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Principales métodos de
busqueda bibliografica

RESUMEN: En los ultimos afos, el espectacular desarrollo y crecimiento de
Internet ha convertido a la red en una de las fuentes de informacién mas popu-
lares. Este escenario plantea dos grandes problemas: el volumen de informacion
disponible y la calidad de la informacién médica. La seleccién de sitios de bus-
queda apropiados y la utilizacién de estructuras de armado de preguntas, las
estrategias de busqueda prefiltradas, los limites y las palabras de listas indizadas
mejoran el rédito del trabajo de busqueda de informacion.

Principal methods for bibliographic searches

SUMMARY: The spectacular development and growth of Internet over the past
years has turned the web into one of the most popular sources of information.
This scenario presents two major problems: the sheer volume of available
information and the quality of medical information. Careful selection of the right
search sites and the use of proper structures for posing questions, pre-filtered
search strategies, limits and indexed word lists improve the results of such
searches.

Principais métodos de busca bibliografica

RESUMO: Com o espetacular desenvolvimento e crescimento dos Ultimos anos,
a Internet tem se convertido em uma das fontes de informacdo mais populares.
Este cenario envolve dois grandes problemas: o volume de informacao disponivel
e a qualidade da informagdo médica. A selecdo de sitios de busca apropriados e
a utilizagdo de estruturas de formulacdo de perguntas, as estratégias de busca
filtrada, os limites e as palavras de listas indexadas melhoram o resultado do
trabalho de busca de informacao.
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Introduccién

En los Ultimos anos, el espectacular desarrollo y crecimien-
to de Internet ha convertido a la red en una de las fuentes
de informacion mas populares utilizada hoy por casi todo
el mundo para leer la prensa diaria, consultar informacion
meteoroldgica, manejar su cuenta bancaria y, como en el
caso de los profesionales de la salud, responder preguntas
clinicas sobre sus pacientes. Segin una encuesta de
HealthStyles realizada en 2002-2003" el 35% de la pobla-
cién general dijo haber consultado sobre informacion de

salud en Internet. En una encuesta entre médicos nigerianos
en 2006, el 98% utilizaba Internet como fuente de infor-
macién médica’.

Dos hechos relativamente recientes han ido modelando
nuestra conducta médica con respecto al uso de la red, a
saber: hace cinco afnos, quien pasara dos horas delante de
una computadora era un bicho raro, y hoy dia es un hecho
de lo més normal; la cantidad de informacién cientifica
médica original que se esta publicando en la red primaria-
mente, y en algunos casos exclusivamente, estd superando
en la Gltima década al contenido original en papel.

*Médico Clinico. Coordinador de Informatica Médica del Hospital Aleman de Buenos Aires. Esta involucrado en la ensefanza de la MBE con el resto de sus
colegas del Servicio de Clinica (VEBEPHA, Medicina Basada en Pruebas del Hospital Aleman).
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La penetracion de esta tecnologia en nuestra cultura es
innegable y la medicina no es ajena a este cambio.

Este escenario plantea dos grandes problemas: el princi-
pal es el volumen de informacion disponible, que crece
exponencialmente en funcion del tiempo. El dilema no es
responder la pregunta sino elegir entre la miriada de respues-
tas que nos ofrece Internet®. El sequndo gran problema es
que la calidad de la informacion médica en Internet es muy
variada, y a veces muy dificil de determinar. Las herramien-
tas que miden la calidad de las publicaciones médicas es-
tan lejos de ser estandares; por otro lado, los intereses que
hay detras de una publicacion se desconocen mucho mas
en los medios electrénicos que en el papel, perdidos en el
enmaranado de la red, siendo espinoso en algunos casos
encontrar el autor.

Las soluciones posibles son varias: buscar en lugares
confiables, emplear estrategias de busqueda “saludables”,
usar herramientas validadas para evaluar calidad, leer pu-
blicaciones revisadas por pares, etc. Ninguna de estas me-
didas nos garantiza la calidad de lo que leemos, pero nos
permiten trabajar con un margen de seguridad mejor.

Con el advenimiento de Internet y las caracteristicas ya
mencionadas, las estrategias de busqueda de informacion
cientifica en salud han pasado a ser un tema complejo.
Daremos algunos consejos practicos para realizar una bus-
queda correcta’.

Las preguntas

Las preguntas pueden dividirse en general en preguntas
de basey preguntas clinicas. Las primeras habitualmente no
se formulan para ayudar a resolver un problema especifico
de un paciente en particular, y las respuestas suelen ser
encontradas mejor en un libro de texto o en fuentes actua-
lizadas de informacién online (UpToDate, HarrisonOnlLine,
eMedicine, etc.) El desafio lo presentan las preguntas clini-
cas, que por su complejidad y la necesidad de respuesta
rapida precisamente no suelen figurar en los libros.

El aporte més importante que hizo David Sackett® (uno
de los padres de la medicina basada en la evidencia) fue
proponer una estructura muy sencilla que le sirva al médico
medio para plantear un problema clinico. Esta simple estruc-
tura se conoce como PICO (Population or Problem / Inter-
vention or Exposure / Comparison / Outcome), constituido
por cuatro pasos para plantear un problema médico. Asi,
los datos obtenidos son utilizados como palabras clave en
nuestra busqueda de informacion, transformando nuestra
pregunta en lenguaje coloquial en términos adecuados para
la bsqueda.

A manera de ejemplo, apliqguemos esta estructura al pro-
blema de ¢Cuél es el mejor antibidtico para tratar una neu-
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monia aguda de la comunidad desde el punto de vista de
la tasa de curacién clinica: la amoxicilina o la levofloxacina?
Veamos la misma pregunta planteada con estructura PICO.

- Poblacién o problema
- Pacientes con neumonia de la comunidad
- Intervencidn/exposicion
- Levofloxacina
- Comparacion
- Amoxicilina
- Desenlace a medir
- Tasa de curacion clinica.

La busqueda éD6nde?

Una vez identificadas las palabras claves de nuestra bus-
queda nos queda el problema de donde buscar, que depen-
dera del tipo de pregunta (diagnostico, tratamiento, pronds-
tico), de su “profundidad” y de las habilidades del profesio-
nal que realizard la bisqueda, es decir, si es de conocimiento
bésico o es una pregunta clinica. Como habiamos dicho an-
teriormente, nos centraremos en las preguntas clinicas.

Existen varios tipos de sitios donde podemos comenzar
nuestra busqueda, de los més faciles a los mas dificiles:

- Sitios de publicaciones prefiltradas por su calidad
metodoldgica:

- Clinical Evidence

- Cochrane Library

- UpToDate
- Metabuscadores:

- SUMSearch
- Bases de datos de articulos:

- MEDLINE
- Motores de busqueda generales:

- Google.

El Clinical Evidence, sitio mantenido por la BMJ (http://
www.clinicalevidence.com/ceweb/index.jsp), evalua las pu-
blicaciones en salud desde el punto de vista metodoldgico
y clasifica por temas las respuestas que encuentra. Es una
base de datos paga (aproximadamente US$ 50 la version
para Pocket PC) y cuenta con ediciones en papel, onliney
para PDA. Se puede buscar por tema o usar un buscador
interno.

La Colaboracién Cochrane (Cochrane Library) es un orga-
nismo transnacional que se encarga de mantener y difun-
dir revisiones sistematicas, principalmente de trabajos con-
trolados de terapéutica.

Tiene tres partes principales: la Cochrane Database o
Systematic Reviews (CDSR), la Database of Reviews of
Effectiveness (DARE) y el Cochrane Controlled Trials Registry
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(CCTR). La primera recopila protocolos y revisiones comple-
tas hechas por grupos pertenecientes a la Cochrane
Collaboration, la segunda, revisiones sistematicas externas,
y la tercera es un registro de los articulos encontrados por
las revisiones sistematicas de la CDSR.

Cuenta con un buscador por texto libre en inglés y se
puede acceder por una interfaz en espafiol a través de http:/
/cochrane.bireme.br/ previo registro de usuario, individual
o de la institucion.

El UpToDate es un libro de texto electronico que se ac-
tualiza cuatrimestralmente y cuenta con versiones online,
para PCy para PDA. Esta organizado por temasy posee un
buscador interno que permite hacer budsquedas por térmi-
nos en inglés y refinarlas con nuevos términos.

El SUMSearch es una herramienta que busca en varios
lugares al mismo tiempo y ordena los resultados segun la
“profundidad” de la fuente, es decir, segin lo amplio de la
respuesta: en la parte superior las mas amplias y al final las
maés especificas. La forma de busqueda de SUMSearch im-
plica no solo buscar en varios lugares al mismo tiempo, sino
adaptar la bisqueda de acuerdo con la cantidad de resul-
tados deseados. Tiene su versién en espafiol en http:/
sumsearch.uthscsa.edu/espanol.htm.

La Biblioteca Nacional de Medicina de EE.UU. mantiene
MEDLINE, base de datos de citas, resimenes y articulos a
texto completo de estudios clinicos y preclinicos con mas
de 10 millones de citas.

Es accesible gratuitamente a través de PubMed (http://
www.pubmed.com) y tiene varias herramientas para asis-
tencia de bldsqueda que analizaremos a continuacion.
MEDLINE, aunque no es la Unica base de datos de articulos
cientificos en salud, es la mas grande y gratuita.

EMBASE es una base de datos europea centrada en pu-
blicaciones de farmacologia del Viejo Continente, y LILACS,
la “MEDLINE latinoamericana”, en publicaciones de la re-
gion.

Google, el motor de busqueda méas potente de Internet,
también puede ser una herramienta para buscar informa-
cion sobre salud. El problema principal de este buscador
es la calidad de la informacion que nos brinda, que no esta
filtrada de ninguna manera y es publicada por cualquier
persona en cualquier sitio de Internet. Es muy dificil apre-
ciar la calidad de la informacion que recogemos a través
de un buscador general; su relevancia es cuestionable, nos
da mucho trabajo encontrarla y probablemente la validez
sea también cuestionable en una gran proporciéon. Algu-
nos proponen usarlo como herramienta diagndstica®: in-
troduciendo el conjunto de sintomas y signos que plan-
tea un paciente, Google acierta el 60% de los diagnosti-
cos. Tradicionalmente es el “Ultimo recurso” cuando todo
lo demas falla en encontrar una respuesta a una pregunta
clinica.

En los Ultimos afos, este portal desarrollé Scholar Google
(Google Académico, http://scholar.google.com.ar), un re-
positorio de informacién de investigacion académica al que
no pueden acceder los buscadores comunes. No es una base
de datos sobre salud, sino una via de acceso a la litera-
tura “gris": tesis, poster de congresos, ensayos no publica-
dos, etc.

Informacién en anestesiologia

Existen varios sitios especializados en informacién

anestesioldgica, entre los que se recomiendan:

- Data Repository for the Anesthesia Workforce (DRAW) de
la ASA, http://draw.asahq.org

- Anesthesia On Line, The International Journal of
Anesthesia, http://www.priory.com/ anaes.htm

- The Red Book of Anesthesia http://www.medana.
unibas.ch/eng/amnesix1/amnesix.htm

- Update in Anesthesia, http://www.nda.ox.ac.uk/wfsa/

- Anestesiologia Latina, http://www.prodigyweb.net.mx/
galaxis/

Coémo buscar

Es muy dificil recomendar estrategias de busqueda’; cada
persona desarrolla su propio método utilizando las distin-
tas herramientas disponibles con las cuales se sienta como-
da; sin embargo, existen algunas reglas generales que po-
demos emplear.

- Hay que disenar una estrategia antes de iniciar la busque-
da: definir las palabras claves (mediante el armado de una
pregunta clinica) y saber qué herramienta utilizar le va a
ahorrar precioso tiempo.

- El orden de la busqueda —qué herramientas usar prime-
ro—, va a depender basicamente del tipo de pregunta (te-
rapéutica, diagnostico, prondstico) y de su amplitud. Con
preguntas amplias conviene empezar por UpToDate o
HarrisonOnLine, con preguntas de terapéutica conviene
empezar por la Cochrane Library, por las caracteristicas
antes citadas.

- Como MEDLINE es una base de datos muy completa, a
veces es muy dificil seleccionar la informacién que con-
tiene; no conviene comenzar por ella, deberia ser el Ulti-
mo paso antes de Google.

- En la mayoria de los casos, el acceso a articulos de texto
completo es bastante infructuoso, sobre todo en paises
como el nuestro donde los recursos aplicados a la docen-
cia e investigacion son escasos. Un remedio parcial es usar
filtros en la busqueda para evitar la decepcion de no po-
der acceder a la informacion a texto completo.
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- Habitualmente la busqueda comienza con los contenidos
de los campos poblacién/problema e intervencion/expo-
sicion de la pregunta PICO, y a medida que avanzamos la
vamos refinando agregando términos de otros compo-
nentes de la pregunta.
- Lo primero es buscar en “texto libre” o segun la lista de
palabras clave indexadas del buscador. Una recomendacion
importante al respecto es utilizar las palabras clave indica-
das en cada caso. El MEDLINE tiene un componente lla-
mado MeSH (Medical Subject Headings) que permite ele-
gir las palabras claves para nuestra busqueda. Todas las
bases de datos tienen su homologo, que en el caso de
LILACS es el DeCS (Descriptores de Ciencias de la Salud).
- Eluso de filtros por edad, género, area de la medicina, tipo
de publicacion, etc., posibilita hacer busquedas especificas.
En el caso de MEDLINE, a través de PubMed, se llaman limits,
y permiten filtrar la bdsqueda por varios items.
- En algunos sistemas se pueden efectuar busquedas
prefiltradas segun el tipo de pregunta; en el caso de PubMed,
el recurso se llama ClinicalQueries, y la pesquisa se realiza
luego de elegir si la pregunta es de diagndstico, tratamien-
to o prondstico e introducir las palabras clave. Es una herra-
mienta Util para acotar los resultados de una busqueda.
- La utilizacion de operadores boleanos (AND, OR, NOT)
puede ayudar a reducir un poco el ruido documental de
las grandes bases de datos; su utilizacion es bastante
intuitiva y la mayorfa de los buscadores lo tienen. Permi-
ten combinar (AND), sumar (OR) o excluir (NOT) términos;
- Interseccion (AND): recupera solo aquellas citas que
contengan los términos solicitados. Por ejemplo: lung
cancer AND smoking

- Unidn (OR): recupera citas que contengan uno o dos
términos. Por ejemplo: tecleando pneumonia OR
bronchitis buscaré articulos con las dos palabrasy arti-
culos con cualquiera de las dos.

- Exclusion (NOT): excluye las citas que contengan el tér-
mino negado. Por ejemplo, carcinoma NOT lung.

- Combinar palabras: se logra mayor selectividad agregan-
do palabras adicionales al término inicial de budsqueda.

- Otra herramienta importante es el uso de comillas (),
primer limite natural para las busquedas. El buscador
pesquisa estrictamente la combinacion de palabras en
el orden establecido, descartando las palabras solas; por
ejemplo, tecleando “lung cancer” se ignoran los docu-
mentos donde aparecen sélo pulmén o sélo cancer.
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Conclusién

Buscar informacion médica en Internet requiere entrena-
miento, sin el cual puede ser dificil encontrar la respuesta
adecuada a la pregunta que se hace®.

La seleccion de sitios de busqueda apropiados y la utiliza-
cion de estructuras de armado de preguntas, estrategias de
busqueda prefiltradas, limites y palabras de listas indizadas
de palabras clave mejoran el rédito de este trabajo.

Los sistemas inteligentes de multibUsqueda con acceso a

texto completo alin son caros para el mercado local (OVID

database); sin embargo, algunas universidades y entidades
de salud privadas brindan este servicio a sus docentes e in-

vestigadores a través de sus bibliotecas.

La necesidad de tener algln tipo de entrenamiento en
busqueda de informacién en bases de datos de articulos cien-

tificos es insoslayable y deberia ser resuelta desde el pregrado.

Cada médico deberia ser capaz de hacer su busqueda sin
la participacién de intermediarios que interpreten sus de-
Seos.
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