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CAPITULO I. Introduccion



A. El problema y su importancia

La biblioteca universitaria posee la particularidad de formar parte del desarrollo
académico de la universidad. De tal modo, “...debe cumplir con la funcién primaria de apoyar
las actividades académicas de la universidad, 10s planes curriculares, proyectos académicos y
ol desarrollo del conocimiento.” (Arguedas y otros, 2003, p. 2).

A ello se aflade el hecho de que los usuarios de la biblioteca universitaria son
profesionales en constante actualizacion (en el caso de los académicos) y futuros
especialistas en el area (en el caso de los estudiantes), los cuales forman parte activa en la
produccion de nuevo conocimiento por lo que deben recurrir a las fuentes de informacion
actualizadas y fundamentadas cientificamente. Tal y como lo reitera la Asociacion de
Bibliotecas Universitarias y de investigacion (ACRL) (Hall, 1985, p. 21), “el propésito de la
biblioteca universitaria es dar soporte a la instruccion y el aprendizaje de manera consistente
con la filosoffa y programas curriculares de la institucion universitaria’.

Para Jenkins (1999, p. 136), “los estudiantes en relacién con los programas de curso,
tienen la expectativa de que el material que ellos requieren esta disponible en la biblioteca.
Esto es parte intrinseca del rol que debe cumplir la bibliofeca académica”. Los libros
requeridos y asignados a los estudiantes se espera que den respuesta a las consultas de
cursos académicos en sitio, de modo que el aprendizaje sea mas eficaz.

Por ende, es necesaria la evaluacion periédica de la coleccion de fibros en la que se
identifiquen las areas tematicas deficientes y las fuertes, la diversidad y representacion de los
libros que son adquiridos. De este modo se realizaran mejores inversiones en la compra y al
mismo tiempo se establecera una comunicacion mas estrecha con estudiantes y académicos,
en el caso de la biblioteca universitania.

La evaluacion de la coleccion es un diagnéstico que permite determinar el estado en
que se encuentra una coleccion, si cumple con los objetivos y la misién de apoyar el curriculo.
Autores como Gomez (2002), Massisimo (2002), Jenkins (1999), coinciden en que la



evaluacion de una coleccion pretende valorar la adecuacion o pertinencia y la utilidad de
determinada coleccion en relacion con los diferentes tipos de usuarios.

En el caso de la biblioteca universitaria especializada en ciencias de la salud, que
ocupa este estudio, la evaluacion es primordial por [a especializacion del area tematica y la
prioridad que se le da a la teoria e investigacion cientifica. También por el hecho de lograr la
acreditacion universitaria tal como lo estipula el Sistema Nacional de Acreditacion de la
Educacion Superior (SINAES) en o referente al logro de la calidad de los programas
académicos y carreras universitarias que se ofrecen.

Para servir de apoyo a 40 cursos de la carrera de Medicina de UNIBE, la coleccion
del CID cuenta con 4400 ejemplares aproximadamente al afio 2005. Se registro
aproximadamente unos 200 préstamos diarios en el afio 2005 por lo que para el CID es muy
importante constatar si la coleccion de libros estd cumpliendo con los programas educativos
para los cuales fue creado.

En vista de que no se habia realizado con anterioridad una evaluacion en el Centro de
Informacién y Documentacién “Fernando Flores Banuet’, que determinaré la pertinencia de la
coleccion de libros con respecto a los programas de curso, se espera con los resultados,
mejorar los parametros para que el CID realice una inversion en la que desarolle y fortalezca
la coleccion de libros en esta area tan utilizada por los estudiantes. Ademas se pretende que
sea de utilidad esta investigacion para la realizacion de futuras evaluaciones y el
fortalecimiento de la academia de la carrera de Medicina de UNIBE.

Se limit6 la investigacion a la evaluacién de la coleccién de libros de Medicina y temas
a fines, dado que ésta area representa el mayor porcentaje de estudiantes y el mayor
porcentaje de acervo del CID. Se tomaron en cuenta los libros en procesos técnicos al
momento de iniciar la recoleccion de los datos de la Base de datos del CID-UNIBE.



En lo referente a la poblacién encuestada, se consideré a los estudiantes de
Bachillerato y Licenciatura inicamente; y a los docentes que impartian al menos uno de los
cursos del curriculo de Medicina.



B. OBJETIVOS

1. Objetivo general

Evaluar fa pertinencia de la coleccién de libros de Medicina del Centro de Informacion y
Documentacion “Fernando Flores Banuet” de UNIBE con los programas de curso vigentes de
la carrera de Medicina de la Universidad de Iberoamérica (UNIBE).

2. Objetivos especificos

1. Identificar la existencia de libros, citados en Ias bibliografias de los programas de curso, en
la coleccion del CID, por afios de publicacion.

2. Determinar el nimero de ejemplares de cada uno de los titulos de libros citados en las
bibliografias de los programas de curso de la carrera de Medicina, existentes en el CID.

3. Determinar la exhaustividad por aflos de publicacion de la coleccion de libros de Medicina
con respecto a los contenidos de los programas de curso vigentes de la Carrera de Medicina.

4, Determinar la utilidad que dan los usuarios {docentes y estudiantes) a la coleccién de libros
de medicina del CID para el desarrollo de los contenidos de los programas de curso de la
carrera de Medicina de UNIBE.

5. Determinar el grado de pertinencia que dan los usuarios del CID a la coleccion de libros de
Medicina como apoyo a los contenidos de los programas de curso vigentes de la carrera de
Medicina.



CAPITULO L.

Marco teorico-conceptual



A. REVISION DE LITERATURA

1. NACIONAL

Con el proposito de conocer a nivel nacional qué se ha investigado sobre “evaluacion
de colecciones”, se revisaron algunos trabajos finales de graduacion elaborados en las
Escuelas de Bibliotecologia de la Universidad de Costa Rica y la Universidad Nacional.

Se seleccionaron los proyectos de graduacion cuyo objeto de estudio traté sobre la
evaluacion de la pertinencia de las colecciones en bibliotecas universitarias, relacionadas con
el curriculo y los programas de curso.

La investigacion realizada por Garro y Saénz (2004), titulada “Uso de la coleccion de
publicaciones periddicas que ofrece el Sistema de Bibliotecas, Documentacion e Informacion
(SIBDI), por parte de los docentes e investigadores del area de ingenieria de la Universidad
de Costa Rica, durante el periodo 2001-2002", pretendi6 determinar si los docentes e
investigadores del area de ingenieria hacian uso de la coleccién de publicaciones periédicas
que ofrece el SIBDI. Ademas determiné cuéles materiales usaban y con qué frecuencia lo
hacian para verificar si el costo de inversion en la compra de estas publicaciones se justificaba
con el uso.

Para determinar el uso, los materiales utilizados fueron: cuestionarios a los docentes e
investigadores, estadisticas de préstamo, control de uso de bases de datos, el Modelo
Bradford, fichero de control de suscripciones, matriz uso/costo, y los programas vigentes de
cursos de la carrera de ingenieria.

Determinados los usos que dan los docentes a la informacion que obtienen de las
publicaciones periédicas, se utilizaron las referencias bibliograficas de los programas de
cursos para compararias con resultados del uso, identificado en la variable anterior.



La variable “Uso que dan los docentes a la informacion obtenida en las publicaciones
periddicas”, utilizada en este estudio es similar que la que se plantea en uno de los objetivos
especificos de la presente investigacion, mas ain, cuando se utilizaron programas de curso
para la recoleccion de la informacion.

En la investigacion realizada por Arguedas y otros (2003), “ Evaluacion del area de
ciencias aplicadas (600 Dewey) de la coleccion de la Biblioteca “Joaquin Garcia Monge”,
ademéas de determinar el uso, se frataron las variables calidad, grado de satisfaccion,
actualidad y pertinencia. En ésta ultima variable de pertinencia, se relacioné la coleccion con
los programas de estudio, del andlisis de citas de bibliografias de trabajos finales de
graduacion y el criterio de estudiantes, académicos y bibliotecarios.

En este trabajo, la variable de la pertinencia se mide en relacion con las bibliografias
de programas de curso, por lo que se presenta como una aproximacion a lo que se va a
desarrollar en esta investigacion. Ademas la evaluacion es enfocada en el &rea de salud en
una biblioteca universitaria por lo que constituye un buen marco de referencia.

Méndez (1997), en su tesis “Evaluacion de la coleccion de libros del area de ciencias
sociales, de la Biblioteca de la Sede de Guanacaste de la Universidad de Costa Rica”, centra
su interés en determinar la vigencia de acuerdo con el uso, el nimero de copias existentes y
la identificacion de libros en mal estado de la coleccion de ciencias sociales. Para ello, se
utilizaron estadisticas de uso y observacion directa de la coleccion para obtener los
resultados. Este estudio constituye un marco de referencia al evaluar la coleccion de libros de

una biblioteca universitaria.

Con el fin de determinar la validez de la coleccion de ciencias puras que posee la
Biblioteca Joaquin Garcia Monge para el apoyo a los cursos que imparte la Universidad en
esa area tematica; Fallas, Morales y Padilla (1994) realizan una tesis en la que trabajaron
variables como: grado de obsolescencia, actualidad, utilidad y pertinencia de la coleccion. En
esta ultima variable de pertinencia se utilizaron los programas de curso en el area de ciencias
puras revisando las referencias bibliograficas de cada programa, los trabajos de investigacion



en el area y la opinion de los profesores. Cabe sefialar que esta investigacion sirvié de base
para la que realizd6 Garro y Calderén (2004) en la misma biblioteca y al igual que la anterior es
un marco de referencia importante para la evaluacion que se desea realizar.

Bolafios, Carazo y Cruz (1992), en su tesis “Evaluacion de la coleccion de libros del
area de ciencia sociales de la Biblioteca de la Sede de Occidente”, evaluaron la coleccion bajo
los criterios de uso y pertinencia utilizando basicamente cuestionarios que aplicaron a los
usuarios de la biblioteca.

2. INTERNACIONAL

A nivel internacional existen varios estudios de evaluacion de colecciones, sin
embargo, existe una limitada produccién en cuanto a evaluaciones que involucren los
principales aspectos que seran tratados en este trabajo final de graduacion. A continuacion se
presentan los que se consideran son los mas importantes como marco de referencia, ya sea
por la tematica de la coleccion que se estudia, los métodos y técnicas que se emplean o por la
poblacién en estudio:

Pancheshnikov (2003), realiza una investigacion titulada: “Course-centered approach
to evaluating university library collections for instructional program reviews.”, la cual es muy
importante como marco de referencia ya que es una evaluacion lievada a cabo en una
universidad como parte de la revision de programas de curso. El método propuesto, es
basado en la valoracién de la coleccion que da soporte a los cursos de instruccion; por medio
de la comparacion del nimero de monografias y articulos de revistas viables a los usuarios de
la biblioteca con el nimero de articulos en la base de datos bibliografica principal. Este
método es una herramienta practica para la seleccién de material, aplicable en situaciones
similares en los que los miembros de la facultad colaboran con el desarrollo de la coleccion.

Bergen y Nemec (1999), en su estudio titulado: “An assessment of collections at the
University of Wisconsin-Madison Health Sciences libraries: drug resistance® propusieron la
evaluacion de la coleccidbn de monografias y seriadas de varias bibliotecas en el area
especifica de resistencia a drogas. Para ello, adaptaron y sintetizaron varias herramientas de
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evaluacion tradicionales para la colecciones en las que se incluyen la revision de listas
bibliograficas y de estandares, andlisis de citas, estadisticas de préstamos interbibliotecarios,
préstamos a sala, y encuestas a usuarios. A traves del estudio se exploraron estrategias para
solucionar algunos problemas relacionados con el uso de métodos tradicionales para evaluar
colecciones biomédicas. Los esfuerzos dieron como resultado la identificacion de estandares
para monografias y seriadas en un area especifica. Este estudio dio como resultado una
metodologia para la evaluacion de colecciones con aplicabilidad a bibliotecas cooperativas
médicas, farmacéuticas u otras en el area de ciencias de la salud.

Burr (1979) realiza un estudio titulado “Evaluating library collections: a case study” en
el que se describe un método para la evaluacion de colecciones que permite al profesional en
bibliotecologia valorar si la cantidad y calidad de los recursos viables dan soporte a los
programas de instruccion que ofrece la Universidad de Gonzaga. EI método consistio6 en
separar la coleccion por areas tematicas y cada una relacionarla con el curriculo de manera
que se evalla la coleccién tanto cuantitativa como cualitativamente.

Golden (1974), propone un estudio cuantitativo para evaluar el soporte que da la
coleccion de libros a los cursos que ofrece la Universidad de Nebraska, en donde lo mas
relevante de la evaluacion, es la utilizacion de los programas de la universidad en el area de
religion. La informacion recolectada acerca de los programas, fue incluida en una base de
datos asignandoles materias segun la clasificacion de la Biblioteca del Congreso. Este
estudio provee teoria importante con respecto a evaluacion de coleccién cuantitativa en
complemento a técnicas cualitativas para tal fin.

Clapp y Jordan (1965) por su parte, sugieren la evaluacion de la coleccién de una
biblioteca académica no debe basarse solo en el numero de libros que posee. Los
investigadores ilustran la aplicacion de una formula donde se estima el tamafio minimo que
debe tener una biblioteca universitaria para que sea adecuada a su poblacion.

11



B. MARCO CONCEPTUAL

1. BIBLIOTECA UNIVERSITARIA

En la mayoria de las instituciones universitarias, la biblioteca ha sido importante para
la consolidacion del curriculo y |a labor de investigacion académica.

Como lo menciona Negrete y Calva (1996, p.1), “para que la universidad cumpla con
las funciones de docencia, investigacion, difusion y extension, ha requerido de una amplia e
importante infraestructura de apoyo, dentro de la cual se encuentran las bibliotecas
universitarias y especializadas”.

Las bibliotecas son una herramienta educativa por si solas en el sentido de que, en la
entrega de servicios de informacion, se forma al estudiante, al investigador y al docente en el
uso de la informacion para generar nuevo conocimiento y para el desarrolio integral de
profesionales en un area determinada.

Entre todas las funciones de la biblioteca universitaria, cabe destacar la funcion de
soporte del proceso de ensefianza y aprendizaje de los futuros profesionales. Tal y como lo
menciona Association of Teacher Education (Hall, p. 23): “La biblioteca es vista como el
principal recurso educativo y centro de almacenamiento y recuperacién de informacién en la

institucion”.

Segun Villalobos (1984, p. 29), la biblioteca universitaria tiene:

“la expresa mision de responder a las necesidades de la ensefianza y de la

investigacion en todas sus manifestaciones. Es un dinamico centro de

investigacién y formacion profesional, estrechamente relacionado con el
quehacer educativo de la institucion”.

Entre los objetivos de la biblioteca universitaria estan:

» Proveer de libros y otras fuentes de consulta a estudiantes y profesores.
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= Coleccionar y organizar la documentacién necesaria para los programas de
investigacion.

= Adquirir libros, publicaciones seriadas y material audiovisual que contribuyan
ala formacion y profesionalizacion del estudiante.

A estos objetivos se puede afadir, formar a los usuarios en el uso de fuentes de
informacion para el mejor aprovechamiento de la biblioteca universitaria como herramienta
educativa. Este aspecto tiene la doble funcién de crear usuarios mas exigentes en sus
demandas de informacidén, con una participacion mas activa en el fortalecimiento de la
coleccion de la biblioteca universitaria.

2. BIBLIOTECA ESPECIALIZADA

Las Bibliotecas especializadas son, segin Caravia (1995, p. 12):

Aquellas que no son universales en cuanto al contenido de sus fondos, sino
que adquieren preferentemente matenales de una disciplina determinada o
de un grupo de maflerias afines. Generalmente, dependen de una
institucidn de investigacion, o de otro tipo de entidad, que necesita de una
biblioteca para desarrollar su actividad.

Se puede anotar, que Ia biblioteca especializada se cenfra en un area tematica
especial cuyos usuarios tienen caracteristicas particulares al igual que su coleccion. Tal y
como lo menciona Caravia (1995, p.12), este tipo de biblioteca se caracteriza, no solamente
porque cubre un area del conocimiento especifica, sino por el tipo de usuario que atiende, el

cual es también especial, con necesidades muy puntuales.

Amat (1989, p 25) define las bibliotecas especializadas como aquelias que:
“Trabajan en una disciplina cientifica muy concreta, a nivel nacional y/o
internacional, pero de manera profunda, teniendo muy en cuenta las
necesidades de sus propios usuarios. La especializacion les permite
ofrecer pertinenciay  calidad documental.”
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Se puede determinar que la biblioteca especializada tiene la tarea principal de velar
por que sus colecciones sean pertinentes en cuanto a tematica y congruencia con las
demandas solicitadas por su poblacion de usuarios. Debe procurar ademas, la busqueda
constante e inagotable de fuentes de informacion en el area tematica que le compete para
mantener actualizados a los usuarios. Por ende la evaluacion de colecciones en bibliotecas
especializadas debe ser una herramienta constante para esa finalidad.

3. COLECCION

Las bibliotecas estan conformadas por colecciones de materiales que pretenden cubrir
las necesidades de informacion de determinada poblacion. Asi lo afirma Negrete (1988, p.
10), al sefialar que en el caso de la biblioteca universitaria:

“el desarrollo de colecciones debe tener como objetivo el construir una
coleccion de materiales que se ajuste al objetivo de la universidad y a las
necesidades de sus usuarios, manteniendo un adecuado balance
cuantitativo y cualitativo entre  las diferentes areas de inferés y entre los
diferentes tipos de materiales”.

Las colecciones pueden desarrollarse adecuadamente, estudiando la comunidad de
usuarios de modo que la coleccion responda con eficacia a las demandas de informacion.

En el caso de la biblioteca universitaria, la facuitad, el personal docente y los
estudiantes tienen un papel importante. Negrete (1988, p. 24), propone identificar las
necesidades potenciales de la poblacién universitaria utilizando directamente:

e Planes y programas de estudio.
o Planes y programas de investigacion aprobadas a nivel institucional.
o Programas especificos de superacion académica y de educacion continua.

En cuanto a ello, Thompson y Carr (1990, p. 127) destacan la necesidad de que la
coleccion cuente con un nimero de ejemplares adicionales de los libros de texto basicos en el
caso de estudiantes de cursos introductorios. Sin embargo, para la biblioteca universitaria
decidir cuantos ejemplares deben comprarse de un determinado libro de texto y cuan grandes
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deben ser las colecciones para cubrir las necesidades de los cursos infroductorios, ha sido
tema de debate.

Los autores sefialan que el estudio realizado por Shaw (1971) es un intento de
estudiar la provision de duplicados para los alumnos de primeros cursos en la Universidad de
Glasgow. Se adquirieron hasta un méximo de seis ejemplares de textos que se necesitaban.
En cada caso se asigné a los ejemplares una de tres categorias: no se ha usado nunca, no se
ha usado nunca en el curso actual, y se ha usado en el curso actual.

Como resultado, muchos de los titulos cayeron en las dos primeras categorias y por
ende se cambi6 la politica. Luego de ello, se decidié comprar ejemplares adicionales solo en
caso de demanda comprobada. Esto reitera la propuesta de muchos autores como Negrete
(1988) y Lancaster (1996), de revisar constantemente las necesidades de los diferentes
grupos de usuarios de la biblioteca universitaria.

La biblioteca universitaria puede valerse de otros instrumentos o recursos para
desarrollar una adecuada coleccion. Seglin Negrete (1996, p.4), también existen otros
factores internos y externos que deben considerarse para el desarrollo de una coleccion como
lo son: los recursos disponibles, los servicios que se ofrecen, el presupuesto, la coleccion
actual, cambios en el mercado editorial, la dinamica de la informacion, los programas de
cooperacion y los desarrollos tecnolégicos, entre otros.

4. LIBROS

Amat (1989, p. 56) define libro como: publicacién encuadernada no peribdica que lleva
el nombre de un editor o autor, lugar y fecha de edicién y que puede conseguirse a fravés de

los canales comerciales normales.

Amat considera que los capitulos o partes del libro por contenido y autoria se
consideran documentos en si mismos.

Vega (1995, p. 50) por su parte, da una definicion mas enfocada en contenido que la
de Amat nombrando monografia como: “...el estudio especifico de un tema concreto dentro de

una disciplina 0 materia que agota dicho tema en si mismo”. Ademas, al referirse a
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monografias incluye documentos no seriados aunque contengan elementos de estudio o
investigacion. Naylor (1999) da una clasificacién muy acertada para el caso en estudio, en la
que las monografias se dividen en dos tipos: monografias cientificas y los libros de texto.

Las monografias cientificas tienen como objetivo principal el ampliar el horizonte de
investigacion y fomentar el progreso, considerando que el conocimiento absoluto no existe,
sino que por el contrario es un proceso dinamico, progresivo y ligado a otros sectores. Con
este tipo de publicaciones se pretenden fijar los conocimientos generados como resultado de
investigaciones cientificas y que con el tiempo son adoptados como teorias.

Por otro lado, los libros de texto son manuales de ensefianza y publicaciones
relativamente monograficas que en su momento poseen rasgos de originalidad pero que
pueden estar sometidos a revisiones. (Vega, 1995, p. 51).

Diferentes libros de texto pueden incluir los mismos temas, solo que tratados con
metodologias distintas. Naylor (1999, p. 269), mas puntualmente sefiala que los libros de texto
son escritos que dan soporte a la experiencia de aprendizaje de los estudiantes. Se puede
decir, que la adopcion de un libro de texto estd estrechamente ligada al proceso de
ensefianza y aprendizaje en si mismo y por ende a constante evaluacién por parte de la
academia.

Para fines de esta investigacion, ademas de evaluar libros considerando que poseen
mas de 48 paginas, son tomados en cuenta monografias no seriadas cientificas, asi como
libros de texto debido al caracter académico de la coleccion en estudio.

5. EVALUACION DE COLECCIONES

La evaluacion de coleccion es un recurso que permite a la biblioteca conocer las
fortalezas y debilidades de su acervo asi como determinar si estd cumpliendo con los
objetivos propuestos y los destinatarios a los que ofrece la informacion contenida en ella. Asi
lo reafirma Pérez (2002, p. 323), al sefialar que: “el término de evaluacion de coleccion incluye
el grado de idoneidad con el que la coleccion esta cumpliendo su objetivo y satisfaciendo las
necesidades de informacion de los usuarios.”
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Autores como Garro y Saenz (2004, p. 53) sefialan lo que consideran son los fines de

la evaluacion:

Contribuir a que la biblioteca dirija los gastos por concepto de
adquisicion de material hacia aquellos que sean mas necesarios
para los usuarios.

Conocer y gestionar las colecciones de la biblioteca de una manera
mas efectiva.

Brindar una base para establecer politicas de desarrollo de
colecciones.

A elio se puede aiadir, en el caso de bibliotecas universitarias, el determinar si la

coleccion es adecuada para apoyar el curriculo de la facultad y los programas de curso.

Es importante destacar, que los métodos de evaluacion asi como sus técnicas pueden

combinarse para lograr el prop6sito que se desea alcanzar con la evaluacion. Por ejemplo en

el caso de evaluar una coleccion de libros de una biblioteca universitaria podra permitir:

Justificacion presupuestaria.

Revision de politicas de seleccion y adquisicion.
Fortalecer areas de la coleccion.

Acreditacion de carreras universitarias.
Conocimiento fisico de la coleccion.

Creacion, cambio o revision de curriculo.
Justificacion del proceso de descarte de material.

En cuanto a métodos en los cuales se pueden evaluar las colecciones, autores como
Hall (1985), Massisimo (2002), Pérez (2002) y Lancaster (1996), coinciden en que pueden
uilizarse enfoques cualitativos y cuantitativos:
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5.1 El enfoque centrado en la coleccién:

Cuyas técnicas se basan en el analisis de la coleccion y los materiales que la

componen.

5.1.1 .Método impresionista

En el método centrado en la coleccion destacan técnicas como el modelo

impresionista 0 examen directo de la coleccion el cual se considera subjetivo porque lo

realizan profesionales con una inclinacion tematica determinada o con una formacion
especializada y limitada. Estos profesionales o “expertos” pueden ser miembros de la

institucion que se evalla o ajenos a ella; puede también realizario un grupo de especialistas.

AN

Entre las desventajas que presenta este método, Lancaster (1996, p.44-45) seiala:

Puede no ser totalmente imparcial. La opinion de los expertos podria estar ligada a
puntos de vista determinados dentro de la materia obviando otros.

Puede que sea experto en el area pero no en la literatura de dicho tema.

Puede que conozca la coleccion pero no esta familiarizado con la comunidad de
usuarios de la biblioteca.

Puede que existan pocos expertos o que sean dificiles de contactar para la
evaluacion.

En el caso de las bibliotecas académicas, los docentes implicados en el proceso
evaluativo podrian ser los mismos responsables de formar la coleccion con sus
recomendaciones, por lo cual se consideraria una practica cuestionable.

Las ventajas que sefiala Pérez (2002, p. 325-325) con respecto a este método son:

Identifica areas mejor y peor dotadas de la coleccion.

Es versétil ya que puede evaluarse un segmento de la coleccion si se desea.

Es aplicable a todo tipo de bibliotecas. Aunque Massisimo (2002, p.254) sefiala que
es aplicable a colecciones pequefias y especializadas las cuales disponen de
expertos tematicos.
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Para Lancaster (1996, p.45), los bibliotecarios pueden fungir como expertos
evaluando ia coleccion ufilizando procedimientos normalizados para obtener datos
cuantitativos y cualitativos que ayuden a identificar las areas en las que se detecta una menor
0 mayor cobertura.

5.1.2. Bibliografias y listas de comprobacion

El uso de bibliografias o listas son otro referente para comparar la coleccion, se
evalla estableciendo indicadores para determinar si es 0 no adecuada la coleccion.

Las listas bibliograficas pueden pertenecer a una coleccién importante en un area
temética en particular o un catalogo de una prestigiosa biblioteca. Las listas usualmente
contienen citas bibliograficas de titulos de libros o revistas las cuales son cotejadas con la
coleccion que esta siendo evaluada. Se considera adecuada la coleccién si posee un alto
porcentaje de titulos incluidos en la lista seleccionada. Estas listas segin Pérez (2002, p. 327)
puede variar de una biblioteca a otra y por area teméatica e inclusive del nivel de
especializacion y nimero de citas que contiene la lista.

Pérez (2002, p. 327) también sefiala que los programas de curso y las bibliografias
elaboradas por docentes son listas de verificacion importante para la evaluacion y pueden
considerarse como parte de esta metodologia de evaluacién. Ello es combrobable por los
estudios realizados por Stelk y Lancaster (1990), Golden (1974) y Pancheshnikov (2003), en
los cuales se ratifica que los titulos citados en las bibliografias, en manuales recomendados y
programas de curso respectivamente, pueden contribuir a evaluar el grado de cobertura de
una coleccién para estudiantes en una materia determinada.

Perez (2002), Lancaster (1996) y Massisimo (2002) coinciden en que uno de los
principales inconvenientes de este método es la seleccion de la lista bibliografica adecuada a
la coleccion que se va a evaluar. Los principales factores que influyen en la seleccion de listas
de comprobacién son: el alcance, el tamafio, la fecha de inclusion, el idioma, la region y otros
criterios inclusivos que podrian considerarse subjetivos de la lista.

Sin embargo, el adoptar una lista de comprobacion o bibliografia propia es un proceso
muy costoso que involucra a varios especialistas en el area tematica asi como un profundo
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conocimiento por parte del biblioteclogo en el comportamiento literario de la especialidad que
se va a evaluar.

Entre las principales ventajas que sefialan Pérez (2002, p. 328) y Lancaster (1996, p.
46) respecto de este método, se pueden citar:

v" Son recomendables para evaluar la adecuacion o tamafio de la coleccién en
bibliotecas especializadas y pequefias.

v La lista de documentos no localizados puede servir como base para futuras
adquisiciones o evaluaciones.

v' Se pueden utilizar varias listas de comparacion o bibliografias para hacer la
evaluacion mas completa y profunda.

5.1.3. Estdndares

Por ultimo cabe sefialar que la aplicacion de estandares es un valioso recurso,
aunque regularmente se utilizan en bibliotecas mas amplias y de paises desarrollados,
pueden aplicarse a bibliotecas con areas tematicas particulares.

Hall (1985, p. 25-26) considera que los estandares son una apropiada medida en la
valoracion y que poseen varias ventajas:

+ Son ampliamente aceptados, autorizados y de persuasion para obtener el soporte de
la administracion.

¢ Pueden o deberian estar relacionados con metas y objetivos de la biblioteca o
institucion.

+ Son especialmente efectivos para el requerimiento de las agencias de acreditacion.

Como desventajas se sefialan;

¢ Algunas veces dificultan la evaluacién objetiva y cuantitativa.
¢ Lainterpretacion de estandares es dificil.
¢ Los expertos podrian estar en desacuerdo con su validacion.
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Organizaciones intemacionales con trayectoria en gestion de bibliotecas como
American Library Association (ALA), International Federal Library Association (IFLA) y
Association of College and Research Libraries (ACRL) han propuesto normas cualitativas y
generales para bibliotecas en las que contemplan la evaluacion de colecciones como aspecto
en particular.

A nivel Iberoamericano Chile, México y Espafia cuentan con una normativa para la
evaluacién de colecciones, con el beneficio que suelen adaptarse un poco mas a las
condiciones de bibliotecas de la region.

A continuacion, se presenta una tabla con el fin de resumir las principales
recomendaciones, principios e indicadores que diversas organizaciones normativas han
redactado y aplicado a bibliotecas universitarias a nivel mundial e iberoamericano en lo que
respecta especificamente al desarrollo y evaluacion de colecciones de bibliotecas
académicas.
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Tabla No. 1. Estindares e indicadores para la evaluacion de colecciones de
bibliotecas académicas
Estandares Recomendaciones generales indicadores
Estandares para | La cantidad de recursos de informacion asi como su | Recursos de informacion
bibliotecas composicion debe ser proporcional al nimero de | (datos):
universitarias chilenas. | usuarios presenciales y no presenciales. Nimero tofal de titulos
Consejo de Rectores
Las categorias de recursos de informacion incl monogréficos
s n en:
de Universidades fondo._basi | estudio que ros 'duey a Nimero total de volimenes
o bésico para e
Chilenas (CABID), 2001 . pa q pa monogrificos
docencia, fondo cultural, obras de referencia, fondo
Numero de titulos

basico para el profesorado especifico para la
ensefianza, fondo para la investigacion, fondo para
la gestion universitaria, colecciones de intereses
para la insfitucién con valor especifico.

Los recursos de informacion deben incluir todos los
soportas que sean Utiles.

El desamolio de la coleccion debe basarse en un
proceso permanente de evaluacion que conlleve a la
adopcion de medidas tendientes a lograr un
equilibrio y coherencia.

Se recomienda el uso de normas cuantitativas:

Recursos minimos de informacién monogréfica:
a) 50.000 vokimenes monogréficos.

b) 15 volimenes por alumno; considerando la
coleccion total de la biblioteca.

c) 100 vokimenes por cada profesor jomada
completa equivalente.

d) A lo menos un 50% de la coleccién debera estar
compuesta por volimenes fisicos.

Relacién alumno por volumen:

e) De 1 a 7 alumnos por volumen de lectura
obligatoria.

Incremento para biblotecas universitarias en

monogréficos ingresados, 14
por afio.

de
monogréficos ingresados por
afio.

Namero volimenes

Nimero de titulos de
publicaciones seriadas
suscritas por afio.

Nimero de titulos de
publicaciones seriadas
ingresadas por canje y
donacion por afio.

Nimero de titulos de
publicaciones seriadas
electronicas suscritas.

Nimero bases de datos
electronicas suscritas.
Recursos de informacién

(Indicadores):

Volimenes monograficos

ingresados / titulos
monograficos ingresados.
Volimenes monogréficos / 15
alumnos.

Vokimenes monograficos
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régimen:

f) 1 volumen ingresado por alumno por afio.

Nuevos programas de estudio:

g) 1.000 volimenes de la especialidad para nueva
carrera al completar su primer ciclo.

Para la evaluacion se recomienda el uso de métodos
cualitativos como:.

Revision  de
complementarias de los programas de estudio,
contraste de bibliografias seleccionadas, opinion de
expertos, comparacion entre fondos de bibliotecas
con caracteristicas similares, analisis de uso,
deteccién de lagunas tematicas, estudio de la
anfigiiedad de la coleccion por areas teméticas y
coberturas de areas prioritarias de desarrollo para la

bibliografias  obligatorias  y

universidad.

ingresados / alumnos por afio.
Titulos
ingresados / alumnos por afio.

monograficos

REBIUM
1997)

(Espafia,

Cada biblioteca universitaria ha de disponer de una
politica de gestién de colecciones orientada a servir
a los fines de la propia institucion.

El tamafio de la coleccién debe ser proporcional al
nimero de usuarios segun los cursos y de métodos
de ensefianza y educacion.

La coleccion debe proporcionar al menos, la
bibliografia basica para el estudiante y el docente y
la coleccion bésica para cubrir los trabajos de
investigacion.

La coleccion debe proporcionar, al menos, la
Bibliografia basica para el estudiante y el docente y
la coleccién bésica para cubrir los trabajos de
investigacion.

Las Bibliotecas Universitarias y Cientificas deberan
establecer los canales necesarios para compartir

Recursos; poblacion
adquisiciones per capita.
Titulos adquiridos per capita.
Copias adquiridas / Tftulos
adquiridos.

Documentos en la

coleccion per capita.
Antigliedad de la coleccion.

Utillizaclén: poblacion
Consulta en sala per capita
Préstamos per cépita
Titulos prestados per céapita
Titulos en préstamo per capita

Utllizacion: recursos

Préstamos por numero de
documentos.

Consulta en sala por nimero )
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aquellos recursos que por su especificidad o costos
no resulten rentables para un solo centro.

Las categorias de las colecciones por considerar

en relacion con los distintos fipos de usuarios
incluyen:

Fondos basicos para el aprendizaje y formacion de
base (manuales, bibliografia basica, revistas, obras
de divulgacion, etc.)

Material de referencia y consulta de caracter general
y especializado  (directorios,  enciclopedias,
diccionarios, bibliografias, catalogos, efc.).

Fondos bésicos para el profesorado, especificos
para la ensefianza.

Fondos para la  invesigacion  (tesis,
revistas,informes),
Fondos de apoyo a la gestion universitaria.

Ofras colecciones de interés para la institucion que
dan un valor especifico a la coleccion.

No es funcion de la Biblioteca evitar la compra de
libros por parte de los usuarios, pero debera
disponer de varios ejemplares de los libros mas
utifizados.

Se tendrén en cuenta diferentes tipos de soportes,
incluida la edicion electronica. Debe escogerse
aquel soporte que genere una mayor economia de
escala en funcion de los usuarios reales.

La Biblioteca dispondré de un presupuesto propio
que asegure, al menos, el mantenimiento de la
coleccién de referencia, la coleccion basica de
interés general, la bibliografla orientada a cubrir las
necesidades derivadas de los planes de estudio y
las necesidades basicas de las diferentes lineas de
investigacion.

de documentos.

Proporcion de documentos en
préstamo.

Necesidades cubiertas
Proporcion de titulos
recomendados / titulos
adquiridos Ratio de
necesidades cubiertas.
Chequeo de listas

bibliogréficas.

Libros mal colocados.

Estudios de tiempos Entre

adquisicién y proceso

Entre la solicitud de un libro de
deposito y su enfrega.

Entre cualquier solicitud y su
respuesta.

Entre reclamaciones o reservas
de titulos y su entrega.

Ente la  solicitud de
documentos no disponibles in
sifu y su entrega.
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Cuando se inicien nuevos estudios en una
Universidad, debe dotarse a la Biblioteca con un
presupuesto extraordinario para crear el fondo
documental apropiado, asi como incluir su
mantenimiento en el presupuesto ordinario.

Se recomienda la existencia en cada Biblioteca de
una Seccion de Adquisiciones cuyas funciones,
ademés de gestionar las adquisiciones bibliograficas
{control presupuestario, relacion con distribuidores,
gestion econdmica, etc.), incluyan también la de
coordinar y supervisar la coherencia y equilibrio de
las colecciones que se adquieren.

Para la evaluacion cuantitativa se recomienda:
Coleccion basica: 50.000 volimenes.

Nuevos estudios. 5.000 volimenes coleccion basica
de nueva titulacion .

1.000 volumenes

cada nuevo programa de doctorado 500 volimenes
cada nuevo programa de master

Un titulo de publicacion periédica cada 3 usuarios.

Incremento anual 1 volumen por alumno.

El volumen de incremento anual se ha calculado
atendiendo a la media de numero de usuarios de las
Bibliotecas Universitarias espafiolas.

Se deberan aplicar, por lo tanto, -indices correctores
al alza o a la baja en aquellas Bibliotecas
Universitarias cuyo niumero de usuarios sea
sensiblemente inferior o superior respecto de dicha
media, con el fin de ajustar el incremento al volumen

de usuarios.

Se recomienda el uso de métodos cualitativos
propuestos por la Direccion General Xlil de las
Comunidades Europeas como:
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Contraste de bibliografias, opinion de expertos,
comparacion entre los fondos de bibliotecas con
caracteristica semejantes, analisis de uso.

ANUIES. Asociacién | La bibioteca o sistema bibliotecario cuenta con una | Porcentaje de disfribucién de
Naclonal de | politica de seleccién y desamollo de colecciones | las diferentes areas teméticas
Universidades e | acorde con los objetivos y metas de la insfitucion. que conforman la coleccion.
Instituciones de
Educacién  Superior. | Para la evaluacion de colecciones, la biblioteca o | Porcentaje anual de
(México, 2000) sistema bibliotecario cuenta con una coleccion | presupuesto asignado a cada
vigente bésica de 10 titulos por materia impartida, 15 | una de las areas tematicas.
volimenes por alumno, 100 volimenes por profesor
tiempo completo ademéas de 15 a 20 titulos de | NUmero de titulos por materia
revistas por especialidad. impartida.
Nimero de volimenes por
alumno.
Nomero de volimenes por
profesor de tiempo completo.
Nimero de titulos de revistas
por especializacion.
IFLA 1988 (Lynch, | La coleccion deberd ser lo suficientemente amplia
1987) para dar soporte a las necesidades de instruccion de

foda la universidad y para facilitar los programas de
investigacion.

La coleccion deberd estar lista para los
requerimientos de materiales bibliogréficos y de
referencia, revistas y seriadas basicas, tal como
cualquier otro material que los estudiantes estan
esperando consultar regularmente en los cursos que
reciben o en la preparacion de sus tesis.

La bibliotsca debera definir las poliicas de
desarrollo de colecciones que guiaran la seleccion y
adquisicion de materiales. La biblioteca debera
consultar con la facultad y la administracion de la
universidad.

La coleccidon deberé contener toda la variedad de
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formatos que registran informacion.

La coleccion debera revisarse sisteméficaments
para garantizar si ésta es relevante para las
necesidades de la universidad.

La biblioteca deberd participar en el desarrolio e
implementacion de varios métodos de cooperacion
interbibliotecaria para garantizar el suplementar
recursos locales para necesidades de investigacion
y disponibilidad de materiales.

ACRL (Hall, 1985)

Las colecciones de las bibliotecas universitarias
deben ser suficientemente amplias para dar soporte
a las necesidades de instruccion de toda la
universidad y facilitar los programas de investigacion
de la universidad.

Las colecciones de las bibliotecas universitarias
deben ser desamolladas de forma sistemética y
consigtente con poliicas.

Las colecciones de las bibliotecas universitarias
deben contener toda la variedad de formas y
soportes de informacion.

Como método cuantitativo se sugiere el uso de:

coleccion basica de 85 000 vokimenes

100 voliimenes por cada profesor a iempo completo
15 voliimenes por cada estudiante tiempo completo
350 volimenes por estudiante no titulado

6 000 volimenes por programa de master

3 000 volumenes por programa de méster en el que
se ofrece una titulacion més alta

6000 volimenes para los que existe fitulo de
especialidad

25 000 volimenes por programa de doctorado
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La biblioteca se considera como A si cuenta con al
menos el 90% del nimero recomendado de
vokimenes, B si se cuenta con el 75-89%, C si
posee entre el 60-74% y D entre el 50-59%

Ademés se recomienda el uso de ofros métodos
para la evaluacion como: compilacion de
estadisticas, comparacion con fstas, observaciones
directas de la coleccion, uso de encuestas, analisis
de citas, estadisticas de circulacion y uso periddico

Como se mencioné en el apartado de coleccion, el debate con respecto a cbmo debe
estar conformada la coleccién de una biblioteca universitaria ha sido amplio. A nivel
cuantitativo, autores e instituciones se han dado a la tarea de determinar parametros para el
numero de ejemplares que debe poseer la biblioteca universitaria para satisfacer las
necesidades de los usuarios. ACRL (1985) e IFLA (1986), han sido los de mayor trayectoria
en el proceso de crear estandares. Otras instituciones a nivel latinoamericano y mundial se
han basado en los estandares de estas instituciones, para hacer adaptaciones considerando
las diferentes realidades y escenarios de las bibliotecas principalmente universitarias.

Tal es el caso de ANUIES (2000), CABID (2001) y REBIUM (1997), que se han
basado en ACRL, IFLA y ALA, para adaptar los estandares cuantitativos segun el tamafio que
se considera adecuado para las bibliotecas universitarias.

Otro aporte importante y muy aplicado por bibliotecas, incluso a nivel nacional, para
establecer la adecuacion del tamafio de una coleccion con respecto a un estandar, lo
establecen los autores Clapp y Jordan (1965) por medio de una formula que puede describirse
como la suma ponderada de una serie de variables:
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V=50 750 + 100F +12E + 12H +335U + 3 050M + 24 500D, donde

F=nimero de profesores

E: nimero total de estudiantes

H=numero de estudiantes de diplomado y licenciatura

U=numero de materias principales en los estudios de primer y segundo ciclos
M= programas de méster que se ofrecen

D=programas de doctorado que se ofrecen

V=Volumenes

V 50 750 es una constante que representa, expresado en numero de volimenes, fa minima
biblioteca universitaria viable.

Como se observa en la tabla no. 1, ACRL (1986), en sus normas incluye una formula
similar pero que calcula una coleccion basica de 85 000 volimenes y con incrementos

adicionales en las variables.

Como valoracion cualitativa, REBIUM y CABID, consideran diferentes métodos de
evaluacion centrados en la coleccion como es el caso de cotejo con listas y fondos de otras
bibliotecas, tal y como lo sugieren ACRL y ALA (ver tabla no. 1).

5.2. El enfoque centrado en los usuarios:

El objeto de evaluacion es el usuario como persona que utiliza el libro u otro material.
Autores como Lancaster (1996) y Pérez (2002) clasifican en este enfoque el analisis de uso
por medio de métodos mas cuantitativos que cualitativos. Los indicadores mas mencionados
para la evaluacion de la coleccion estan relacionados con la frecuencia de préstamos internos
0 externos realizados por los usuarios.

5.2.1. Andlisis del uso

La validez del andlisis de uso dependera de la funcion de la biblioteca en la
comunidad y de las necesidades o demandas de sus usuarios. Las bibliotecas universitarias,
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en especial, deben interesarse en el uso ya que, como menciona Pérez (2002, p. 340),
representan un aspecto primordial para su existencia.

El uso que el usuario haga del material bibliografico no indica necesariamente que lo
lee o satisface por completo su necesidad. Ademas, solo refleja el comportamiento de los
usuarios que utilizan la coleccion y no las demandas de los usuarios potenciales.

La principal razén del empleo de estadisticas de préstamos es que permite evaluar la
politica de desarrollo de la coleccion de la biblioteca y el proceso de adquisicion de material
bibliografico por parte de la biblioteca. Esto podria ahorrarle a la biblioteca recursos y ademas
dirigir la adquisicion hacia materiales en las areas mas demandas por los usuarios.

También Massisimo (2004, p. 174-175) sefiala las técnicas que considera son
frecuentemente utilizadas para evaluar colecciones dentro del anélisis de uso, a saber:

Préstamo: Ideal para identificar las partes de la coleccion menos utilizadas, asi como para
describir modelos de uso para esas areas y para identificar grupos de usuarios preferentes
para partes de una coleccion, incluso puede aplicarse con finalidades de seleccion. Entre las
limitaciones se puede mencionar que es aplicable a fondos de préstamo de bibliotecas y no a
toda la coleccion, ademas no contempla el uso frustrado, al no contabilizar como préstamos
las demandas de documentos que no estan disponibles en el momento de la solicitud y por
tanto son inaccesibles para los usuarios.

Uso o consulta en sala: Es complemento del préstamo a domicilio y sustitutivo en los casos de
fondos excluidos de préstamo. La mayor dificultad radica en casos donde la coleccion esta en
libre acceso y no se dispone de una estadistica fiable de uso a sala. Usualmente se utiliza la
marcacion en el momento de la recolocacion de los libros en el estante aunque tampoco se
puede asegurar que se realice esta labor por parte de los usuarios.

Disponibilidad: Poll y Te Boekhorst (1998), lo consideran como un indicador de calidad
definido como la proporcién de materiales solicitados para el usuario que puede utilizar
inmediatamente en la biblioteca o en préstamo a domicilio. Lo que se pretende es conocer la
probabilidad de ser satisfecha la demanda del usuario sobre un ejemplar determinado.

30



Una de las ventajas es que permite descubrir puntos débiles en la coleccion, en su disposicion
fisica, en la “amigabilidad” y puntualidad de los catalogos, lo cual puede ser aprovechado para
posteriores planes de mejora. Por ser tan dependiente de los usuarios resulta lento y laborioso
y la informacion puede no ser tan fidedigna.

Rotacion de estantes: el objetivo es calcular la tasa de presencia de cada documento en la
estanteria, es decir, su situacion de ‘no uso” en un periodo de tiempo dado. A diferencia del
indicador de disponibilidad, se pretende evaluar el grado de utilizacién de cada documento. Es
de utilidad para tomar decisiones respecto a compra de duplicados y difusion de fondos
menos utilizados que se consideran todavia validos.

5.2.2. Andlisis de citas

Magrill (1984, p. 197) define el analisis de citas como: “ef conteo de numero de veces
en que una cita es mencionada en notas de pie de pagina o bibliografias de recursos como
articulos de revistas, libros, revisiones o abstracts”. La autora afiade que el uso de los
estudios de anélisis de citas en el planeamiento de la coleccion esta basado en la nocién de
que los patrones de citacion reflejan patrones de uso y que ademas, frecuentemente se citan
itemes que cominmente son mas valorados por el fondo de la biblioteca que aquellos que
rara vez 0 nunca son citados. Debido a ello, es que se puede obtener un perfil de uso con
datos cuantitativos como tamafio de la coleccion, nimero de ejemplares, porcentaje de
crecimiento, entre otros aspectos.

Una de las aplicaciones mas comunes de analisis de citas es identificar colecciones
centrales de materiales para tipos particulares de usuarios. Las citas de disertaciones
académicas son un ejemplo de uso para el analisis en muchas bibliotecas, ademas de reflejar
patrones de uso de sus comunidades académicas.

En general, los analisis de citas son simples de realizar y un apropiado recurso si los
items han sido seleccionados para un tipo de usuario 0 una materia para ser investigada.

Al igual que Pérez (2002, p. 330), Magrill (1984, p. 198) sefiala que la limitacion de
este tipo de andlisis se encuentra en que se asume que Ias referencias bibliograficas
encontradas por los autores realmente las usaron y que las citas reflejan los materiales
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viables por los autores en el momento de la investigacion y no necesariamente aquellos con
contenido de informacion mas pertinente y de mejor calidad.

Otro inconveniente es que muchas citas publicadas son incorrectas o incompletas por
lo que algunas veces requieren de revision y normalizacion volviendo lento y costoso el
proceso de analisis.

5.2.3. Encuestas de opinion

En este método, las encuestas y entrevistas son herramientas que valoran
indicadores como uso y acceso de la coleccion con respecto a la satisfaccion de las
necesidades de la poblacién meta. Se considera més cualitativo por cuanto se toma en cuenta
la opinion de los usuarios.

Segln Pérez (2002, p.355) los estudios cuantitativos de uso no necesariamente
revelan si el material bibliografico utilizado era lo que realmente necesitaba el usuario. Las
preguntas a los usuarios tienen la puntual finalidad de determinar el grado de satisfaccion
obtenido por el uso del material. Ademas, permite que los usuarios emitan evaluacién critica
con respecto a fa calidad de la coleccion.

Massisimo (2004, p.178-179) clasifica diferentes tipos de encuestas a usuarios en
funcion de los objetivos o aspectos de la coleccion que se pretenden evaluar:

Encuestas de usofintencidén de uso: Pretende estudiar el uso real que los usuarios hacen de
los fondos. Tiene validez para inferir necesidades o valorar la mayor 0 menor idoneidad que
incide para seleccionar la coleccion.

Encuestas de necesidades: Se pregunta expresamente a los usuarios sobre sus

requerimientos de informacion (necesidades, deseos y demandas) ya sea sobre materias,
autores, soportes, etc. Este tipo de encuesta no se aplica para evaluar colecciones sino mas
bien para desarroliarias y la mayor dificultad la presenta el grado de conciencia que el usuario
tenga de sus necesidades.
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Encuestas de satisfaccion: Se trata de establecer hasta qué nivel, en opinion de los usuarios,

son satisfechos sus requerimientos de informacion. Son utiles para la evaluacion de cualquier

aspecto de la biblioteca, sus recursos o servicios. El problema lo presenta la diferencia de
expectativas entre los distintos usuarios, siendo causa de un nivel de divergencia importante

en las respuestas.

A continuacion se mencionan las principales ventajas sobre el uso de metodos

cualitativos para la evaluacion de colecciones (Pérez, 2002, p. 355):

v

AN

DN NI NN

AN N N

Pueden medir la eficacia de las colecciones y de los servicios para satisfacer las
necesidades de los usuarios.

Proporcionan informacion para ayudar a los bibliotecarios a solventar problemas
especificos, modificar y evaluar servicios.

Definen las caracteristicas de la comunidad de usuarios.

Identifican los grupos de usuarios que necesitan ser mejor atendidos.

Proporcionan informacion tanto sobre los éxitos como sobre las deficiencias de la
coleccion.

Mejoran las relaciones publicas con los usuarios.

Ayudan a instruir a la comunidad de usuarios y a identificar las tendencias.

Permiten el contacto directo con los usuarios.

Pueden ser tan simples o0 complejos como se desee.

Entre las desventajas que menciona la autora estan:

Miden las demandas mas que las necesidades.

Es dificil disefiar un estudio sofisticado.

El analisis de los datos es dificil.

La pasividad de algunos usuarios asi como la falsificacion de las respuestas por parte
de los usuarios pueden dificultar el estudio.

Para ésta investigacion, se pretende que los cuestionarios aplicados a docentes y

estudiantes permitan conocer la utilidad que dan a la coleccion de libros del CID con respecto

a los programas de cursos de la carrera de Medicina, asi como el grado de pertinencia que
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consideran los usuarios que tiene la coleccion de libros para con los contenidos tematicos de
los cursos.

5.2.4. Comparaciones entre la coleccion y los programas académicos

El autor Lancaster (1996, p. 88-90) realiza una revisién de estudios de evaluacion de
colecciones en la cual se ha recurrido al uso de programas docentes. Ademas, en algunos
casos se menciona, como medio para la comparacion entre la coleccion y los programas, los
procesos de clasificacion e indizacion.

Este método de evaluacion de la coleccion, es de mucha importancia para esta
investigacion, porque da soporte terico para la aplicacion de los programas de curso como
herramienta de evaluacion de la coleccién de libros del CID UNIBE.

El autor sefiala que diversos investigadores han intentado determinar la idoneidad de
las colecciones de la biblioteca cuando se comparan los fondos con las descripciones
‘clasificadas” de los cursos. A los cursos se les asigna un nimero de clasificacion de acuerdo
a un sistema de clasificacion determinado, el mismo con el que estan ordenados los libros en

los estantes.

Un ejemplo de tal técnica lo brinda Golden (1974), el cual relacioné los numeros de
clasificacion de la biblioteca del Congreso asociados a un curso de la Universidad de
Nebraska con el numero de clasificacion de los libros en estante que poseian en dichas
clases, y a su vez, con el nimero de estudiantes matriculados por curso en un intento de
identificar las &reas fuertes y débiles en la coleccion.

McGrath (1968,1971, 1972) también utiliza un método de clasificacion por materias
para los cursos para determinar hasta qué punto los estudiantes utilizan los libros (con apoyo
de estadisticas de circulacion) en préstamo; libros que no son de su campo de estudio.

Burr (1979), por su parte, utilizd un método para evaluar la coleccion permitiendo al
profesional valorar si la cantidad y calidad de los recursos viables dan soporte a los
programas de instruccion que ofrece la Universidad de Gonzaga. Mostrd que el modelo de
clasificacion podia combinarse con modelos estandar para evaluar la coleccion. Se revisé la
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descripcion de todos los cursos ofertados y se asignd una clasificacion relevante segin el
sistema de clasificacion de la Biblioteca del Congreso para cada area tematica.
Posteriormente se contrastd con las adquisiciones para observar cuantos recursos de
informacion proporcionaban al curriculo. Esta labor se realizé estimando la cifra de volumenes
de cada tematica, lo que permitié concluir que el tamafio de la coleccion era adecuado, pero
existian deficiencias en el apoyo a ciertas areas.

Whaley (1981) realiz6 una evaluacion de coleccion en el area de antropologia con
participacion de los docentes, que en este caso fueron los que asignaron niimeros de
clasificacion de la Biblioteca del Congreso a los cursos. Se comparé el nimero de clasificacion
de cada curso con el nimero de titulos con la misma clasificacion del curso. Esta
investigacion sirvié de criterio para afiadir nuevos titulos a la coleccion, ademas conscientiza a
la facultad y los docentes acerca de la importancia de la coleccion para dar soporte al
curriculo.

Sayles (1984) también utilizo la clasificacion de la Biblioteca del Congreso para
describir la tematica de los cursos y elaborar una guia con el propésito de desarrollar una
coleccion apropiada en funcion de los cursos académicos, dar orientacion a la biblioteca y
anticipar los requerimientos de los usuarios. A las facultades les permitira tener una relacion
mas estrecha con la biblioteca, fortalecer la instruccion y mejorar la calidad de los cursos con
el apoyo de la bibliografia.

Lochstet (1997) desarrollé un sistema para comparar los cursos y las materias de la
biblioteca de la Universidad de Carolina del Sur en las areas de matematica, fisica y
estadistica. La investigacion pemmitié determinar la adecuacion de la coleccion para cubrir las
necesidades bibliograficas de diferentes departamentos académicos y se observd si la
coleccion existente tenia el nivel de soporte requerido para los cursos ofrecidos por la facultad
y la investigacion realizada.

En otros casos, como se pretende alcanzar en esta investigacion, se recurrié a la
asignacion de descriptores o encabezamientos de materias a los programas académicos,
como recursos para evaluar la coleccion por areas tematicas especificas.
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Gabriel (1987) en las busquedas en las bases de datos en linea emplea el uso de las
palabras clave, en lugar de cifras de clasificaciones para evaluar el grado de cobertura de la
coleccion. Las palabras clave asociadas a la descripcion de los cursos se utilizan para
identificar los documentos pertinentes para cada curso.

Mas recientemente, Pancheshnikov (2003) evalu6 la coleccion por medio de la
comparacion del nimero de monografias y articulos de revistas disponibles para los usuarios.
En el caso especifico de evaluacion de monografias, el procedimiento incluyé tres fases:
formalizacion de la descripcion del curso por medio de encabezamientos de materia segin la
Biblioteca del Congreso, valoracién cuantitativa de la coleccion que da soporte a cada curso y
clasificacion del curso por el porcentaje de soporte que da la coleccion al mismo. El principal
objetivo al finalizar el proceso fue identificar los cursos con menos apoyo bibliografico segun
los encabezamientos asignados a cada uno.

A nivel nacional, en frabajos finales de graduacion existen evidencias de
evaluaciones de colecciones en bibliotecas universitarias que trabajaron con el
establecimiento de relaciones entre la coleccion y los programas de curso a los que sirve.

En los objetivos que plantearon Garro y Séenz (2004), se determinaron los usos que
dan los docentes a la informacién que obtienen de las publicaciones periddicas. Para elio, se
utilizaron las referencias bibliograficas de los programas de curso para compararias luego con
las respuestas obtenidas de los docentes que indicaron que utilizan como literatura de apoyo
para los programas de curso.

En la investigacion realizada por Arguedas y otros (2003), en la variable de
pertinencia, se relacion la coleccion con los programas de estudio de ciencias aplicadas por
medio de preguntas directas a los usuarios y por el cotejo de citas bibliograficas de los planes
de estudio en el OPAC de la biblioteca.

Fallas, Morales y Padilla (1994) trabajaron las variables de actualidad, utilidad y
pertinencia de la coleccion. Esta tltima con respecto a los programas de curso en el rea de
ciencias puras, para lo cual se revisaron las bibliografias de los programas de curso, los

trabajos de investigacion en el area y la opinion de los docentes.
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Por (ltimo Bolafios, Carazo y Cruz (1992) en la investigacion realizada, evaluaron, en
uno de sus objetivos, la coleccién de ciencias sociales por subareas teméticas. Se cotejo la
bibliografia de cada programa de curso del area con la coleccion.

Mondragon (2000, p. 85-87) menciona ofros métodos para la evaluacion de
colecciones como lo son los estudios costo-beneficio, costo efectividad y la ley de Bradford
que se refiere a la dispersion de la literatura pertinente a un area, asi como otros metodos

bibliométricos.

5.2.5. Estudio costo-beneficio

Segln Kent y Lacour (1972), el estudio “costo-beneficio” se refiere a la relacion entre
el beneficio de un producto particular y los costos que este supone. En algunos casos se le
llama a la relacion “costo-efectividad” porque generaimente los beneficios son mas dificiles de
medir que el rendimiento o efectividad de un producto o servicio.

Por otro lado, el costo del servicio de informacién puede ser medido en términos de
entrada de recursos. Existen los costos relativamente fijos y los costos que son variables y
que son necesarios de ser considerados para determinar el valor gastado y el recibido.

Este andlisis de costo-efectividad, busca incrementar el valor recibido (efectividad) por
los recursos gastados o invertidos en el servicio (costo).

Garro y Saenz (2004, p.72-73) en su investigacion realizaron un ejemplo similar de
analisis costo-efectividad. Definieron la variable “uso-costo” como el nivel de correspondencia
entre el grado de uso que se le da a las publicaciones periodicas del SIBDI por parte de los
docentes e investigadores del area de ingenieria, y el costo de adquisicién de las mismas
durante el periodo 2001-2002.

En este caso, se elabord una hoja electronica con 178 titulos y el costo de adquisicion
de cada publicacion periédica. De acuerdo con este listado, se promedi6 el costo de cada
titulo utilizando la formula: Nivel de costo=> costos 2001,2002/2
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Luego, se procedi6 a hacer un cruce de variables entre los datos de los niveles de
usos establecidos con anterioridad por medio del modelo Bradford y los niveles de costo. Para
el andlisis se elabord una matriz con las opciones de relacion entre el grado de uso y el costo
de adquisicion.

Como resultado de esta investigacion, las autoras concluyeron que el nivel de uso de
la mayoria de las publicaciones periodicas no guardaba relacion con el nivel de costo de
adquisicion de las mismas, siendo el nivel de costo muy elevado en relacion con el nivel de

uso.

5.2.6. Ley de Bradford o dispersion

Fernandez y Moyano (1998, p.98) sefialan que la Ley de Bradford: ‘estudia la
concentracion de articulos sobre una determinada especialidad en un grupo concreto de
revistas”. Afiade ademas, que como primicia, la ley establece que en un grupo reducido de
revistas se concentra la mayor parte de los articulos sobre una disciplina concreta. Es decir,
los trabajos cientificos de una tematica se concentran en unas pocas publicaciones periodicas
que usualmente son consideradas de mayor prestigio.

El estudio que Bradford formulé para establecer esta ley, consistio en el analisis de
1332 articulos sobre geofisica aplicada aparecidos en 326 revistas desde 1931 hasta 1933.
También realiz6 un estudio sobre monografias en una biblioteca de Medicina: se necesitaban
entre 70 000 y 90 000 volimenes para atender las solicitudes del 90 por ciento de los
usuarios, mientras que para atender las peticiones del 100 por ciento se necesitaban entre
400 000 y 500 000 volamenes.

Para evaluar la coleccion de publicaciones periodicas del SIBDI segin el Modelo
Bradford, Garro y Saenz (2004, p.68), establecieron 3 zonas de uso (alto, medio y bajo) para
determinar el grado de repeticién con que una publicacion periddica era consultada, mediante
cualquier medio manual o automatizado. Luego de aplicar el Modelo de Bradford se logro
determinar cuales eran las publicaciones impresas y electronicas durante el periodo 2001-
2002, mas usadas en el area de ingenieria.
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6. INDIZACION

Para Amat (1989, p. 172) la indizacion consiste en: “Retener una 0 mas nociones que
representan el contenido de un documento, para ello, se asignan términos a un documento
con el objetivo de representarlo teméticamente y para facilitar la formulacién de busquedas
bibliogréaficas.” Estos términos pueden ser palabras o frases que se obtienen al examinar los
contenidos méas significativos que representan al documento y que se consideran son de

mayor pertinencia y precision para los usuarios.

También Rodriguez (1998, p. 163) reitera que: “su importancia est4 dada,
esencialmente, en la necesidad de habilitar un sistema de busqueda y recuperacion de la
literatura cientifica existente en los fondos y las entidades informativas”.

Esto, principalmente, porque su aplicacion asigna valor a la informacion contenida en
los documentos reduciendo la incertidumbre en los sistemas de recuperacion automatizada y

aumentando la calidad de los mismos.

La indizacién, ademas, aporta un valor adicional para las unidades de informacion
siempre que se definan con anterioridad las herramientas que se van a utilizar y los
parametros 0 excepciones a las reglas, mediante una politica de indizacion que sirva de guia
a todos los bibliotecarios involucrados en el proceso de indizacion.

6.1 Métodos de indizacién
Amat (1989, p. 177) considera que la operacion de indizacién consiste en tres pasos

principales:

Examinar; el documento y establecer los contenidos de la materia. En este caso se deben
considerar en orden de importancia el titulo de los documentos siempre y cuando sea
significativo, el resumen (en caso de que exista), la introduccion y titulos de capitulos.

Identificar: los conceptos principales que resultan ser los elementos esenciales en la
descripcion del tema. La eleccion de los términos dependera de la finalidad para la cual seran
utilizados los términos de indizacion y el tipo de documentos por indizar. La autora no
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recomienda aplicar un limite del nimero de términos o descriptores que puedan asignarse a
un documento. Ello ha de determinarse por la cantidad de informacion contenida en él.

Traducir: los conceptos o términos seleccionados en términos del lenguaje de indizacion.
Cuando los conceptos se encuentran representados en un lenguaje de indizacion se deben
traducir en sus descriptores correspondientes.

6.2 Nivel de analisis

Dado que el objetivo de la tarea documental es transmitir informacion, resulta
importante saber cuanta informacion de un documento original permite transmitir un lenguaje
documental. Ademas, es de suma importancia, establecer de antemano pautas para
determinar el grado de indizacion o andlisis de la informacion que utilizara Ia unidad de

informacion.
Barrantes (1992, p.21) establece 3 niveles de indizacién:

Nivel de categorizacién: Es superficial porque se asignan a los documentos categorias
conceptuales muy amplias que caracterizan una determinada agrupacion. En bibliotecas
especializadas que cuentan con listas de encabezamientos de materias, pueden usar este
nivel como una etapa que sirva de base para proseguir la bisqueda de descriptores mas

especificos.

Nivel de indizacion horizontal: También se mantiene en un plano general, por lo que toma en
cuenta conceptos muy elementales del documento y no establece relaciones con ofros
conceptos.

Nivel de indizacidn vertical 0 en profundidad: Se asignan descriptores a todos los conceptos
importantes contenidos en los documentos haciendo caso omiso de la generalidad o

especificidad. Al poseer post-coordinacion, en el proceso de busqueda de informacion se
producen resultados mas apropiados en la recuperacion.
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6.3 Exhaustividad y especificidad en la indizacién

Para esta investigacion la exhaustividad y especificidad en la indizacion es muy
importante ya que es una variable que se utilizara para evaluar la coleccion de libros por las

areas tematicas que la conforman.

Varios autores coinciden en la definicion de los dos principios que determinan el éxito
o fracaso de cualquier sistema de recuperacion de informacion. Por ejemplo, Amat (1989, p.
176) define exhaustividad como: “..Jla profundidad de la indizacién, dada por el numero de
términos asignados a cada documento y puede definirse como el nimero més amplio de
puntos de vista que se hallan representados por los términos asignados a un documento a
través del indizador’. También Barrantes (1992, p. 61) se refiere a exhaustividad como:
“ambito de cobertura temética cuyo propdsito principal busca que todos los aspectos
contenidos en un determinado documento queden debidamente descritos.”

Por su parte, Lancaster (1996 p. 23) menciona que la indizacién exhaustiva implica:
“el empleo de términos suficientes para abarcar el contenido temético del documento de modo
bastante completo.” Aqui el autor recalca que, a pesar de que la exhaustividad corresponde al
numero de términos asignados, no existe una relacion equivalente entre ambas.

Sin embargo, ambos autores coinciden en que no existe relacion entre el nimero de
términos que se asignan a los documentos y el grado de exhaustividad, ya que existen
documentos con una tematica muy limitada que puede representarse con tres descriptores.
Aln asi, se considera como una profundidad media de indizacion asignar de 8 a 12 términos
por documento; pero ello influira en el tiempo que el analista tenga para la indizacion de cada
documento, las politicas que la unidad de informacion tenga en lo referente al proceso de
indizacién, el conocimiento que se posea del lenguaje de indizacion y lo que es mas
importante, la amplitud o complejidad del documento.

Por otro lado, se encuentra la especificidad definida por Amat (1989, p.
176) como:
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“ la precision de un concepto particular del documento detallado
exactamente por los términos de indizacion. La perdida de
especificidad sucede cuando un concepfo particular se encuentra
representado por un término con un significado maés general.”

Lancaster (1996, p.27) y Barrantes (1992, p. 61) sefialan que la indizacion especifica
es aquella el la cual un tema es indizado bajo el término més especifico que lo abarque
completamente. Este principio se podria considerar mas conveniente por cuanto es mejor
utilizar varios términos especificos relacionados con el documento que se analiza que un
término muy general.

Referente a ello, Amat aclara que, como regla general, los conceptos han de
identificar lo méas especifico posible; sin embargo, depende de algunas circunstancias y
factores, a saber:

v Si el indizador considera que una mayor especificidad o precision ha de afectar
negativamente la interpretacién de la indizacion del documento.
v" Segun el peso atribuido por el autor a un concepto.

El indizador ha de tener presente que, si el tesauro que utiliza no contiene el término
exacto y especifico, es posible obtener especificidad asignando el término mas cercano
existente 0 mediante la combinacién de términos. Por ejemplo el tesauro DESC fiene la
particularidad de que permite asignar calificadores teméticos a los términos, logrando asi una
especificidad mayor. Sin embargo, el indizador, puede asignarle ponderacion a los
descriptores mediante signos como el asterisco, lo que podria ser una recuperacion mas
eficiente.

La especificidad puede darse en funcién de los objetivos y finalidad de la indizacion.
Una destinada a la difusion selectiva y otra a la busqueda retrospectiva.

Lancaster (1996, p. 30) afiade que la expresion de las necesidades de los usuarios en
el principio de especificidad puede y debe ser modificado cuando se detecte que en ciertas
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circunstancias el sistema responderia mejor si la indizacion se realizara con un nivel mas
genérico.

La exhaustividad y especificidad son variables que pueden ser utilizadas en la
evaluacion de tematicas de colecciones de libros, para luego establecer las deficiencias
tematicas que son necesarias de fortalecer.

6.4 Lenguajes documentarios

Barrantes (1992, p. 23), define los lenguajes: “como aquellos conjuntos de términos
que equiparan sin equivocacion los conceptos de los autores con respecto a los diversos
conceptos que pudieran plantear los usuarios en el proceso de busqueda de la informacion”.

Los lenguajes documentales son un medio de enlace entre el lenguaje natural
utiizado por los usuarios y el contenido de los libros de cualquier coleccion. Ademas tiene la
ventaja de permitir el intercambio de informacion entre biblioteca y una mejor recuperacion de
registros en bases de datos especializadas.

6.4.1. Coordinacion de los lenguajes

Los lenguajes documentales pueden ser clasificados por el tipo de coordinacién o
metodologia utilizada para tratar los conceptos de los documentos. Existen dos tipos de
lenguaije; a saber:

Lenguaje precoordinado: Es aquel lenguaje que coordina, antes de memorizar los

documentos, los diferentes conceptos que forman un tema.

Lenguaje postcoordinado: yuxtapone los conceptos en el momento del andlisis, de manera
que se puedan coordinar después del almacenamiento, es decir, en el momento de la

recuperacion.

La precoordinacién, permite pocos términos de indizacion por documento, pero
proporciona en una sola blisqueda los elementos esenciales de informacion. La
postcoordinacion por otro lado, permite utilizar un gran nimero de vias de acceso a los

43



documentos, pero teniendo como intermediario ficheros especiales que necesitan una
busqueda en dos tiempos. La mayoria de los sistemas automatizados utilizan ambos tipos de
lenguajes simultaneamente.

6.4.2. Estructura de los lenguajes

Los lenguajes pueden ser clasificados también por su estructura o forma logica en la
que se ordenan los términos normalizados; a saber:

Estructura jerarquica: Se sigue un orden logico que agrupa y aproxima los conceptos mas
sencillos o especificos dentro de los conceptos mas generales. Ello conduce a establecer una
clasificacion sistematica lineal, en la cual los conceptos se encuentran ordenados siguiendo
una jerarquia natural definida por el estado de los conocimientos en el momento en que ha
sido elaborada. Cada concepto de estas estructuras jerarquicas se halla representado por un
simbolo numérico, alfabético o alfanumérico que indica la situacion de cada concepto. (Amat,
1989, p. 214).

Esfructura alfabética; Los términos que los integran estan ordenados alfabéticamente, de

acuerdo con la disposicion que cada letra tenga en el sistema de la lengua a la que
pertenezca. (Vizcaya, 1997, p. 142).

Estructura asociativa: Por constituir una lista estructurada de términos, hace que sea

necesario detenerse precisamente en esta estructura para poder apreciar las relaciones
asociativas que se dan dentro del mismo. Como tipo de lenguaje de estructura asociativa se
pueden citar los tesauros. (Vizcaya, 1997, p. 144).

6.4.3. Tesauros
Segun Amat (1989, p. 212, 213), el tesauro se define como:
‘un vocabulario controlado y dindmico de términos que tienen entre si

relaciones seménticas y genéricas y que se aplica a un campo particular
del conocimiento. Es un diccionario que muestra la equivalencia entre los



términos del lenguaje natural y los normalizados y preferentes del
lenguaje documental.”

Desde ese punto de vista, el tesauro es una herramienta postcoordinada que permite
a los analistas de informacion controlar los términos que se le asignan a una ficha o registro
en una base de datos, segun la tematica que contiene la fuente de informacién. El lenguaje
natural, aln en areas especializadas puede presentar sindnimos que podrian crear
ambigliedad o confusion para un usuario al momento de realizar una bisqueda en catélogo o
base de datos.

Amat (1989, p.213), al respecto, sefiala que el tesauro especializado debe refiejar con
exactitud la informacion contenida en los documentos tomando en cuenta la coleccion como
un todo. En ello, los términos y su relaciéon con otros términos relacionados, llamadas a
términos usados y no usados y relaciones jerarquicas, juegan un papel muy importante para el
analista ya que le permite controlar el lenguaje de indizacion.

A los términos contenidos en el tesauro se les llama descriptores. Estos términos o
descriptores son uniformados en el tesauro y empleados para representar los conceptos de
los documentos y en las consultas documentales. (Amat, 1989, p. 214)

Pueden considerarse descriptores:

Nombres de proyectos, nomenclaturas, numeros o simbolos de identificacién, nombres
geograficos, marcas de fabrica, nombres de personas u organismos, abreviaturas o siglas y
nombres propios.

Pueden ademas, constar de una o varias palabras. No existe limite en el nGmero de
palabras que debe contener un descriptor, sin embargo es recomendable expresar un
concepto en el minimo de palabras posibles.

Los tesauros poseen una estructura establecida con la finalidad de normalizar y hacer
mas accesible los términos que luego seran los descriptores que representen el contenido
tematico de un documento dentro del acervo.
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Vizcaya (1997, p.144, 147-148) y Fernandez y Moyano (1998, p. 72), coinciden en
que las asociaciones dentro de un tesauro se dan a través de diferentes relaciones
semanticas, a saber:

Relaciones semanticas de pertenencia: Se establece el término con la clase principal a la que

el mismo pertenece.

Relaciones semanticas de equivalencia intralingdistica: Relacion sinénima entre el término

autorizado y el no autorizado. Usualmente se representa a través de la referencia Véase (v).

Relaciones semanticas de equivalencia extralingiiistica: Relacién sinénima entre 2 conceptos

a partir de varias lenguas.

Relacion semantica de equivalencia jerarquica: Relacion que cada término establece con su
superior genérico y sus inferiores especificos. Generaimente representado como TG para
término general y TE para término especifico.

Relaciones semanticas tipo asociativos: Relaciones que establece el término con otros
terminos pertenecientes a otra clase, pero que guardan con él alguna relacién que se puede
asociar a partir de su significado. Generalmente se utiliza el simbolo TR para ubicarlos.

Relaciones semanticas de sustitucion: Reenvia un sinénimo al término aceptado por el
lenguaje documental; su incorporacion tiende a eliminar términos con una misma forma
fonética que poseen diversas significaciones (polisemia). Se representa por el indicador
“USO!!

6.4.4. DeCS

Jiménez (2002) define el DeCS como: “el diccionario de términos normalizados
(tesauro) autorizado como lenguaje convencional para indizar tanto los documentos como las
solicitudes de informacion dentro de fodo el Sistema de Informacién Latinoamericano y del
Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS)".
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Aiade ademas, que es creado para describir la informacion contenida en los
documentos ingresados en la base de datos LILACS. Es un vocabulario trilingle (espafiol-
portugués-inglés), basado en el MeSH y enriquecido con términos de uso frecuente en los
paises pertenecientes al area geografica Latinoamericana. Como se inspira en el MeSH, este
factor resulta determinante en la compatibilidad de ambos. Ostenta la condicion de lenguaje
artificial con caracter normativo y términos provistos de notas redactadas para orientar a los
indizadores y usuarios en la indizacion de los documentos y recuperacion de informacion.

Es un tesauro especializado porque abarca el area de salud y la biomedicina,
ademas de algunas areas afines. Pese a la numerosa cantidad de términos (cerca de 18 000),
el tesauro DeCS utiliza calificadores, una estructura adicional de orden jerarquica, términos
denominados “tipo de publicacién”, precodificados y geograficos en casos en que se necesite
mas especificidad en los descriptores.

Debido a los cambios en la terminologia médica y su evolucion cientifica acelerada, el
Comité de Revisién de BIREME, conformado por especialistas de diversas disciplinas, cumple
la funcion de actualizar y revisar el DeCS. En tal sentido, la inclusion de nuevos términos
obedece a los mismos criterios establecidos por la NLM segin un acuerdo tomado por ambas
partes (BIREME y LILACS) con el propésito de compatibilizar los dos lenguajes y se
garanticen las blisquedas en MEDLINE. De igual modo, se consideran y analizan las
contribuciones de los usuarios de esta herramienta de trabajo, procedentes de los distintos
centros cooperantes nacionales (CCN).

BIREME publica la version anotada del DeCS hasta 1992. Ademas, ocurre lo mismo
con el vocabulario en forma de indice permutado (MeSH permutado). Desde su creacion en
1988, se han publicado las ediciones impresas (1988 y 1992) y diferentes suplementos (1988-
89, 1990 y 1992). También a partir de 1991, se edita el DeCS automatizado, version
electrénica del documento impreso y actualmente, esta modalidad sustituye completamente al
tesauro impreso.

La dltima version del DeCS automatizado es una puesta en practica en la
computadora de la edicion impresa. Constituye un medio de busqueda y revision muy rapido
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de los descriptores lo cual también permite visualizar la representacion de las estructuras
jerarquicas y los subencabezamientos permitidos.

Con el auxilio de comandos muy simples, se localizan los descriptores deseados. Los
arboles estructurales correspondientes a ellos, por medio del indice jerarquico, posibilitan
elegir los calificadores autorizados para combinarse adecuadamente con el descriptor segun
las reglas establecidas. El DeCS contiene los términos en espaiiol {(en nuestro caso); las
notas (de alcance y para los indizadores) aparecen en inglés.

Su version en linea contiene las mismas caracteristicas, solo que se presenta en un
formato de busqueda méas amigable para la vista de los indizadores. (ver anexo n° 1)

A continuacion se enlistan segan Jiménez (2002), Rodriguez (1998) y Valdés (1996),
las principales caracteristicas del Tesauro DeCS con el fin de describir cada uno de sus
componentes y dar a conocer las ventajas que tiene el uso del mismo para los indizadores en

el area de salud:

» Contiene notas con la finalidad de indicar el sentido restringido del término y
proporcionar instrucciones dirigidas a optimizar la indizacion y recuperacion; tales
notas no forman parte del término como tal y se distinguen de él tipograficamente.

> Enelcaso de las notas de alcance, se trata de una delimitacién de Ia significacion del
descriptor en ese contexto. Todos los términos no presentan este tipo de nota, pues
las relaciones establecidas entre los diferentes términos en el propio tesauro bastan

para distinguirlos.

» Para cada descriptor, se sefialan los calificadores permitidos para usar segun cada
caso. Estos permiten dar especificidad a los términos y por ende a Ia indizacion de
documentos. Usualmente se anotan al lado del descriptor elegido y separado con un
‘" en minuscula para diferenciario del descriptor principal.
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Contiene una lista permutada la cual es una representacion gréafica de todos los
encabezamientos y referencias cruzadas incluidas en el DeCS. Como en el caso del
Medical Subject Headings Annotated List, se brindan sus especificaciones con la
diferencia de excluir las presentadas en el MeSH anotado, vélidas para el DeCS
anotado. Unicamente se proporciona informacion referente a las caracteristicas
disimiles.

Los descriptores se escriben en versales y negritas (en espafiol), seguidos por sus
equivalentes en inglés en puntaje menor y separados por una diagonal. No obstante,
en ocasiones, el término asignado en inglés por BIREME difiere del original en el
MeSH.

En la seccion alfabética, los descriptores se organizan respetando la secuencia
directa del lenguaje natural con arreglo a su orden alfabético palabra por palabra,
aunque se excluyen de ese ordenamiento las preposiciones y articulos.

El DeCS utiliza un sistema de referencias cruzadas previsto para dotar al léxico de la
coherencia adecuada para orientar, acertadamente, al usuario del tesauro hacia los
términos apropiados. Consta de un aparato de referencias cruzadas para evitar
problemas semanticos compuesto por tres tipos de ellas: use (véase), usado por y

término relacionado.

La lista jerarquica presenta casi los mismos descriptores que la lista alfabética, pero
agrupados en grandes categorias tematicas. A su vez, cada categoria se subdivide en
subcategorias que se identifican con una designacion alfanumérica. Por ejemplo, A1,
A2, efc.
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7. UNIVERSIDAD DE IBEROAMERICA (UNIBE)

La Universidad de Iberoamérica (UNIBE) es una universidad especializada que ofrece
un ambiente académico en conjunto con profesores y programas. UNIBE prepara estudiantes
en diferentes carreras de las ciencias de la salud.

Tiene como mision:

Formar profesionales de salud haciendo uso de los conocimientos mas
actualizados, la metodologia méas eficaz, los mejores materiales didacticos,
y de una actifud investigadora incaudicable, listos para responder
acertadamente a los cambios del entorno profesional y social. (UNIBE,
2007).

Generar profesionales que contribuyan al mejoramiento de la salud a través de la
excelencia académica y la investigacion, son los principales aspectos que persigue alcanzar la
universidad.

Las carreras que imparte la UNIBE son: Bachillerato y Licenciatura en Medicina y
Farmacia, Bachillerato y Licenciatura en Psicologia, Maestria en Psicologia clinica, Psicologia
educativa y Psicologia Forense, Maestria en Gerencia Hospitalaria, Maestria de Enfermeria
en Cuidados Intensivos y Doctorado en Ciencias Médicas. Ademas, UNIBE ofrece programas
de educacion continua como seminarios, talleres y congresos en estas areas como
herramienta de actualizacion a estudiantes y profesionales.

Dentro del plan de estudio de la carrera de Medicina, los estudiantes acuden a
numerosas rotaciones en practicas comunitarias y hospitalarias, permitiéndoles llegar a estar
muy familiarizados con la practica clinica en los principales Hospitales.

Seglin informacion brindada por el departamento de registro de la universidad, el
cuerpo estudiantil es de 1200 estudiante y 64 docentes. De ellos, 483 estudiantes cursan la
carrera de Medicina.
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8. CENTRO DE INFORMACION Y DOCUMENTACION “FERNANDO
FLORES BANUET” (CID)

El CID ha ido fortaleciéndose en conjunto con la universidad. Debido a la creciente
comunidad estudiantil, nacio la necesidad, en febrero de 1996, de contratar una bibliotecéloga
que se hiciera cargo de la biblioteca y cuya funcion seria la de construir, recoger, procesar y
distribuir la informacion necesaria para el niicleo del quehacer universitario.

A partir de 1996, se implementd la compra de material de forma periddica,
coincidiendo con los cambios de cuatrimestre y desarroliandose dicha compra de acuerdo con
las necesidades de los usuarios. En ese momento la universidad contaba s6lo con las
Facultades de Medicina y Enfermeria.

El crecimiento de a biblioteca comenz6 con una filosofia tradicional, con libros basicos
que iban aumentando segun avanzaban los estudiantes en su preparacién académica.

Ya en mayo del afio 1997 se presentaron ante las autoridades de la institucion las
necesidades de cambio debido a la apertura de una nueva Facultad de Farmacia. Para ello
era necesario el aumento del presupuesto para la compra de materiales, un software especial
para biblioteca para el procesamiento de datos, cambio de horario para ampliar los servicios y
extender la planta fisica, ya que el espacio destinado a la biblioteca era pequefio y no

satisfacia las necesidades del momento.

En 2001 se remodela la biblioteca, gracias al apoyo de la Fundacion San Juan y se
opta por darle el nombre al centro de informacién y documentacion en honor al filantropo
Femando Flores Banuet miembro de la Fundacion San Juan.

8.1 Desarrollo de coleccion en el CID-UNIBE

En la actualidad, el Centro de Informacion y Documentacion (CID) selecciona y
adquiere los materiales bibliograficos, audiovisuales, materiales especiales y electronicos,
dando soporte a:
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e Planes y Programas Académicos
o Programas de Investigacion
o Programas de Extension

Tomando en cuenta las prioridades y objetivos de cada uno dentro de los recursos
disponibles del CID y de la Universidad.

En el proceso de desarrollo de la coleccion, se pretende ademas, establecer un
contacto mas directo con las facultades, teniendo presente sus necesidades e intereses,
desarrollar las colecciones que cumplan con las necesidades de calidad, cantidad y actualidad
de sus acervos, manteniendo un balance cualitativo y cuantitativo entre las diferentes areas
que los conforman. Se procura ademas, que el material bibliografico se encuentre en
condiciones adecuadas de uso.

Para proceder en la seleccion y compra de materiales bibliograficos, se pretende que
los docentes de cada materia soliciten la adquisicion de material bibliografico o recomienden
fortalecer una tematica determinada de manera que sea de utilidad para apoyar el programa
de curso.

La coleccion de libros especificamente, estad conformada en un 60% por tematica
relacionada con el area de Medicina, sin embargo hay tematicas afines con psicologia como
es en el caso de Psiquiatria y con Farmacia como es el caso de Quimica Medicinal y
Farmacologia. (Meneses, 2003).

La coleccion de libros estd constituida por libros de texto, tratados, libros
especializados en cuanto a temética se refiere, documentos de caracter descriptivo y
cientifico. Segun informacion extraida de la base de datos del CID en el 2005, el acervo de
libros constaba de 3015 titulos y 4362 ejemplares en total para la coleccion de libros que da
soporte a la carrera de Medicina. La coleccion esta a estante cerrado y no se cuenta con
catalogo para los usuarios que visitan la biblioteca ni catalogo en linea, por lo que los usuarios
solicitan en ventanilla los documentos que necesitan.
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8.2 Indizacién en el CID-UNIBE

En el CID-UNIBE formalmente no se cuenta con una politica de indizacion, sin
embargo en el manual de procedimientos estan establecidos los principales lineamientos para
los procesos técnicos de los materiales bibliograficos. Es de conocimiento de todos los
profesionales involucrados en el proceso de indizacion, los criterios para indizar segun las
caracteristicas de la coleccion, los usuarios y la institucion académica a la que pertenece.

El analisis de la informacion se trabaja tanto con principios de exhaustividad y
especificidad (nivel vertical), con el fin de determinar aquellos términos o tematicas que son de
interés para los usuarios. Por tanto, se asignan descriptores tan especificos como lo permita
el documento que se esta analizando dando como resultado una reduccion en el nimero de
descriptores asignados.

Ademas, se asignan algunas categorias tematicas principales o generales para poder
agrupar los documentos por especialidades médicas principales como por ejemplo,
Cardiologia, Pediatria, entre otras.

Al asignar los descriptores, se incluyen aquellos que se considera abarcan mas del 30
% del total del contenido del documento. Los términos son tomados del tesauro DeSC
disponible en forma digital a través del Web, para garantizar la mayor uniformidad, control y
normalizacién del proceso.

Especificamente para Ia indizacion de libros, se revisa el titulo, resumen y tabla de
contenidos del material para luego asignar los descriptores correspondientes a cada
documento. Ademas, para lograr un mayor nivel de recuperacion de los libros a través de la
base de datos, los registros cuentan con un campo especifico donde se anota la tabla de
contenidos del libro.
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9. EDUCACION MEDICA

La Medicina es una profesion que tiene como finalidad diagnosticar y tratar
enfermedades, pero ademas pretende despertar la curiosidad en el uso del método cientifico
de modo que el médico produzca, reafirme o descarte teorias para mejorar la calidad de vida
de los pacientes, 0 en el mejor de los casos, curar enfermedades.

Como lo menciona Fernandez (2003, p.7) es necesario destacar que:

En la educacion médica superior, se necesita formar una serie de
cualidades que deben caracterizar la personalidad de todo futuro
profesional, una de las habilidades imprescindibles en esta formacion es la
que permite establecer una adecuada comunicacion, por ser ésta un
elemento esencial, para que el médico desarrolle el método clinico para
realizar con eficiencia su labor diagnéstica, pronostica, terapéutica y de
profilaxis.

E!l profesor en su practica docente, debe procurar que el estudiante adquiera el
conocimiento necesario para desempefiarse en la profesion médica, dando oportunidad a la
practica y a la resolucion de dudas y a la vez, guiandolos y evaluandolos en el proceso de
enseflanza.

Como lo sefiala Nolla (2001, p.150), en este sentido, el plan de estudios juega un
papel fundamental en las instituciones educativas al ser una guia tanto para el profesor como
para los estudiantes en la realizacion y controi del proceso de ensefianza-aprendizaje.

El desarrollo curricular o de planes de estudio, podria darse con el oportuno apoyo de
la informacion médica, la cual actuaimente cuenta con una importante produccion a nivel
mundial. Las tecnologias de informacion han propiciado ese crecimiento, logrando asi la
generacion y difusion de nuevo conocimiento que fortalece la profesion cada vez mas.
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Para el desarrollo curricular efectivo, se requiere de una programacion, en la cual el
docente planifica los objetivos educativos, la metodologia que va a utilizar, los contenidos y
actividades que va a desarrollar, asi como los recursos educativos que se van a utilizar al
impartir el curso o clase.

Villalobos (1984, p. 98-102) describe los principales aspectos para la planeacion del
proceso de aprendizaje:

v Determinacién de los objetivos de aprendizaje: Los objetivos son los
resultados que los alumnos deben adquirir al finalizar un proceso de
aprendizaje; son las modificaciones de conducta que se espera que los
alumnos adquieran como resultado de sus experiencias en situaciones
concretas de aprendizaje. Son los puntos de partida del proceso de
aprendizaje y orientan todas las actividades tendientes a su logro.

v Determinacién de la estructura de aprendizaje: Implica dar a los objetivos un
orden adecuado, indicando cudles son los resultados parciales que es
necesario adquirir progresivamente como requisito para obtener el producto
final. En determinados cursos, los resultados de aprendizaje son
relativamente independientes y pueden lograrse en cualquier orden.

v Seleccion y organizacion de contenidos: Son los conceptos, principios y
generalizaciones que integran cada una de las materias o areas del curriculo.
Se recomienda que el docente seleccione aquellos que son mas adecuados a
las caracteristicas de los estudiantes, los objetivos propuestos, la facultad (en
este caso), y el curriculo en general.

v~ Seleccion y organizacion de actividades: El docente selecciona las
actividades mas adecuadas para lograr los distintos objetivos y las organizara
de modo que faciliten el proceso de aprendizaje, la continuidad e integracion
de las expeniencias de aprendizaje.

55



v" Seleccion y organizacion de los recursos: Son los elementos empleados por
el docente para facilitar el aprendizaje de los estudiantes.

v' Seleccion y organizacion de los instrumentos de evaluacion: Son los que
permiten obtener informacion sobre los resultados de aprendizaje logrados
por los estudiantes. Ademas, los datos obtenidos permitiran juzgar en qué
medida se lograron los objetivos propuestos y proporcionaran una base para
tomar decisiones sobre la ensefianza futura.

Segun Izquierdo y Padilla (2005, p. 28), ademas de los anteriores aspectos, las
referencias bibliograficas son parte importante de los programas de curso.

Deben anotarse los libros, articulos u otros materiales bibliograficos que se
consideren recomendables para la realizacién del curso. Se deben seleccionar textos que se
ajusten a los objetivos planteados.

Se recomiendan los criterios de Lowmanm y Wrigth (citados por Izquierdo y Padilla,
2005), para la seleccion del texto:

El texto debe tener un contenido preciso y actualizado.

El nivel de dificultad apropiado.

El costo debe estar al alcance del estudiante.

Su tamafio debe ser congruente con el tiempo disponible para cubrirlo.

El formato facil de leer.

No limitarse a una fuente.

Promover la lectura.

Ser realista con la carga de lectura asignada.

Desde el punto de vista administrativo, una vez escogidos los textos, el docente debe

AN N N N Y U U NN

gestionar oportunamente para que la biblioteca disponga de uno o varios ejemplares.
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En el caso que respecta a este trabajo, en la Universidad de Iberoamérica (UNIBE), fa
Carrera de Medicina cuenta con un Consejo Académico encargado de revisar y orientar la
labor educativa. Para ello se evalia periédicamente al docente y el programa de curso que
presenta con anticipacion a la Facultad, asi como se evallia el aprendizaje del estudiante
mediante pruebas colegiadas en cursos que lo ameritan.
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CAPITULO Iil.

Procedimiento metodolégico



A. TIPO DE INVESTIGACION

Esta investigacion se encuentra ubicada dentro del paradigma positivista y enfoque
cuantitativo aunque también, se incluyen técnicas cualitativas para estudiar las variables
planteadas.

Es una investigacion descriptiva por pretender como lo menciona Hernandez y otros
(2003, p.119) “...medir o recoger informacién de manera independiente o conjunta sobre los
conceptos o las variables a los que se refieren.”

Rojas (1991, p. 31) sefiala: “el objeto central es obtener un panorama mas preciso de
la magnitud del problema o situacion, jerarquizar los problemas y derivar elementos de juicio
para estructurar politicas o estrategias operativas...”

En lo referente a esta investigacion, se recolectaron datos acerca de la coleccion de
libros del Centro de informacion y Documentacion (CID) y los programas de curso de la
Carrera de Medicina de la Universidad de Iberoamérica (UNIBE), para luego relacionarlos y
evaluar si la coleccion en esta area es pertinente con la informacion contenida en los

programas de curso.

B. SUJETOS Y FUENTES
1. SUJETOS

Los sujetos de los cuales se obtuvo informacion para analizar los objetivos especificos
de la investigacion fueron los docentes de la Carrera de Medicina de UNIBE en el afio 2005.
Se trabajé con el universo o poblacion total, 64 docentes que impartian los 40 cursos de la
Carrera de Medicina.

En algunos casos se presentt la dificultad para localizar a los docentes y entregarles

el cuestionario, debido a que algunos imparten lecciones en Hospitales. Ademas, se presentd
poco interés por parte de algunos docentes para contestar el cuestionario.
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El Director del CID fue otro sujeto que brindé informacion de interés para la
investigacion por poseer el conocimiento acerca del proceso de adquisicion de material
bibliografico y del desarrolio de la coleccion del CID.

Otros sujetos de los cuales se tomo la opinion fueron los estudiantes de la Carrera de
Medicina, tanto de bachillerato como de Licenciatura, con el fin de comparar la informacion
brindada por los docentes. Para ello, se seleccion6 una muestra estratificada proporcional del
universo de estudiantes de Medicina en el 2005, con el fin de escoger a estudiantes de
bachilierato y licenciatura de una forma proporcionada.

2. DISENO MUESTRAL

Se trabaj6é con 64 docentes (uno por cada curso de la carrera de Medicina). En caso
de cursos que eran impartidos por varios docentes de diferentes hospitales, se consider6 a los

coordinadores.

De la poblacion total de estudiantes de Medicina que constaba de 483 individuos en el
2005, se identifican dos estratos: 440 de Bachillerato y 43 de Licenciatura los cuales
representaron un 91% y 9% respectivamente de la poblacion total.

Se selecciond proporcionalmente para los dos estratos una muestra de 10% a saber:

N°de Porcentaje de N° de estudiantes
estudiantes | representacion (muestra del 10%)

Bachillerato 440 91% 4
Licenciatura 43 9% 4
TOTAL 483 100% 48
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3. OBJETOS

También se utilizaron en la investigacion los siguientes objetos de estudio:

» La coleccion total de libros de medicina del CID la cual constaba de: 3015 titulos en el
2005.

o Los 40 programas de cursos tedricos de la Carrera de Medicina vigentes en el 2005.
En algunos casos, la informacion contenida estaba incompleta o no uniforme.

» Las referencias bibliograficas de los programas de curso. En algunos casos no
estaban completas o normalizadas las referencias bibliograficas.

o La Base de datos del CID-UNIBE, la cual en algunos casos tenia registros

incompletos 0 no normalizados.

4. FUENTES

Como fuentes bibliograficas se utilizaron: Tesis, articulos de revista, libros del area de
bibliotecologia y educacién médica para la confeccion del marco tedrico, asi como libros de

investigacion de apoyo para la elaboracion y presentacion del trabajo final de graduacion.

Como fuentes documentales:
Acervo de libros del area de medicina del CID-UNIBE, principaimente para los tres

primeros objetivos relacionados con el cotejo de los programas de curso.

Los programas de curso de la Carrera de Medicina, para extraer contenidos tematicos
y referencias bibliograficas que luego se compararian con fa coleccion de libros.

Base de datos SIABUC del CID-UNIBE, medio por el cual se consultaron los
contenidos teméticos de los libros del CID-UNIBE.
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Tesauro de términos Médicos DeCS, que se utiliz6 como herramienta para la
normalizacion de contenidos tematicos de los cursos asi como para la revision de descriptores
de la base de datos del CID UNIBE; esto en el objetivo 3 de exhaustividad.

El programa Microsoft Access para la confeccion de la base de datos con los
programas de curso.
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C. CUADRO DE VARIABLES

Objetivo

Variable

Definicion
conceptual

Definicién
operacional

Instrumentacion

1. ldenfificar la
existencia de libros,

citados en las
bibliografias de los
programas de

Curso, en la
coleccion del CID,
por aflos de
publicacion.

Existencia de los
libros citados en
las bibliografias
de programas de
curso en el
acervo del CiD-
UNIBE.

Afios de
publicacion de los
libros citados en
las bibliografias
de los cursos

Libros citados en
las bibliografias de
los programas de

curso que se
encuentran en el
acervo del CID-
UNIBE

Rango de afios de

publicacion  que
cubren los libros
citados en las

bibliografias de los
cursos de la carrera
de Medicina
existentes en el
acervo del CID-
UNIBE

Se determind por
medio del cotejo de la
base de datos que

contiene las
referencias
bibliograficas de cada

uno de los programas
de curso de la
Carrera de Medicina
con la base de datos
bibliografica del CID-
UNIBE.

Existentes

No Existentes

Los porcentajes se
determinaron en el
transcurso de la
investigacion.

Se determiné con los
aflos de publicacion
de los libros citados
en las bibliografias de
los programas de
curso, existentes en
el acervo del CID-
UNIBE.

La informacion
obtenida se agrupéd
en rangos de afos
que fueron
determinados en el
transcurso de la
investigacion.

Base de datos de
bibliografias  de
los programas de
cuso de la
carrera de
Medicina

Base de datos
CID-UNIBE
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Objetivo Variable Definicion Definicién Instrumentacion
conceptual operacional
2.Determinar el | Nimero de | Cantidad de copias | Se determiné | Base de datos

nimero de
ejemplares de cada
uno de los titulos de
libros citados en la
bibliografias de los
programas de curso
de la carrera de
Medicina,

existentes en el CID

ejemplares  de
cada uno de los
titulos citados en
las  bibliografias
de los programas
de curso de la
carrera de
Medicina
existentes en el
CID.

que posee el CID
de cada titulo citado
en la bibliografia de
los programas de
curso de la carrera
de Medicina.

mediante los libros
recomendados en los
programas de la
Carrera de Medicina
existentes en el CID y
la cantidad de
ejemplares existente
por cada titulo que
contiene la base de

datos del CID

Libros (nicos

Libros con dos copias
Libros con  tres
copias, etc.

con las
bibliografias  de
los programas de
curso de la
carrera de
Medicina

Base de datos
CID-UNIBE
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Objetivo Variable Definicion Definicién operacional | Instrumentacion

conceptual

Nivel de congruencia

3. Determinar la | Exhaustividad | Nivel de
exhaustividad por | por aflos de | congruencia de los | Se asignaron descriptores | Encabezamiento
afios de publicacion | publicacion de | titulos con respecto | segin DeCS a cada uno | de materia segun
de la coleccion de | la coleccion de | a los contenidos | de los programas de | DeCS
libros de Medicina | libros del CID | tematicos de cada | curso seglin los
con respecto a los uno de los | contenidos que | Catalogo de
contenidos de los programas de curso | desarrollan y se compar6 | consulta de la
programas de curso segin aflos de | con los contenidos de los | base de datos de

vigentes de la
Carrera de
Medicina.

publicacion de los
libros

recomendados por
los docentes en las
bibliografias de los
programas de curso

registros de la base de
datos de libros del CID.

Los rangos porcentuales
de los contenidos
teméticos se determinan
en el transcurso de la
investigacion.

Alta exhaustividad: si la
coleccion respalda un
66,67 % o mas los
contenidos tematicos de
los programas de curso.

Mediana exhaustividad: si
la coleccion respalda de
33,34 % a 66,66 %, los
contenidos temaéticos de
los programas de curso.

Baja exhaustividad: si la
coleccion respalda un
33,33 % o menos los
contenidos tematicos de
los programas de curso.

Afios de publicacién

Se identifico6 mediante el
ndmero de titulos
recuperados por cada
contenido tematico
ubicado en el rango de
afio de publicacion
identificado en el objetivo
n® 1(1975-2004).

libros del CID

Hoja de cotejo
n°1
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Objetivo Variable Definicion Definicion operacional | Instrumentacion
conceptual

4, Determinar la | Utilidad Empleo que le dan | Se determind con las | Cuestionario n° 1

utilidad que dan los los usuarios a la | respuestas de los | de docentes,

usuarios (docentes
y estudiantes) a la
coleccion de libros
de Medicina del
CID para el
desarrollo de los
contenidos de los
programas de curso
de la camera de
Medicina de UNIBE

coleccion de libros
del CiD  con
respecto a los
programas de curso
de la Carrera de
Medicina de Unibe.

usuarios:
Si utiliza

Iindicadores por los
cuales si utiliza los
libros del CID para el
desarrollo de los
cursos

Para docentes:
Preparacion de los
contenidos de curso

Inform. De a poyo a los
contenidos de los
programas de curso

Actualizacion de libros
de texto para los cursos

Desarrollo de
actividades y préacticas
para los estudiantes.

Para estudiantes:
Para la realizacion de
tareas y practicas.

Para  apoyar los
contenidos vistos en el
curso

Trabajos de
investigacion de curso

No utiliza

Indicadores por los
cuales no utiliza los
libros del CID para el
desarrollo del curso
Para docentes:

preguntas n° 1,2,3

Cuestionario n°® 2
de estudiantes,
preguntas n®1,2,3
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No existen los libros
que necesita para la
bibliografia de curso

Los libros los considera
desactualizados para el
Ccurso

Los libros no siempre
estan disponibles

Compra los libros que
necesita

Para estudiantes:

No existen los libros
sugeridos  en la
bibliografia de curso.

Los libros los considera
desactualizados en
relacion con los
contenidos vistos en los
curso.

Los libros no siempre
estan disponibles.

Compra los libros que
necesita para el curso
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Objetivo Variable Definicion Definicién Instrumentacion
conceptual operacional

5.Determinar el | Grado de | Nivel de | Se determin6 con las | Cuestionario n° 1

grado de | pertinencia adecuacion que se | respuestas de los | de docentes,

pertinencia que dan estima asignan los | usuarios. preguntan®4

los usuarios del CID usuarios a la|Se determinan los

a la coleccién de
libros de medicina
como apoyo a los
contenidos de los
programas de curso
vigentes de la
carrera de Medicina

coleccion de libros
del CID con
respecto a los
contenidos de los
programas de curso
de la carrera de
Medicina.

niveles:

Alto
Medio
Bajo
NR/INS

Cuestionario n°® 2
de estudiantes,
preguntan®4
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D. ANALISIS O TRATAMIENTO DE LA INFORMACION

En la evaluacion de la coleccion de libros de Medicina se desarrollaron las siguientes
actividades:

Para cumplir con los objetivos especificos no.1y no.2, fue necesario disefiar una base
de datos, con el fin de inciuir todas las referencias bibliograficas de los libros de Medicina
incluidas en los programas de cada uno de los cursos de la Carrera de Medicina y normalizar
la informacion. Los programas de curso fueron suministrados por la Direccion Académica de
UNIBE; la base de datos fue disefiada en Microsoft Access (Ver Apéndice No. 1).

La informacion generada a partir de la base de datos fue cotejada con los registros
bibliograficos de la base de datos de libros del CID, con el fin de analizar en forma especifica,
tres aspectos de la coleccion:

« Si el CID-UNIBE posee o no libros citados en la bibliografia de los programas de
Curso;

o Cuales son esos libros y cuantos ejemplares posee el CID de cada uno de ellos, y

« Cudl es el rango de afios de publicacion de los libros citados en las bibliografias de
los programas de curso existentes en el CID.

Con el fin de identificar Ia existencia de libros citados en las bibliografias de los
programas de curso en la coleccion del CID, por afios de publicacion (objetivo especifico n® 1),
se procedio con el cotejo de registros de la base de datos del CID con los registros de la base
de datos de bibliografias de curso en la cual se marco en el campo “existencia” y en el
subcampo “si” 0 “no” la opcion segln corresponda, para generar listados de los titulos
existentes y no existentes en el CID. Se frabajé ademas, con el campo de “afio” de la base de
datos de bibliografias de curso de aquellos registros marcados como existentes en el CID,
para luego generar listados por afio que permitan determinar un rango con las frecuencia de
afios de publicacion y porcentajes de representatividad de los titulos.

69



Para determinar el nimero de ejemplares de cada uno de los titulos de libros citados
en las bibliografias de los programas de curso de la carrera de Medicina existentes en el CID,
(objetivo especifico n® 2), se utiliz6 la base de datos de bibliografias de curso en la cual
aparece habilitado el campo de “n°® ejemplares” para los libros citados en las bibliografias y
existentes en el CID, de manera que al agregar el nimero de ejemplares se generen listados
con los libros Unicos, libros con 2 ejemplares, libros con 3 ejemplares y asi sucesivamente.

Para determinar la exhaustividad por afios de publicacién de la coleccion de libros de
Medicina con respecto a los contenidos de los programas de curso de la Carrera de Medicina
(objetivo especifico n® 3), se asigné encabezamientos de materia segin el DeCs a cada
programa de curso de la Carrera Medicina con base en los contenidos que desarolla.

Luego, se realiz6 la busqueda por palabra clave en la base de datos de libros del CID
de cada uno de los contenidos de materia asignados a los cursos. Se anot6 en la Hoja de
Cotejo, el total de titulos recuperados de cada contenido tematico y el nimero de titulos
recuperados por los rangos de fecha establecidos en el objetivo n® 1.

Para este objetivo fue necesaria la revision de todos los descriptores asignados a los
registros de los libros de Medicina en la base de datos del CID UNIBE, con el fin de asegurar
una efectiva recuperacion de titulos en la bisqueda de cada uno de los contenidos de los
programas de curso.

Una vez completadas las hojas de cotejo de los cursos, se contabiliz6 el niimero de
titulos recuperados por cada contenido temético y se asignd porcentajes seglin la totalidad,
con el fin de clasificar las tematicas dentro de 3 rangos porcentuales. Esto permitié conocer
cuales son las subareas fuertes y débiles de la coleccion, asi como el grado de exhaustividad
de la coleccion total de libros de Medicina. (Ver apéndice n® 2, Hoja de cotejo n° 1). Para
determinar los porcentajes de areas tematicas ubicadas en un rango de afios de publicacion,
se ulilizé la hoja de cotejo n° 1, columnas 4 y 5, en la cual, se anot6 el nimero de titulos
recuperados por cada contenido teméatico de cada uno de los programas de curso ubicados en
el rango de afios de publicacion identificado en el objetivo n 1. Se tomé como referencia este
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rango de afios de publicacion por que sugiere aceptacion y actualidad por parte de los
docentes que imparten los cursos de la carrera de Medicina.

En lo que respecta a los objetivos especificos n® 4 y n° 5, se recurrid a un sondeo por
medio de cuestionarios, uno dirigido a los docentes que imparten los cursos y otro dirigido a
una muestra de estudiantes de la Carrera de Medicina de UNIBE tanto de nivel de Bachillerato
como de Licenciatura con el fin de apoyar la informacion recopilada en los objetivos anteriores
en cuanto a:

La utilidad o no utilidad que dan los usuarios (docentes y estudiantes) a los libros del
CID para el desarrolio de los cursos especificamente y el nivel de pertinencia que consideran
tiene la coleccion de libros para esa finalidad.

Una vez recolectada la informacién de todos los objetivos, se procedi6 a tabularla con
ayuda de los programas Microsoft Excel, Microsoft Access y SPSS para su posterior
presentacion por medio de cuadros, graficos y tablas, asi como, la interpretacion, anélisis y
comparacion de los resultados de la evaluacion de la coleccion.

Fd

E. DESCRIPCION DE LOS INSTRUMENTOS

1. BASE DE DATOS: Bibliografias de curso

Con el proposito de identificar la existencia de libros citados en las bibliografias de los
programas de curso en la coleccion del CID, por afios de publicacion; y determinar el nimero
de ejemplares de cada uno de los titulos, se disefid una base de datos en Microsoft Access.
En ella se incluyeron todos los datos bibliograficos de los libros citados en los programas de
curso para cotejar con los registros de libros de la base de datos del CID y posteriormente,
para el analisis de las variables 1y 2. Los campos que la conforman son los siguientes:
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ID: Ndmero consecutivo de identificacion de registro que asigna la base de datos a cada
registro creado.

N° de Bloque: Nimero de bloque de la Carrera de Medicina al que pertenece el libro que se
va a registrar en la Base de datos.

Curso: Nombre del curso en el cual es citado el libro que se va a registrar en la base de

datos.

Profesor: Nombre del o los docentes que imparten el curso por apellido, luego el nombre.
Autor: Nombre de los autores del libro por apellidos, luego el nombre, separados cada uno
por punto y coma. Podia anotarse autor institucional, editor principal y compilador, siempre
que se aclarase su responsabilidad.

Titulo: Titulo completo del libro y subtitulo en caso de que tenga.

Edicidn: Nomero de edicion del libro en numeros ordinales.

Pais: Lugar en el que fue publicado el libro.

Editorial: Nombre de |a editorial del libro.

Aiio: Ao de publicacion del libro.

Existencia: Compuesto por dos subcampos: Siy No. Se seleccion6 el que corresponda luego
de revisar la existencia del libro en Ia base de datos bibliografica del CID-UNIBE.

N° de ejemplares. Cantidad de copias de cada titulo marcado como existente en la coleccion
de libros del CID.
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Todos los campos de la base de datos se programaron como recuperables de modo
que se podian generar listados por cada uno de los campos. (Ver apéndice n° 1)

2. HOJA DE COTEJO

Se disefid una hoja de cotejo para determinar la exhaustividad de tematicas
contenidas en los programas de los cursos con la Base de datos del CID-UNIBE; por lo que
fue necesario completar una para cada uno de los 40 cursos del Plan Académico de Medicina.
(Ver apéndice n° 2).

Como datos introductorios, la hoja de cotejo contiene los siguientes campos:

o Nombre del curso.

o (Grado académico del curso: Bachillerato o Licenciatura.
¢ Bloque al que pertenece el curso.

e Nombre del docente que imparte el curso.

Seguidamente se frabaj6 con una tabla compuesta por 5 columnas y 2 filas
principales:

Columna n° 1: Se anotaban los contenidos tematicos que describian los principales
conceptos a desarrollarse en los programas de curso, normalizados segun el tesauro DeCS
(Descriptores en Ciencias de la Salud de la Biblioteca Nacional de Medicina de los Estados
Unidos).

Para la asignacion de descriptores a los programas de curso se tomaron en cuenta los
parametros de exhaustividad y especificidad de la indizacién, definidos por Lancaster (1996,
p. 23, 27), a saber:

o Empleo de términos suficientes para abarcar el contenido tematico de modo bastante

completo.
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¢ Empleo de términos mas especificos de modo que abarque completamente el tema
indizado.

En los casos en que no se logro encontrar un descriptor lo suficientemente especifico
para el tema indizado, se procedi6 a la combinacién de términos para lograr un mejor acierto
en la recuperacion por medio de la Base de datos del CID-UNIBE. Ejemplo: signos y
sintomas*pediatria.

También se utilizaron los calificadores permitidos para cada descriptor segun el DeCs
en casos en que se necesitaba considerar aspectos particulares de temas generales en la
indizacion. Ejemplo: Historia de la Medicina-Costa Rica.

Columna n° 1: Se anoté cada uno de los contenidos tematicos asignados a cada programa de
curso de la Carrera de Medicina.

Columna n° 2: Se anot6 la cantidad de titulos de libros recuperados en la base de datos del
CID por palabra clave por cada uno de los contenidos teméticos asignados en la primera

columna.

Columna n® 3: Se anoté el porcentaje correspondiente a cada contenido tematico segin la
columna n® 2.

Columna n° 4. Se anot6 la cantidad de registros cuyo afio de publicacion estaba ubicado en
el rango establecido segun el objetivo especifico n°® 3.

Columna n° 5: Se anoté el porcentaje correspondiente a cada contenido tematico segin los
datos de la columna n° 4.
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Fila n® 2: En la columna n® 1, fila n° 2 lleva el nombre de “Total’, con el propésito de totalizar
el nimero de titulos de libros recuperados en la base de datos de la coleccion del CID-UNIBE
para ese curso en particular y su porcentaje general.

Con la informacion obtenida de las hojas de cotejo de todos los programas de curso y
con ayuda del programa Microsoft Excel, se conformaron listados por cursos y contenidos
tematicos que luego fueron sintetizados para el andlisis e interpretacion de los resultados.

3. CUESTIONARIOS

Se confeccionaron dos cuestionarios para cumplir con los objetivos planteados para la
evaluacion tomando en cuenta el punto de vista de los principales grupos de usuarios del CID-
UNIBE y para generar algunas conclusiones,

El primero dirigido a los docentes que impartian cursos de la Carrera de Medicina de
UNIBE, conformado por 2 secciones: una donde se anoté algunos datos académicos, 3
preguntas cerradas; y una segdnda parte sobre informacién acerca de la coleccion de libros
del CID-UNIBE. La segunda seccion consté de 5 preguntas, 2 cerradas, 2 semicerradas y 1
abierta. (Ver apéndice n° 3).

El segundo cuestionario estuvo dirigido a la muestra de estudiantes seleccionada;
muy similar al de docentes, consté de 2 secciones: la primera de datos académicos con 3
preguntas cerradas y la segunda seccion de informacion sobre la coleccion, con § preguntas,
2 cerradas y 2 semicerradas y 1 abierta. (Ver apéndice n° 4)

4. ENTREVISTA

Se realizo una entrevista al encargado del CID-UNIBE, para obtener més informacion
acerca de los criterios utilizados para la adquisicién y desarrollo de la coleccion de libros de
Medicina, asi como el procedimiento para la compra de libros sugeridos por los docentes,
estudiantes y directores académicos. (Ver apéndice n° 5).
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Constd de 5 preguntas abiertas, 2 de caracter académico y 3 con referencia al
proceso de adquisicion de libros del CID-UNIBE.
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CAPITULO IV.
Analisis e interpretacion de

los resultados



A. ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS

Para el andlisis e interpretacion de los resultados de cada uno de los objetivos,
primeramente se define y describe la variable, se detalla como se llegé a la obtencion de los
resultados, y se analizan los resultados visualizados por medio de cuadros, graficos y tablas.
Por ltimo se concluye para dar respuesta a cada variable.

Variable n° 1: Existencia de libros citados en las bibliografias de
los programas de curso por afios de publicacién

Objetivo no. 1.Identificar la existencia de libros citados en las bibliografias de los programas
de curso en la coleccion del CID, por afios de publicacion.

Esta variable fue definida como el numero de libros citados en las bibliografias de
programas de curso que tiene el CID-UNIBE en su acervo, segin los afios de publicacion
agrupados por rangos, los cuales seran utilizados como parametro para el objetivo n°® 3 de
exhaustividad.

Para éste objetivo se cre6 la Base de datos “Bibliografia de programas de curso” en el
programa Microsoft Access, en la cual se incluyé cada uno de los campos que conforman las
referencias bibliograficas que aparecen en cada uno de los programas de curso.
Adicionalmente se creé un campo llamado “existencia”, donde al cotejar con la base de datos
bibliografica del CID-UNIBE, se marcd el registro del libro con un v en los casos en que el

libro si existe en la base de datos.
Esto permiti6 diferenciar la cantidad de libros que si existen en la coleccion del CID-

UNIBE (segun la base de datos bibliografica), y Ja cantidad de libros que no existen en Ia
coleccion. Segan se muestra en el cuadro n® 1.
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Cuadro no. 1

Libros citados en las bibliografias de
los programas de curso existentes y
no existentes en el CID-UNIBE

No. titulos %
SIEXISTENTES 129 71
NO EXISTENTES 52 29
TOTAL 181 100

Fuente: Base de datos “Bibliografia de programas de curso”

En el cuadro n° 1, se observa que de las 181 citas bibliograficas incluidas en la base
de datos “Bibliografia de programas de curso”, 129 libros si existen en la coleccion lo que
equivale a un 71% del total, mientras que 52 libros incluidos en los programas de cursos no
existen en la coleccion lo que equivale al 29% restante del total.

De acuerdo con la entrevista realizada al director del CID-UNIBE, el desarrollo de la
coleccion se realiza por medio de las recomendaciones y la bibliografia que brindan los
docentes a través de los programas de curso. Ello puede verse reflejado en el 71% de titulos
que si existen en la coleccion de libros del CID. ( ver apéndice n° 5)

Como parte de este objetivo, se determinaron los afios de publicacion de los libros
citados en las bibliografias de los cursos existentes en la coleccion del CID-UNIBE.

Es importante sefialar que de los 129 titulos existentes, solo 82 citas bibliograficas
especifican el afio de publicacion en los programas de curso, lo que equivale a un 64% del
71% total de libros existentes. Mientras que 47 citas bibliograficas de libros equivalentes a un
36% del 71 % de libros existentes, no citaron afio de publicacion de los libros incluidos en ias
bibliografias de los programas de curso; tal y como se muestra en el siguiente grafico.
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El primer rango comprendido entre 1975 a 1992 representa un 11% del total de libros
con afios citados en las bibliografias de curso existentes en la coleccion del CID-UNIBE,
seguido de un porcentaje muy superior para el rango de afio de publicaciéon comprendido
entre 1993 a 1998 correspondiente a un 46%, y por Gltimo no muy distante un 43%
correspondiente a los afios de publicacion comprendidos entre 1999 a 2004.

Cuadro no. 2
Rangos de afios de publicacion de los
libros citados en las bibliografias de curso
existentes en la coleccién del CID-UNIBE

Rangos Frecuencia %
1975-1992 9 1"
1993-1998 38 46
1999-2004 35 43

TOTAL 82 100

Fuentes: Programas de curso de la carrera de Medicina y Base de datos
“Bibliografia de programas de curso”

En comparacion con los datos representados en el grafico n° 2, en el segundo rango
de afios (1993-1998) se incluye el mayor numero de titulos concentrados en cuatro afios:
1996, 1997, 1998, 1999. Sin embargo, con una diferencia minima, en rango correspondiente a
los afios posteriores (1999-2004) estan concentrados 43% de libros citados y existentes en la
coleccion de libros de Medicina.

Se identificé que una gran mayoria de los libros citados en las bibliografias de los
programas de curso de la carrera de Medicina existen en la coleccion el CID-UNIBE, con los
mismos afios de publicacion que sugieren los docentes en las bibliografias de los cursos e
inclusive afios superiores. En la tabla n° 2 (apéndice n°® 6) se puede apreciar en los libros
existentes en la coleccion de libros del CID-UNIBE, en las columnas de afio y affos existentes
la comparacion, por lo que se puede considerar que la coleccion posee un nivel de actualidad
aceptable para responder a los programas de curso de la Carrera de Medicina.
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Ademas de presentar la cantidad y porcentajes de titulos citados en los programas de
curso existentes, se determiné cuales son los titulos citados en las bibliografias de cursos con
sus afios de publicacion existentes y no existentes, de modo que sirva al CID-UNIBE de guia
para futuras adquisiciones, reforzar el nimero de ejemplares y adquirir aquellos libros que no
posee. (ver apéndice n° 6, tablan®2).
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Cuadro no. 3

Cantidad de titulos por
namero de ejemplares de
libros citados en las
bibliografias de cursos y
existentes en el CID-UNIBE

N° de ejemplares | N° Titulos
1 40
2 35
3 18
4 ik
5 13
6 2
7 3
8 2
11 3
14 1
15 1
TOTAL 129

Fuentes: Programas de curso de la carrera de Medicina y Base de datos
“Bibliografia de programas de curso”

En el siguiente grafico se muestra como la linea correspondiente a la cantidad de
titulos es considerablemente descendente con respecto a la linea correspondiente al nimero
de ejemplares de los titulos existentes citados en las bibliografias de cursos, que ademés es
muy regular.
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Gréficon°3

45

Cantidad de ejemplares por niimero titulos de libros
citados en las bibliografias de cursos existentes en el
CID-UNIBE
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Fuentes: Programas de curso de la carrera de Medicina y Base de datos
“Bibliografia de programas de curso”

A medida que aumenta del 1 al 15 el nimero de ejemplares, va en descenso el
nimero de titulos recuperados, presentandose una interseccion entre lo que se considera la
mitad del nimero de ejemplares que equivale a 6, en donde no supera a 5 titulos el nimero
de ejemplares por titulo.

Sin embargo, cabe destacar que de 1 a 5 ejemplares, se encuentra la mayor
concentracion de numero de titulos, especificamente un 91% del total de titulos citados en las
bibliografias de curso y existentes en la coleccion de libros del CID-UNIBE. (Ver grafico n° 4)
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Grafico no. 4

Porcentaje de titulos por nimero de ejemplares
libros citados en las bibliografias de cursos y
existentes en el CID-UNIBE

1 2 3 4 5 6 7 8 11 14 15
No. de ejemplares

m Porcentaje de titulos

Fuentes: Programas de curso de la carrera de Medicina y Base de datos
“Bibliografia de programas de curso”

Se determina que la mayoria de libros citados en las bibliografias de los cursos de
Medicina el CID-UNIBE tiene en su acervo de 1 a 2 ejemplares por titulo. Ello podria
considerarse perjudicial, considerando que se tiene que atender una poblacion promedio de
25 estudiantes por cada curso introductorio y un docente de.cada curso, segun datos
suministrados por el departamento de registro de UNIBE.
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Propiamente para el andlisis de la exhaustividad que posee la coleccién de libros del
CID-UNIBE entre los afios de publicacion de 1975 al 2004, se obtuvo la frecuencia; es decir,
cantidad de recuperaciones obtenidas para cada uno de los contenidos tematicos. Basandose
en estas frecuencias de los contenidos tematicos se procedié a obtener el punto percentil para
asignarles un valor sobre una escala de 0 a 100 y lograr asignar un valor equitativo que
permitira la distribucion de percentiles en categoria alta, media y baja.

Un percentil o punto percentil es un valor sobre la escala de medida, hay 99
percentiles que dividen al conjunto de frecuencias en 100 partes iguales. Para el célculo de
percentiles se debio, en primer lugar, ordenar los datos de menor a mayor; una vez hecho
esto se aplico la formula siguiente:

Pr=m * (n+1); 1<m299
100

Donde
Pm: Percentil m. Valor tal que un m/100 de las observaciones son menores
que él y un 1-m/100 son mayores;
m= Numero que indica el percentil que se quiere. Por ejemplo, si n=75, esto
significa que se quiere el percentil 75 y variara entre 1y 99.
n= Namero total de observaciones que conforman el grupo estudiado.

Para el andlisis de este objetivo, los percentiles de las frecuencias de los 454
contenidos tematicos se realiz6 de forma automatizada con ayuda del programa estadistico
SPSS, sin embargo para ejemplificar la formula se calcula el percentil 75 para los datos de los
454 descriptores. En este caso:

n=454 descriptores y m=75

P7s= 75 * (454+1) término= 75*455 término = 341,25
100 100
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Significa que el percentil 75 esta dado por el descriptor en la posicion 341 y 342 del
conjunto de los 454 contenidos tematicos ordenados por frecuencia. El punto percentil 75
corresponde aquellos descriptores cuyo nimero de titulos recuperados o frecuencia
corresponde a 18 titulos. (Ver tabla n° 5, apéndice n° 9).

En la tabla n° § (apéndice n°® 9) se detallan los puntos percentiles de cada uno de los
contenidos tematicos, ordenados segun el nimero de recuperaciones obtenidas en la base de
datos del CID-UNIBE entre los afios de publicacion de 1975-2004. Es importante destacar
que del total de contenidos tematicos de los programas de curso, no fueron recuperados
titulos de 22 tematicas en la base de datos del CID-UNIBE lo que da un indicio de que la
coleccion cuenta con libros cuyos contenidos son tan especificos como las tematicas que se
estudian en los cursos de la carrera de medicina.

Una vez obtenido el punto percentil de todas las tematicas, se ubica cada uno en una
categoria y segln el curso al que pertenece. En donde los contenidos tematicos con punto
percentil menor o igual a 33,33 se ubican en la categoria baja exhaustividad, mientras que los
valores con percentiles mayores que 33,33 y menores o iguales a 66,66 se ubican en la
categoria media exhaustividad, y los valores con percenfiles mayores que 66,66 y menores o
iguales a 100 se ubican en la categoria alta exhaustividad.

Los resultados presentados en la tabla n° 6 (apéndice n® 10), refiejan aquellos
contenidos tematicos de los programas de cursos agrupados en alta, media y baja
exhaustividad segin los percentiles obtenidos para cada uno y por cursos individuales dando
un panorama especifico de la pertinencia y estado de la coleccion en materia de contenidos
tematicos de los libros en comparacion con la exhaustividad que exigen los programas de
curso de la carrera de Medicina.

En el cuadro que se muestra a continuacion, con una alta exhaustividad se
encuentran 159 contenidos tematicos, en la categoria de media exhaustividad se encuentran
151 contenidos tematicos y en la baja exhaustividad 144 para un total de 454 contenidos
tematicos correspondientes a todos los programas de curso.
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Cuadron®4

Grado de exhaustividad de la coleccion de libros del CID-
UNIBE por contenidos teméticos y por cursos de Medicina

entre 1975-2004
Grado | Percentiles de contenidos Percentiles de cursos
teméticos
Alto 159 14
Medio 151 13
Bajo 144 13

Fuente: Hojas de cotejo de los programas de cursos y base de datos del CID-UNIBE

Se evidencia, que la coleccién de libros del CID-UNIBE es altamente exhaustiva con
respecto a los contenidos tematicos de los programas de curso. En este caso, el alto grado de
exhaustividad esta conformado por teméticas con un nivel de especificidad mas general,
mientras que en la baja exhaustividad se encuentran ubicados descriptores cuya especificidad
tematica es muy alta, tal es el caso de cursos como pediatria, geriatria y medicina de

emergencias entre otros.

En el caso de contenidos con baja exhaustividad se puede considerar que son
tematicas criticas de la coleccion de libros, ya que a pesar de que también se utilizé para la
recuperacion la tabla de contenidos de los registros de titulos, no fue suficiente el porcentaje
de recuperacion para cubrir la demanda de que exigian los programas para el desarrollo de
los cursos.

En la tabla n® 7 (apéndice n° 11) se detallan los percentiles segun la frecuencia de
titulos recuperados por curso con la finalidad de visualizar cuales son los cursos que estan por
debajo del percentil 50 y cuales estan por encima del percentil 50, de este modo reforzarlos
con la adquisicion de titulos que contengan las tematicas que se requieren para hacer efectivo
el aprendizaje de los estudiantes de Medicina. Al respecto, los cursos de Salud publica,
Medicina del Trabajo, Epidemiologia clinica e Histologia son algunos de los que deben ser
reforzados con prioridad. Mientras que cursos como Psiquiatria, Fisiopatologia y Quimica
Organica tienen un alto percentil de representacion en la coleccién de libros del CID, por lo
que no es prioridad para reforzar a corto plazo.
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Con los contenidos teméticos divididos en las tres categorias de exhaustividad y los
cursos también divididos en estas categorias, se pueden crear estrategias, para el
reforzamiento de aquellos temas con baja exhaustividad pertenecientes a cursos cuya
exhaustividad también esta por debajo de 33 % establecido para esta categoria como
prioritarios, y asi sucesivamente hasta conseguir elevar los porcentajes de alta exhaustividad
que correspondan a los cursos de la carrera de Medicina.

Por el gran nivel de congruencia de los titulos recuperados en la base de datos del
CID-UNIBE con los contenidos tematicos de cada uno de los programas de curso, se
considera que la coleccion de libros del CID-UNIBE tiene un alto nivel de exhaustividad dentro
de rango de afios de publicacion de 1975 al 2004.

94



Variable no. 4: Utilidad

Objetivo n° 4. Determinar la utilidad que dan los usuarios (docentes y estudiantes) a la
coleccién de libros de Medicina del CID para el desarrollo de contenidos de los programas de
curso de la carrera de Medicina de UNIBE.

Para esta investigacion, la variable “utilidad”, fue definida como el empleo que le dan
los usuarios a la coleccion de libros del CID para el desarrollo de los programas de curso de la
carrera de Medicina de UNIBE.

En primera instancia, por medio de los cuestionarios aplicados a 64 docentes y 50
estudiantes, se determind qué porcentajes de la muestra seleccionada para ambos casos,
utilizan o han utilizado los fibros del CID-UNIBE y cuales no.

En el caso de los docentes, la pregunta n° 1, ;Utiliza o ha utilizado alguna vez los
libros del CID-UNIBE?, el cuadro n® 5 refleja que un 47% del total de docentes utiliza la
coleccion de libros del CID-UNIBE mientras que con muy poca diferencia, el 53% restante
sefiala que no la utiliza.

Cuadron®5

Utilidad de la coleccion de libros del
CID-UNIBE por parte de los docentes

N° %

docentes
Si utiliza 30 47
No utiliza 34 53
TOTAL 64 100

Fuente: Cuestionario n® 1, pregunta n® 1

Como respuesta a la misma pregunta, pero aplicada a los 50 estudiantes de la carrera
de Medicina si ¢Utiliza o ha utilizado alguna vez la coleccion de libros de Medicina del CID-
UNIBE?, un 96% sefiala que si utiliza la coleccién mientras que solo un 4% de los estudiantes
sefiala que no utiliza o ha utilizado la coleccion de libros. (Cuadro n° 6)
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por las cuales si utilizan y las razones por las cuales no utilizan la coleccion de libros del CID-
UNIBE, dentro del marco del desarrolio del Curriculo de Medicina de UNIBE.

El cuadro n° 7 muestra las razones que se establecieron para que los docentes
sefialaran cual consideraban era la principal o0 principales razones por las que utilizan la
coleccion de libros del CID UNIBE. Un 36% de los docentes no respondieron a esta pregunta
porque como se sefiala en el cuadro n° 5 més de la mitad de los docentes no utilizan la
coleccion de libros del CID UNIBE. Seguidamente, un 18 % de los docentes sefialan como
principal motivo, la utilizacion de la coleccion de libros para obtener informacion de apoyo
bibliografico a los contenidos de los programas de curso; el 16% como actualizacion de libros
de texto para los cursos, un 15% para el desarrollo de actividades, tareas y practicas para los
estudiantes a los que les imparten los cursos, un 13% para la preparacion de los contenidos
tematicos que son vistos en clase, y por ultimo un 2% que sefialan otras opciones que
corresponden a: actualizacion profesional y elaboracion de guias o manuales para los

estudiantes.
Cuadron®7
Razones por las cuales los docentes utilizan la coleccion de libros del
CID-UNIBE
Razones. Frecuencia %
1.Preparacion de los contenidos de curso 12 13
2.Informacién de apoyo a los contenidos de los 17 18
programas de curso
3.Actualizacién de libros de texto para los cursos 15 16
4.Desarrollo de actividades y practicas para los
estudiantes 14 15
5.0tros 2 2
6.NR/INS 34 36
TOTAL 94 100

Fuente: Cuestionario n° 1, pregunta n® 2

En el cuadro n® 8, se sefialan las razones que los estudiantes de la carrera de
Medicina indicaron como las principales razones por las cuales utilizan la coleccion de libros
del CID-UNIBE. El mayor porcentaje lo representd con un 35%, la realizacion de tareas y
practicas asignadas en los cursos, seguido con un porcentaje similar de 33%, para el apoyo a
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los contenidos vistos en el curso, razén que no equivale necesariamente al desarrollo de
tareas, sino mas bien al repaso de temas para examenes o evaluacion a realizarse en los
cursos. Un 28% considera como razén por la cual utiliza la coleccion de libros, la elaboracion
de trabajos de investigacion de curso, considerandose trabajos finales grupales e individuales
de curso ylo trabajos de graduacion en nivel avanzado de bachillerato y licenciatura de la
carrera de Medicina. Por Ultimo, un 4 % de los estudiantes sefiala otra razon correspondiente

a aclarar dudas de temas vistos en clase.

Cuadron®8
Razones por las cuales los estudiantes utilizan la coleccion de
libros del CID-UNIBE

Razones Frecuencia %
1. Realizacion de tareas y practicas 27 35
2. Apoyo a los contenidos vistos en el curso 25 33
3.Trabajos de investigacion de curso 21 28
4, Otros 3 4
TOTAL 76 100

Fuente: Cuestionario n° 2, pregunta n® 2

Se consider6 como parte del objetivo n® 4 determinar las razones por las cuales los
usuarios (docentes y estudiantes) encuestados no utilizan o han utilizado alguna vez la
coleccion de libros del CID-UNIBE para apoyo a los programas de cursos.

En el caso de los docentes, en el cuadro n® 9, la distribucién de las razones por las

cuales no utilizan la coleccion de libros de Medicina, se ven reflejadas en las respuestas del
cuestionario n° 1, pregunta n® 3.
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Cuadron®9
Razones por las cuales los docentes no utilizan la coleccion de

libros del CID-UNIBE
Razones. Frecuencia %
1.No existen los libros que necesita para la 3 4
bibliografia de curso
2.Los libros los considera desactualizados 1 1
para el curso
3.Los libros no siempre estan disponibles 4 6
4,Compra los libros que necesita 15 21
5.0tros 22 K}
6.NR/NS 26 37
TOTAL 71 100

Fuente: Cuestionario n° 1, pregunta n® 3

Con un porcentaje similar al del cuadro n® 7, el namero de docentes que se abstuvo
de responder a esta pregunta corresponde a un 37% del total de encuestados. Un 31% de los
docentes sefial6 razones propias por las cuales no utilizan la coleccion de fibros del CID-
UNIBE, como por ejemplo; que ufilizan otras bibliotecas, especiaimente Dbibliotecas
hospitalarias por la facilidad que representa para ellos al laborar en hospitales, cuentan con
accesos en linea a revistas y recursos disponibles en Intemnet como bases de datos
especializadas, no poseen el tiempo necesario para trasladarse al CID-UNIBE debido a que
solo imparten clases en Hospitales, y por (ltimo no tienen conocimiento acerca de los
servicios, horario o recursos del CID-UNIBE.

Seguidamente, el 21% seilalé que compran los libros que necesitan para desarrollar
los cursos que imparten y no ven la necesidad de acudir al CID, un 6% consider6 que los
libros no siempre estan disponibles, o que solo hay un ejemplar existente para docentes y
estudiantes; un 4 % considerd que no existen en el CID-UNIBE los libros que sugiere en la
bibliografia de curso, lo cual se considera razonable y justificado ya que el 47% de los
docentes ha utilizado alguna vez la coleccion de libros del CID. Por dltimo, solo un 1%
considera que los libros del CID-UNIBE son desactualizados para el curso que imparte por lo
que no utiliza Ia coleccion,
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En el cuadro n® 10, se visualizan las mismas razones anotadas en el cuestionario n° 2,
pregunta n° 3, correspondientes a los estudiantes de la Carrera de Medicina, por las cuales no
utilizan la coleccion de libros del CID-UNIBE. Ei 60% no respondi6 a esta pregunta por la
justificable razon de que el 96% de los estudiantes encuestados sefialan si utilizan la
coleccion de libros del CID-UNIBE (ver cuadro n° 6). Sin embargo, del 4% restante, 27%
coincidié en que los libros que necesitan para apoyar los programas de los cursos que
reciben, no siempre estan disponibles para revisar. Seguidamente, el 9% compra los libros
que necesita para el curso y por tanto no utiliza la coleccion del CID, el 2% consider6 que no
existen en la coleccion los libros sugeridos en la bibliografia de los cursos y ofro 2% sefial6
como otra opcidn, la busqueda de informacion en Internet para el apoyo de los contenidos de

los cursos.

Cuadron® 10
Razones por las cuales los estudiantes no utilizan la coleccién de libros del CID-UNIBE
Razones Frecuencia %
1. No existen en el CID los libros sugeridos en la bibliografia 1 2
de curso
2. Los libros los considera desactualizados en relacion con los 0 0
contenidos vistos en los cursos
3. Los libros no siempre estan disponibles 14 27
4. Compra los libros que necesita para el curso 5 9
5. Otros (busca la informacion en Intemnet) 1 2
6. NRINS 32 60
TOTAL 53 100

Fuente: Cuestionario n° 2, pregunta n® 3

En el grafico n° 8, se observa altos porcentajes de docentes y estudiantes que no
utilizan la coleccion de libros, justificable en el caso de estudiantes ya que el 96% si utilizan la
coleccion, no asi en el caso de docentes. Sin embargo, en el caso de los docentes existe una
mayor distribucion de razones por las que no utilizan fa coleccion de libros del CID-UNIBE, tal
y como lo muestra el 31% de otras razones y un 21% que sefialo compra los libros que
necesitan.

Por otro lado, en el caso de los estudiantes como segundo porcentaje alto se ve
representado con un 27% la razén comrespondiente a la disponibilidad de los libros del CID.
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que los libros del CID-UNIBE no siempre estan disponibles cuando los solicitan, estan
desactualizados o no existen en la coleccion.
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Variable no. 5: Grado de pertinencia

Objetivo n° 5.Determinar el grado de pertinencia que dan los usuarios del CID a la coleccion
de libros de Medicina como apoyo a los contenidos de los programas de curso vigentes de la
carrera de Medicina.

El grado de pertinencia, fue definido en esta investigacion como el nivel de
adecuacion que los usuarios (Docentes y estudiantes) dan a la coleccion de libros del CID-
UNIBE para el desarrollo de los contenidos de los programas de curso de la carrera de
Medicina.

Esta variable se determiné mediante un cuestionario dirigido a docentes y otro a
estudiantes, en los cuales se les hace la misma solicitud de sefialar que grado de pertinencia
consideran que tiene la coleccion de libros del CID-UNIBE en cuanto al aspecto de
exhaustividad tematica, dando tres niveles de opcion para fa calificacion: Alto, Medio, Bajo y
NR/NS en el caso de que los encuestados no respondan o no conozcan la coleccion.

En el cuadro n° 11, se observa que de los 64 docentes encuestados, el 42% no
responde a ninguno de los niveles. Como se sefiala en ia variable anterior correspondiente a
la “utilidad”, méas de la mitad de los docentes no utilizan la coleccion del CID por varias
razones, por lo que no fa conocen lo suficiente como para dar un criterio de si es pertinente o
no para el desarrolio del curso que imparten o del curriculo de la carrera de Medicina. Sin
embargo, el 55% restante consider6 que la coleccion tiene un grado de pertinencia entre alto y
medio; seguido de un 3% consideré que es muy baja la pertinencia con respecto a los
contenidos tematicos de los cursos.
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Cuadron® 11

Grado de pertinencia que asignaron los
docentes a la coleccion de libros de
Medicina del CID-UNIBE

Grado N° %
docentes

1.Alto 18 28

2.Medio 17 27

3.Bajo 2 3

NR/NS 27 42

TOTAL 64 100

Fuente: Cuestionario n® 1, pregunta n® 4

En cuanto a estudiantes se refiere, en el cuadro n® 12, se determinan los porcentajes
asignados al grado de pertinencia segun la opinion de los estudiantes encuestados. E! 56% de
los estudiantes sefiald que en cuanto a exhaustividad tematica la coleccion de libros del CID-
UNIBE es altamente pertinente, seguidamente de un 30% considerd que tiene un grado de
pertinencia medio y un 14% no otorg6 ninguna calificacion. Lo importante de rescatar es que
ninguno de los estudiantes encuestados consideré bajo el grado de pertinencia de la
coleccion, ya que utilizan mas la coleccion que los docentes, se puede considerar una
valoracion mas real y objetiva con respecto a la adecuacion que posee la coleccion de libros.

Cuadron®12

Grado de pertinencia que asignaron
los estudiantes a la coleccion de
libros del CID-UNIBE

Grados N° %
estudiantes

1. Alto 28 56

2.Medio 15 30

3.Bajo 0 0

4 NRINS 7 14

TOTAL 50 100

Fuente: Cuestionario n°® 2, preguntan® 4
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CONCLUSIONES Y
RECOMENDACIONES



A. CONCLUSIONES

Variable n® 1. Existencia de libros citados en las bibliografias de los programas de
curso por aiios de publicacion.

La coleccion de libros de Medicina del CID-UNIBE posee la mayoria de titulos citados
en las bibliografias de los programas de curso vigentes de la carrera de Medicina en los afios
de publicacion citados por los docentes en las bibliografias e inclusive ediciones de affos
superiores a los especificados por los mismos. Con elio ratifica la correspondencia entre los
docentes y el proceso de adquisicion CID, tal y como lo mencioné el director del CID en la
entrevista.

Segun datos extraidos de la “Base de datos de las bibliografias de curso”, de los 40
programas de curso se exirajeron un total 181 citas bibliograficas, es decir un promedio de 5
libros sugeridos por cada curso.

Mas de la mitad de los docentes no especifican afio de publicacion de ios titulos de
los libros que citan en sus bibliografias de curso. El porcentaje de docentes que si citan afio
de publicacion, en su mayoria coinciden en un rango de afios de 1993 a 1998, lo que
corresponde a 7 afios de antigliedad con respecto al 2005, afio en el que se recolecté las
referencias bibliograficas de los programas de curso.

Variable n® 2. Nimero de ejemplares de cada uno de los titulos citados en las
bibliografias de los programas de curso de la carrera de Medicina existentes en el CID

Un 91% del total de titulos citados en las bibliografias de los cursos y existentes en la
coleccion de libros del CID-UNIBE posee de 1 a 5 ejemplares, tanto de ediciones de afios de
publicacion inferiores o superiores a los afios citados por los docentes en las bibliografias de
CUrsos.

Sin embargo, un 58% del total de titulos citados y existentes en la coleccion de libros
del CID-UNIBE tienen en su acervo de 1 a 2 ejemplares por titulo.
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Un 11% de los estudiantes recomiendan que la coleccién deberia contar con un
mayor nimero de copias 0 ejemplares, asi como un mayor nimero de ediciones.

Variable n° 3. Exhaustividad por aiios de publicacion de la coleccién de libros del CID
UNIBE

Segln los rangos establecidos en el objetivo n° 1, mas de la tercera parte de titulos
disponibles se ubican en el rango de 1999-2004, lo que equivale en general a un alto nivel de
actualizacion de la coleccion de libros de Medicina, considerando que el analisis fue realizado
en el afio 2005.

El rango de afios de 1999-2004 de los titulos existentes en el CID es superado por el
rango de afios sugerido por los docentes en las citas bibliograficas de los programas de curso.

Dentro del rango de 1975-2004, establecido por los docentes segun los affos de
publicacion de los titulos en las bibliografias de los cursos, de la mayoria de contenidos
tematicos fue recuperado al menos 1 documento en la coleccion; por lo que la exhaustividad y
a la vez la especificidad de los programas de curso es correspondida por Ias tematicas que se
abordan en los tibros del CID-UNIBE.

El establecimiento de percentiles es una herramienta que permite posicionar los
contenidos teméticos en una escala de medicion segin el nimero de titulos recuperados por
cada uno, de modo que se puede visualizar el nivel de exhaustividad de la coleccion en
relacion con los programas de curso y en general con el curriculo.

Mediante los puntos percentiles de todas las tematicas se establecieron 3 niveles de
exhaustividad en donde la coleccion de libros del CID-UNIBE se ubica en alta exhaustividad
con respecto a los contenidos tematicos de los programas de curso. En este caso, el alto
grado de exhaustividad esta conformado por tematicas con un nivel de especificidad mas
general, mientras que en la baja exhaustividad se encuentran ubicados cursos cuya
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especificidad temética es muy alta, tal es el caso de cursos como Pediatria, Geriatria y
Medicina de Emergencias entre otros.

Los contenidos tematicos de los cursos demostraron ser una herramienta muy (til
para comparar colecciones pequefias, principaimente en Dbibliotecas universitarias
especializadas en donde muchos de los métodos de evaluacion no se adaptan a las
necesidades de las mismas.

La normalizacién de los contenidos tematicos de los programas de curso, asi como la
normalizacion de descriptores de la base de datos del CID-UNIBE con el Tesauro DeCs
permitié una mejor recuperacion de titulos y un mejor analisis en esta evaluacion de coleccion.

Variable n° 4. Utilidad

La mayoria de la muestra de estudiantes encuestada utiliza la coleccion de libros del
CID-UNIBE, mientras que menos de la mitad de los docentes la utilizan. La mayoria de los
estudiantes que utiliza Ja coleccion lo hacen para apoyarse en el desarrolio de los contenidos
de los programas de curso. Por otro lado, los docentes que si hacen uso de la coleccion, lo
hacen para preparar los contenidos teméaticos de los cursos, actualizar su bibliografia y
desarrollar las actividades y practicas que asignan a sus estudiantes. En este caso, existe
una adecuada correspondencia en el desarrollo y retroalimentacion del curriculo académico
de la carrera de Medicina entre estudiantes y docentes.

En los casos en que la poblacion encuestada, tanto docentes como estudiantes no

utilizan la coleccion, es porque satisfacen sus necesidades de informacion por ofros medios,
como la compra de material y la consulia en ofras bibliotecas.
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Variable n° 5. Grado de pertinencia
La mayoria de docentes y estudiantes, sefialaron un grado alto de pertinencia de la

coleccion de libros del CID con respecto a fa adecuacion y exhaustividad tematica para el
desarrolio de los programas de curso.
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B. Recomendaciones

CID-UNIBE

El CID-UNIBE debe generar medios de coordinacion para que a priofi cada
cuatrimestre, se cuente con los libros recomendados por los docentes en Jas bibliografias de
los programas de curso de la carrera de Medicina y que estén a disposicién la mayor cantidad
de ejemplares de los mismos para la consulta por parte de los docentes y estudiantes.

De igual modo, se recomienda adquirir los libros recomendados por los docentes, estudiantes
y decanos en las ediciones mas actualizadas posibles.

Se sugiere a los decanos y docentes la revision de bibliografia actualizada para apoyo de los
cursos. Para ello, el CID debe promover la diseminacién de nuevos libros adquiridos. Ademas,
se debe frabajar con anterioridad en colaboracion con editoriales y librerias en el area de
Medicina y afines, para el fortalecimiento del plan de estudio.

Ademas segln lo expresan la mayoria de los estudiantes en el cuestionario n° 2, es
recomendable que el CID posea mas ejemplares o copias de los libros.

A pesar de que no se encontr en la literatura un parametro que determinara el minimo de
ejemplares o copias que debe existir en una biblioteca universitaria por titulo. Se establece
con base en el andlisis de esta investigacion para un promedio de 25 alumnos por grupo de
curso y 1 docente, la adquisicion de 5 copias por libro de texto y 3 copias para bibliografia de
apoyo por cada titulo.

Se recomienda fortalecer dreas tematicas especificas para aquellos cursos que tratan acerca
de especialidades médicas, sin descuidar la adquisicion de libros de texio para cursos
iniciales con tematicas mas generales, de modo que el nivel de exhaustividad de la coleccion

aumente periédicamente.
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Crear espacios para que los estudiantes y especialmente los docentes, evallien la coleccion
de libros del CID-UNIBE y sugieran material bibliografico que fortalezca el plan de estudios de
la carrera de Medicina. Al respecto, es recomendable el uso del andlisis de expertos, el
andlisis de citas y encuestas de opinién por medio de los cuales se involucra directamente a

los usuarios con Ja evaluacion.

Revisar y depurar constantemente la base de datos del CID-UNIBE a nivel de indizacién para
Jograr una recuperacion eficiente de los contenidos tematicos de los recursos bibliograficos.
Se recomienda ademés el desarrollo de un manual de procedimientos en cuanto a procesos
técnicos se refiere de manera de que se minimice las inconsistencias y se normalice la base
de datos del CID-UIBE.

Planificar programas de induccion a los docentes en el uso de la del CID-UNIBE y los recursos
bibliograficos con los que cuenta, ya sea con medios virtuales o de forma personal, de modo
que el docente se identifique con el CID y aproveche al maximo los recursos bibliograficos con
los que se cuenta.

Es recomendable para evaluaciones posteriores, tomar en cuenta otras variables como la
disponibilidad de los documentos, el nivel de uso a domicilio y a sala, entre otras. El uso de
estandares para bibliotecas universitarias es un medio por el cual se pueden evaluar esas
variables, de manera que se pueda determinar si la coleccion posee la cantidad de titulos
minima para responder adecuadamente al curriculo académico.

Para futuras evaluaciones de coleccion en el CID-UNIBE, es recomendable se realicen con
una periodicidad semestral como minimo para medir el comportamiento informativo de los
usuarios y movimientos o0 cambios curiculares. Es aconsejable realizar evaluaciones en otras
dreas tematicas que competen a la universidad asi como la evaluacion de otro tipo de
materiales que el CID posea en su acervo.
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UNIBE

Establecer y difundir un formato normalizado para la redaccion de las citas bibliograficas
incluidas en los programas de curso en particular, para una mejor recuperacion de los
documentos sugeridos por los docentes.

Las autoridades académicas en coordinacion con el CID, deben fomentar como objetivo
educativo que los docentes de forma obligatoria asistan al CID-UNIBE por lo menos a
principio de cada cuatrimestre como parte de la revision y actualizacion que deben hacer a su
programa de curso. De este modo, los docentes conoceran el CID y estos a su vez podran
hacer recomendaciones que fortalezcan Ias colecciones existentes.

Justificar ante Direccién Ejecutiva y ante la Rectoria mediante estudios de usuarios y
evaluacion de coleccion como la presente, el aumento periddico de presupuesto para la
compra de libros, asi como una ampliacién del espacio fisico que permita albergar mayor
cantidad de ejemplares de libros.

EBCI

Se recomienda a la Escuela de Bibliotecologia y Ciencias de la Informacion, reforzar areas de
formacion para que Jas(os) bibliotecologas(os) realicen trabajos de evaluacién de colecciones.
Se pueden realizar programas de extension o educacion continua para profesionales, asi
como reforzar 0 crear cursos en la carrera que se estudien temas como modelos de
departamentos de adquisiciones, politicas de descarte, normas de calidad para el desarrollo
de colecciones y metodos para el analisis estadistico de colecciones (desarrolio de
indicadores), entre otros.

EBCI debe crear conciencia en los estudiantes a través de los cursos, de la importancia del
desarrollo de bases de datos de calidad como recurso que puede ser utilizado para la
evaluacion de colecciones en cuanto a confenidos tematicos de recursos bibliograficos,
actualidad y nimero de ejemplares se refiere.
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APENDICE N° 1
Base de datos
Bibliografia de curso












Hoja de cotejon® 1

Curso:
Grado académico del curso
Blogue al que pertenece el curso: o 7T v Pw T v T v T v T w ] v T x 1 xi ] x|
Nombre del docents:

4.Rango de afio de publicacion 5. Porcentaje de rango
1. Encabezamiento de materia(DesC) 2. Total de titulos de libros en la coleccion 3.Porcendale [1975-1992  1983-1998  1999-2004 1975-2004

TOTAL




APENDICE N° 3
Cuestionario n°1
Docentes



LINIUENE

ermgRstERTEr~
‘Cﬁw
ey

R AP PLOSHEE SANLIST

Cuestionario para docentes
Estimado sefior 0 sefiora:

El objetivo del presente cuestionario es recolectar informacién para el Trabajo Final de
Graduacion titulado: “Evaluacion de la pertinencia de la coleccion de libros de Medicina del
Centro de Informacion y Documentacion “Fernando Flores Banuet” con los programas de curso
de la carrera de Medicina de la Universidad de Iberoamérica {UNIBE)®, para optar por el Grado
de Licenciatura en Bibliotecologia en la Universidad de Costa Rica. Toda la informacion que
brinde es confidencial.

Agradezco de antemano su colaboracion para el desarrollo de ésta investigacion.
ATTE
Betsy Zuiliga Hemandez

Marque con una (x) la opcion segin su parecer. Cuando se le solicite su opinion utilice los
espacios en blanco.

| Parte. Datos Académicos

A. Sexo (1) Femenino (2 )Masculino
B. Grado académico del curso que imparte ( 1 )Bachillerato (2 )Licenciatura

C. Curso(s) que imparte en UNIBE

Il. Parte. Informacién sobre la coleccién del CID-UNIBE

1. ¢Utiliza o ha utilizado aiguna vez los libros del Centro de Informacion y Documentacion de
UNIBE?

(1)Si
(2 )No (Pase ala pregunta n° 3)

2. Seleccione la principal razén por la cual utiliza la coleccion de libros del Centro de Informacién
y Documentacién de UNIBE para el desarrollo del curso que imparte

(1) Preparacion de los contenidos de curso
(2) Informacion de a poyo a los contenidos de los programas de curso

(3 ) Actualizacion de libros de texto para los cursos



(4 ) Desarrollo de actividades y practicas para los estudiantes.

(5) Otros

3. Seleccione la principal razon por la cual NO utiliza la coleccién de libros del Centro de
Informacién y Documentacion de UNIBE para el desarrollo del curso que imparte

(1) No existen los libros que necesita para la bibliografia de curso
(2) Los libros los considera desactualizados para el curso

(3) Los libros no siempre estan disponibles

(4 ) Compra los libros que necesita

(5) Otros

4. Segun los contenidos que desarrolla en los cursos que imparte actualmente en UNIBE, que
grado de pertinencia considera que tiene la coleccién de libros del CID.

Entendiendo como pertinencia: Adecuacion de la coleccion de libros del CID-UNIBE con los
contenidos del(os) programa(s) de curso que imparte.

Aspecto Grado de pertinencia
1.Alto 2. Medio 4. Bajo 5. *NRNS
Especificidad
tematica o
exhaustividad de los
libros

* (No sabe, no responde)

5. Anote sus recomendaciones para el mejoramiento de la coleccion de libros de Medicina del
CID-UNIBE




APENDICE N° 4
Cuestionario n° 2
Estudiantes



LINIULELE

i ieipuiicann
N,

PRI APIEICS LI B P

Cusstionario para estudiantes
Estimado estudiante:

El objetivo del presente cuestionario es recolectar informacion para el Trabajo Final de
Graduacion titulado: “Evaluacion de la pertinencia de la coleccion de libros de Medicina del
Centro de Informacion y Documentacion “Fernando Flores Banuet® con los programas de curso
de la carrera de Medicina de la Universidad de Iberoamérica (UNIBE)", para optar por el Grado
de Licenciatura en Bibliotecologia en la Universidad de Costa Rica. Toda la informacion que
brinde es confidencial.

Agradezco de antemano su colaboracion para el desarrollo de ésta investigacion.

ATTE
Betsy Zufliga Hemandez

Marque con una (x) la opcioén segun su parecer. Cuando se le solicite su opinion utilice los
espacios en blanco

| Parte. Datos Académicos
A. Sexo (1) Femenino (2 )Masculino
B. Grado académico ( 1)Bachillerato (2 )Licenciatura

C. Cuatrimestre que cursa
P Tl m T v v e vl ] X ] xe x| xi )

Il. Parte. Informacioén sobre la coleccién del CID-UNIBE

1.Utlliza o ha utilizado alguna vez los libros del Centro de Informacién y Documentacion de
UNIBE para apoyar los contenidos de los programas de curso?

(1)Si
(2) No (Pase a la pregunta n° 3)

2. Seleccione la principal razon por la cual utiliza la coleccion de libros del Centro de Informacion
y Documentacion de UNIBE

(1) Para la realizacion de tareas y practicas
(2 ) Para apoyar los contenidos vistos en el curso
(3) Trabajos de investigacion de curso

(4) Otros




3. Seleccione la principal razén por la cual NO utiliza la coleccion de libros del Centro de
Informacién y Documentacion de UNIBE

(1) No existen en el CID los libros sugeridos en la bibliografia de curso.

(2) Los libros los considera desactualizados en relacion con los contenidos vistos en los
curso.

(3) Los libros no siempre estan disponibles.
(4) Compra los libros que necesita para el curso

(5) Otros

4, Segun los contenidos que desarrolla en los cursos que recibe actualmente en UNIBE, que
grado de pertinencia considera que tiene la coleccion de libros del CID.

Entendiendo como pertinencia: Adecuacion de la coleccion de libros del CID-UNIBE con los
contenidos del(os) programa(s) de curso que imparte.

Aspecto Grado de pertinencia
1.Alto 2.Medio 3. Bajo 4. *NR/INS
Especificidad
tematica o
exhaustividad de los
libros

* (No sabe, no responde)

5. Anote sus recomendaciones para el mejoramiento de la coleccion de libros de Medicina del
CID-UNIBE




APENDICE N° 5
Entrevista



Entrevista

Estimado sefior:

El objetivo de la presente entrevista es recolectar informacion para el Trabajo Final de
Graduacién titulado: “Evaluacion de la pertinencia de la coleccion de libros de Medicina del
Centro de Informacion y Documentacion “Fernando Flores Banuet® con los programas de curso
de la carrera de Medicina de la Universidad de Iberoamérica (UNIBE)", para optar por el Grado
de Licenciatura en Bibliotecologia en la Universidad de Costa Rica. Toda la informacion que
brinde es confidencial.

Agradezco de antemano su colaboracion para el desarrollo de ésta investigacion.
ATTE
Betsy Zufliga Hernandez

Nombre: Jorge A Meneses Hernandez
Grado acadéemico: Lic.

1. Describa en pocas palabras, como se realiza el proceso de adquisicion y desarrollo de
libros en el CID-UNIBE.

El proceso de adquisicion se realiza revisando la bibliografia de los planes del curso, las
solicitudes de los profesores y las necesidades que detecta el bibliotecologo en la atencion de
estudiantes y profesores. Existe una estrecha relacion con los proveedores de libros, por lo tanto
nos mantenemos actualizados en las ultimas novedades.

2. ¢Como considera usted que es la relacién con el docente en lo que respecta a los
procesos de adquisicion y desarrollo de la coleccion de libros del CID-UNIBE? Explique.

Los procesos de adquisicion los realiza el personal del CID, los profesores revisan el material
existente y recomiendan la compra de mismo. En algunas ocasiones les solicitamos a los
profesores que nos den su punto de vista sobre algin material que nos ha llegado como
novedad.

3. ¢De que aspectos depende la aprobacion de la adquisicion de los libros recomendados
por los docentes al CID-UNIBE?

La aprobacion se da en el CID directamente. Los libros de mayor costo se suelen comprar
durante el primer cuatrimestre ya que tenemos un mayor presupuesto, de lo contrario se
distribuye en el segundo o tercer cuatrimestre.



APENDICE N° 6
Existencia y numero de
ejemplares



Existencia N° de ejemplares

Si

tencia y nd de ejempt

Autor det libro

Ackerman, Bernard A.; Kerl, Heimut,
Sanchez, Jorge
Bergonzoli, Gustavo

Blanco Rodriguez, J.; Bulién Sopelana, Marfa
Boya Vegue, Jests

Cabrera, Hugo Neetar; Gatti, Carlos Femano
Cardelid Rosales, Lidia; Pérez Diaz, Andrés;
Hernandez Femdndez, Rolando
Caseel, C.
De Abate, John
- & Decowin's
Ferrandiz Forarter, C.
Frumento, A. 8.

Garcia Romero, Horacio; Faure Fontanela,
Amparo, Gonzalez Gonzalez, Affredo
Gartner, Leslie P; Hiatt, James L.

Gisbert Clabuing, Juan Antonio

Grillo Bustamante, Eduardo

Hazzard, W.

Jorde, Lynn.; Carey, John; White, Reymond
Judge, Richard; Woolliscroft, James O.;
Zelenock, Gerald B.; Zuidema, Georg
Latarjet M.; Liard Ruiz, A.

Lewin, Benjamin

Lisker, Rubén; Armendares, Salvador

Madrigal, Gilbert; comp

Martin, Zurro; J.F. Cano Pérez

Morales, F.

Morgan, Lynn M.; Umaha, Jeanina
Mycek, Maty J.; Harvey, Richard, Champe
Pamela

oPs

Panlagua Gémez Alvarads, Ricardc

Putz, R.; Pabst, R.

Rassner, Gernot

Reyes, A; Granados, G

Rycroft, Richard J. G.; Robertson, Stuart J.
Sackett, David

Sanchez, JC, Carvajal, X

Spector, Rachel E

Swash, Michael

Terris, Mifton; Aideregula Enriques, Jorge
Tiersky, Ethet; Tiessky, Martin

White, Gary

Abrams, William B.; Beriow, Robert
American Peychiatric Association

Armitage, P.; Berry, G.

Benett, Claude J.; ed.

Bickiey, Lynn S; Hoekeiman, Robert A.
Burns, Ralph A

Carpenter, Maicoim B.

Cassem, Ned H.; Stern T, Rosenbaum J;
astiinei b

Chabner, Davi - Ellen

Tablan® 2

Titulo ded fibro

Erergenivia Médas de Saunders, Diayusis
and Treatment

Atlas clinico de las 101 enfermedades més
comunes de [a piel

La reforma ded sector salud

Genética general

Atias de histologta y organografia microscopica
Dermatologia de Gatti

Bioquimica meéiica

Biologta apficada

= 6 SlaorGsi

Dermatologla clinica

Biofisica

gia de la Investigacion en Salud
Histologia. Texto y atias

Medicina Legal y Toxicologfa

Anatomia Regional

Principles of geriatric medicine and gerontology
Genética médica

Diagnostico clinico. University of Michigan
Anatomfa humana

Genes Vii

introduccion a la genética humana
Manual de Diagnostico y terapéutica en
Pedliatria

Atencibn primaria en salud (APS).Conoeptos y
definiciones. Ei caso espafiol

Temas practicos en geristria y gerontologfa
Participacién comunitaria en salud: la politica
de atencién primaria en Costa Ri

Lippincotts llustrated Reviews: Pharmacology
L.a administracin estratégica

Biclogla colular

Sobotta: Atlas de anatomia humana

Manual y atias de dermatologla

Andlisis de situacion de salud. Marco
metodoidgico

Manual en color de dermatologla
Clinicat epidemiology

Hacia un nuevo modeio de atencién integral de
salud. Gerencia de modemizacion de la CCSS
Las cuituras de la salud

Hutchinson's exploracion cifnica

Temas de epidemiologfa y salud pablica

The Language of medicine | English

Atlas Levene de dermnatologia

A.D.A.M Atias de anatom(a humana
Manual Merck de geriafria

PAS-R. Autoevaluacion y actualizacién en
Peiquiatria. Esquizofrenia y otroe tra

para ia i igacion b
Cecil. Tradado de medicina intema
Bates. Propedéutica Médica
Fundamentos de quimica
Neuroanatomia fundamentos

Manual de Psiquiatria en Hospitales generales,
Monali iuswets Gerrral Hospital

The languaje of medicine: a writen text
explaining medical terms

2002
1993

1994

2003
1898
1893

2001
1985

2002

1999

1995

1996
2000
1992
199¢
1999
1997

2001

1995

1990

1997

gooc B oo

1994

-
)
>

$88

2001

de libros citados en ia bibliografia de los cursos de fa Carera de Medicina en UNIBE

Afios existentes

1999

1994

1098

2003
1994
1998

1989
1997
1998
1994

1998

2000
1995

1999

1997
1895

1994

1985

1993

1998
1988
1992

1997
1998, 2001

1899
1992; 1997
2000
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Comarck, David H.; Ham, Arthur W.

Costa Rica
Costa Rica

Daniel, Wayne W.

Dvoriin, Mario A.; Cardinali. Danie! P.
Falabeila, Rafael; Escobar, Carios E; Giraldo
R., Neison

Fawcett, Don W,

Fitzpatrick, Thomae
Fundacion Friedrich Ebert Stiftung
Guyton, Arthur C.; Hall, Joehn E.

Holum, John R.

¥aplan, Harald {.; Sadock, Scnjamin U
Kiug, William S; Cummings, Michael R.
LaDou, Joseph

Ministerio de Salud. Costa Rica

Padilla Cuadra, Juan ignacio; Kwok Ho
Sénchez Suen

Pfreundschith, Michael: Schalmerich Jorgen

Pinedo Rivas, Héctor

Rouviere, H.; Delmas A.

Sackett, David; Straus, Sharon £ ;
Richardson, W. Scott; Rosenberg, Wiiliam

Secin Diep, Ricardo, Rivera Meza, Brenda L.
Stevens, Alan; Lowe, James S.
Thompson, J.; M. Thompson

UNICEF

Wiliiams, Peter L.

Arenas, Roberto

Argimén Paiias, Josep M.

Ashcraft, Keith W.; Holder, Thomas M.
Atfas Martin, Antonio

Audesirk, Teresa; Audesirk, Gerald

Deaver, Faul Chester; Jung, Rodney Cliftor;
Cupp, Eddie Wayne

Buck, Carol; Liopis, Alvaro; Najera, Enrique;
Terris, Milton

Craig, Grace J.

Fletcher, Robert H.

Goic G., Alejandro; Chamorro, Gastén Z.

Guizar Vazquez, Jesis

Hart, H.; Hart, D. L; Craing, L .E.
Jiménez Fonseca, Eifas

Kapian H, Sadok B

Rey- Joly C.

Rhoades, Rodney A.; Tanner, George A.

Seidel, Henry M..; Ball, Jane W.; Dains, Joyce

E; Benedict, G. Witiam
Vargas Alvarado, Eduardo

Arrea Baixech, Carios

Barr

Beaglehole, Robert; Bonita, Ruth; Kjelletrom,
Tord

Bloomfieid, Motly M.

Brown, William H

Farreras Valent(, P.; Rozman, C.

Flores, Jssis

Montgomery, Rex; Conway, Thomas W_;
Spector, Arthur A.

Schwartz, Seymour

Surds Batlé, Antonio; Surés Batlo, Juan
Tintinalle, Judith; ed

American Academy of Pediatrics

de libros citad

Histologia de Ham

Ley 7600. iguaidad de oportunidades para
parsonas con discapacidad de Coeta Rica

Ley general de Salud

Biloestadlstica: base para ef andlisis de las
clencias de la salud

Best & Taylor. Bases fisiologicas de la practica
médica

Fundamentos de medicina: Dermatologla
Tratado de histologia

Atias en coior y sinopsis de Denmatoiogia
Clinica

Salud y sociedad en Costa Rica
Fisiologia y fisiopatologia

Fundamentos de quimica general, orgénica y
Bioquimica para ciencise de la salud

Manual de Peiquiatria do urgensies
Conceptos de gendtica

Medicina laboral

Protocolos de Vigilancia Epidemiologica
Manual de enfoque préactico en cuidados
intensivos

Fisinpatolngla y biocsimica

Pac Psiquiatrfa — 1. trastomnos de ansiedad
Anatomla humana

Medicina basada en la evidencia: cémo
practicar y ensenar la MBE

Los trastomoe de ansiedad en la Psiquiatria de
Hospital general

Histologia humana

Genética médica

Costa Rica: ias politicas de saiud en el umbral
de a reforma

Anatomia de Gray: bases anatémicas de la
medicina y la cirugfa

O gla: Atiae, diagndstico y iento
Métodos de Investigacion Clinicay
Epidemiolégica

Cirugla pediétrica

Parasitologia clinica

Biotogia. L.a vide en la tierra

Parasitologla clinica

Desaflo de la epidemiologfa: Problemas y
lecturas seleccionadas

Desarrolio psicolégico

Epidemiologia clinica

Semiologia médica

Genética clinica, diagndstico y manejo de las
enfermedades hereditarias

Quimica orgénica
Entre mares e hijos
Sinopsis de psiquiatria
El examen clinico
Fisiologla médica

Manual Mosby de exploracién fisica
Medicina legal

Medicina su historia y filosofla
Barr: El sistema nervioso humano

Epidemiologla basica

Quimica de los organismos vives
introduccién a la quimica orgénica
Medicina interna

Farmaocologfa humana

Bioquimica: Casos y Texto

Principios de cirugia

Semiclogia médica y técnica exploratoria
Emergencias médica

Red Book

1988

1997

2001
1996
1998

2003

1906

1898
1898

1897

2002

1998

1975

1997

1986
1999

1998
1996

1994

1999
1887

1996
1998
1998
1999

1997

1999

on la bibliografia de los cursos de la Carrera de Medicina en UNIBE

1996, 1998
2002

1996, 2002

1993; 2003

2001
1992
1894; 1998

200

1993; 1899

2000

2002

1991; 1999

1996

1662, 1988

1896; 2005

2000
1995; 2001
1978; 1996; 2001

1992

1904
1886; 2001
1998
1999, 1987

18984,2001
1985

1996, 1998
1996

1897; 2003
1996, 1983, 2000

1988, 2000

1994, 2003
1893, 1892

2000, 1885
1987, 2003

1995, 2000
1684; 2001
1897,2004

2001, 1887; 2000;
2004
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Hardman, Joel; Limbird, Lee

Hewitt, Paul G.

Kane, Robert L.; Ouslander, Joseph G.;
Abrass, ltamar 8

Kumar, Vinay, Cotran, Ramazi S.; Robbins,
Stanley L.

Moore, Keith L.; Dalley, Arthur F.
Sabiston, David C.

Solomon, Eldra Peart; Berg Linda R.; Martin,
Diana; Viile, Claude

Stevens, Alan; Lowe, James

Day, Robert A.
Netter, Frank H.

Behrmen, Richard E.; Kliegman, Robert M.;
Jenson., Hal B.

Center Diseases Control, Beneson, Abram S.
Guyton, Arthur C.; Hall, John E.

Moore, Keith L.; Persaud, T. V. N.
Murray, Robert K.; Granner, Daryl K ; Mayes,
Peter A.; Rodwel!, Victor W.

Braunwald, Eugene; ed.
Feneis, Heinz; Dauber, Wolfgang; Spitzer,
Gehard

Katzung, Bertram G.
McPhee, Stephen J.; Lingappa, Vishwanath

R., Ganong, Wililam F.

Ganong, William F.

Existencia y niimero de ejempl de libros citad
Beme, Robert; Levy Matthew Fisiologia
Brown T.L; Le May, H.E. Bursten, B.E. Quimica la ciencia central
Plan de Atencién de Salud a las Personas
CcCss (PASP) 2001-2006
Epic glay i i6n de servicios de
Dever, Alan G. E; Champagne, Frangois salud

Goodman & Gliman. Las bases farmacoitgicas
de ia terapéutica

Conceptos de fisica

Principios de geriatria

Patologfa humana

Anatornia con orientacidn clinica

Tratado de patologia quinirgica

Biologia de Ville

Anatomia patoibgica

Cémo escribir y publicar trabajos cientlficos
Atlas de anatomnla humana

Nelson tratado de pediatria

Control de las enfermedades transmisibles ert
el hombre

Tratado de fisiologla médica

Embriologla clinica

Bioguimica de Harper

Harrison. Principios de Medicina intema
Nomenciatura anatomica flustrada

Farmacologia bdsica y clinica

Fisiopatologia meédica

Fisiologla médica

1988
2004

2001

1991

2002
2001

1986
2001

1890

1987

1999

2004

1998

1960

en la bibliografia de los cursos de ia Carrera de Medicina en UNIBE

1892; 1988, 2001
1698, 2004

1996, 2002
1893, 2001

1997; 2001
1895, 2000,2004
1893, 2002
1895; 1999; 2003
1996; 1998,;2001
1996; 2001
1985; 1996; 1994
1996, 2003
1997, 1982; 2001;
2004
1978,1983,1992,1997;
2001
1992; 1997, 2001
1995, 1989; 1999;
2004
1994; 1997; 2001;
2004
1986; 1894; 1998;
2002,2005
1990; 1997, 1998;
2000
1998; 1999; 1994;
2001; 2004
1997; 2000; 2001,2003

1984;1996,;1988,2000;
2002,2003



No

Alexander, P.

Alfaro, Anabelie
Amado, Saii
American Heart Asociation

Asociacién Demogréfica Coetarricense
Avers, Ch
Beown, Hw. ; Neva, F. A

Blockerhuret
Blockerhurst
Campbelt

Cartin Brenes, M

Cruz Marin, Francisco
Gosling

Green J. H.

Guillén LI

Guifién, F.
Haimavichi
Karp, G

Kruser, F.

Laboratorios Galderma
Martin Zurro, Manuet
Mc Carthy

Méndez-Estrada, V
Mintsterio de Salud. Costa Rica
Ministerio de Sajud. Costa Rica

Ministerio de Satud. Costa Rica
Moraies, O
Morales, Crisnds

oMs

Reamers M.|. Montoya Aguilar
Rees-La trenta

Rodriguez Calzada, Hernan; Instituto
Costarricense de Investigaciones Clinc
Romero Torres, Ratl

Ross, G

Rossen, Meter

Rutherford

Saiter, Robeti Bruce

Savege King

Schmidt, R. F.; Thews G.

Vander, Sherman, Luciano
Villalobos, L.

Walker J.

Tabla n* 2

Epidemiologla y ia poiitica de salud

Ley €727. "riecgos de! Trabajc”

Normas de neonatologla dei Hospital Nacionat
de Niflos

Normaes de pediatria det Hospital Nacional de
Niftos

Biologia

Protocolo de manejo del paciente con Dengue
Lecciones de demmatologia
Reanimacién Cardiopulmonar Avanzada

Demografia y epidemiologla en Costa Rica
Biologfa celular
Parasitologla clinica

Textbook of geriatric medicine and garontology
Tratedo de geviatria y gerontologia

Cirugfa ortopédica

Curso de Epidemiclogia y Demografia, tercer
trimestre

La trisomia 21: estudio retrospectivo de 658
casos

Anatomia humana

Fisialogla clinica bésica

Grandes sindromes geridtricos

Sindromes y cuidados en el paciente geridtrico
Cirugla vascular
Biologfa cetular y maolecular

Handbook of Physicat Medicine & Rehabilitation
Programa de actualizacion continua en
Dermatologla (PAC)

Atercidn primaria Espania

Plastic surgery

Eilementos de biologia humana. Précticas de
laboratosio

Normas técnicas de atencion al embarazo de
alto riesgo

Normas y técnicas de atencion matemo y
perinatal

Propuesta de |a promocion de la salud en el
émbito escotar

Funcionamiento def cuerpo humano
Funcicnamients de! Cuerpe | iumans

Salud pera todos en el afio 2000 (Plan de
accion)

Salud para todos en e afio 2000, estratégias

Gerencia de la calidad

Principios de epidemiclogla para el control de
i des: vigilancia epidemi

Principios de epidemiologla para el controi de

las : cuantificacion

Sistemas Nacionales de Vigilancia de la

situacion de salud, seglGn condioiones de

Textbook of geriatric medicine

Evaluacién y garantias de la calidad de la

atencién primaria de salud

Cirugia estética

Emergencia pediatrica

Tratado de cirugia

Essetials 0 Human Phisiology
Emergencias médicas

Cirugia vascular

Lesiones taumalicas y oliopedivas
Como ayuder a las madres a amamantar
Human fisiology

Fisiologia humana

El conoepto de salud en la reforma
Flsica recreativa

Existencia y nimero de sjemplares de libros citados en la bibliografia de los cursos de la Carrera de Medicina en UNIBE

1695
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1985
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APENDICE N° 7
Numero de ejemplares



Autor(es)

Ganong, William F.
McPhee, Stephen J.;
Lingappa, Vishwanath R,
Ganong, William F.

Braunwald, Eugene; ed.
Katzung, Bertram G.

Feneis, Heinz; Dauber,
Wolfgang; Spitzer, Gehard
Moore, Keith L.; Persaud,
T.V.N.

Murray, Robert K.;
Granner, Daryl K.; Mayes,
Peter A.; Rodwell, Victor
W.

Behrman, Richard E.;
Kliegman, Robert M.;
Jenson., Hal B.

Guyton, Arthur C.; Hall,
John E.

Center Diseases Control;
Beneson, Abram S.
Netter, Frank H.

Day, Robert A.
Stevens, Alan; Lowe,
James

Kane, Robert L.;
Ouslander, Joseph G.;
Abrass, Itamar 8

Dever, Alan G. E;
Champagne, Frangois
Kumar, Vinay; Cotran,

Ramzi S.; Robbins, Stanley

L.
Moore, Keith L.; Dalley,
Arthur F.

Hardman, Joel; Limbird,
Lee

Berne, Robert; Levy
Matthew

CCSSs

Sabiston, David C.
American Academy of
Pediatrics

Hewitt, Paul G.

Solomon, Eldra Pearl; Berg

Linda R.; Martin, Diana;
Ville, Claude

Brown T.L.; Le May, H.E.
Bursten, B.E.

Tintinalle, Judith; ed
Schwartz, Seymour

Tablan®3
NGmero de ejemplares por titulos citados en la bibliografia de los cursos de Medicina existenes en ei CID-UNIBE

Tftulo
Fisiologia médica
Fisiopatologia médica
Harrison. Principios de Medicina
interna

Farmacologia bésica y clinica

Nomenciatura anatémica
ilustrada

Embriotogla clinica

Bioquimica de Harper

Neison tratado de pediatria
Tratado de fisiologia médica
Control de las enfermedades
transmisibies en of hombre
Atlas de anatomia humana
Coémo escribir y publicar
trabajos cientificos

Anatomia patolégica

Principios de geriatria
Epidemiologla y administracion
de servicios de salud

Patologia humana

Anatomia con orientacién clinica

Goodman & Gilman. Las bases
farmacolégicas de la terapéutica

Fisiologla
Plan de Atencién de Salud a las
Personas (PASP) 2001-2006

Tratado de patologfa quirurgica

Red Book
Concaptos de fisica

Biologfa de Ville
Quimica la ciencia central

Emergencias médica
Principios de ciruglia

1988

1989

2004

2004

1997

1990

2001

1991

2002

1998

2001

2001

1996

2004

Afios existentes
1994;1996;1998;2000,2002;
2003

1997, 2000; 2001;2003
1986; 1994; 1998;
2002;2005
1998, 1999; 1994, 2001;
2004
1990; 1997; 1998; 2000

1995; 1989; 1999; 2004

1894, 1697, 2001, 2004

1997; 1992; 2001; 2004
1992; 1997; 2001

1978;1983;1992;1997,2001
1996, 2003

1995, 1996; 1994

1996, 2001

1097, 2001

1995; 2000,2004

1993, 2002

1896, 2002

1992; 1998; 2001

1995; 1889; 2003
2001; 1997; 2000; 2004
1993; 2001
1996, 1998;2001
1998, 2004

1897,2004
1885; 2000

N° de ejemplares

15

14
11

11

"
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Tablan®3
Namero de ejemplares por titulos citados en la bibliografia de los cursos de Medicina existenes en el CID-UNIBE

Montgomery, Rex;
Conway, Thomas W.;

Spector, Arthur A, Bioquimica: Casos y Texto 0 1908 4

Farreras Valenti, P;

Rozman, C. Medicina interna 0 2000; 1995 4

Arrea Baixech, Carlos Medicina su historia y filosoffa 2003 4

Flores, Jesus Farmacologia humana 1897 1997, 2003 4

Sur6s Batié, Antonio; Semiologla médica y técnica

Surés Batl6, Juan exploratoria 0 1994; 2001 4

Beaglehole, Robert; Bonita,

Ruth; Kjellstrém, Tord Epidemiologfa basica 2003 1994; 2003 4
Barr: El sistema nervioso

Barr humano 1992 1988; 2000 4
Introduccién a la quimica

Brown, William H orgéanica 2002 4
Quimica de los organismos

Bloomfield, Molly M. vivos 1997 1993; 1992 4

Rhoades, Rodney A.;

Tanner, George A. Fisiologfa médica 1997 3

Audesirk, Teresa;

Audesirk, Gerald Biologia. La vida en la tierra 1996 3

Genética clinica, diagnéstico y
manejo de las enfermedades

Guizar Vazquez, Jesus hereditarias 1996 1994;2001 3

Buck, Carof; Liopis, Alvaro; Desafio de ia epidemiologfa:

Néjera, Enrique; Terris, Problemas y lecturas

Mitton seleccionadas 1989 1994 3

Fletcher, Robert H. Epidemiologfa clinica 0 1998 3

Kapian H, Sadok B Sinopsis de psiquiatria 1999 1996; 1999 3

Craig, Grace J. Desarroilo psicolégico 1997 1996; 2001 3
Métodos de Investigacién

Argimén Pallas, Josep M. Clinica y Epidemiol6gica 1909 2000 3

Vargas Alvarado, Eduardo Medicina lega! 1999 1996, 1983; 2000 3

Hart, H.; Hart, D. L; Craing,

L.E Quimica orgénica 1998 1995 3

Jiménez Fonseca, Ellas  Entre madres e hijos 1908 3

Beaver, Paul Chester;
Jung, Rodney Clifton;

Cupp, Eddie Wayne Parasitologfa clinica 1994 1992 3

Rey- Joly C. El examen clinico 0 19968 3

Goic G., Alejandro;

Chamorro, Gastén Z. Semiologia médica 0 1999; 1987 3
Dermatoiogia: Atlas, diagnostico

Arenas, Roberto y tratamiento 1996 1996; 2005 3

Seidel, Henry M..; Bali,
Jane W.; Dains, Joyce E; Manual Mosby de exploracién

Benedict, G. Witliam fisica 0 1997; 2003 3
Ashcraft, Keith W.; Holder,

Thomas M. Cirugia pediatrica 0 1996; 2001 3
Atias Martin, Antonio Parasitologfa clinica 1998 1978; 1996; 2001 3

Atlas en color y sinopsis de

Fitzpatrick, Thomas Dermatologfa Clinica 2001 2001 2
Carpenter, Malcolm B. Neuroanatomia fundamentos 1994 2
LaDou, Joseph Medicina laboral 1998 1993; 1899 2

Fundamentos de quimica

general, orgénica y Bioquimica
Holum, John R. para ciencias de la salud 2003 2001
Rouviere, H.; Delmas A. Anatomia humana 0 1991; 1999
Guyton, Arthur C.; Hall,
John E. Fisiologfa y fisiopatologia 1998 1994; 1998 2

NN



Tabla n® 3
Numero de ejemplares por titulos citados en la bibliografia de los cursos de Medicina existenes en el CID-UNIBE

Falabella, Rafael;, Escobar,

Carlos E; Giraldo R., Fundamentos de medicina:

Nelson Dermatologia 1997 2
Anatomia de Gray: bases
anatémicas de la medicina y la

Williams, Peter L. cirugfa 0 1992; 1998 2
Cecil. Tradado de medicina
Benett, Claude J.; ed. interna 0 1992; 1997 2

Ley 7600. Igualdad de
oportunidades para personas

Costa Rica con discapacidad de Costa Rica 0 1996, 1988 2

Thompson, J.; M.

Thompson Genética médica 1975 1996 2

Abrams, William B.;

Berkow, Robert Manual Merck de geriatria 0 1998; 2001 2

Ministerio de Salud. Costa Protocolos de Vigilancia

Rica Epidemiolégica 1998 2
Pac Psiquiatria — 1. trastornos

Pinedo Rivas, Héctor de ansiedad 1997 2

Secin Diep, Ricardo; Los trastornos de ansiedad en la

Rivera Meza, Brenda L. Psiquiatria de Hospital general 2000 2
PAS-R. Autoevaluacion y

American Psychiatric actualizacién en Psiquiatrfa.

Association Esquizofrenia y otros tra 2000 2

Manual de Psiquiatria en
Cassem, Ned H.; Stern T; Hospitales generales,

Rosenbaum J; Jellinek M Massachussets General Hospital 1998 2
Kaplan, Haroid {.; Sadock, Manual de Psiquiatria de

Benjamin J. urgencias 1998 2
Bickley, Lynn S;

Hoekelman, Robert A Bates. Propedéutica Médica 0 2000 2

Sackett, David; Straus, Medicina basada en la

Sharon E.; Richardson, W. evidencia: cémo practicar y

Scott; Rosenberg, William ensefiar la MBE 2002 2
Bioestadistica: base para el
andlisis de las ciencias de la

Daniel, Wayne W. salud 2000 19986; 2002 2
Costa Rica Ley general de Salud 0 2002 2
Fawcett, Don W. Tratado de histologia 1995 2
Burns, Ralph A Fundamentos de quimica 2003 2
Padilla Cuadra, Juan
Ignacio; Kwok Ho Sanchez Manual de enfoque practico en
Suen cuidados intensivos 0 2000 2
Pfreundschuh, Michael;
Scholmerich, Jurgen Fisiopatologfa y bioquimica 0 2002 2
The languaje of medicine: a
writen text explaining medical
Chabner, Davi - Ellen terms 2001 2
Costa Rica: 1as politicas de
UNICEF salud en el umbral de la reforma 1997 2
A.D.AM Atlas de anatom(a
humana 0 1897 2
Estadistica para la investigaci6n
Armitage, P.; Berry, G. biomédica 0 1999 2
Stevens, Alan; Lowe,
James S. Histologia humana 1998 2
Klug, William S;

Cummings, Michael R. Conceptos de genética 1999 2



Namero de ejemplares por tltulos citados en la bibliografia de los cursos de Medicina existenes en el CID-UNIBE

Comarck, David H.; Ham,
Arthur W.

Fundacién Friedrich Ebert
Stiftung

Dvorkin, Mario A.;
Cardinali. Daniel P.

Martin, Zurro; J.F. Cano
Pérez

Sanchez, JC; Carvajal, X
DeGowin & DeGowin’s

Reyes, A, Granados, G
Bergonzoli, Gustavo
Terris, Milton; Aldereguia
Enriques, Jorge

Rycroft, Richard J. G;
Robertson, Stuart J.

Morgan, Lynn M.; Umafia,
Jeanina

Ferrandiz Forarter, C.
Paniagua Gémez
Alvarado, Ricardo
Frumento, A. S.

Cabrera, Hugo Nestor;
Gatti, Carlos Fernando
Lisker, Rubén;
Armendares, Salvador
White, Gary

Lewin, Benjamin

Judge, Richard;
Woolliscroft, James O.;
Zelenock, Gerald B.;
Zuidema, Georg

Mycek, Mary J.; Harvey,
Richard; Champe Pamela
Spector, Rachet E

Putz, R.; Pabst, R.
Grilio Bustamante,
Eduardo

Swash, Michael
Blanco Rodriguez, J.;
Bulién Sopelana, Marfa

Latarjet M.; Liard Ruiz, A.

Rassner, Gernot

De Abate, John

Jorde, Lynn.; Carey, John;
White, Raymond

Boya Vegue, Jests
Garcfa Romero, Horacio;
Faure Fontanela, Amparo;
Gonzéalez Gonzélez,
Alfredo

Tablan® 3

Histologfa de Ham
Salud y sociedad en Costa Rica

Best & Taylor. Bases fisiol6gicas
de la préactica médica

Atenci6nh primaria en salud
(APS).Conceptos y definicionss.
El caso espafiol

Hacia un nuevo modelo de
atencion integral de salud.
Gerencia de modernizacién de
la CCSS

Exploracién diagnéstica
Anélisis de situacion de salud.
Marco metodolégico

La reforma del sector salud
Temas de epidemiologia y salud
publica

Manual en color de
dermatologla

Participacién comunitaria en
salud: la politica de atencién
primaria en Costa Ri
Dermatologfa clinica

Biologfa celuiar
Biofisica

Dermatologla de Gatti
Introduccién a ia genética
humana

Atlas Levene de dermatologia
Genes Vil

Diagnéstico clinico. University of
Michigan

Lippincotts llustrated Reviews:
Pharmacology

Las culturas de la saiud

Sobotta: Atlas de anatomia
humana

Anatomia Regional
Hutchinson’s exploracién clinica
Genética general

Anatomia humana

Manual y atlas de dermatologla
Biologla aplicada

Genética médica
Atlas de histologla y
organografla microscépica

Metodologfa de la Investigacion
en Salud

1988

1996

1985

1895
1997
1993
1990
2001
1996
2001

1999
1985

2003
1994

1997
2001

2000
2003

1994

1999
1993

1996

1892

1993; 2003

1893
1698

1984

1988

2000

1897

1994
1994

1998

1995

1994
1998

1899

1989



Namero de ejemplares por titulos citados en la bibliografia de los cursos de Medicina existenes en el CID-UNIBE

Hazzard, W.
Cassel, C.

Morales, F.
Sackett, David

oPs

Madrigal, Gilbert, comp
Gisbert Clabuing, Juan
Antonio

Tiersky, Ethel; Tiessky,
Martin

Ackerman, Bernard A,;
Kerl, Helmut; Sanchez,
Jorge

Cardelia Rosales, Lidig;
Pérez Dlaz, Andrés;
Herndndez Fernéndez,
Rolando

Gartner, Leslie P; Hiatt,
James L.

Tablan®3

Principles of geriatric medicine
and gerontology

Geriatric medicine

Temas préacticos en geriatria y
gerontologia

Clinical epidemioiogy
Emergencia Médicas de
Saunders, Diagnosis and
Treatment

La administraci6n estratégica
Manual de Diagnostico y
terapéutica en Pediatria

Medicina Legal y Toxicologia
The Language of medicine |
English

Atlas clinico de las 101
enfermedades mas comunes de
la piel

Bioquimica médica

Histologfa. Texto y atlas

1892

1999

2002

1999

2002

2003
2003

1999
1985

1999
1895

1998

1992

1897



APENDICE N° 8
Numero de titulos por afos de
publicacion



\

Tablan® 4
NaGmero de titulos recuperados por afios de publicacién que respaldan los contenidos teméaticos de los programas de curso de la Carrera de

Medicina
Numero de titulos recuperados
Curso Contenidos teméticos Total de titulos 1975-_2004

Historia y filosofia de Medicina Historia de la Medicina 18 17
Historia de la Medicina-Costa Rica 8 7

Historia de la Medicina antigua 6 5

Historia de la Medicina Mediaval 6 5

Historia de la Medicina del sigio 18 5 4

Historia de la Medicina det siglo 19 7 5
Historia de la Medicina del Sigio 20 11 10

Enfermedad 2 2

Filosofia médica 1 1
Qufmica general Quimica 60 58
Compuestos quimicos 17 16

Elementos 3 3

Tabla periodica 9 9

Sistema métrico 7 7
Estequimetria 13 13
Soluciones 26 25
Enlaces quimicos 14 14

Acidos*bases 22 21
Atomos 23 23
Salud y sociedad Salud publica-Costa Rica 28 27
Medicina preventiva 15 15

Promoci6n de la salud 17 17
Atenci6n primaria de salud 16 16

Reforma en la atencién de la salud 8 8

Diagnéstico de la situacion en salud 4 4
Atencién integral de salud 14 14
Salud comunitaria 22 22

prestacion de atencion de saiud 12 11

Planes de sistemas de salud 7 7

_Eol(ﬁca de salud 16 16
Biologia y genética Biologfa 56 53
Genética medica 17 16

Clasificacion 1 9

Biologfa molecular 21 21
Citologla 23 22

Citogenética 9 8

Acido desoxirribonucleico 30 27

Genoma humano 8 8
Acido ribonucleico 13 13
Herencla 18 17

Aberraciones cromosomicas 6 5

Genetica microbiana 6 6

Oncogenes 1 11

Genética de poblacién 5 5

Mitosis 14 12

Consejo genstico 6 6
Quimica orgénica Quimica orgénica a3 32
Alcanos 12 12

Quiralidad 2 2
Alquenos 12 12
Alquinos 12 12

Alcoholes 21 20

Benceno 4 4
Aminas 13 13

Aldehidos 14 13
Cetonas 15 14
acidos carboxilicos 12 12

Carbohidratos 43 43



Tablan® 4
Nuamero de titulos recuperados por afios de publicacién que respaldan los contenidos tematicos de los programas de curso de la Carrera de

Medicina
Lipidos 44 43
Aminoacidos 27 27
- Erote[nas 57 56
Fisica general Fisica 37 34
Biofisica 1 1
Movimiento*fisica 15 15
Energla electrica 14 13
Calor 14 14
Temperatura corporal 4 4
Contraccién muscular 6 6
Luz 10 10
Sonido 8 7
Membrana celular 10 10
Liquidos corporales 15 15
- Badiacmn ionizante 2 2
Epidemiologfa y demografia Epidemiologfa 38 36
Demografia 8 8
Indicadores de salud 18 18
Estadistica 27 26
Causalidad 5 5
Enfermedades transmisibles-epidemiologia 15 12
Salud ambiental 19 19
Planificaci6n sanitaria 3 3
Medicina basada en evidencia 7 7
Anatomia Anatomia 44 42
Diseccién 12 10
Radiologfa*Anatomia 17 17
Huesos-anatomia & histologia 13 13
Extremidades-anatomia & histologia 13 12
Sistema nervioso-anatomia & histologia 20 19
Sistema musculoesquelético-anatomla & histologia 18 17
Articulaciones-anatomia & histologla 14 14
Sistema cardiovascular-anatomfa & histologfa 15 15
Sistema gastrointestinal-anatomia & histologia 14 13
Sistema urogenital-anatomfa & histologia 21 18
Sistema linfatico-anatom{a & histologla 16 15
Cabeza-anatomla & histologia 23 22
Sisterna endocrino-anatomia & histologla 18 18
Neuroanatomia Neuroanatomia 26 22
Sistema nervioso central 13 13
Médula espinal 23 22
Sistema nervioso periférico 8 7
Cerebelo 13 12
Diencéfalo 7 7
Cuerpo estriado 3 3
Corteza cerebral 10 9
Corteza motora 6 6
Sensacién 7 6
Percepcién visual 8 7
Percepcion auditiva 5 5
Olfato 7 7
- _S_istema limbico 11 10
Fislologia Fisiologia celular 1" 11
Rifion-fisiologfa 17 17
Fisiologia del sistema nervioso 19 17
Fisiologla cardiovascular R 20 20
Sistema endocrino-fisiologia 12 12
Fislologla respiratoria 23 18
Fisiologla digestiva 12 11

Bioquimica Bioquimica 41 39



Tabla n® 4
Numero de titulos recuperados por afios de publicacion que respaldan los contenidos tematicos de los programas de curso de fa Carrera de

Medicina
Sistemas macromoleculares 11 10
Enzimas 26 26
Vitaminas 27 26
Metabolismo energético 9 9
Respiraci6n de la célula 6 6
Glucdgeno-metabolismo 3 3
Lipidos-metabolismo 30 29
Aminoacidos-metabolismo 14 14
Inhibidores de la sintesis de la proteina 16 16
Hormonas-metabolismo 14 14
Nutricion 42 41
- Qietﬂ 15 14
Embriologia Embriologia 20 19
Gametogenesis 13 12
Fecundidad 10 9
Embrién 6 6
Placentacién 21 20
Desarrollo fetal 14 13
Mesodermo 1 1
Sistema cardiovascular-embriologia 5 5
Sistema respiratorio-embriologia 10 10
Sistema digestivo-embrioclogfa 10 9
Osteogénesis 3 2
Sistema nervioso-embriologia 11 11
Organos de los sentidos-embriologia 2 2
Sistema urggenital—embriolggla 9 9
Histologfa Histologia 24 19
Microscopia 9 6
- Tejidos 20 16
Fisiopatologia Fisiologia*patologia 15 14
Reumatologla 24 2
Inmunologfa 36 35
Cardiologla 79 79
Neurologla 72 59
Hematologia 30 28
Endocrinologia 40 35
Nefrologfa 18 18
Gastroenterologla 52 40
Microbiologla Microbiologia 67 55
Bacteriologla 19 16
Virologia 37 32
Micologia 15 13
Sistema inmune 17 16
Anticuerpos 14 12
Grupos sanguineos 15 13
Hipersensibilidad 21 18
— lnfectologia 35 33
Patologta | Patologla 55 52
Muerte ceiular 7 7
Inflamacion 21 21
Regeneracién 5 5
Calcinosis 0 0
Shock 43 36
trombosis 20 20
Autopsia 2 2
Neoplasmas 30 30
Carcinogenos 7 7
Trastomnos hutricionales 15 15
Cardiopatias 36 36

Neumopatias 12 9




Tabla n® 4
Ndmero de titulos recuperados por afios de publicacion que respaldan los contenidos teméticos de los programas de curso de la Carrera de

Medicina

Pediatria | Pediatria 69 87
Signos y sintomas*pediatria 9 9
Mortatidad infantil 7 7
Insuficiencia respiratoria*pediatria 6 6
Antibioticos*pediatria 5 5
Desarrollo infantil 30 29
inmunizacién 14 14
Asma‘*pediatria 6 6
Diarrea infantil 5 5
Fiebre reumatica*pediatria 2 2
Sepsis*pediatria 3 3
Anemia*podiatria 5 5
Sindrome nefrético*pediatria 1 1
Dengue*pediatria 0 0
Bronconeumonfa*pediatria 0 0
Meningitis*pediatria 4 4
Ictericia neonatal 4 4
Obstruccién intestinal*pediatria 1 1
Enfermedades de la piel*pediatria 8 8
Vémito*pediatria 3 2
Dolor abdominal*pediatria 7 6
Envenenamiento*pediatria 2 2
Artritis infecciosa*pediatria 6 6
resucitacion cardiopulmonar*pediatria 3 3
Neonatologia 24 24
Lactancia matema 12 12
Convuisiones*pediatria 4 4
Exantema*pediatria 1 1
Mordeduras de serpiente*pediatria 3 3
Cardiopatias congenitas 2 22
Parasitologia®pediatria 2 2
Enfermedades geneticas congénitas 13 12
Hepatitis*pediatria 6 5

Parasitologla Parasitologia 30 28
Parasitos 24 23
Artropodos 13 12
Ciliophora 0 0
Flagelos 0 0
Coccidiosis 0 0
Nematodos 5 5
Larva migrans 0 0
Tricuriasis 1 1
Céstodos 6 6
Infecciones por trematodos 5 5
Parasitosis intestinales 7 7
Helmintos 16 15
Enfermedades parasitarias 13 13

Patologia 1l Patologfa bucal 3 3
Esofagopatias(enfer. Del esofago) 25 24
Gastropatias 1] 0
Enfermedades digestivas 12 12
Hepatopatias 18 16
Enfermedades pancreaticas 6 6
Enfermedades de ia piel 42 42
Enfermedades hematologicas 23 23
Endocrinopatias 7 6
Enfermedades de los genitales femeninos 13 13
Enfermedades de la mama 22 22
Enfermedades del sistema nervioso 44 43
Nefropatias 19 17



Tabla n® 4
Nuamero de titulos recuperados por afios de publicacién que respaldan los contenidos teméticos de los programas de curso de la Carrera de
Medicina

Enfermedades de los genitales masculinos 2 2
- Enfermedades reumaticas 28 26
Propedeutica clinica Signos y sintomas 85 79
Diagnéstico clinico 18 17
Examenes médicos 15 15
— Anamnesis 17 15
Pediatria 1l Medicina de emergencia*pediatria 5 5
Inmunologia®pediatria 15 15
hematologia®pediatria 12 12
Trastornos del desarrollo infantil 20 20
Enfermedades transmisibles*pediatria 11 1
Enfermedad crénica*pediatria 3 3
Vacunacién 10 10
_l\_/ledicina ] !\_Aedicina interna 63 83
Farmacologla Farmacologla 81 77
Interacciones de drogas 24 24
Acciones quimicas 6 6
Preparaciones farmaceuticas 38 36
Terapéutica 54 54
Farmacocinética 26 26
farmacologia*sistema inmune 2 2
- f_armacolggla"sistema endocrino 9 9
Etica médica Etica médica 29 29
Principios morales 2 2
Dolor*etica ] 9
Relaciones médico-paciente 5 5
Responsabilidad legal 4 4
Bioética 17 17
Animales de laboratorio 3 3
Consentimiento consciente 7 7
Planificacién familiar 23 22
Eutanasia 6 6
Malpraxis 3 3
Trasplantes 18 18
1Experlmentaci6n humana 3 2
Radiologla Radiologfa 70 59
Diagnéstico por imagen 34 32
Tomografia 14 14
Ultrasonido 15 15
Radiologfa intervencional 6 6
Anatomia®*Radiologia 22 22
Radiografia abdominal 7 6
Radiografia toracica 8 7
Ultrasonograffa prenatal 3 3
Imagen por resonancia magnética 8 8
Neoplasmas-radiografia 2 2
Sistema urogenitel-radiografia 5 5
Sistema musculoesquelético-radiografia 1 1
Sistema dijesﬂvofadiggraﬂa 6 5
Ginecologla Ginecologia 49 47
Genitales femeninos 19 18
Fisiologla reproductiva y urinaria 3 3
Dismenorrea 4 4
Pubertad 16 16
Hemorragia uterina 7 7
Menopausia 18 18
Enfermedades sexualmente transmisibles 10 10
Endometriosis 12 12
Neoplasmas de los genitales femeninos 12 12
Neoplasmas de mama 11 10



Tabla n° 4
Numero de titulos recuperados por afios de publicacién que respaldan los contenidos tematicos de los programas de curso de la Carrera de
Medicina

Neoplasmas endometriaies
Neoplasmas uterinos
Neoplasmas ovaricos
Infertilidad femenina
Obstetricia Obstetricia
Diagnéstico prenatal
Embarazo
Parto normal
Embarazo de alto riesgo
Embarazo en diabetes
Preeclampsia
Trabajo de parto prematuro
Rotura prematura de membranas fetales
Complicaciones del embarazo
Sufrimiento fetal
Embarazo muiltiple
Complicaciones del trabajo de parto
Incompatibilidad de grupos sanguineos

|lrcoonNuwanvgogaglann-

radlro~veonBonngezYedlrnn

Infeccién puerperal
Cirugia | Cirugia 70
urologia®cirugia 15
Traumatismo maditiple-cirugia 4
Ortopedia 28 24
Fracturas 37 3
Procedimientos quirirgicos vasculares 2 2
Otorﬁnolaringo_lﬂla-cirugla 7 7
Salud publica | Salud publica 135 132
Sistema de salud-Costa Rica 14 13
Niveles de atencién de salud 6 5
Servicios de salud-Costa Rica 14 14
Analisis de la situacion 8 7
Vigilancia epidemiologica 36 35
Farmacologia !l farmacologia*sistema nervioso central 20 20
farmacologia*sistema nervioso periférico 5 5
Agentes cardioténicos 2 2
farmacologia*sistema respiratorio 16 16
farmacologia*gastrointestinal 11 11
farmacologia*hematologia 3 3
Antibiéticos 26 26
Nutricion enteral 11 10
Nutricién parenteral 22 20
Toxicologla 67 65
Cirugfa ll cirugia toracica 1 11
Procedimientos quinirgicos oftalmolé6gicos 3 2
Cirugla plastica 15 14
Oncaologia 85 78
Neurocirugia 17 17
Infeccién hospitalaria 8 7
Anestesiologla 27 24
Dolor 19 19
Salud publica Il Calidad de la atencién de salud 6 6
Administracién de los serviclos de salud 14 14
Obesidad-epidemiologia 0 0
Diabetes mellitus-epidemiologia 4 4
Violencia doméstica-epidemiologia 0 0
Neoplasmas de! cuello uterino-epidemiologia 0 0
- Hipertensién-epidemiologfa 5 5
Dermatologia Dermatologia 28 28
Enfermedades de la piel 29 28
Infecciones bacterianas y micosis 9 9



Tabla n° 4
Numero de tftulos recuperados por afios de publicacién que respaldan los contenidos teméticos de los programas de curso de la Carrera de

Medicina
Dermatosis virales 2 2
Eritema 5 4
Neoplasmas cutaneos 2 2
Melanoma 18 18
Manifestaciones cutaneas 10 10
Enfermedades de la piel-psicologia 0 0
Ulceras cutaneas 3 3
Enfermedades transmisibles"dermatolvog@ 3 3
Medicina legal Medicina legal 15 14
Heridas y traumatismos 27 24
Aborto 34 32
Infanticidio 1 1
Tanatologia 5 5
Asfixia 7 7
— Accidentes de trénsito 3 3
Psiquiatria Psiquiatrfa 85 78
Entrevista psicologica 7 7
Conducta humana 9 7
Trastornos mentales 44 43
Neuropsicologia 39 36
Trastorhos del humor 6 6
Esquizofrenia 46 42
Trastomos de ingestién de alimentos 19 18
Ansiedad 68 66
Psiquiatria infantil 15 15
Servicios de urgencia psiquidtrica 12 12
Psicofarmacologia 17 17
Trastomos relacionados con sustancias 16 16
Intervencién en la crisis 10 19
Geriatria Geriatria 39 37
Evaluacién geriatrica

Ulcera por dectibito

Trastornos de la sensacion

Inmovilizacién

incontinencia urinaria“geriatria

Incontinencia fecal*geriatria

nutricion*geriatria

Anciano

sexualidad*geriatria

anemia*geriatria

cardiopatias*geriatria

Diabetes mellitus*geriatria

Fracturas de cadera*geriatria

Hipertension*geriatria

Enfermedad de parkinson

Trastornos del suefio*geriatria

Aterosclerosis*anciano

Demencia

Enfermedades de la tiroides*geriatria

depresion*geriatria

Cuidado terminal

Rehabilitacion*geriatria

Envejecimiento

Cuidados intensivos*geriatria
Medicina del trabajo Salud ocupacional

Riesgos laborales

Personas incapacitadas

Enfermedades ocupacionales

Biomecanica

Ingenieria humana
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Tablan® 4
Numero de titulos recuperados por afios de publicacién que respaldan los contenidos teméticos de los programas de curso de la Carrera de

Medicina
Accidentes de trabajo 2 2
Medicina ocupacional 5 5
Pérdida auditiva 0 0
— Irastorr_\_os de ﬂen ambiental 0 0
Epidemiologia clinica Probabilidad 16 16
Pronéstico clinico dindmico 2 2
Riesgo sanitario 0 0
Pautas en la practica de los médicos 0 0
Estudios de casos y controles 8 8
Causalidad 6 6
Medicina comunitaria Medicina comunitaria 5 5
Medicina familiar 3 3
Participacion comunitaria 16 16
Estado de salud 8 8
Composicién familiar 0 0
Servicios de salud comunitaria 10 10
Planificacién en salud comunitaria 1 1
Salud matermno-infantil 4 4
Medicina del adolescente 8 8
Salud escolar 2 2
Prevencidn primaria 8 8
Medicina de emergencias Medicina de emergencia 29 28
Trauma craneocerebral 5 5
Urgencias médicas 61 59
Resucitacién cardiopulmonar 12 12
Abdomen agudo 14 14
Insuficiencia respiratoria 28 28
Traumatismos torécicos 4 4
Traumatismos abdominales 6 (]
Procedimientos quinirgicos menores 3 3
urgencias médioas*gastroenterologia 1 1
urgencias médicas*endocrinologia 4 4
urgencias médicas*ginecologla 3 3
Quemaduras 35 35
urgencias médicas*cardiologia 7 7
2 2

urgencias médicas*ortopedia
40 cursos 454 Descriptores 6855 6521




APENDICE N° 9
Frecuencias y percentiles de
titulos por contenidos
tematicos



Tablan® 5
Frecuencias y percentiles de los contenidos tematicos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre

los aftos de 1975-2004
Nimero de descriptor Jf)escrlptores Frecuencia Percentll
1 Caicinosis 0 2,53
2 Dengue*pediatria 0 2,53
3 Bronconeumonia*pediatria 0 2,53
4 Ciliophora 0 2,53
5 Flagelos 0] 2,53
6 Coccidiosis 0 2,53
7 Larva migrans 0 2,53
8 Gastropatias 0 2,53
9 incompatibilidad de grupos sanguineos 0 2,53
10 Obesidad-epidemiologia 0 2,53
11 Violencia doméstica-epidemiologia 0 2,53
12 Neopiasmas del cuelio uterino-epidemiolo 0 2,53
13 Enfermedades de ia piel-psicologia 0 2,53
14 incontinencia fecal*geriatria 0 2,53
15 Aterosclerosis*anciano 0] 2,53
16 Personas incapacitadas 0 2,53
17 Ingenieria humana 0 2,53
18 Pérdida auditiva 0 2,53
19 Trastornos de origen ambiental 0] 2,63
20 Riesgo sanitario 0 2,53
21 Pautas en la practica de los médicos 0 2,53
22 Composicién familiar 0 2,53
23 Filosofia médica 1 7.16
24 Biofisica 1 7,16
25 Mesodermo 1 7,16
26 Sindrome nefrético*pediatria 1 7,16
27 Obstruccién intestinal*pediatria 1 7,16
28 Exantema*pediatria 1 7,16
29 Tricuriasis 1 7.16
30 Sistema musculoesquelético-radiografia 1 7,16
31 Neoplasmas endometriales 1 7,16
32 Trabajo de parto prematuro 1 7,16
33 Infeccién puerperal 1 7,16
34 Infanticidio 1 7.16
35 Ulcera por decubito 1 7,16
36 Trastornos de la sensacién 1 7,16
37 sexualidad*geriatria 1 7,16
38 anemia*geriatria 1 7,16
39 Enfermedades de la tiroides*geriatria 1 7,16
40 Cuidados intensivos*geriatria 1 7,16
41 Planificacion en salud comunitaria 1 7,16
42 urgencias médicas*gastroenterologia 1 7.16
43 Enfermedad 2 12,89
44 Quiralidad 2 12,89
45 Radiacién ionizante 2 12,89
45 Osteogénesis 2 12,89
47 Organos de los sentidos-embriologia 2 12,89
48 Autopsia 2 12,89



Tabla n®§
Frecuencias y percentiles de los contenidos teméticos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre

los afios de 1975-2004
49 Fiebre reumatica*pediatria 2 12,89
50 Voémito*pediatria 2 12,89
51 Envenenamiento*pediatria 2 12,89
52 Parasitologia*pediatria 2 12,89
53 Enfermedades de los genitales masculino: 2 12,89
54 Principios morales 2 12,89
85 Experimentacion humana 2 12,89
56 Neoplasmas-radiografia 2 12,89
57 Neoplasmas uterinos 2 12,89
58 Neoplasmas ovaricos 2 12,89
59 Preeclampsia 2 12,89
60 Sufrimiento fetal 2 12,89
61 Procedimientos quirargicos vasculares 2 12,89
62 Agentes cardiotonicos 2 12,89
63 Procedimientos quirargicos oftaimolégico 2 12,89
64 Dermatosis virales 2 12,89
65 Neoplasmas cutaneos 2 12,89
66 cardiopatias*geniatria 2 12,89
67 Diabetes mellitus*geriatria 2 12,88
68 Fracturas de cadera*geriatria 2 12,89
69 Cuidado terminal 2 12,89
70 Accidentes de trabajo 2 12,89
71 Pronéstico clinico dinamico 2 12,89
72 Salud escolar 2 12,89
73 urgencias médicas*ortopedia 2 12,89
74 farmacologla*sistema inmune 2 12,89
75 elementos 3 18,94
76 Planificacion sanitaria 3 18,94
77 Cuerpo estriado 3 18,94
78 Glucdgeno-metabolismo 3 18,94
79 Sepsis*pediatria 3 18,94
80 resucitacién cardiopulmonar*pediatria 3 18,94
81 Mordeduras de serpiente*pediatria 3 18,94
82 Patologia bucal 3 18,94
83 Enfermedad crénica*pediatria 3 18,94
84 Animales de laboratorio 3 18,94
85 Malpraxis 3 18,94
86 Ultrasonografia prenatal 3 18,94
87 Fisiologia reproductiva y urinaria 3 18,94
88 Rotura prematura de membranas fetales 3 18,94
89 farmacologia*hematologia 3 18,94
90 Ulceras cutaneas 3 1894
91 Enfermedades transmisibles*dermatologie 3 18,94
92 Accidentes de transito 3 18,94
93 Inmovilizacién 3 18,94
94 Incontinencia urinaria*geriatria 3 18,94
95 Medicina familiar 3 18,94
96 Procedimientos quirirgicos menores 3 18,94
97 urgencias médicas*ginecologia 3 18,94



Tablan®5
Frecuencias y percentiles de los contenidos teméaticos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre
los affos de 1975-2004

98 Historia de la Medicina del siglo 18 4 23,68
99 Diagnéstico de la situacién en salud 4 23,68
100 Benceno 4 23,68
101 Temperatura corporal 4 23,68
102 Meningitis*pediatria 4 23,68
103 Ictericia neonatal 4 23,68
104 Convulsiones*pediatria 4 23,68
105 Responsabilidad legal 4 23,68
106 Dismenorrea 4 23,68
107 Infertilidad femenina 4 23,68
108 Traumatismo multiple-cirugia 4 23,68
109 Diabetes mellitus-epidemiologia 4 23,68
110 Eritema 4 23,68
111 Evaluacion geriatrica 4 23,68
112 Trastornos det suefio*geriatria 4 23,68
113 Riesgos laborales 4 23,68
114 Enfermedades ocupacionales 4 23,68
115 Salud materno-infantil 4 23,68
116 Traumatismos toracicos 4 23,68
117 urgencias médicas*endocrinologia 4 23,68
118 Historia de la Medicina antigua 5 28,85
119 Historia de la Medicina Mediaval 5 28,85
120 Historia de la Medicina del siglo 19 5 28,85
121 Aberraciones cromosomicas 5 28,85
122 Genética de poblacion 5 28,85
123 Causalidad 5 28,85
124 Percepcitn auditiva 5 28,85
125 Sistema cardiovascular-embriologia 5 28,85
126 Regeneracion 5 28,85
127 Antibioticos*pediatria 5 28,85
128 Diarrea infantil 5 28,85
129 Anemia*pediatria 5 28,85
130 Hepatitis*pediatria 5 28,85
131 Nematodos 5 28,85
132 Infecciones por trematodos 5 28,85
133 Medicina de emergencia*pediatria 5 28,85
134 Relaciones médico-paciente 5 28,85
135 Sistema urogenital-radiografia 5 28,85
136 Sistema digestivo-radiografia 5 2885
137 Niveles de atencién de salud 5 28,85
138 farmacologia*sistema nervioso periférico 5 28,85
139 Hipertensioén-epidemiologia 5 28,85
140 Tanatologia 5 28,85
141 Biomecanica 5 28,85
142 Medicina ocupacional 5 28,85
143 Medicina comunitaria 5 28,85
144 Trauma craneocerebral 5 28,85
145 Genetica microbiana 6 348
146 Consejo genstico 6 34,8



Tablan®$
Frecuencias y percentiles de los contenidos teméticos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre

los afios de 1975-2004
147 Contraccién muscular 6 348
148 Corteza motora 6 348
149 Sensacion 6 34,8
180 Respiracion de la célula 6 348
151 Embrién 6 348
162 Microscopia 6 34,8
153 insuficiencia respiratoria*pediatria 6 34,8
154 Asma*pediatria 6 34,8
165 Dolor abdominal*pediatria 6 348
156 Artritis infecciosa*pediatria 6 34,8
157 Céstodos 6 348
158 Enfermedades pancreaticas 6 34,8
159 Endocrinopatias 6 348
160 Eutanasia 6 34,8
161 Radiologia intervencional 6 34,8
162 Radiografia abdominal 6 348
163 Complicaciones del trabajo de parto 6 34,8
164 Calidad de la atencién de salud 6 348
165 Trastornos del humor 6 348
166 nutricion*geriatria 6 34,8
167 Hipertensién*geriatria 6 34,8
168 depresién*geriatria 6 34,8
169 Causalidad 6 34,8
170 Traumatismos abdominales 6 348
171 Acciones quimicas 6 34,8
172 Historia de la Medicina-Costa Rica 7 40,42
173 Sistema métrico 7 40,42
174 Planes de sistemas de salud 7 40,42
175 Sonido 7 40,42
176 Medicina basada en evidencia 7 40,42
177 Sistema nervioso periférico 7 40,42
178 Diencéfalo 7 40,42
179 Percepcién visual 7 40,42
180 Offato 7 40,42
181 Muerte celular 7 40,42
182 Carcinogenos 7 40,42
183 Mortalidad infantil 7 40,42
184 Parasitosis intestinales 7 40,42
185 Consentimiento consciente 7 40,42
186 Radiografia toracica 7 40,42
187 Hemorragia uterina 7 40,42
188 Otorrinolaringologia-cirugia 7 40,42
189 Analisis de la situacién 7 40,42
190 Infaccidn hospitalaria 7 40,42
191 Asfixia 7 40,42
192 Entrevista psicol6gica 7 40,42
193 Conducta humana 7 40,42
194 Rehabilitacién*geriatria 7 40,42
195 urgencias médicas*cardiologia 7 4042



Tablan® 5
Frecuencias y percentiles de los contenidos teméticos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre

los afios de 1975-2004
196 Reforma en la atencion de la salud 8 44,38
197 Citogenética 8 44,38
198 Genoma humano 8 44,38
199 Demografia 8 44,38
200 Enfermedades de la piel*pediatria 8 44,38
201 Imagen por resonancia magnética 8 44 .38
202 Embarazo de aito riesgo 8 44,38
203 Enfermedad de parkinson 8 44 38
204 Estudios de casos y controles 8 44,38
205 Estado de salud 8 44,38
206 Medicina del adolescente 8 44,38
207 Prevencién primaria 8 44,38
208 Tabla periodica 9 47 14
209 Clasificacion 9 47,14
210 Corteza cerebral 9 47,14
21 Metabolismo energético 9 4714
212 Fecundidad 9 47,14
213 Sistema digestivo-embriologia 9 47,14
214 Sistema urogenital-embriologia 9 47,14
215 Neumopatias 9 47,14
216 Signos y sintomas*pediatria 9 47,14
217 Dolor*etica 9 47,14
218 Embarazo maltiple 9 47 14
219 Infecciones bacterianas y micosis 9 47,14
220 farmacologia*sistema endocrino 9 47,14
221 Historia de la Medicina del Siglo 20 10 50,11
222 Luz 10 50,11
223 Membrana celular 10 50,11
224 Diseccién 10 50,11
225 Sistema limbico 10 50,11
226 Sistemas macromoleculares 10 50,11
227 Sistema respiratorio-embriologia 10 50,11
228 Vacunaciéon 10 50,11
229 Enfermedades sexuaimente transmisibles 10 50,11
230 Neoplasmas de mama 10 50,11
231 Nutricién enteral 10 60,11
232 Manifestaciones cutaneas 10 50,11
233 Intervencién en la crisis 10 50,11
234 Servicios de salud comunitaria 10 50,11
235 prestacion de atencion de salud 11 52,64
236 Oncogenes 11 52,64
237 Fisiologia celular 11 52,64
238 Fisiologia digestiva 11 52,64
239 Sistema nervioso-embriologia 11 52,64
240 Enfermedades transmisibles*pediatria 11 52,64
241 farmacologia*gastrointestinal 11 52,64
242 cirugia toracica 11 52,64
243 Salud ocupacional 11 52,64

244 Mitosis 12 55,95



Tablan® 8
Frecuencias y percentiles de los contenidos teméticos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre

los affos de 1975-2004
245 Alcanos 12 65,95
246 Alquenos 12 55,95
247 Alquinos 12 55,95
248 acidos carboxilicos 12 55,95
249 Enfermedades transmisibles-epidemiologi: 12 55,95
250 Extremidades-anatomia & histologia 12 55,85
251 Cerebelo 12 65,95
252 Sistema endocrino-fisiologia 12 55,95
253 Gametogenesis 12 55,95
254 Anticuerpos 12 55,95
255 Lactancia materna 12 55,95
256 Enfermedades geneticas congénitas 12 55,95
257 Artropodos 12 55,95
258 Enfermedades digestivas 12 55,95
259 hematologia*pediatria 12 55,95
260 Endometriosis 12 55,95
261 Neoplasmas de los genitales femeninos 12 65,95
262 Embarazo en diabetes 12 55,95
263 Servicios de urgencia psiquiatrica 12 55,95
264 Resucitacion cardiopulmonar 12 55,95
285 Estequimetria 13 59,91
266 Acido ribonucleico 13 59,91
267 Aminas 13 59,91
268 Aldehidos 13 59,91
269 Energia electrica 13 59,91
270 Huesos-anatomia & histologia 13 59,91
271 Sistema gastrointestinal-anatomia & hist 13 59,91
272 Sistema nervioso central 13 59,91
273 Desarrollo fetal 13 59,91
274 Micologia 13 59,91
275 Grupos sanguineos 13 59,91
276 Enfermedades parasitarias 13 59,91
277 Enfermedades de los genitales femeninos 13 69,91
278 Parto normal 13 59,91
279 Sistema de salud-Costa Rica 13 59,91
280 Enlaces quimicos 14 63,33
281 Atencion integral de salud 14 63,33
282 Cetonas 14 63,33
283 Calor 14 63,33
284 Articulaciones-anatomia & histologia 14 63,33
285 Aminoacidos-metabolismo 14 63,33
286 Hormonas-metabolismo 14 63,33
287 Dieta 14 63,33
288 Fisiologia*patologia 14 63,33
289 inmunizacioén 14 63,33
290 Tomografia 14 63,33
291 Servicios de salud-Costa Rica 14 63,33
292 Cirugia plastica 14 63,33

293 Administracion de los servicios de salud 14 63,33



Tablan® 5
Frecuencias y percentiles de los contenidos temaéticos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre

los afios de 1975-2004
294 Medicina legal 14 63,33
295 Abdomen agudo 14 63,33
296 Madicina preventiva 15 66,52
297 Movimiento*fisica 16 66,52
298 Liquidos corporales 15 66,52
299 Sistema cardiovascular-anatomia & histol 15 66,52
300 Sistema linfatico-anatomia & histologia 15 66,52
301 Trastornos nutricionales 16 66,52
302 Helmintos 15 66,52
303 Examenes médicos 16 66,52
304 Anamnesis 15 66,52
305 Inmunologia*pediatria 15 66,52
306 Ultrasonido 15 66,52
307 urologia*cirugia 15 66,52
308 Psiquiatria infantil 16 66,52
309 Compuestos quimicos 16 69,6
310 Atencion primaria de salud 16 69,6
3 Politica de salud 16 69,6
312 Genética medica 16 69,6
313 Inhibidores de la sintesis de la protein 16 69,6
314 Tejidos 16 69,6
315 Bacteriologia 16 69,6
316 Sistema inmune 16 69,6
317 Hepatopatias 16 69,6
318 Pubertad 16 69,6
319 Diagnostico prenatal 16 69,6
320 farmacologia*sistema respiratorio 16 69,6
321 Trastomos relacionados con sustancias 16 69,6
322 Probabilidad 16 69,6
323 Participacion comunitaria 16 69,6
324 Historia de la Medicina 17 72,58
325 Promocién de la salud 17 72,58
326 Herencia 17 72,58
327 Radiologia*Anatomia 17 72,58
328 Sistema musculoesquelético-anatomia & I 17 72,58
329 Rifion-fisiologia 17 72,58
330 Fisiologia del sistema nervioso 17 72,58
331 Nefropatias 17 72,58
332 Diagnéstico clinico 17 72,58
333 Bioética 17 72,58
334 Neurocirugia 17 72,58
335 Psicofarmacologia 17 72,58
336 Indicadores de salud 18 75,11
337 Sistema urogenital-anatomia & histologia 18 7511
338 Sistema endocrino-anatomia & histologia 18 75,11
339 Fisiologia respiratoria 18 75,11
340 Nefrologia 18 75,11
341 Hipersensibilidad 18 75,11

342 Trasplantes 18 75,11



Tablan® 5
Frecuencias y percentiles de los contenidos tematicos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre

los affos de 1975-2004
343 Genitales femeninos 18 75,11
344 Menopausia 18 75,11
345 Melanoma 18 75,11
346 Trastornos de ingestién de alimentos 18 75,11
347 Salud ambiental 19 76,87
348 Sistema nervioso-anatomia & histologia 19 76,87
349 Embriologia 19 76,87
350 Histologia 19 76,87
351 Dolor 19 76,87
352 Alcoholes 20 783
353 Fisiologia cardiovascular 20 78,3
354 Placentacion 20 78,3
355 trombosis 20 78,3
356 Trastornos del desarrolio infantil 20 78,3
357 farmacologia*sistema nervioso central 20 78,3
358 Nutriciéon parenteral 20 78,3
359 Anciano 20 78,3
360 Acidos*bases 21 79,52
361 Biologia molecular 21 79,52
362 Inflamacién 21 79,52
363 ~ Salud comunitaria 22 81,06
364 Citologia 22 81,06
365 Cabeza-anatomia & histologla 22 81,08
366 Neuroanatomia 22 81,06
367 Médula espinal 22 81,06
368 Reumatologia 22 81,06
369 Cardiopatias congenitas 22 81,06
370 Enfermedades de la mama 22 81,06
371 Planificacién familiar 22 81,06
372 Anatomia*Radiologia 22 81,06
373 Complicaciones del embarazo 22 81,08
374 Atomos 23 82,6
375 Parasitos 23 82,6
376 Enfermedades hematologicas 23 82,6
377 Neonatologia 24 83,59
378 Esofagopatias(enfer. Del esofago) 24 83,59
379 Ortopedia 24 83,59
380 Anestesiologia 24 83,59
381 Heridas y traumatismos 24 83,59
382 interacciones de drogas 24 83,59
383 Soluciones 25 84,36
384 Estadistica 28 85,13
385 Enzimas 26 85,13
386 Vitaminas 26 85,13
387 Enfermedades reumaticas 26 85,13
388 Antibiéticos 26 85,13
389 Farmacocinética 26 85,13
390 Salud publica-Costa Rica 27 86,12

391 Acido desoxirribonucleico 27 86,12
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Frecuencias y percentiles de los contenidos teméticos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre

los afios de 1975-2004
392 Aminoacidos 27 86,12
393 Hematologia 28 87,22
394 Parasitologia 28 87,22
395 Dermatologia 28 87,22
396 Enfermedades de la piel 28 87,22
397 Envejecimiento 28 87,22
398 Medicina de emergencia 28 87,22
389 Insuficiencia respiratoria 28 87,22
400 Lipidos-metabolismo 29 88,33
401 Desarrollo infantil 29 88,33
402 Etica médica 29 88,33
403 Neoplasmas 30 88,77
404 Fracturas 31 88,99
405 Quimica organica 32 89,54
406 Virologia 32 89,54
407 Diagnéstico por imagen 32 89,54
408 Aborto 32 89,54
409 infectologia 33 90,09
410 Fisica 34 90,42
411 Embarazo 34 90,42
412 Inmunologia 35 91,08
413 Endocrinologia 35 91,08
414 Vigilancia epidemiolégica 35 91,08
415 Quemaduras 35 91,08
416 Epidemiologia 36 92,18
417 Shock 36 92,18
418 Cardiopatias 36 92,18
419 Neuropsicologia 36 92,18
420 Demencia 386 92,18
421 Preparaciones farmaceuticas 36 92,18
422 Ceriatria 37 92,95
423 Obstetricia 38 93,17
424 Bioquimica 39 93,39
425 Gastroenterologia 40 93,61
426 Nutricién 41 93,83
427 Anatomia 42 94,27
428 Enfermedades de la piel 42 94,27
429 Esquizofrenia 42 94,27
430 Carbohidratos 43 95,04
431 Lipidos 43 95,04
432 Enfermedades del sistema nervioso 43 95,04
433 Trastornos mentales 43 95,04
434 Ginecologia 47 95,59
435 Patologia 52 95,81
436 Biologia 53 96,04
437 Terapéutica 54 96,26
438 Microbiologia 55 96,48
439 Proteinas 56 96,7

440 Quimica 58 96,92



Frecuencias y percentiles de los contenidos tematicos de los programas de curso de la Carrera de Medicina entre

441
442
443
444
445
446
447
448
449
450
451
452
453
454

Tablan®5

los afios de 1975-2004

Neurologia
Radiologia
Urgencias médicas
Medicina interna
Toxicologia
Ansiedad
Pediatria

Cirugia
Farmacologia
Oncologia
Psiquiatria
Cardiologia
Signos y sintomas
Salud pablica

59
59
59
63
65

67
70
77
78
78
79
79
132

97,36
97,36
97,36
97.8
98,02
98,24
98,46
98,68
98,9
99,23
99,23
99,67
99,67
100
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Grado de exhaustividad
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Tablan®8

vidad de los idoe teméticos de los libros del CID-UNIBE que respaldan los cursos de la Carrera de Medicina entre los aftos de 1975-2004
|Hematologla
Endocrinologia
Nefrologia
Gast ia
Microblotogia Microbiologia Micologia
Bacteriologia Anticuerpos
Virologia |Gnupos sanguinecs
Sistoma inmune
Hipersensibilidad
Inf ia
Patologia | ologia Muerte celutar *Rogenonclén
inflamacion Carcinogenos Calcinosis
Shock |Neumopatias Autopsia
Trombosis
Neoplasmas
Trastornos nutricionales
as
Pediatria | Podiatria Signos y sintomas-pedfatria Antibloticos pediatria
Desatrollo infantil Mortalidad infanti! Diarrea infantil
Neonatologia Insuficienci piratoria*pediatri |Fiebre reumética*pediatria
|Cardiopatias congenitas linmunizacién |Sepsis*pediatiia
Asma*pediatria {Anemia*pediatria
Enfermedades de ia pial*pediatria Sindrome nefrético*pediatria
Dolor abdominal*pediatria Dengue*pediatria
Astritis infeociosa*pediatria Bronconeumonia®pediatria
Lactancia materna Meningitis*pediatria
Enfe dad i genits |ictericia neonatai
Obstruccion intestinal“pediatria
Vomito*pediatria
Envenenamiento®pediatria
resucitacién cardiopulmonar*pediatria
Convulsiones*pediatria
Exantema*pediatria
|Mordeduras de serpiente*pediatria
Parasitologia*pediatria
ig*, ia
Parasitologla | Parasitologla Artropodos Ciliophora
Parasitos Enfermedades parasitarias Flagelos
Helmintos |Parasitosis intestinales Coccidiosis
Cestodos |Nematodos
Larva migrans
Tricuriasis
- Infeociones por trematodos
Patologia li fs tias(enfer. Del esofago) 'E dades de los itales f Patologia bucal
He, Enfermedades digestivas Gastropatias
Enfermedades de ia plel Enfermedades pancreaticas Enfermedades de ios it
E dades h logh Endocrinopatias
Enfermedades de la mama
Enfermedades del sistema nervioso
Propedeutica clinica
Pediatria I Trastomos del desarrohio Infantl JHematologia-pediairia dicina de ia-pediatria
Inmunologia‘pediatria Enfermedades transmisibles*padiatria Enfermedad cronica*pediatria
Vacunacion
“Wedicina | |Modlcina inferna —
Farmacologia | Farmacologia Acciones quimicas Fi logla™ i
Terapéutica F jogia“si dh
|Farmacocinética
Interacciones de drogas
“Etica médica Elica médica Consentimiento informado Principios morales
Bioética Eutanasia Relaci édico-pacient
Planificaci6n familiar Dolor*etica | Responsabilidad lega!
Trasplantes {Animales de laboratorio
Malpraxis
rentacion humana
Radiologia Radiologia Tomogrefia Ultrasonografia prenatal
Diagnéstico por imagen Radiografia abdominat Neoptasmas-radiografia
Ultrasonido Radiologia intervencionat Sistema urogenitelradiogrsfia
Anatomia*radiologia Radiografia torécica Sistema lossqueléti diografi
[{ resonancia Sistemna di rafia
Glnecologia Ginecologia Hemorragia uterina Fisiologia reproductiva y urinaria
Genitales femeninos Enf dad iment isibl Dt
Pubertad Endometriosis Neopk dometrial
{Menopausia N de los g fi i Neopl et
{Neoplasmas de mama Neoplasmas ovaricos
infertilidad femenina
Obstetricla Obetetricia Parto normat Preeclampsia
|Diagnéstico prenatal Embarazo de alto resgo Trabajo de parto prematuro
Embarazo Embarezo en diabetes [ de fetales
C licack del emb Embarazo muitiple 1Sufrimiento fetat
Complicaciones det trabajo de pario Incompatibilided de grupos sanguineos
| ‘Infeccién pusrperal
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APENDICE N° 11
Frecuencias y percentiles de
titulos por curso entre

1975-2004



Tablan®7

Frecuencias y percentiles de titulos recuperados

_por curso entre 1975-2004

Cursos Frecuencia | Percentil
Salud publica Il 29 25
Medicina del trabajo 31 5
Epidemiologia clinica 32 75
Histologia 41 10
Historia y filosofia de Medicina 56 12,5
Medicina | 63 15
Medicina comunitaria 65 17,5
Pediatria Il 76 20
Medicina legal 86 22,5
Fisiologia 106 25
Dermatologia 107 21,5
Parasitologia 115 30
Propedéutica clinica 126 32,5
Etica médica 127 35
Embriologia 128 37,5
Fisica general 131 40
Epidemiologia y demografia 134 425
Neuroanatomia 136 45
Cirugia | 153 47,5
Salud y sociedad 157 50
Ginecologia 166 52,5
Obstetricia 167 55
Cirugia Il 172 57,5
Farmacologia Il 178 60
Geriatria 182 62,5
Radiologia 185 65
Quimica general 189 67,5
Salud publica | 206 70
Microbiologia 208 72,5
Medicina de emergencias 211 75
Farmacologia | 234 71,5
Biologia y genética 239 80
Patologia | 240 82,5
Anatomia 245 85
Bioquimica 247 87,5
Patologia Il 255 90
Pediatria | 280 92,5
Quimica organica 315 95
Fisiopatologia 330 97,5
Psiquiatria 373 100




ANEXO N° 1
DeCS version en linea









