a menudo del
disefio de un servicio personalizado que considere, ademas de los aspectos
relativos a la semantica de la necesidad, los relacionados con la estructura y
requerimientos de la actividad o actividades profesionales que desempefia el
usuario y en el seno de las cuales se originan las necesidades de informacion que el
servicio pretende satisfacer, las condiciones en que se realizan estas, asi como las
caracteristicas sociopsicoldgicas y culturales de quienes se propone servir.}

No es nuestro proposito tratar la evaluacidn de las estrategias de busqueda o de los
servicios de informacién propiamente dichos, sino exponer una forma lo mas
sencilla posible para planificar y ejecutar la busqueda de informacién de manera
efectiva en la base de datos PubMed-Medline a través de Hinari®.

PubMed (http://preview.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed) es el recurso bibliografico mas
utilizado en el area de la salud en Internet. Cubre los campos de la medicina, la
enfermeria, la estomatologia, la veterinaria, la gestién de salud, las ciencias
preclinicas y algunas areas de las ciencias de la vida. Sus archivos contienen mas
de 20 millones de registros desde el afio 1865 hasta la fecha y procesa casi 5 200
revistas de unos 80 paises, seleccionadas mediante un riguroso proceso de
evaluacién. Contiene referencias en su coleccién de mas de 140 000 revisiones
sistematicas (mas de 6 000 realizadas por los grupos de revision de la Colaboracion
Cochrane); de unas 15 000 guias para la practica clinica®, mas de 600 000 informes
de ensayos clinicos y mas de millén y medio de articulos de revisién. Procesa los
contenidos de fuentes de referencia clinica tan importantes como Cochrane
Database of Systematic Review y Clinical Evidence. PubMed contiene alrededor de
1,9 millones de registros mas que los procesados para Medline (PubMed: 20,3
millones; Medline: 18,4 millones), su subconjunto fundamental y mas conocido.
Incorpora ademas en un plazo de 72 horas la mayor parte de los articulos
publicados por Biomed Central y mas de 1 millon 650 mil (alrededor del 80 %) del
total de 2 millones de los registros® que procesa PubMed Central® (Valjavec-Gratian
M. About PubMed Central. 24 de octubre de 2010. Comunicacién via correo). Una
busqueda en PubMed comprende: referencias bibliograficas "en proceso" de
inclusién en Medline; referencias a fuentes (revistas esencialmente) que preceden a
su fecha de ingreso a la base de datos; referencias a trabajos no cubiertos en
Medline; referencias a manuscritos de autores pertenecientes a los Institutos
Nacionales de Salud de los Estados Unidos publicados en revistas no procesadas
por Medline, asi como de algunas revistas en ciencias de la vida; etcétera.

Para cumplir con el objetivo referido trataremos primero algunos elementos que es
imprescindible dominar antes de enfrentarse directamente al trabajo con la base de
datos y a continuacidon, mediante un ejemplo, se mostrara el uso de la estrategia
construida para la exploracion de dicha base desde Hinari.
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PLANIFICACION DE LA BUSQUEDA

La planificacidn de la busqueda es una fase esencial, previa a su ejecucion y de la
gue depende, en gran parte, la evaluacién de sus resultados. Sin embargo, con
frecuencia recibe una escasa atencién entre los investigadores como consecuencia
de la existencia de una inadecuada concepcion sobre la busqueda bibliografica, que
le niega su caracter de investigacion documental con exigencias nada inferiores a
los de la investigacidn histérica, social u otras. Esta insuficiencia se convierte
entonces en una de las causas principales de sus pobres resultados de
investigacion.

El conocimiento de las caracteristicas de las bases de datos, como son su cobertura
tematica, documental, geografica e idiomatica; la retrospectividad de la coleccién y
su periodo de actualizacion®, entre otros, asi como de las facilidades que ofrece su
sistema de recuperacion: vocabularios controlados (tesauros, encabezamientos de
materias), operadores (ldgicos, de proximidad), opciones para restringir la
recuperacion de resultados (limites), posibilidades para el agrupamiento de los
términos (paréntesis o corchetes) y para el truncado, estructura de los campos y
otras, son imprescindibles para formular una estrategia de busqueda
moderadamente adecuada. En dependencia de las posibilidades que ofrece el
sistema, la estrategia tomara una forma u otra y sera necesario trabajar mas o
menos para conseguir los resultados deseados.

Pensemos que la investigacién que nos ocupa pretende desarrollar nuevas técnicas
para diagnosticar la ataxia espinocerebelosa tipo 2, una enfermedad de base
genética con una alta tasa de prevalencia en Cuba.? El primer paso antes de
involucrarse en una investigacidn cualquiera es revisar la literatura existente con el
fin de determinar la disponibilidad de bibliografia util desde diferentes puntos de
vista para nuestros propositos. El tema de la busqueda pudiera formularse entonces
como sigue: diagndstico de la ataxia espinocerebelosa tipo 2.

El primer paso es la identificacidén de los conceptos, aspectos y limites apropiados
para el tema objeto de exploracion. En este caso, el Unico concepto que se trata es
la ataxia espinocerebelosa tipo 2. El aspecto que interesa especificamente es su
diagndstico —obsérvese cdmo se produce una relacion similar a la que ocurre entre
el sustantivo y el adjetivo en la gramatica espanola donde el adjetivo califica al
sustantivo—. Es precisamente por esta razdn que a estos aspectos se les denomina
calificadores en el argot de la recuperacion de la informacion. La presencia explicita
de un aspecto de interés (diagnostico) facilita elevar considerablemente la precisién
de los resultados de la basqueda.

A priori, sabemos que PubMed-Medline posee un vocabulario controlado y
jerarquico de encabezamientos de materia (Headings), compuesto por mas de 25
000 términos (y otros 170 000 términos de entrada que facilitan el acceso a los
autorizados por el vocabulario),’® rigurosamente desarrollado: el MeSH
(http://preview.ncbi.nlm.nih.gov/mesh). Este, a su vez, presenta una version en
espafiol: el DeCS (http://decs.bvs.br/E/homepagee.htm), util para aquellos
usuarios que no dominan la terminologia médica en inglés. De hecho, el usuario
gue utilice el DeCS también requerira utilizar el MeSH. Mas adelante volveremos
sobre este aspecto.

Conocemos también que PubMed-Medline dispone de Limits
(http://preview.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/limits), una opcién muy bien
desarrollada, que posibilita restringir los resultados de las blusquedas por diversos
criterios de valor general y clinico:
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Fecha de publicacidn (Dates).

Tipo de articulo (Type of article).

Humanos o animales (Species).

Subconjuntos tematicos o de publicaciones (Subsets).

Articulos con resumen, texto completo o texto libre (Text options).
Idioma (Languaje).

Sexo (Gender).

Edad (Ages).

Finalmente, esta pagina permite limitar los términos de basqueda por campos
especificos (Search field tags). Los limites ademas pueden utilizarse para descubrir
informacién importante sobre nuestros temas de investigacion.®

Supongamos que, en nuestro caso hipotético, se requiere que la literatura se
encuentre en inglés o espanol; que los estudios fueran realizados en humanos;
publicados durante los ultimos cinco afios; y que solo interesan aquellos que
poseen acceso libre al texto completo del material.

Este es el momento de acceder primero a los vocabularios y después a la base de
datos seleccionada. Accedamos al DeCS. Copiemos y peguemos la direccién del
DeCS en una ventana de nuestro navegador. Al oprimir Enter, este nos llevara al
DeCS (figura 1).

biblioteca
wirtual en salud Des:npmm emClenc da

———
——==——— s Acerca del DeC \
~——— + Gonsulta al DeCS - J

» Novedades del I::na't.".-s-.1¥ / f

DeCS edicién 2010 % =/
DeCS sdiciones antenores \\m =~
» Servicio de Atencion al Usuario DeCs

« Bervicios DeCs

h
\a |
.

Fig. 1. Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS).
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Escojamos la opcion Consulta al DeCS. Seleccionemos entonces la opcion
Permutado del Indice (figura 2).

|Bitboteca ebual en Salud |

' 63

)

Consulta al DeCS @

Q DeCS Descriptores enGjencias dela‘-Sg!Jd;.

biblioteca
virtual e salud

Idioma de los Descriptores © Inglés @ Espafiol © Portugués

Consuita por Palabra Consulta por Indice
| " aAlfabetico
& palsbea o Término ¥ permutado
 oesopa uaco € erirque

Config
Para :mﬁuﬂrﬂlﬁwmd-hhw-
¥ la presentacidén de los resultados

Fig. 2. BuUsgueda por el permutado,

Esta opcidn nos facilita introducir uno o varios términos que conozcamos
previamente y que se utilizan con cierta frecuencia para representar la entidad
buscada. Este indice nos llevara de los términos no autorizados a los autorizados.

Tecleemos, por ejemplo, la palabra ataxia y hagamos clic sobre el botén Indice
(figura 3).

@ DeCS Des r:.ripmre: en

bibliotecn
virtual #n salud

indice Permutado

Ingrese palabra o raiz: immm

Fig. 3. Introduccion del término.
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Demos clic sobre el término ATAXIA ESPINOCEREBELAR TIPO 2 (figura 4) y
oprimamos el botdn Mostrar.

biblioteca
virtual en salud

indice Permutado

Exprasian de blisguedz:ATAXIA
Dascriptores Encontrados:35
Mostrando:l .. 35
DeACIDOSIS LACTICA CON ATAXIA TIPO 1
Hasta SINDROME DE OFTALMOPLEITA, ATAKIA ¥ ARREFLEXIA

[ATAATA LCEREEELAR UE MARIE &
ATAXIA CEREBELOSA, B
ATAXIA DE FRIEDREICH
ATAXIA DE LA MARCHA
ATAXIA ENZOOTICA
.ATMIA EEF‘IN DCEFHEEEL-"&F‘ TIPO1

ATAxIA ESPINDCEREBELAR TIPO 3
ATAXIA ESPINOCEREBELAR TIFO 4
ATAXIA ESPINOCEREBELAR TIPO 5 "

AT AR A Dk SR mrG & ey ey

Nueva Consulta ndice Mostrar ¥ Jerarguico

Fig. 4. Término de interes,

El sistema nos devuelve inmediatamente el término autorizado: Ataxias
espinocerebelosas, en inglés Spinocerebellar ataxias. También nos informa los
términos que contiene como sindnimos (Sinénimos Esparniol); la definicidn de la
entidad (Definicidon Espafiol), asi como los calificadores permitidos Espafiol (figura 5).

Una vez conocido el término controlado autorizado en inglés, accedamos al MeSH,
tecleemos el término y hagamos clic en el botdon Go (figura 6).

El vocabulario nos entrega un registro muy parecido al que nos presenté el DeCS.
Sin embargo, este posee, ademas de la informacién antes referida, el ano de
introduccion del término en el MeSH. Este dato es singularmente importante porque
nos indica a partir de qué momento se introdujo este para la indizacién de los
documentos con esa tematica que ingresan a la base de datos (figura 7). Pueden
apreciarse también otros elementos antes mencionados, como los calificadores
(Subheadings o subencabezamientos de materia) y la definicion de la enfermedad
en inglés. En caso de que no exista el término controlado para representar el
concepto que buscamos, puede, eventualmente, utilizarse la opcion Preview/Index,
gue permite consultar el indice de palabras y frases significativas desarrollado por
la base de datos a partir del total de vocablos, nombres de autores y sustancias,
siglas y otros existentes en la totalidad de sus registros.
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Desanipbor Srnghas:
Casenptar Espalal:
Daroriptor Porbuguds:

Sinonimas Espanad:

Categoria:

Dafinicidn Ezpafiol:

Heta de Indizacén Fspalol:

Calificadares Permitidos Espalol:

Spinocarebellar Atacdas
Ataxiag Egpinocerabalocas
Ataxias Espinocersbalaras

Akaxias Espinccerabalares
Ataxia Espinocerebelar Tipo 1
Ataxia Espinocerebelar Tipo 2
Ataxia Esplnocerebelar Tipo 4
Ataxia Expinocerabelar Tipo 5
Ataxis Espinocerabalar Tipo &
Ataxis Espinocarebalar Tipe 7
aAtrofias Espinocerebalaras
Ataxia Espinocerebelosa Tipo 1
Ataxia Espinocerebelosa Tipe 2
Ataxia Ezpinoceresbelosa Tipo 4
Ataxia Espinocerebelosa Tipo 5
Ataxis Esplnocerabelosa Tipe &
Ataxia Ezpinocerabalosa Tipe 7
Atrofiss Espinocerabelosas

Grups de ataxias carebalares, con herancis dominants, sobra tode de
comienzo tardio, que 38 han dividido an moiltiples subtipas, tenlendo

&n cuenta las caracteristicas dinicas y &l mapa gendtico. La staxis

prograsiva es una de las caracteristicas principales de esas
caracteristicas ¥ en ciertos subtipos puede desarrollarse

DISARTRIA, pérdida visual y obras trastornos
del original: Joynt, Clinical Neurslogy, 1997, CheS, pp

12-17; J Meuropathol Exp Neurcl 1998 Jun;57(6):1531-43).

ATAX]A ESPINGCEREBELOSA TIPG 3 astd dizponibla como UP da

EHFERMEDAD DE MAGHADO-JOFEPH

RI ginklgrafia SU girugia

CH gongenito 1 diagndstico
DH distotarapia EC sconomia

€M embricloala NU snfarmeria

1] :ﬁmﬂuﬂ EP gpidemigloaly
ET atialoais EH gtnologin

PP fisiopstologis GE gendtica

HI hiztaria <I jndug i

IM inmunolegisa

Fig. 5. Término v sus calificadores.,

inducido guimicamants
CF liguide cefalomaguiden
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B ;I How Ta ]
MeSH Bearch | MeSH =l Limits Advanced search  Help
NLM Controfied
Vocabulary |S;:!=r!nmrebeilau. ataxaas Clear

Using MeSH More Resources
Tutorials HLM WeSH Homepage
-
=
¥ou are here NCBEI » Lisrahuere » MaSH Dalabase Witlle

Fig. 6. Medical Subject Headings (MaSH).

MeSH

HLM Controdiad
Viocabulary

Desolay Sefingg: (%) Ful Sand &)

PubMed search builder .
Spinocerebellar Ataxias |
A growp of dorménantly inferied, predorminately lale-ensel, censbellar alaxias which have been divided into mulBiple Subtpes
based on chnical feaberes and genelc mapping Progressive alada is a central feature of these condifions, and in certain
siublypes POLYNEUROPATHY, DYSARTHRIA visusl lass, and olher disosders may develop. (From Joynd, Clinical Meurology,
1297, Chas, pp 12-17, J Heuropsihed Exp Meurod 1998 Jun STES01-47)

reat inxacucea 2000}
PubMed seath bulder oplons
Slbbh adias.
I bigod I emncicgy ™ prwvnriicn and conirel
I carsbrospinal fuid " esclogy [ peyehology All links from this record =
™ ctassiseation I gunetics I radiograpny i
™ complicasons ™ restory I radionuckde imaging Pubbed - bajar Topic
I congantal I immunsiogs I renatamason Clinical Qyeries
I magnesis ™ matabotiam ™ gurgery HLM MaSH Browser
I drug theerapy ™ microbiology I tharagy
I~ ambrology T mostasiy ™ umrssonagraaty
™ ereymolagy ™ pathology I~ veterinary Search details Lo
rmhw r prvysio ola "spinocerebel lar acaxias™[HeSH
o Terma] OR Spimocerebellar
I Resarict i MeSH ajer Topic mraxims[Text Word)
™ Do not inciude MeSH terms found betow Tis term in e MeSH hierarchy

Fig. 7. Termino en e MeSH.
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Puede apreciarse una larga lista de entidades que entran bajo este término al
vocabulario, lo que nos da una idea de su generalidad con respecto al tema sobre el
cual deseamos recuperar informacion. A este hecho se suma que existen unos 30
tipos de ataxias y solo nos interesa el diagndstico de una de ellas (figura 8).

Eniry Terms

Atavia, Spinocereballar

Abidas, Bpinocenabellar

Spinocarabellar Alaxia

Dominantty-Inhedted Spinocerebellar Ataxlias
Abaaa, Dominanih-inherited Spinocemballar
Atzoaas, Dominanty-Inhemed Spinocerabellar
Crarminantly Inherited Spinocenabellar Alaadas
Crominantly-Inhedited Spinocerabellar Ataxia
Spingcarabellar Maxia, Dorminanty-Inherited
Spinocerabellar Ataxias, Dominanthy-inherited
Spinotarebellar Maxiag, Dominanly Inherited
Spinocarabellar Arophies

Alrophies, Spinotemabellar

Alraphy, Spinocarabealiar

Spinocerabellar Alophy

Spinocamabellar Maxia Type 1

Type 1 Spinocenabellar Alaxa
Spinocanabilar Mais-1

Spinocerabeliar Ataxia 1

Spinocanebelar Maxia Type &

Type & Spinocenabellar Alaxia
Spinocerabellar Alaxia-G

Spinocarabellar Alaxia b

Spinocerabellar Ataxia Type 2

Typé 2 Spinocensbellar Alaxia
Spinocerabellar Ataxia-2

Spinotanabellar Alaxia 2

Spinocerabellar Ataxia Type 4

Typd 4 Spindoandbellar Aaxik
Spinocerabellar Alaxia-4

Fig. B. Enfidades gue comprende el término.

|
Emrhl

Sea mare

Recent activity

Q Spnocerebell ataxds (107)
Q, Spinocarebediar (56
O, Spinocerebellar ataxias (1)

ﬂ Spinocarebeiar Alaxdas

También pueden observarse, si existen, los vocablos controlados que se utilizaron
antes de la introduccidn del término actual para la indizacién de la condicién o
trastorno objeto de interés (Previous indexing) (figura 9). Esto reviste especial
importancia porque nos especifica con cual término debe realizarse la busqueda en
cada periodo. Ademas, nos indica el lugar que ocupa en el término en la estructura
jerarquica’ del vocabulario, un dato también relevante debido a su influencia en la
precision de la busqueda, porque el sistema recupera por omision (a menos que se
especifique lo contrario) los términos que se encuentran subordinados en la
jerarquia al término objeto de busqueda (anexo 1, cédigo de campo: MH).

Los datos recuperados pueden sintetizarse de la siguiente manera: para buscar
informacidn sobre las ataxias en PubMed-Medline es posible utilizar el
encabezamiento de materia Spinocerebellar ataxias, aunque es muy general con
respecto a nuestros intereses (la ataxia espinocerebelosa tipo 2). Aun con esa
limitacion, la existencia de un término controlado para restringir o precisar los
resultados de la basqueda es una magnifica ventaja. Este encabezamiento de
materia se introdujo en el ano 2000; entonces nos es util para el periodo que

deseamos establecer como limite temporal (Ultimos cinco afios).
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Frevious Indexing

Ataxialgenetics {1 965-1999)

Carshellar Diseases (1966-1399)

Spinal Cord Diseases {1966-1999)
Spinocerebellar Degenerations {(1987-1999)

All MeSH Categories

Diseases Category
Menmiys Syl

Ceniral Nervous System Diseases

Brain Disgases
Cerebellar Diseases
Cerepallar Atavia
Spinocerebellar Ataxias
Alaxia Telandiectasia
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Segun las posibilidades que ofrece el sistema para la blusqueda tematica, existen
tres opciones fundamentales: emplear solo los términos de indizacidn: principales y
secundarios [MH] o solo los principales [MAIJR]; utilizar palabras o frases claves en
campos como Titulo del articulo [TI] y Titulo del articulo y Resumen [TIAB] que
ofrece la base de datos; o usar una combinacion de ambas.

La decision sobre cual opcidn utilizar, obviamente, dependera de los requerimientos de
las necesidades de los usuarios y de su pericia para la busqueda. La primera opcion
incrementa significativamente la precision de los resultados recuperados siempre que
existan los términos exactos que necesitamos. El total de los materiales procesados para
la base de datos referida, se indizan por profesionales dedicados a esta tarea.

La segunda opcién, de palabras y frases claves, de forma general aumenta el
recobrado pero disminuye la precisién de los resultados de la exploracion bibliografica,
y requiere como prerrequisito importante el conocimiento de las formas mas comunes
con las que se describe la entidad buscada para elevar la cantidad de registros
recuperados y evitar la pérdida de informacion de utilidad como resultado de los
efectos indeseables de la sinonimia que caracteriza a los lenguajes naturales. Veamos
un ejemplo que hemos estado utilizando en los Ultimos tiempos, el caso de la ataxia
espinocerebelosa tipo 2.2 En el estudio realizado se encontraron las formas principales
en que se trata esta entidad en la literatura:

« SCA 2.
« SCA 2.
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« Spinocerebellar ataxia 2.
« Spinocerebellar ataxia type 2.
« Type 2 spinocerebellar ataxia incluye la subforma Type-2 spinocerebellar ataxia.

La ultima alternativa la combinacién de términos del vocabulario controlado y de
palabras y frases claves del lenguaje natural en el caso de términos de indizacién
gue comprenden "algo" mucho mas amplio que lo que se busca en realidad (como
ocurre en el caso que nos ocupa), sirve para aumentar la precisién de los
resultados.

Por su parte, el encabezamiento de materia acepta el calificador Diagnosis (DI),
gue es el aspecto que nos interesa de la entidad objeto de estudio téngase en
cuenta que cada clase de encabezamiento de materia presenta sus propios
calificadores, y los limites de que disponemos ya los conocemos y sabemos cuales
utilizaremos. Construyamos entonces nuestra estrategia de busqueda? a partir de la
informacién recopilada y la que ofrecen los anexos de la presente contribucién
(anexos 1, 2y 3).

Spinocerebellar Ataxias/DI[MH] AND (SCA2[TIAB] OR SCA 2[TIAB] OR Spinocerebellar
ataxia 2[TIAB] OR Spinocerebellar ataxia type 2[TIAB] OR Type 2 spinocerebellar
ataxia[TIAB]) AND (loattrfree full text[SB] OR loprovhinari[SB])

Donde:
- Spinocerebellar Ataxias: es el encabezamiento de materia.

- /DI es el calificador. Puede utilizarse la sigla o el calificador en forma literal:
diagnosis (anexo 2).

- AND: es el operador logico "Y". Ademas de AND, el sistema permite el OR u "O"
légico y el NOT o "NO" ldgico.

- (SCA2[TIAB] OR SCA 2[TIAB] OR Spinocerebellar ataxia 2[TIAB] OR
Spinocerebellar ataxia type 2[TIAB] OR Type 2 spinocerebellar ataxia[TIAB]): son
las cinco formas principales con que se representa el concepto de interés en el
lenguaje natural en el inglés escrito, segin PubMed-Medline.? Es importante sefialar
que hallar estas variantes es un proceso que solo puede realizarse manualmente y
mediante la inspeccion visual de las formas de expresidon que se utilizan, tanto en
los titulos como en los resimenes de los trabajos recuperados durante el proceso
de exploracion inicial.

- (loattrfree full text[SB] OR loprovhinari[SB]): es una condicidon que le especifica al
sistema que recupere solo aquellos documentos que posean acceso libre al texto
completo, sea por medio de PubMed-Medline o de Hinari. Se emplea esta forma
porque la opcién Text options de la pagina de limites no permite especificar "Texto
completo en Hinari", como es obvio, ya que no procederia colocar una alternativa
como esta (limitada para los paises en desarrollo) en un sistema que esta a
disposicion del mundo.
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PROCEDIMIENTO PARA LA REALIZACION DE LA BUSQUEDA

Accedamos entonces a PubMed-Medline desde Hinari. A Hinari se accede en Cuba,
desde la pagina de Infomed (http://www.sld.cu)". Su enlace se encuentra en el
cuadro de Esenciales, que aparece al principio de la columna izquierda de la
referida pagina (figura 10). Una vez cargada la pagina de Hinari, debe seleccionarse
la opcidn Search HINARI journal articles through Pubmed (Medline) (figura 11). En
este momento es posible introducir nuestra estrategia en la caja de busqueda que
nos ofrece el sistema en su pagina inicial (figura 12).
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Fig. 12. Busqueda en PubMed-Medline,

A continuacidon podemos establecer lo limites predefinidos como de interés a los
efectos de la busqueda mediante la opcion Limits. Es algo simple, solo se requiere
desplegar cada uno de los menus que nos ofrece el sistema para cada tipo de limite
y marcar los de interés. Finalmente, se oprime el botén Search (figura 13). Ahora el
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sistema nos devolvera los resultados que responden a los intereses tematicos y
restricciones establecidas para la realizacién de la basqueda.
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En total son 39 documentos (29 de junio de 2010; 12:45 PM). Para ver los registros
con su resumen, despleguemos Display settings y marquemos en la opcidon Format:
Abstract y en la opcién Items per page: 50, para que el sistema nos muestre en
una sola pagina el total de los registros (39)'. Oprimamos entonces el botén Apply

(figura 14).

El sistema nos muestra las 39 referencias con sus resimenes (siempre que estas
los posean). Debajo de cada resumen aparecen iconos que nos indican el acceso
libre al texto completo (figura 15). Al oprimir el primero: Full Text Neurology, el
sistema nos indica que no podemos acceder a él porque no estamos suscritos
(figura 16), aun cuando le especificamos que recuperara solo los documentos que

dispusieran de acceso libre al texto completo.

Sin embargo, al oprimir el botén Hinari, el sistema nos permite acceder al

documento (figura 17).
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Pudiera incluso ocurrir que al oprimir los dos botones no pudiéramos acceder
libremente al texto completo del documento que nos interesa. Sin embargo, puede
gue aun en este caso "todo no esté perdido". Con los datos de la publicacion: autor,
titulo, fuente, etc., podemos probar a:

« Revisar directamente la lista de las publicaciones seriadas que ofrece Hinari y
comprobar si realmente no esta accesible en forma libre.

« Escribirle al autor para la correspondencia cuyo correo aparece en el campo
afiliacion del autor.
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« Explorar Medline with Full Text, una versién del Medline de PubMed, producida por
Ebsco, disponible a través de Infomed. Para esto, se debe buscar el enlace a
Ebsco, existente en los Esenciales de la pagina principal del referido sitio. Una vez
en Ebsco, debe escogerse EBSCOhost Web - Bases de datos médicas en texto
completo y seleccionar en la lista de bases de datos que nos presenta el sistema
Medline with Full Text. Una vez en la interfaz de busqueda que nos presenta la
base de datos, se realizara su exploracion. Las interfaces de busqueda de ambos
sistemas: PubMed y Ebsco presentan facilidades semejantes. Esta posibilidad para
encontrar un texto completo de un articulo referido en Medline de PubMed y que
no hemos podido recuperar con las opciones anteriores surge de las acciones que
desarrollan por separado cada uno de los productores de estas bases de datos
con las casas editoras de las revistas que procesan.

« Buscar en Google para saber si en otra ubicacion su acceso es libre, entre otras
alternativas.

Si una vez examinados los resultados de la busqueda, estos resultan insuficientes o si
durante dicho examen hallamos una referencia de especial importancia para nuestros
intereses, puede utilizarse el recuadro que aparece en la columna de la derecha
titulado Related citations, que nos presenta una lista de referencias existentes en la
base de datos que guardan una relacion muy estrecha con la que observamos en ese
momento en nuestra pantalla. Incluso, esta es una practica que no debe solo utilizarse
cuando recuperamos poco material, sino que debe convertirse en una especie de
habito inconsciente para la revision de los resultados de cualquier blisqueda.
Una vez descargados los documentos de interés, podemos volver a interrogar el
sistema, esta vez con una condicidon que permita recuperar las referencias y
resimenes de los materiales que no disponen de acceso libre al texto completo.
Para esto debemos proceder a sustituir el Ultimo AND por un NOT, que indica al
sistema que recupere aquellos documentos que no poseen cumplen con la condicion
requerida en la primera exploracion. Introducimos entonces la nueva busqueda en
la caja destinada para estos fines:

Spinocerebellar Ataxias/DI[MH] AND (SCA2[TIAB] OR SCA 2[TIAB] OR Spinocerebellar
ataxia 2[TIAB] OR Spinocerebellar ataxia type 2[TIAB] OR Type 2 spinocerebellar
ataxia[TIAB]) NOT (loattrfree full text[SB] OR loprovhinari[SB])

El sistema nos devuelve cuatro nuevos materiales (29 de junio de 2010;13:50 PM).
Si son de nuestro interés, para obtener su texto completo podemos probar las
alternativas antes referidas para este caso.

Antes de terminar la sesidén de trabajo, debemos guardar en nuestra maquina,
tanto las estrategias de busqueda utilizadas, como las listas de referencias (con
sus resumenes) recuperadas. Para guardar debidamente la estrategia de
blisqueda que hemos concebido (incluye sus limites) debemos utilizar la opcidn
Search detail, ubicada en la columna derecha de la pagina de resultados (figura
14). Para esto es suficiente con copiar el contenido que aparece en su cajay
pegarlo, por ejemplo, en un documento Word. Conservar las estrategias
utilizadas nos sera muy util después, tanto para la elaboracidn de la seccion de
Métodos del informe de la investigacién que pretendemos desarrollar, como para
la realizacién de un andlisis métrico con algunos de los sistemas disponibles
para esto.®

Para guardar los resultados de la blisqueda, es decir, la lista de referencias y
resumenes recuperados, a pesar de existir varias opciones en Send to —y en
servicios como el RSS y los que prestan los gestores bibliograficos—, entre las
que se encuentran el almacenamiento de un fichero con formato texto en
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nuestra maquina o el envio de los resultados por correo electrénico, la forma
que puede facilitar mas su posterior empleo en nuestras condiciones de
navegabilidad es copiar y pegar la pagina de los resultados en un documento
Word. Esta alternativa, tal vez "anticuada" a la luz de las condiciones de
navegabilidad que disfrutan muchas instituciones no solo a escala internacional,
sino también a nivel nacional, si nos atenemos a la media de accesibilidad
existente en el pais nos permite continuar trabajando aun con un minimo de
condiciones tecnoldgicas. Claro, que desde el fichero con los resultados de la
blusqueda en nuestra maquina no se podra acceder directamente a los
documentos en Hinari, porque el uso de este sistema requiere de un proceso de
autenticacion que se produce al pasar un usuario del dominio .sld.cu por
Infomed, como se dijo antes. Para conseguir esto, se debe acceder nuevamente
al sistema desde Infomed y repetir la busqueda, algo muy facil si guardamos la
estrategia utilizada en un documento en nuestra maquina, y que consiste
simplemente en copiar y pegar la estrategia de busqueda en la caja de Pubmed-
Medline, destinada a estos fines, y oprimir el botdn Search. En general, para
guardar las estrategias de busquedas y otros datos relativos a la exploracion
bibliografica pueden utilizarse los mismos procedimientos que para los
resultados de las busquedas.

Una vez que disponemos de una estrategia de busqueda que satisfaga al menos
semanticamente nuestras necesidades de informacién, podemos crear un perfil de
diseminacion selectiva de la informacion sobre la base del servicio de RSS (Really
Simple Syndication) que ofrece PubMed-Medline. Para esto, antes debe:

« Seleccionarse, descargarse e instalarse en la computadora alguno de los
agregadores o lectores de RSS disponibles en Internet; por ejemplo, Feedreader
(www.feedreader.com) o Great News (descargable desde Infomed, gratuito y
disponible en: http://www.sld.cu/download/rss/greatnews.exe).

« Registrarse como usuario en PubMed-Medline (opcién My NCBI).

« Introducir y ejecutar la estrategia de busqueda de interés (ya lo hemos hecho).

« Escoger la opcidn RSS feed, oprimir Create RSS.

« Y, finalmente, copiar y pegar en el agregador el fichero XML resaltado en color
naranja (mediante clic derecho y clic sobre la opcién Copy Link Location) que nos
indica el sistema.

Esto nos permitira recibir en nuestra computadora hasta 100 de las referencias
recuperadas en la busqueda, asi como las que se afiadan en el futuro a dicha base
y que respondan exactamente a la estrategia formulada.

Las referencias recibidas por este medio, sin embargo, no contienen —aun cuando
los tenga— los iconos para el acceso al texto completo de los materiales
recuperados que presentan acceso libre en Hinari. Esta es una limitacion importante
para el empleo de esta facilidad de PubMed-Medline, no importa desde dénde se
realice la busqueda, si en la base de datos directamente o desde Hinari. En caso de
gue por esta razon se decida no utilizarla, el usuario puede —cada vez que lo desee
y disponga de la conectividad adecuada— repetir la busqueda en la base de datos;
incluso para esta ultima opcién, un limite como el de fecha, con opciones como 30,
60, 90 y 180 dias, puede ser una alternativa atil. Claro, implica llevar
cuidadosamente un registro de la ultima fecha en que se realizé cada una de las
exploraciones.

Finalmente, es posible guardar los resultados de la basqueda en alguno de los
gestores de referencias bibliograficas disponibles actualmente como EndNote
(propietario) y Zotero (libre).
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ANALISIS METRICO DE LOS RESULTADOS DE UNA BUSQUEDA
REALIZADA EN PUBMED-MEDLINE

Tal vez este es el momento mas propicio para esbozar como obtener los datos
necesarios para realizar un sencillo analisis métrico del comportamiento de los
componentes que forman la cadena de la comunicacion cientifica en nuestro tema
de interés. Para esto debemos utilizar la estrategia sin la condicién que especifica al
sistema "que debe" o "que no debe" recuperar documentos que posean acceso libre
al texto completo, es decir: (loattrfree full text[SB] OR loprovhinari[SB]), asi como
su correspondiente operador ldgico (AND o NOT). Con esto se evita afiadir nuevos
sesgos a los resultados de la busqueda. La estrategia quedaria como sigue:

"spinocerebellar ataxias/diagnosis"[Mesh Terms] AND (SCA2[TIAB] OR SCA 2[TIAB] OR
Spinocerebellar ataxia 2[TIAB] OR Spinocerebellar ataxia type 2[TIAB] OR Type 2
spinocerebellar ataxia[TIAB]) AND ("humans"[MeSH Terms] AND (English[lang] OR
Spanish[lang]) AND "2005/07/01"[PDat]: "2010/06/29"[PDat])

Utilizaremos para el analisis PubReMiner (http://bicinfo.amc.uva.nl/human-
genetics/pubreminer/). Peguemos entonces la estrategia copiada de la ventana
Search detail de PubMed-Medline a la ventana denominada Start remining PubMed
for: de PubReMiner y oprimamos el botén Start PubReMiner (figura 18). Preferimos
en general utilizar PubReMiner a GoPubMed (http://www.gopubmed.org/web/
gopubmed/1?WEB1110gomeshpubmed 2FSearch 2FWEB160WEB100000h001000
900001), a pesar de las prestaciones semanticas y graficas de este ultimo, ya que
PubReMiner presenta una alta estabilidad para su uso (practicamente siempre esta
disponible y es muy facil acceder a él desde Infomed por su rapidez para cargarse);
una mayor capacidad para procesar estrategias de busqueda complejas elaboradas
para PubMed-Medline, una mayor ventana "real" para el procesamiento de registros
(Abstract limit: hasta 10 000), un entorno textual que lo hace de mas facil acceso
en nuestras condiciones de bajo ancho de banda para el acceso alaredy la
posibilidad de llevar la mayoria de los indices hasta la frecuencia 1. Esta ultima
facilidad posee un gran valor, por ejemplo, para el analisis y normalizacién de los
indices de autores, donde muchas veces es necesario unificar la producciéon de un
mismo autor que aparece como si fueran varios, por la cantidad de formas de
escritura que se emplean para llamarlo.

Como puede observarse, el sistema nos presenta indices de afo, fuente
(publicacion seriada o revista), autor, palabras, términos MeSH, sustancias y
paises. Entre otras facilidades, el sistema posibilita incorporar nuevos datos para
modificar el analisis realizado; recuperar todas las referencias que presentan un
valor especifico en PubMed-Medline; asi como guardar en un fichero .txt los
resultados del analisis realizado (figura 19).

La primera columna nos presenta la distribucién por afios de la bibliografia
recuperada. Ella nos indica con claridad algo tan elemental como es el hecho de si
se trata de un area del conocimiento en crecimiento, estancada o en retroceso.
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La segunda columna ofrece una informaciéon muy Uutil, se trata de un indice de
frecuencia de los titulos de revistas organizados en forma descendente segln su
productividad para el tema objeto de exploracién. Esto sirve tanto a autores y
lectores como a los profesionales de la informacion. Conocer cuales titulos de
revistas publican con mayor frecuencia en un area de interés sirve a los autores
para determinar cudles revistas son las mas apropiadas para difundir sus trabajos;
a los lectores, para enfrentarse a un sistema como Hinari, donde esta es una
informacién imprescindible para explorar con eficacia su extensa coleccién de
revistas (mas de 7 000), ya que el sistema carece de una interfaz Unica de
busqueda que posibilite la exploracién completa de la referida coleccién de una sola
vez; y a los gestores, consultores, referencistas o consejeros en temas de
informacidn y publicacion, para orientar a sus usuarios sobre cuales son las fuentes
que mejor pueden servirle en ciertos campos del conocimiento a partir de una base
de datos con una cobertura tan amplia como PubMed-Medline.

En relacidn con el indice de autor, aun cuando presenta ciertas deficiencias sobre
todo con respecto a la identificacion correcta de los autores hispanos, y que como
consecuencia reduce sus posibilidades de aparecer mejor ubicados en la
clasificacion que realiza el sistema de ellos, sirve de base para: a) guiarse en la
bdsqueda de los autores mas productivos en un tema de interés y b) reelaborar una
clasificacion mejor a partir de la realizacidon de una cuidadosa labor de
normalizacion de los nombres de los autores, posibilidad que nos brinda el sistema
al relacionarnos hasta los autores con frecuencia 1 (se explicé antes su significado)
en el indice. Los indices de palabras, términos MeSH y sustancias posibilitan
conocer los aspectos en nuestro tema de interés que se tratan con mayor
frecuencia.

Por ultimo, el sistema nos presenta un indice de paises que nos permite hallar los
de mayores niveles de produccion en el area del conocimiento de nuestro interés.
Es necesario advertir que los resultados obtenidos como producto de los analisis
hechos con cualquier herramienta para el analisis métrico a partir de la busquedas
realizadas en PubMed-Medline u otra base de datos deben interpretarse con mucho
cuidado y no deben extrapolarse mas alla de los limites de la muestra (si se puede
denominar muestra, estadisticamente hablando, al conjunto de referencias
recuperadas) utilizada para su ejecucién, es decir, los resultados de la busqueda.

CONSIDERACIONES FINALES

Aun cuando el procedimiento explicado presenta ciertas insuficiencias, constituye el
resultado de un analisis muy cuidadoso del total de las opciones que ofrece
PubMed-Medline, asi como de su funcionabilidad en nuestro contexto.

Aunque se considere la amplia cobertura que presenta la base de datos en el area
de las ciencias de la salud y la vida, no debe dejarse de explorar directamente las
colecciones de Hinari, porque existen muchas revistas registradas por este sistema
que PubMed-Medline no procesa. Una busqueda como la realizada en este sistema
puede complementarse con otra en Scopus, la mayor base de datos de citas y
resimenes de literatura arbitrada y de fuentes de alta calidad en el Web, disponible
también para los paises subdesarrollados por la via de Hinari.
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Finalmente, es oportuno sefialar que aun cuando se realizan esfuerzos sistematicos,
tanto por parte de Hinari como de Infomed, en ocasiones se producen fallas en el
acceso al sistema. Entonces, es necesario esperar e insistir nuevamente, asi como
ponerse en contacto con la Biblioteca Nacional de Medicina de Cuba, nuestros
proveedores para este servicio. Tal vez por esta razén sea recomendable utilizar
directamente PubMed-Medline, es decir, sin utilizar la via a través de Hinari, cuando
lo que se pretende es estudiar, observar o simplemente construir una estrategia de
bdsqueda; una vez probada, podemos introducirla en el sistema desde la interfaz
gue nos ofrece Hinari. Segun nuestra experiencia, el acceso a PubMed-Medline es
mas rapido que a través de Hinari, pero esta Ultima nos permite precondicionar en
la prescripcion de busqueda la recuperacion de referencias con acceso libre al texto
completo en Hinari.
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Codigo
del
campo

AD

AU

book

TA

MAJR

SB

SH

MH

TI

TIAB

Anexo 1. Algunos campos de interés para realizar la bisqueda en PubMed

Contenido

Afiliacién

Autor

Libro

Titulo de la
publicacién
seriada (revista)

Encabezamientos
de materias
principales

Enlace al texto
completo

Calificadores

Encabezamientos
de materias

Titulo de la
contribucion

Titulo y resumen
de la publicacién

Observaciones

Contiene el nombre y la direccién postal de la institucién donde
labora el autor, asi como el correo electronico del primer autor.
Por ejemplo: cleveland [ad] AND clinic [ad]) recuperar3 los

registros que contengan ambos términos en el campo Afiliacion.

Si no se especifica algo diferente, el sistema utiliza el apellido del
autor y la primera inicial del nombre. Por ejemplo, o'brien j [au]
recuperara o'brien ja, o'brien jb, etcétera. Para recuperar el
nombre del autor con total exactitud se emplea, por ejemplo,
"o'brien ja" [aul.

Permite recuperar libros y partes de libros. Por ejemplo, ataxia
AND pmcbook

Permite la bisqueda por el titulo abreviado de la publicacion, por
el titulo completo o por su ISSN. PubMed posee una base de
datos de las revistas activas e inactivas procesadas para PubMed

y (Journal database: http://hinari-
gw.who.int/whalecomwww.ncbi.nlm.nih.gov/whalecom0/journals)

Por ejemplo:

1 Biol Chem [TA]

Journal of Biological Chemistry [TA]
0021-9258 [TA]

Contiene los encabezamientos de materia que representan los
temas principales tratados por el documento. Una expresidn
como Spinocerebellar Ataxias [MAJR] devolvera sdlo aquellos
documentos que tratan como tema principal las ataxias
espinocerebelosas.

a) "loattrfree full text"[SB]: permite recuperar los documentos
que posean texto completo en forma libre en PubMed.

b) loprovhinari[SB]: permite recuperar los documentos que
posean texto completo en forma libre en Hinar.

c) (loattrfree full text[SB] OR loprovhinarn[SBE]): permite
recuperar los documentos que posean texto completo en forma
libre en PubMed e Hinari.

Los calificadores de un decumento se refieren a los aspectos del
tema, primario o secundario, que trata un decumento (anexo 2).
Una expresion como Spinoccerebellar Ataxias/diagnosis [MAIR] o
Spinocerebellar Ataxias/DI [MAJR] permite recuperar los
documentos entre cuyos temas principales se encuentran los
relacionados con el diagndstico de las ataxias espinocerebelosas.
Es imprescindible consultar el DeCS o el MeSH para conocer
cudles son los calificadores aceptados para el encabezamiento de
materia que nos interesa, porque ellos varian de uno a otro. Si se
desea recuperar mas de un aspecto sobre un mismo
encabezamiento de materna de una sola vez es necesario hacerlo
por separado; por ejemplo: Spinocerebellar Ataxias/DI OR
Spinocerebellar Ataxias/GE. Muchos calificadores, a su vez,
comprenden otros calificadores que se subordinan a ellos (anexo
3). Para desactivar esta facilidad basta con una instruccion como
la siguiente: spinocerebellar ataxia[MH] AND DI [sh:noexp].

Contiene el total de los encabezamientos de materias asignados
al documento durante el proceso de indizacion. Representan la
totalidad de los temas tratados en el documento, sean estos
primarios o secundarios. Por ejemplo, una expresion como
Spinocerebellar Ataxias [MH] permite recuperar el total de
documentos existentes en la base de datos que tratan el tema de
la ataxia espinocerebelosa bien como tema principal o como tema
secundario. El MeSH, el vocabulario controlado para realizar la
indizacion de los documentos que ingresan a la base de datos,
posee mas de 23 000 términos. Muchos encabezamientos de
materia, a su vez, comprenden otros que se subordinan a ellos.
En el caso de los términoes Mesh (MH y MAJR), para desactivar
esta facilidad basta con una instruccion como la siguiente:
spinocerebellar ataxias [mh:noexpl/DI

Una expresion de blsqueda como Spinocerebellar ataxia type
2[TI] recuperara solo los documentos en cuyo titulo aparezca la
frase solicitada.

Una estrategia de busgueda como Spinocerebellar ataxia type
2[TIAB] recuperara los articulos que contengan esta frase en los
campos Titulo del articulo y Resumen. La precision de los
resultados de la busqueda por el campo Titulo del articulo es
mucho mayor que si se utiliza el campo Resumen también. En
este Ultimo caso aumentard el recobrado y disminuird un tanto la
precision.
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Anexo 2. Relacion de calificadores y sus siglas

| Abreviatura | Calificador | Abreviatura | Calificador
| aB | Abnormalities | ma | Manpower
AD Administration and ME Metzbalism
Dosage
AE Adverse Effects MT Methods
AG Agonists MI Microbiology
AR Analogs and MO Mortality
Derivatives
AN | Analysis | NU | Nursing
AH Anatomy and oG Organization and
Histology Administration
Al Antagonists and PS Parasitology
Inhibitors
| BI | Biosynthesis [ py | Pathogenicity
| BS | Blood Supply | PA | Pathology
| BL | Bloed | PK | Pharmacokinetics
| cF | Cerebrospinal Fluid | PD | Pharmacology
| cs | Chemical Synthesis | PH | Physiology
| a1 | Chemically Induced | PP | Physiopathology
| cH | Chemistry | PO | Poisoning
| CL | Classification | PC Prevention and
Control
| co | Complications | PX | Psychology
| cn | Congenital | RE | Radiation Effects
|cT | Contraindications | RA | Radiography
| cY | Cytology | RI Radionuclide
Imaging
| DF | Deficiency | RT | Radiotherapy
| D1 | Diagnosis | RH | Rehahilitation
| DU | Diagnostic Use | 5C | Secondary
| DH | Diet Therapy | sE | secretion
| DE | Drug Effects | sT | standards
DT Drug Therapy SN Statistics and
Mumerical Data
EC Economics sD Supply and
Distribution
| ED | Education | su | Surgery
| EM | Embryology | TU | Therapeutic Use
| EN | Enzymology | TH | Therapy
| EP | Epidemiology | TO | Toxicity
| ES | Ethics | ™ | Transmission
| EH | Ethnology | TR | Transplantation
| ET | Etiology | D | Trends
| GE | Genetics | us | Ultrasonography
| GD Growth and | UL | Ultrastructure
Development
| HI | History | ur | Urine
| M | Immunology | uT | utilization
| IN | Injuries | vE | Veterinary
| 1R | Innervation | vI | virology
|15 | Instrumentation | - | -
IP Isolation and - -
Purification
L] Legislation and - -
Jurisprudence
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(Anexos 1 y 2 reducidos! (no salen completos) y el anexo 3 no se ve completo
tampoco, pero si se reduce no se ve! (Valorar) Ichi
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Anexo 3. Esquema de subordinacion de los calificadores

analysis
blood
cerebrospinal fluid
isolation & purnfication
urine
Anatomy & histology
blood supply
cytology
pathology
ultrastructure
embryology

abnormalities

innervation
chemistry
agonists
analogs & derivatives
antagonists & inhibitors
chemical synthesis
diagnosis
pathology
radiography
radionuclide imaging
ultrasonography
etiology
chemically induced
complications
secondary
congenital
embryclogy
genetics
immunology
microbiology
virology
parasitology

transmission
organization & administration

ECONOMIcs
legislation & jurisprudence
manpower

etrandardc
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@ Hinari (Health InterNetwork Access to Research Initiative; en espafiol, InterRed-Salud
Iniciativa de Acceso a la Investigacién) (http://hinari-gw.who.int/whalecomextranet.
who.int/whalecomO /hinari/en/journals.php) es el resultado de un proyecto presentado,
a propuesta de la Organizacién Mundial de la Salud, por el Secretario General de las
Naciones Unidas, Kofi Anan, en la Cumbre del Milenio de la ONU en el afio 2000, con el
objetivo de asegurar un acceso equitativo a la informacién en salud entre los distintos
paises a nivel mundial y concretamente de la informacidon médica en forma gratuita o
practicamente gratuita a las instituciones publicas de los paises en vias de desarrollo.?
El servicio de Hinari se inaugurd en enero de 2002 con mas de 1 500 revistas de las
seis editoriales mas grandes del mundo: Blackwell, Elsevier Science, The Harcourt
Worldwide STM Group, Wolters Kluwer International Health & Science, Springer Verlag
y John Wiley, de acuerdo con una declaracién de intenciones firmada en julio de 2001.
A partir de aquel momento el nUmero de editoriales participantes, revistas y otros
recursos a texto completo ha crecido continuamente para alcanzar hoy mas de 7 500
titulos en su coleccion, procedentes de unas 140 casas editoras. Actualmente mas de
100 paises se benefician con el proyecto.? Los datos, aunque breves, nos dicen sobre la
magnitud del esfuerzo de las organizaciones impulsoras del proyecto en unos pocos
afios.
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b A pesar de que PubMed registra una cantidad de guias para la practica clinica muy
superior a la que presentan sitios como National Guidelines Clearinghouse (NGC -
http://www.guideline.gov/) y otros especializados en el procesamiento de esta clase
documentos, ante una busqueda especifica limitada a ciertos tipos de materiales como
son las referidas guias y las antes mencionadas revisiones sistematicas no se debe
dejar de consultar recursos dedicados a ellos como es el caso de NGC y biblioteca de la
Cochrane Collaboration (CC -accesible desde Cuba en http://cochrane.bvsalud.org/
portal/php/index.php?lang=es). La NGC por ejemplo, ofrece ademas de un riguroso
control de calidad del contenido de sus recursos, una formidable interfaz de busqueda
qgue incluye la posibilidad de restringir ésta segln la edad de la poblaciéon objetivo, la
especialidad de quien pretende aplicarla, la categoria (diagndstico, tratamiento,
valoracion de riesgo...), las herramientas para su implementacién (algoritmo clinico,
guia abreviada, ...), los usuarios potenciales (dentistas, enfermeras, pacientes, ...), el
método utilizado para analizar la evidencia (metanalisis, revisiones sistematicas, ...), el
método empleado para evaluar la calidad y la fortaleza de la evidencia (consenso de
expertos, ponderacién segin esquema de clasificacién, ...), el método usado para
formular las recomendaciones (consenso de expertos, hoja de balance, ...), el enfoque
de los resultados (seguridad, eficacia, ...), el tipo de organizacién que la gener9, la
fecha y el sexo de los pacientes, entre otros, dirigidos a lograr una recuperacién con un
maximo de especificad. Las bases de datos de la CC presentan igualmente un control
estricto de la calidad de los documentos que procesan, sean estos propios o externos.
Asi, por ejemplo, el NHS Centre for Reviews and Dissemination de la University of York,
en Inglaterra, revisa la calidad metodoldgica de revisiones sistematicas publicadas en
la literatura médica antes de su incorporacién a Database of Abstract of Review of
Effects (DARE), una de las bases que conforman la coleccidn que posee la biblioteca de
la CC y que contiene los resimenes estructurados (y los enlaces al texto completo en
caso de que estén disponibles) de las revisiones realizadas por individuos y entidades
ajenas a los grupos de revision de esta organizacién.

¢ Para conocer el nimero de registros atesorados en PubMed o PubMed Central basta
con introducir en sus cajas de busqueda el comando: all[filter]. Para conocer el nimero
de registros de PubMed Central que procesa PubMed basta con escribir en las referidas
cajas: all[filter] AND "pmc pubmed"[Filter]. Tras un Enter el sistema nos devolvera el
numero de registros que aparecen duplicados en ambos recursos. El grado de
solapamiento entre ambos debe expresarse en forma de porcentaje.

9 Mas de los 350 000 de los poco mas de 400 000 registros de PubMed Central que no
procesa PubMed proceden del proyecto que acomete la Biblioteca Nacional de Medicina
de los Estados Unidos para escanear las colecciones de interés de revistas procesadas
por sus bases de datos que preceden a la fecha de ingreso de la revista a sus fondos.

Estos registros tienden a incorporarse progresivamente a la coleccion de PubMed.

€ Es el periodo que transcurre desde el momento de la publicacidon de la contribucion
hasta la aparicidn de su referencia en la base de datos.

fEl hecho de que el MeSH y su versidn e espafiol, el DeCS, posean una organizacion
ademas de alfabética, jerarquica, convierte a estos en una suerte de sistema de
clasificacién, que soporta extensamente las labores de recuperacion de la informacién
en PubMed-Medline, al facilitar la realizacion, tanto de blusquedas amplias como
especificas. Por ejemplo, en la busqueda que nos ocupa, el uso del término Nervous
System Diseases posibilitaria recuperar el amplio conjunto de documentos que tratan
las enfermedades del sistema nervioso central, el cerebro, el cerebelo, las ataxias y
otros. Esta facilidad, sola o combinada, con las que prestan los Limites, posibilitan la
obtencién de informacién nueva, no contenida en la base de datos. El empleo de ésta
como fuente de conocimientos nuevos, a partir de la utilizaciéon de sus herramientas de
recuperacion como herramientas para el descubrimiento del conocimiento puede sernos
de gran utilidad. Supongamos, por ejemplo, que nos interesa saber si el tratamiento de
cierto grupo de enfermedades o condiciones, como las enfermedades del cerebelo, ha
experimentado en los Gltimos afios un crecimiento geométrico. Para ello basta con
utilizar la categoria Cerebellar Diseases y repetir sucesivamente la busqueda con
limites de tiempo que representen periodos iguales: 2005-2009; 2000-2004, etcétera.
Esta busqueda tan simple nos permitira conocer si el tratamiento del tema en la
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literatura crece, se encuentra estancado o decrece. En esta clase de analisis debera
precisarse con cuidado cualquier cambio en la forma de indizar el tema que nos
interesa o en el interés de la base de datos por el tema. Por ello, debe ejecutarse con
la asistencia de un profesional de la informacidon conocedor de ella.

9 En caso de que la estrategia de blUsqueda consista esencialmente de términos del
MeSH (y no palabras y frases claves), puede construirse esta desde la opcion MeSH
Databases. Esta alternativa facilita la labor de usuarios inexpertos en el uso de la base
de datos.

h Esto debe hacerse asi y no tecleando directamente su direccién electrénica, porque el
paso por medio de la opcidon Hinari de los Esenciales de la pagina de Infomed es la via
establecida para la autenticacién de los usuarios del dominio sld.cu en el pais. Sin esa
autenticacion no es posible acceder a este recurso que, como se ha dicho antes, es el
producto de un programa fundamentalmente dirigido a facilitar el acceso libre a los
textos completos de miles de revistas cientificas de las instituciones de salud en los
paises desarrollados.

"También el sistema nos permite ordenar las referencias recuperadas por fecha de
publicacién, primer y Gltimo autor, nombre de la fuente y titulo del trabajo (opcién Sort
by). Por omisidn, el sistema organiza las referencias segun fecha de procesamiento
desde la mas reciente hacia la mas antigua.
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