Resumen: La atomatizacidn de las fuentes secundarias de infor-
macion cientifica y técnica en salud ha exigido la capacilacion de
recursos humanos calificadus que funjan como intermediarios
entre &l usuario del servicio y el sistema automatizado. Diversos
auteres han descrito of imporuinte papel yue juega ¢l inter-
mediario y han llevado a cabo estudios en este campo. Sin
embargo, dichos estudios se han realizado en paises desarrolia-
dos. dondc la capacilacidn v actitud del intermediario es diferen-
te a la exislente en paises en vias de desarrollo. Enesie trabajo w
presenta ua andlisis de los cursos MEDLARS olorgados por el

La explosidn en la generacidn de informacion
; cientifica y técnica trajo consigo interesantes
cambios y avances tecnoldgicos en el manejo de la
informacién. Sin emibargo, este avance tecnoldgico
también exigié recursos humanos calificados en
“ciencia de la informacién®. Concretamente en lo

{1) Director del Centro Macional de Informacion y Docu-
mentacidn en Salud (CENIDS), SSA. México.

{2 Jefe det Departamentio de Documentacion del Centro
Macional de Informacion v Documentacion en Salud (CE-
NIDS), SSA. México.
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DRr. CESAR AUGUSTO MACIAS CHaPULA, M.CY
DRr. VICTOR HERNANDEZ VERA®? ,

CENIDS en México, Primero se dan a conocer los antecedentes
relacionados con los cursos MEDLARS, para después sefalar
15 indicadores generales, delectados enlre los intermediarios v
los cursus. Fstos indicadores, al ser medidos v evaluados, han
servido de base para sugerir cincu lincas concretas de investiga-
<idn en la materia, Ello con ¢l proposito de 1) adecuar la selec-
cion del intermediario: 2) desarrollur mejores programas de
capacitacion: 3) propuner una politice de normatividad en el

. campo ¥ 4) ampliar la cobertura del servicio,

que se refiere al acceso a Sistemnas Automatjzados
de Recuperacion de I{nformacién (SARI), como
MEDLARS, DIALOG, BRS Y QUESTEL., se re-
quicre, en la mayor parte de los casos, de un inter-
mediario bien calificado. Este intermediario jucga
un papel muy importante ya que debe identificar,
por un fado, las necesidades especificas de informa-
¢ién del usuario. y, porotro. planear la estrategia de
investigacidn adecuada al banco de datos que satis-
faga dichas necesidades de informacion.’
Diversos autores se han referido a las cuabidades
gque conforman el “perfil ideal™ del intermediario
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gue se encuentra entre el usuario v el SARL Van

Camp, por ejemplo. enumera la autoconfianza en la
imteraccion hombre-méaquina vy la habilidad para
pensar de una manera logica y analitica.? Dolan y
Kremin mencionan la competencia en anilisis de
conceptos, habilidad para pensar en sinénimos y
habilidad para anticipar variantes de la palabra
hablada.’ Jackson ensambla las cuatidades ante-
riormente mencionadas al decir que un buen inter-
mediario es aquel que cubre todas esas funciones
simultineamente y que, ademas, tiene capacidad
para sintetizar resultados con facilidad: aunque é
mismo reconoce que no se ha identificado un mé-
todo para probar esta habilidad.*

Un analisis de la literatura existente en este
campo** ha demostrado que la mayor parte de los
trabajos describen experiencias de paises desarro-
llados, donde la preparacién de! bibliotecario
{quien funge como intermediario en la gran mayo-
ria de los casos) contempla actividades relaciona-
das con el manejo de Sistemas Automatizados y
programas sobre la educacion de usuarios poten-
ciales de estos servicios.

En los paises en vias de desarrolio esta situacion
es diferente, ya que a la escasez reinante de bibliote-
carios, se suma el problema del idioma v la falta de
inctusiéon de asignaturas sobre el manejo de siste-
mas en {os programas curriculares de fas escuelas de
biblioteconomia.

En México, esta problemitica hace que la capaci-
tacidn del intermediario en los servicios de acceso al
MEDLARS (Medical Literature Analysis and Re-
trieval System) sea una inversion cara. Enefecto, se
requiere de una persona que reuna diversos requisi-
105; entre otros, ¢l traducir no sélo al idioma inglés,
sino mas especificamente la terminologia empleada
por el usuario y por ¢! programa del sistema. Por
otro lado, se cuenta con escasos recursos humanos
calificados para impartir cursos a una poblacion de
usuarios que se encuentran en constante crecimiento.
Es por ello que se debe velar por la seleccidon ade-
cuada de! candidato a un curso MEDLARS v por
mejorar la calidad de los programas de capacita-
cién. Esto @nicamente se puede realizar a través de
la continua observacion y analisis de las actividades
involucradas en {os cursos.

PROPOSITO DEL TRABAJO

El propdsito de este trabajo es analizar la infor-
macidn existente sobre la imparticidn de los cursos
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MEDIL ARS otorgados por el Centro Nacional de
Informacién v Dacumentacidén en Salud (CE-
NIDS), para detectar indicadores que orienten al
desarrollo de lineas de investigacion en la materia.

Primero se daran a conocer los antecedentes rela-
cionados con la capacitacion en el manejo del sis-
tema, para después describir y analizar diferentes
indicadores detectados sobre los cursos. Final-
mente, s¢ discutiran los resultados encontrados v se
sugeririn lineas de investigacidn detinidas.

En este trabajo no se pretende detectar la totali-
dad de los indicadores posibles para la evaluacién
de un curso de tipo MEDLARS, sino adecuar los
indicadores basicos, con {os cuales se puedan iniciar
trabajos de investigacion especificos.

El CENIDS es la inica institucion en México que
ofrece este tipo de cursos. En América Latina. Co-
lombia, Brasil y México son los Unicos paises que a
la fecha ofrecen acceso en linea al MEDLARS. Es
por esto que se ha considerado que con los resulta-
dos de las lineas de investigacion agqui sugeridas, se
podrin establecer politicas regionales de normati-

- vidad en este campo.

ANTECEDENTES

El CENIDS es un érgano de la Secretaria de
Satud (SSA) creado por Acuerdo Oficial del 13 de
noviembre de 1975, Actualmente depende de la
Direccidon General de Investigacion y Desarrollo
Tecnologico, v sus funciones principales consisten
en satisfacer las necesidades de informacion cienti-
fica y técnica de los trabajadores del area de la
salud. Para lograr este objetivo, el CENIDS cuenta
con un total de 20 personas, cuatro terminales de
Teleproceso conecradas a diversos SARI y 14 pro-
vectos en su Programa Operativo de Accidn.

En 1976, la Biblioteca Nacional de Medicina
{NLM) de EUA firmé un convenio de intercambio
v exclusividad con la SSA, a través del CENIDS,
para accesar al Sistema MEDLARS, Ese mismo
afo, dos personas del CENIDS fueronenviadas ala
NLM durante un periodo de tres meses para capaci-
tarse en el manejo del MEDLARS. A su regreso, el
servicio de acceso al sistema fue instalado en las
oficinas del CENIDS en la Ciudad de México.

En 1978,1a NLM ofrecid un curso avanzado a las
personas previamente capacitadas, de tal manera
que para 1979, con el incremento en la demanda por
servicios, el CENIDS inicié la capacitacion de
usuarios institucionales en México, ofreciendo cur-
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sos MEDLARS-Iniciales (M-I) v MEDLARS-
Avanzados {M-II).

Cuando se trata de cursos M-I, éstos se otorgan
inicamente sobre demanda institucional. A solici-
tud de la institucion, el CENIDS realiza una aseso-
ria sobre los requerimientos basicos para operar el
sistema, ¥ de comin acuerdo se selecciona el inter-
mediario que asistira al curso. Actuaimente, los
requisitos que se deben cubrir por parte del asis-
tente son: a) estudios previos en el area médico-bio-
logica, bibliotecologica o experiencia minima de
cinco afios en el manejo de fuentes de informacién
del area biomédica; b} lectura v escritura suficiente
del idioma ingtés, y c} dedicacién de tiempo com-
pieto al curso. Cuando ¢l caso lo amerita, se exige
una entrevista previa con el candidato al curso para
el intercambio de informacion.

Los cursos M-I se ofrecen por convocatoria a las
instituciones que ya han participado en cursos M-I,
¥ en estos casos, el (nico requisito consiste en que
los participantes dediquen tiempo completo al
curso.

Los programas y objetivos de los cursos iniciales
y avanzados se revisan anualmente y se cambian a
discrecion de los docentes, en base al analisis curri-
cular de los asistentes a cada grupo, o bién, en base
a la retroalimentacion oral de los mismos asisten-
tes.

Actualmente, el CENIDS cuenta con un docente
de tiempo completo y tres de tiempo parcial para
impartir tanto los cursos M-I como los M-II.

MATERIAL Y METODO

Se recolectd la informacion existente sobre el
niimero y lipo de cursos MED[.ARS otorgados por
el CENIDS, desde su inicio, en 1979, hasta diciem-
bre de 1986. En los pocos casos en que no se encon-
iré6 documentacion escrita. s¢ consultd directa-
mente a los docentes de los cursos, completando de
esta manera los datos faltantes. Una vez coleccio-
nadu, la informacion tue analizada, dividiéndola en
2 secciones: 1) 1a referente a cursos MEDLARS-Ini-
ciales (M-I) v 2) la referente a cursos MEDLARS-
Avanzadqs (M-II).

Posteriormente, se detectaron indicadores ho-
mogéneos a todos los cursos otorgados, los cuales
fucron medidos v tabulados, para lucgo ser analiza-
dos ¢ interpretados.
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"RESULTADOS

En el periodo estudiado se realizé un total de 18
cursos M-I y 4 Cursos M-II. En promedio, se otor-
garon dos cursos M-I y uno M-II cada afio.

Se detectaron 15 indicadores que pudieron me-
dirse para los cursos M-I; sin embargo, Unicamente
cinco de los 15 pudieron medirse para los cursos M-I1,
debido, basicamente, a falta de informacion confia-
ble. Los resultados de los 15 indicadores medidos
para los cursos M-I se presentan en el cuadrolylos
cinco indicadores de los cursos M-I1, en el cuadro I1.

Del analisis de los resultados presentados en am-
bos cuadros, se deduce lo siguiente;

1. La duracion en semanas de los cursos M-I se ha
reducido de seis en 1979 a dos en 1986. La duracién
de los cursos M-1I, en cambio, se ha mantenido
estable en una semana.

2. La reduccion en semanas para los cursos M-1 ha
afectado la cantidad de horas-practica, ya que
éstas se han reducido paulatinamente de 100 en
1979 a 29 en 1986. Esto no ha ocurrido con las
horas-tedricas de estos cursos, ya que no solo no
han disminuido, sino que se incrementaron
hasta por 100 en 1984. Un hallazgo relevante fue
que las horas-te6ricas superaron a las horas pra-
ticas a partir de los cursos otorgados en 1984.
Estos resultados se ilustran en la figura 1. Enlos
cursos M-II no se registran cambios significati-
vos en estos indicadores.

3. Los objetivos de los programas para los cursos
M-I se duplicaron de 15en 1979 a 32 en 1986,y
de tres a ocho para los cursos M-11, respectivamen-
te.

4. Eltotal de participantes para los cursos M-I fue
de 75: 30 mujeres v 45 hombres. El promedio de
asistentes pPoOr cursos fue de cuatro, con extremos
de dos y 11 asistentes. Para los cursos M-11, se re-
gistraron un total de 21 participantes: cuatro mu-
jeres y 17 hombres.

5. Un andlisis de la informacién existente sobre el
aprovechamiento general de nueve cursos M-I,
indicé que el promedio general de aprovecha-
miento fue de 72.5, dentro de la escala 0-100. En
cuanto al aprovechamiento segin el sexo, se

" enconlrd que en cuatro de los cinco casos en que
s: s¢ pudo hacer un analisis comparativo (véase
cuadro I), los participantes del sexo femenino
lograron un mejor aprovechamiento en todos
los cursos M-1. Este hallazgo es significativo, si
se considera que la proporciba masculino: feme-
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INDICADORES DETECTADOS E;l:.‘:)[;“(?ULSOS MEDLARS-INICIALES (M-I)
CFNIDS

Curso No. I 2 3 4 5 6 7 8 9 1 11 12 13 14 15 18 17 18
'Mo 1979 1980 1980 1980 1981 1981 81/82 1982 1982 1983 1983 1984 1984 1985 1935 1986 1986 1986
Semanas de curso
(3 dias hébiles/semana) 6 6 6 6 & 6 6 & 6 4 4 4 4 2 .2 2 2 2
Horas tedricas 46 40 40 40 40 S50 0 30 0 & 66 100 00 40 40 40 40 LD
Horas pricticas 100 100 100 100 100 90 90 90 9 94 4 45 45 29 29 ¥ 29 2
Objetivos 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 4:1 32 32 2 N n
Total de parnticipantes 4 3 2 2 2 3 4 3 3 2 4 7 7 4 1 2 1 4
Aprovechamiento general 6.5 .75 86.2 743 703 8038 7459 597 694
Aprovechamiento sexo
femenino 315 90.1 866 703 BLS 7499 7533 69.4
Aprovechamiento sexo
masculine 70.8 T4.75 184 94 79.7 44.09
Particip. con Lic. Biomed. k] 3 2 2 2 k] 4 3 3 1 3} 4 4 2 4 ] s 2
Particip. con Lic. Bibliotec. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 I 0 k] 3 2 2 1 4 0
Particip. con otra Prof. 1 0 0 0 0 0 0 [} 0 0 1 0 0 0 2 0 2 2
Panticip. sector salud 0 0 1 2 2 0 4 k] 1 1 4 4 k] 1 4 1 9 3
Particip. sector educativo 4 13 1 P 0 2 0 o0 2 i 0 2 2. 13 3 1 2 1
Particip. otro sector 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 2 0 1 0 0 0
Minutos de transmisidn 667 878 842 5301031 217 7129 617

CUADRO 11

INDICADORES DETECTADOS EN LOS CURSOS

MEDLARS-AVANZADOS (M-1I)

Ao 1981 1983 1985 7986

Semanas del curso

(5 dias habiles/semana) ] 1 1 1

Horas tedricas 25 25

Horas pricticas 15 15

Objetivos k] ] 8

Totai de participantes 8 3 5 5
{

MAYOQ-JUNIC 1987

nino de asistencia a los cursos fue cercana al 2:1.

6. Por lo que ser refiere al tipo de estudios previos

al curso M-I, se encontré que 51 (68%) partici-
pantes tenian estudios en el drea médico-biols-
gica; 16 (21%) en ef drea de bibliotecologia y ocho
(11%) en otra area diferente a las anteriores. Fue
notable la asistencia de participantes de los dos
tltimos grupos a partir de 1984,

. La estratificacidn de participantes por sectores
para los cursos M-I fue la siguiente: 43 (57%) de!
sector salud; 27(36%) del sectoreducativo y cinco
(79) de otros sectores diferentes a los dos ante-
riores.

. Los'minutos de conexidn al sistema durante Ias
horas-précticas de los cursos M-I no son un indica-
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FIGURA I
NUMERO DE HORAS TEORICAS Y PRACTICAS

DE LOS CURSOS MEDLARS-INICIALES (M-1)
OTORGADOS DURANTE EL PERIODO 1979-1986
(CENIDS)

HoRAR

dor relevante por si solos, ya que estan directa-
mente relacionados con: a) el namero de partici-
pantes a cada curso; b) las horas-précticas asig-
nadas a cada curso: ¢) la cantidad de terminales
de teleproceso existentes en el momento del
curso ¥ d) la accesibilidad de la red puablica de
transmision de datos y funcionamiento del sis-
tema en el momento del curso. Sin embargo, se
encontrd que al hacer la correlacion de minutos
de conexién con otros indicadores. se pueden
obtener resultados orientadores; por ejemplo,
la relacién con el aprovechamiento general. De
esta manera se encontré (inicamente en los
datos reportados) una relacion directamente
proporcional entre el nimero de minutos de
conexion y el grado de aprovechamiento general
de los asistentes (véase cuadro III).

DISCUSION

La reduccion en el nimero de semanas para los
cursos M-1 no parece haber afectado ¢l aprovecha-
miento general de los participantes, ain cuando
éste no se halla medido durante el periodo enel que
se otorgaron cursos de seis semanas.

La disminucion de semanas por curso causé la
inversion de las horas tedrico-pricticas, que tam-
poco afectd ¢l aprovechamiento general de los par-
ticipantcs; esto probablemente se debio al reforza-
miento paralelo de los objelivos programados para
cada curso a partir de 1984.
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El nimero de participantes en cada curso no
parecio influir en el grado de aprovechamiento,.
aunque en teoria se asume que a menor namero de
participantes se dispone de mayor tiempo por parte
det docente para dedicarlo a sus alumnos. Esto
puede ser particularmente relevante en el tiempo de
practica, con ejercicios en-linea en la terminal. Se-
gun los resultados del cuadro 111, el mayor tiempo
de minutos de conexion al MEDLARS por cada
participante se registrd cuando los cursos se daban
a un promedio de 4 asistentes. Sin embargo, ellono
coincidié con la relacién “'mejor aprovechamiento:
nimero de participantes™.

Ei analisis comparativo de los indicadores por
sexo, tipo de estudios y sector de trabajo, en rela-
cion al grado de aprovechamiento, arrejé resulta-
dos interesantes para orientar la definicién del
“perfil” ‘de! intermediario como candidato a un
curso MEDLARS. De agui se deduce que tal vez se
deba dar prioridad a participantes del sexo feme-
nino, con estudios en biomedicina o bibliotecono-
mia y descartar a candidatos de otras areas o bien
de sectores que no sean ¢! de salud o educativo. Sin
embargo, se requiere de mayor investigacion en este
campo. ’

El analisis de los resultados obtenidos sugiere las
siguientes cinco lineas de investigacién:

a) Determinacion de requisitos que debera cubric
¢l intermediario para ser aceptado a un curso
MEDLARS. Esto implica realizar estudios
comparativos de cursos con diferentes tipos de
participantes, aplicando una metodologia ho-
mogénea y evaluando de manera uniforme el
aprovechamiento de cada grupo de estudio,
Debe darse respuestas a preguntas como las
siguientes; ;Se requiere una preparacidn bisica
previa al curso? jen qué drea: biomédica, biblio-
tecologica, ambas? ;se requiere valorar actitu-
des como las de autoconfianza y habilidades
logico-analiticas que describen los anglosajones?
(el sexo del intermediario es un indicador im-
portante? ;solo para el curso o también para el
ciclo practico frente al usuario? ;se deben con-
siderar otros indicadores, como edad, ambiente
laboral o estado civil? ;los requisitos se pueden
aplicar indistintamente por instituciones y zona
geografica?

b) Determinar la extensién de cada curso en objeti-
vos, numero de participantes v horas tedrico-
prdcticas. ;se requieren realmente dos semanas

r
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CUADRO III
RELACION ENTRE GRADO DE APROVECHAMIENTO Y OTROS
INDICADORES RELEVANTES A LOS CURSOS
MEDLARS-INICIALES

Aprovechamiento No. de Minutos de Minutos de

{escala 0-100) participantes conexidn al conexién por

MEDLARS participante
86.2 7 878 125.4
80.8 8 5,031 128.8
74.9 2 217 108.5
74.7 4 667 166.7
74.3 7 842 120.2
70.3 4 530 132.5
69.4 4 617 154.2

62.5 4

8.7 11 729 66.2

para los cursos M-l ¥ una para los cursos M-[I?
ise puede incrementar el nimero de asistentes
sin afectar negativamente el aprovechamiento
general?

¢} Disefio, aplicacién y mantenimiento de un pro-
grama de seguimiento a los intermediarios capa-
citados. ;Cuantos persisten en sus empleos?
icuantos aplican cuales conocimientos adquiri-
dos? jcudntos y quienes regresan a un curso
M-117 ;cudl es el grado de satisfaccion de los
usuarios atendidos por los intermediarios?

d) Evaluacion, Esta puede irdirigida tanto al inter-
mediario, para medir su aprovechamiento,
como al curso mismo para mejorar programas,
objetivos o técnicas de ensefianza.

¢) Descentralizacion.  Es esto viable? ;qué im-
plica? ;como se llevaria el control de calidad?
iqué impacto y cobertura tendria?

La respuesta a todas estas preguntas ayudaria

sin duda a: 1) seleccionar recursos humanos ade-
cuados: 2} elaborar programas de capacitacidon que

MAYO-JUNIO 1987

no terminen con un examen final de aprovecha-
miento, sino que se mantenga un seguimiento para
adecuar la educacion continua; 3) promover la des-
centralizacién y desarrollo del sistema, y 4) estabie-
cer politicas que serian objeto de normatividad
para beneficio propio de los usuarios del servicio.

CONCLUSION

La informacidn analizada en este trabajo ha ser-
vido inicamente como base para definir lineas de
investigacion especificas que orienten el desarrollo
de programas y técnicas que podran ser aplicadas a
intermediarios que operarin el Sistema MED-
LARS. Se encontrd que es necesario llevar a cabo
estas investigaciones no sélo para: 1) beneficio de
los intermediarios, sino para 2) aprovechar los esca-
sOs recursos existentes; 3) establecer politicas de
normatividad en la materia a nivel nacional e inter-
nacional en América Latina, y 4)satisfacer eficiente-
mente las necesidades de informacion cientifica v
técnica de los trabajadores del drea de la salud.
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Macias Chapula CA, Hernéndez Vera V. Ir search of indicators to train MEDLARS searchers,
Salud Pihlica Méx 1987; 29: 126-331.

Summary; Automated Information Retrievel Systems have de-
manded qualified on line searchers 1o interact as intermediaries
between such systems and the end-user. Several authors discus-
sed the important “role"” of these searchers and have ofiented
their research siudies towards this field: however, such studies
have been performed in developed countries, where training
courses and searchers attitudes are different from those found in
developing countries. This work describes the analysis of the
MEDLARS training courses as given by Mexico's National

Healich Information and Documentation Centre (CENIDS). First
the general background of the MEDLARS training courses is
given; then, 15 general indicators are described between the
searchers and the courses, After being measured and evaluated,
these indicators have been used to suggest five broad rescarch
lines in the ficld. This with the aim to 1) adequately select online
searchers: 2) develop better enline training courses: 3) propose
national and international policies in the field. and 4)broaden
online services availability.
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