ARTICULO ORIGINAL

REVISION Y ELABORACION DE UNA LISTA
DE ENCABEZAMIENTOS DE MATERIA PARA LA BIBLIOTECA
MEDICA DE LA UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER

TERESITA AMAYA TRUJILLO *

INTRODUCCION

ste trabajo fue elaborado con base enla experien-
E cia adquirida a través de varios afios de labores en
la Biblioteca Médica de la Universidad Industrial de
Santander -UIS- y en el permanente contacto con la
comunidad universitaria: Investigadores, Profesores,
Residentes y estudiantes de pregrado. La revision de
los encabezamientos de materia que conforman este
catdlogo o fichero se inici6 en 1987 por considerarse
éste el principal medio de acceso a los diferentes temas
que conforman una unidad bibliogréficay el elemento
vital para el éxito del servicio informativo en esta
biblioteca, donde se analiza el contenido del material
bibliografico que se recibe por los diferentes medios
(compra, canje y/o donaci6n) a saber: libros, folletos,
documentos oficiales, fotocopias de material biblio-
gréfico no existente en la bibliotecay que se recibe por
el Programa de Conmutacién Bibliogréfica, tesis de
grado, trabajos de investigacién elaborados por los
profesores, bibliografias (manuales y automatizadas),
analiticas de articulos registrados en las publicaciones
seriadas editadas en América Latinay Espafia yque se
reciben periédicamente, etc.

La herramienta bdsica seguida en esta biblioteca para

la asignacién de descriptores es el Medical Subject
Headings de la National Library of Medicine de los
Estados Unidos, denominada comtinmente MESH,
por considerarse que:

- Proporciona una lista de encabezamientos de materia
para la asignacion de epigrafes en el Index Medicus.

- Sirve de base para la recuperacién por medio del
computador de las citas bibliogréficas almacenadas
en MEDLARS.

- Sirve de lista de autoridad para asignar materias a
libros y revistas en la National Library of Medicine.

A pesar de ser el MESH un buen modelo desde el
punto de vista del gran nimero de temas representa-
dos, nuestra biblioteca le ha hecho algunas modifica-
ciones en la construccion de los encabezamientos
teniendo en cuenta las costumbres de busqueda del
usuario, sus reacciones e ideas ante el catdlogo y sus
necesidades de informacion.

OBJETIVO

El principal objetivo de esta revisién fue el de unificar
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términos que proporcionaran al usuario un acceso
directo a materias especificas de cardcter técnico-
cientifico, teniendo en cuenta la naturaleza de los
temas, el grado de especializacién de la biblioteca y las
caracteristicas de sus productos y servicios.

METODOLOGIA

1. Se hizo un recuento de la terminologia existente
verificdndola en diccionarios especializados, consul-
tando con especialistas, siguiendo el método analiti-
€0, &s decir extrayendo los términos de un conjunto
representativo de documentos de dificil formacién.

2.Setuvieron en cuentalas preguntas que formulan los
usuarios a medida que se realizan las operaciones
documentales durante un periodo més o menos lar-
£0, combinando estos dos métodos.

CRITERIOS

La elaboracion de la lista se bas6 primeramente en el
andlisis detallado de los descriptores que se irfan a
emplear a fin de construir una herramienta para un
trabajo bien preciso y no solamente en la escogencia y
reunion de palabras que sean I6gicas y lingiifsticamente
satisfactorias. Esta tareaatinnoseha terminadoya que
requiere dedicaci6n completa y diversos tipos de co-
laboracion.

PROCEDIMIENTO

1. Siguiendo un orden alfabético se revisé descriptor
pordescriptor a fin de buscar la forma m4s actualiza-
da de significar un término o concepto o aquél que
sencillamente sefale una estructura més correcta.
Esto debido a que el MESH constantemente registra
nuevos encabezamientos y notifica algunos cambios.

2. .Se hizo la traduccién al espafiol, no literal; los
términos se tomaron del inglés pero el concepto se
expreso en espafiol en la forma més precisa y tenien-
do en cuenta su uso, cambiando algunos que no eran
los mds apropiados para el usuario. Se recurrié asi a
diccionarios y revistas especializados, comparando
conlaslistas traducidas del MESH por la Federacién
Panamericana de Asocie ‘ones de Facultades

54

(Escuelas) de Medicina (FEPAFEM) y por 1a Biblio-
tecaRegionalde Medicina de Sao Paulo (BIREME).

También se verificaron con los encabezamientos del
LEMB, por considerarla una herramienta de gran
utilidad en el procesamiento de informaci6n escrita
en idioma espafiol y muy completa en el uso de sub-
divisiones, informacién no muy completa en el MESH.
Asimismo se consultd a los estudiantes y especialis-
tasenlamateria, adoptando en esta forma el término -
mas usual y cientifico.

A continuacién se dan algunos ejemplos:

- ABNORMALITIES: Traducido como: MALFOR-
MACIONES y no ANOMALIAS, DEFORMA-
CIONES O ANORMALIDADES

- WOUNDS AND INJURIES: Traducido como
HERIDAS Y LESIONES v no HERIDAS Y
TRAUMA O HERIDAS Y TRAUMATISMOS

- SCABIES: Traducido como ESCABIOSIS y no co-
mo SARNA

3. Para los encabezamientos que llevan incluidas las
palabras: ENFERMEDADES, NEOPLASMAS, LE-
SIONES, en el fichero de la Biblioteca Médica se
encontraba esta informacion dispersa as:

ENFERMEDADES RENALES
ENFERMEDADES DEL RINON
RINON - ENFERMEDADES

Aunque estos tres términos se refieren a lo mismo, el
usuario buscaba por uno de estos tres descriptores
perdiéndose la informacion registrada bajo los otros
encabezamientos, o cual no proporcionaba una
busqueda rdpida, relevante y eficaz para el mismo. En
€S1Os casos se tomaron como sub-encabezamientos
siempre y cuando se tratara de un 6rgano o parte
anatomicayasiel usuario encuentrabajo dicha palabra
clave (6rgano, parte anat6mica) los posibles sub-
encabezamientos que se utilizan para especificar un
término de materia principal, para limitar su signifi-
cado o agruparlo de acuerdo a sus caracteristicas.
Ejemplo:

RINON - ANATOMIA E HISTOLOGIA

RINON - CRECIMIENTO Y DESARROLLO
RINON - ENFERMEDADES
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RINON - FISIOLOGIA
RINON - LESIONES
RINON - NEOPLASMAS
RINON - PATOLOGIA

no se encontrd ninguna razén l6gica para que
MESH no registrara estos términos como sub-
zamientos. En algunos casos la palabra INJU-
, forma parte de un encabezamiento principal
- HAND INJURIES, que literalmente traduce
L ESIONES DE LA MANO, pero INJURIES es un
sab-encabezamiento que en el MESH es usado con
emcabezamientos anatémicos, para indicar la existen-
i de heridasy lesiones y s6lo para las categorias (Al-
% A13-15)yambos encabezamientos HAND (mano)y
EIDNEY (rifién) pertenecen a esta categoria; sin
embargo, figura KIDNEY como encabezamiento prin-
@ipal e INJURIES como sub-encabezamiento. Enla
sategorfa A se hallen descriptores sobre 0rganos,
regiones, tejidos yc€lulas del cuerpo humanoyanimal.

Estos descriptores representan los conceptos més
comunes en la literatura de anatomia. Se deben usar
Jos sub-encabezamientos permitidos en esta categoria
para hacer sobresalir Jos conceptos anatémicos.

Esta forma suele presentar el caso ideal para los
encabezamientos de materia ya que dependiendo la
accesibilidad de un encabezamiento de la primera palabra
enquese basa el ordenamientoalfabético, nosimporta
mucho que la palabra encierre todo el significado del
concepto que estamos representando.

Se hizo la excepcion para los encabezamientos que
llevan la palabra enfermedad cuando lleva incluido el
apellido de la persona a quien se le debe su descubri-
miento; por ejemplo:

ADDISON’S DISEASE Enfermedad de Ad
dison

BARTTER’S DISEASE Enfermedad de Bartter
BOWEN’S DISEASE Enfermedad de Bowen
CROHN DISEASE Enfermedad de Chron

También para nombres muy especificos de enferme-
dades tales como:

HEAVY CHAIN DISEASE Enfermedad de
Cadenas Pesadas

CYTOMEGALIS INCLUSION DISEASE En-
fermedad de inclusién Citomegdlica
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LEGIONNAIRES DISEASE Enfermedad de
los legionarios

Otra excepcion fue hecha para aquellos documentos
que tratande ENFERMEDADES O NEOPLASMAS
de un SISTEMA; en este caso se entran directamente.
Ejemplo:

ENFERMEDADES HEMATOLOGICAS
ENFERMEDADES DEL SISTEMA NER-
VIOSO

ENFERMEDADES DEL TRACTO RESPI-
RATORIO

NEOPLASMAS GENITALES FEMENINOS
NEOPLASMAS GASTROINTESTINALES

4. Elusode homénimosse siguedelamisma formaque
loregistrael MESH cuando un término corresponde
a m4s de un concepto para hacer distinciones.

5. Los encabezamientos invertidos no los usamos porque
en espaiiol esta forma es poco usual; aqui se hace la
entrada directa.

6. Las abreviaturas y acronismos usados en el MESH
que se usan para denotar conceptos se entran por
éstos, pero siempre se hacen fichas de referencia al
nombre completa.

7. Encuanto a las notas de alcance, 0 sea las explicacio-
nes a continuacion dei término para limitar su uso,
no las usamos primero porque el MESH no da ese
tipo de explicacién y en segundo lugar porque no
hemos encontrado términos que los requieran.

8. Seintrodujeron o acondicionaron nombres de Entes
Corporativos que en muchos casos son la materia
principaldel documento; por ejemplo: INFORMES
O POLITICAS DE LA OPS, del MSP, OMS, etc. y
también nombres especiales del programa tales como:
PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACION
(PAI), asi mismo nombres de drogas, productos
quimicos, etc., siempre teniendo en cuenta los con-
ceptos de los usuarios, y material especializado.

9. Se trata de no utilizar términos en inglés, asf no sea
muy conocida la traduccién al espafiol.

10. Referencias cruzadas: el usuario necesita conocer
los recursos que la Biblioteca le puede ofrecer para

55



concretar, profundizar o ampliar més su tema de
interés.

a) REFERENCIAS DE“VEASE”: Enloscasosenlos
Cuales existen términos sin6nimos se escoge unoy se
hace referencia de “Véase” alos demds. El término
escogido es el mds familiar al usuario o el que se
preste menos a confusién por no tener otros signifi-
cados. Es decir, se ha limitado a aquéllos que no son
muy obvios; sobre criterios muy relativos, considera-
mos que si una relacién es obvia no necesitamos
indicarla. No todas las referencias de “Véase” se
cambiaron; s6lo las que se consideraron obsoletas y
que las nuevas versiones del MESH dan uno m4s
actualizado; €stos son muy importantes sobre todo
cuando una Biblioteca posee mucho material yno se
ha sistematizado como en nuestro caso.

b) REFERENCIAS DE “VEASE ADEMAS”™: Se
usan siempre y cuando la biblioteca posea material
registrado bajo los encabezamientos relacionados;
son muy importantes para conectar un encabeza-
miento con otros y formar una unidad.

¢) REFERENCIAS DE “VEASE BAJO”: No se
incluyeron porque éstos s6loson usados en el MESH
para destacar que un término muy especifico es
registrado bajo uno m4s general y ésto no se cumple
eén todos los casos; para estos términos se hizo la
aclaracién con la ficha de referencia “Véase”.

11. Sub-encabezamientos: son una manera de limita~
el significado de encabezamiento agrupdndolos de
acuerdo a sus caracteristicas. Se utilizan con los
encabezamientos principales; cada sub-encabezamien-
to indica con cuales puede utilizarse por medio de la
clavedecategoria. Elordenquesesigue paralossub-
encabezamientos es: TOPICO - FORMA - GEO-
GRAFICO.

NOTA: Los sub-encabezamientos de lengua, no los
utilizamos por no considerarlos indispensables para
este tipo debiblioteca y para no recargar los encabe-
zamientos principales.

Las subdivisiones geogrificas se le asignan a todos
los temas que lo requieran bien sea porque el contenido
del documento se refiera a un drea geogrifica en
especial, pero s6lo se coloca el nombre del pais o
continente y en ningin caso el nombre de la ciudad.
Por ejemplo un documento que trate de la prevalen-
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cia de la malaria en Antioquia se registra: MALA-
RIA - EPIDEMIOLOGIA - COLOMBIA.

12. Los sub-encabezamientos por grupos de edad los
usamos en la siguiente forma:

EN RECIEN NACIDOS
EN NINOS

EN ADOLSCENTES
EN ADULTOS

- ENLA VEJEZ

Estos también los usamos para todos los documentos
que lo requieran para especificar su contenido.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

A pesar de que existen muy buenas traducciones al
espanol del MESH, se considera que ninguna se ha
convertido en el patrén que permita la normalizacién
de autoridades de materia en el campo de Ciencias de
la Salud en nuestro pais.

Es necesario hacer una revision de las traducciones de
la Biblioteca Regional de Medicina (BIREME), de la
Federaci6bn Panamericana de Asociaciones de Facul-
tades (Escuelas) de Medicina (FEPAFEM) y del LEMB
para producir una sola lista a fin de facilitar la transfe-
rencia de informacién y normalizar las técnicas para
lograr uniformidad en los catdlogos temdticos, en-
tendimiento con el resto de unidades de informacion
especializadas en este campoymejorar asi la calidad de
los servicios.

Este trabajo debe ser cooperativo y tener en cuenta las
necesidades comunes de informacion de los usuarios y
recurrir a los especialistas en la materia quienes est4n
mds familiarizados y conoce~ mejor la terminologia.
Se tiende a menudo a dar mayor importancia a 10s
aspectos lingiifsticos en estudios sobre lenguaje docu-
mentales; por tanto hay que tener en cuenta que se
trata principalmente de herramientas destinadas a
cumplir operaciones bien precisas. Esto es tan impor-
tante 0 mds que las consideraciones lingiiisticas.

Se debe recordar que las listas de encabezamientos de
materia no ensefian a asignar epigrafes o descriptores;
esto depende de la capacidad de investigacion y de 1os
recursos disponibles al abordar el anélisis de cualquier
documento, es decir el clasificador debe ceiiirse fiel-
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al contenido del documento y a las guias dadas
ias referencias cruzadas.

@cben asignar a un documento tantos descriptores
sean necesarios para describirlo en todos sus
0s. Los descriptores deben reflejar el contenido
documento a fin de que el usuario encuentre sin
€l documento de su interés, porque el descriptor
sefeccionado lo llevé hasta la informacion relevante
Pue buscaba.
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