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 OBJETIVO GENERAL:  

   - Mejorar las posibilidades de las REVISTAS BIOMÉDICAS como 

         lugar de información, formación y actualización en Pediatría  

Objetivos 

 OBJETIVO ESPECÍFICOS: 
  - Reconocer los tipos de artículos científicos y estructura de  

         una revista biomédica  

  - Encuadrar las revistas biomédicas en las fuentes de información   

        (primarias, secundarias y terciarias) y en la pirámide "6S"  

  - Conocer las principales bases de datos:  PubMed, Embase, IME,   

       WOK, Scopus, Google Scholar, etc 

  - Obtener nociones básicas en bibliometría: distinguir calidad,   

        importancia e impacto 

  - Manejar los recursos electrónicos de las revistas biomédicas 

  - Iniciarse en gestores de referencias bibliográficas 



Guión 

 “Anatomía” del artículo e “historia clínica” de revista  

 Sobre “fuentes” y “pirámides” de información 

 
120 min 
 

 Manual de supervivencia frente a la “infoxicación” 

  Las “bases” de las revistas biomédicas 

  La “altura” de las revistas biomédicas 

  Los “gestores” aliados de las bases de datos 

10 claves 



“Anatomía” del artículo 
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  PROCESO CIENTÍFICO   

Inversiones en 

ciencia  

Resultados en 

ciencia  

Producto final:  

ARTÍCULO CIENTÍFICO  

E
V

A
L

U
A

C
IÓ

N
 



• Editorial 

 

• Revisión / Artículo especial 

 

• Nota clínica 

 

• Carta al director 

 

• Original 

 

Tipos de artículos científicos 



EDITORIAL 

-Artículo de opinión, basado en su categoría científica  

 o en su experiencia 

-No estructura rígida: problema, pruebas científicas 

  y posible respuesta 

-Generalmente firmado por un autor (o pocos) 



REVISIÓN 

-Artículo de análisis y actualización por un “experto” 

-Evitar revisiones narrativas (de autor) por revisiones  

 sistemáticas o casi-sistemáticas 



NOTA CLÍNICA 

-¿Qué publicar?:  caso clínico único, con una asociación 

 inesperada y/o variación importante de lo conocido 

-¿Qué no publicar?:  caso clínico para recordar, de la  

 buena suerte,  o para un libro de plusmarcas 

-El interés reside en el mensaje, no en la revisión de la  

 literatura 

-Tres apartados: Introducción, Observación clínica y  

 Discusión 



CARTA AL DIRECTOR 

-¿Qué publicar?:  cartas de opinión y/o cartas científicas  

 breves 

-Las características básicas son brevedad e interés 

-Generalmente < 60 líneas, ≤ 10 referencias y ≤ 4 autores 



ARTÍCULO ORIGINAL 

-Patrón oro de la publicación científica 

-Esquema IMRD: 

 

 I: ¿por qué se hace la investigación? 

 

 M: ¿cómo se realizó? 

 

 R: ¿qué se encontró? 

 

 D: ¿cuál es el significado de los hallazgos?  



Primera clave:  

Empieza con una carta al director o nota clínica 

La meta es publicar originales 

Las editoriales y revisiones se te solicitaran con  

el tiempo 



• Título 

• Resumen 

• Introducción 

• Material y métodos 

• Resultados 

• Discusión 

• Bibliografía 

Apartados de un Original 



Resumen: 
-Es fundamental 

-Estructurado (como un mini-artículo) 

-Breve (150-250 palabras) y con frases cortas 

-Palabras clave (3-10)  

Introducción: 
-Texto de promoción, con la hipótesis 

-Extensión apropiada (ni corto, ni largo) y citas justas 

-Concluir con objetivos(s) y diseño del estudio 

Título: 
-Vender un “producto”: lo que sí y lo que no 



Material (pacientes) y métodos: 
-Es lo que da validez al estudio y el “manual de instrucciones” 

-Seguir una secuencia lógica: 

 Tipo de diseño: débiles y fuertes 

 Sujetos: criterios de inclusión y exclusión 

 Intervenciones y medidas: describir con detalle 

 Normas éticas 

 Análisis estadístico 

Resultados: 
-Es el “corazón” del artículo 

-Secuencia lógica similar al apartado anterior 

-Perfecto equilibrio entre texto, tablas y figuras 



Discusión: 
-Respuesta a la pregunta de investigación 

-Se debe apoyar por evidencias adicionales  

 (a favor y en contra) 

-Limitaciones del estudio 

-Evitar fórmulas manidas sobre la importancia de futuras 

 investigaciones 

Bibliografía: 
-Potenciar la calidad, sobre la cantidad 

-Número adecuado: evitar el exceso (lo bueno, si breve…) 

-Actualización: últimos 5 años ( ¿ 2 ? ) 

-Es fundamental que estén bien escritas, según las normas 

 aceptada por la revista 



Segunda clave:  

Lo más importante de un artículo es su “letra 

pequeña”: Material y métodos y Resultados 

Estos apartados son la esencia de la MBE, pues 

permiten conocer la Validez, Importancia y  

Aplicabilidad 



“Historia clínica” de las 

revistas científicas* 

* Adaptado de Ochoa C. Bol Pediatr. 2007; 47: 154-169  
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• Antecedentes 

• Epidemiología 

• Fisiopatogenia 

• Clínica 

• Diagnóstico 

• Tratamiento 

• Pronóstico 

Historia clínica 



ANTECEDENTES 

- S. XVII: aparición revistas científicas 

- S. XVIII: revistas biomédicas 

- 1834: primera revista pediátrica mundial  

(Analekten über Kinderkrankheiten) 

- 1912: primera revista pediátrica española  

(Pediatría Española) 

- Revistas decanas pediatría española: Acta Pediátrica 

Española (1943) y Revista Española de Pediatría (1945)  



EPIDEMIOLOGÍA (¿Qué se publica?) 

-  > 20.000 revistas científicas en el mundo 

- > 400 revistas biomédicas en España 

- Depende de la base de datos:  

 

 PubMed/MEDLINE: 5.400 

 EMBASE: 7.500 

 LILACS: 850 

 SCI-JRC: 7.347 

-Revistas pediátricas en SCI-JCR: 94 

 Revistas españolas en SCI-JCR: 59 



FISIOPATOGENIA (¿Cómo se publica?) 

-  Tipos de artículos en las revistas 

-  Proceso editorial:  

 Presentación 

 Revisión editorial 

 Revisión por expertos (peer review) 

 Decisión final 

 Publicación 

-  Publicación:  

 Papel 

 Electrónica 

 Mixta 



CLÍNICA (¿Qué problemas detectamos?) 

-  La amenaza de la “infoxicación” 

-  El “padrino” de la publicación: industria farmacéutica  

-  Las enfermedades asociadas al FI: impactolatría,  

 impactofilia, impactofobia e impacto¿qué?  

-  Morir de éxito: el sistema peer review  

-  La ética a debate:  la mala conducta científica 



DIAGNÓSTICO(¿Cómo depurar las revistas?) 

-Depurar la cantidad:  

Los “top 5” 

Las alertas bibliográficas 

El RSS 

-  Depurar la calidad:  

 Las listas guía 

 La lectura crítica de documentos 

 Las revistas secundarias 

 Las revisiones sistemáticas 

 Otros recursos MBE  



TRATAMIENTO (¿Cómo mejorar las revistas?) 

-  Selección cuidadosa de manuscritos 

-  Optimizar el tiempo y calidad de la revisión 

-  Ponderar el idioma: ¿publicar en español o en inglés? 

-  Publicar artículos relevantes y diverso contenido:  

 práctico y formativo 

-  Aumentar la difusión: edición electrónica, acceso 

 abierto (Open Acces) 

-  Apoyarse en la MBE 



PRONÓSTICO(¿Cuál es el futuro?) 

-  La revolución del conocimiento  

 (The Knowledge Revolution)  

-  La revolución de la medicina basada en la evidencia  

 (The Evidence-Based Medicine Revolution) 

-  La revolución de la red  

 (The Web Revolution)  

-  La revolución de las bibliotecas  

 (The Librarian Revolution)  

-  La revolución del acceso abierto  

 (The Open Access Revolution)  



The future is not “paper or electronic” but 

              “paper and electronic” 

El siglo XXI se plantea como una 

      odisea en el ciberespacio 

La revista biomédica en s. XXI 



 N Engl J Med 

 JAMA 

 Lancet 

 Ann Intern Med 

 Br Med J 

revistas de medicina general 



 Pediatrics 

 J Pediatr 

 Ped Res 

 Arch Dis Child 

 Eur J Ped 

revistas de pediatría 



 Biol Neonate  

Am J Perinatol  

 Clin Perinatol 

 J Perinatal Med 

 J Perinatol 

revistas de neonatología 















Tercera clave:  

Elije tu “top five” de medicina general, de 

pediatría y de tu especialidad pediátrica 

No dejes de visitar revistas “secundarias”:  

no dejes de visitar  

Evidencias en Pediatría 



“Fuentes” y “pirámides”  

de información 
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Lactante de 13 años con episodios de disnea sibilante de 

repetición, generalmente precedido de infección de vías  

respiratorias superiores.   

Antecedente de bronquiolitis VRS(+) a los 7 meses. 

Montelukast  

Prevención de la enfermedad de vías respiratorias post- 

bronquiolitis 

Caso clínico 



¿ En dónde busco YO, en primer lugar,   

la información para intentar  

responder a las dudas en la  

práctica clínica ? 

Consulta a colegas: R-mayor, Adjunto,etc 

Libros de texto y manuales 

Revistas biomédicas 

Google 

PubMed 

Cochrane 

Tripdatabase 

Otras 







Fuentes primarias Fuentes secundarias Fuentes terciarias 

 

•Revistas científicas: 

    papel 

    electrónicos 

 

•Libros de texto: 

    papel 

    electrónicos 

 

•BD internacionales: 

     Medline/PubMed 

     Embase 

     ISI Web of Knowledge 

     etc. 

 

•BD nacionales: 

    IME, IBECS, MEDES,  

    CUIDEN,  

    etc.  

 

 

•Colaboración Cochrane 

•Revistas secundarias 

•ATVC 

•Guías práctica clínica 

•Informes AETS 

•Servicios de 

información 

 

•Bases de datos MBE 

 MBE 

Clasificación fuentes de información 



SATD 

Revistas secundarias;  

DARE 

Revisiones sistemáticas 

Revistas secundarias 

Originales publicados 

en revistas 

Estudios 

(Studies) 

  Síntesis 

(Syntheses) 

  Sinópsis de síntesis 

(Synopses of Syntheses) 

  Compendios 

  (Summaries) 

  Sistemas 

  (Systems) 

  Sinópsis de estudios 

(Synopses of Studies) 

Guías de práctica clínica 

y libros con metodología 

MBE 

La Pirámide del Conocimiento de “6S” 



Cuarta clave:  

Combatir la “infoxicación” es un reto esencial 

en el siglo XXI 

No olvidar que las “fuentes” y “pirámides”  

nos pueden ayudar en la  

gestión eficiente de la información  



• Artículos originales 

• Revistas científicas 

• Bases de datos 

Estudios (Studies) 



PubMed 



Índice Médico Español 



IBECS 



MEDES 



• Revistas secundarias 

Sinópsis de estudios (Synopses) 



Evidence-Based Medicine 



Evidencias en Pediatría 



• Revisiones sistemáticas 

Síntesis (Syntheses) 



Colaboración Cochrane 



• Revistas secundarias 

• DARE 

Sinópsis de síntesis (Synopses) 



DARE 



• Guías de práctica clínica 

• Libros/manuales MBE 

Compendios (Summaries) 



National Guideline Clearinghouse 



GuiaSalud 



INAHTA 



UpToDate 



• Bases de datos de MBE 

Sístemas (Systhems) 



Trip Database 



Alternativa a TRIP: SUMSearch 



Alternativa a TRIP: Excelencia Clínica 



Quinta clave:  

Hay vida más allá de Google…  

y de PubMed 



 1) Iniciar con fuentes de información terciaria: 

 TRIPdatabase (SUMSearch) 

 2) Continuar con fuentes de información secundaria: 

  PubMed (Embase) e IME (IBECS y MEDES) 

 4) Si no respuesta, realizar búsqueda “salvaje”: 

  “Googlear” y literatura gris 

 3) Indagar en fuentes de información primaria: 

  Revistas biomédicas / libros de texto 

¿  Dónde buscar? 



Ventajas de Internet para gestionar la 

“infoxicación” 

• Diferenciar fuentes de información y estrategias de  

  búsqueda: Primarias 

  Secundarias 

  Terciarias 

•  Encuadrar en la Pirámide del conocimiento de las “6S” 

• Localizar los códigos de conducta:  

  HonCode 

  WMC 

  WMA 



 1) Formula la pregunta: 

 Esquema PEcOt 

 2) Elige los términos de búsqueda: 

  Truncamientos y booleanos 

 4) Refina la búsqueda: 

  Limitadores 

 3) Elige la fuente de información: 

  Empieza por fuentes terciarias 

¿  Cómo buscar? 



Partir de la PREGUNTA CLÍNICA  

ESTRUCTURADA 

• el paciente o problema de interés 

• la exposición o intervención que se va estudiar 

• la comparación con otra intervención (si procede)  

• la variable(s) que se valoran 

P 

E 

O 

c 

• el tiempo de seguimiento t 









Sexta clave:  

Iniciemos el viaje de búsqueda 

con “Trip”… 

y pensemos en verde 



Las “bases” de las revistas 

biomédicas 
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• Crecimiento de las publicaciones 

 

• Imposibilidad acceder toda documentación médica 

 

• Información científica se duplica 

 Actualmente cada 5 años 

 Futuro cada 2 años 

 

Las revistas biomédicas 



¿Qué hacer ante esta situación? 

Crear sistemas de recuperación de 

información 

 

  

 

 

 

 

PASAR DE SER 

Acumuladores de  

información 

Buscadores de fuentes  

de información 

CONVERTIRSE 

http://www.enlaescuelademabel.com/wp-content/2009/03/medicos.jpg


• Información nueva u original 

 

• No sometidos a ningún tipo de interpretación 

 

• Revistas científicas – Revistas biomédicas 

REVISTAS  

IMPRESAS 

REVISTAS  

ELECTRÓNICAS 

REVISTAS  

OPEN  ACCESS 

Tipos de revistas biomédicas 



DOAJ 

Dicrectory of Open Acces Journal 

• Fundado por el Open Society Institute – Budapest 

 

• Mayor directorio de revistas OA 

 

• Sin límites de lengua y/o materia 

 

• Actualmente incluye 6.590 revistas  

   (en 2009 - 4.184 revistas) 

 

• 2.928 revistas a nivel de artículo 

http://www.doaj.org/


55 REVISTAS 

PEDIÁTRICAS 

(En 2009 – 43) 



45 REVISTAS 

PEDIÁTRICAS 

(En 2009 – 19) 

15 con FACTOR  

DE IMPACTO 

http://www.freemedicaljournals.com/


cada una decide que datos presentar, pero todas  

recogen datos necesarios para identificar el 

documento original 

Internacionales:  
-Web of Knowledge (WoK) - Science Citation Index  

-PubMed 

-Scopus 

Nacionales : 
-Índice Médico Español (IME) 

-Índice Bibliográfico Español Ciencias Salud (IBECS) 

-Medicina en Español (MEDES) 

Bases de datos bibliográficas 



Metodología de estrategia de búsqueda 

1. Definir las necesidades de información 

2. Localizar las fuentes de información adecuadas 

3. Elegir los conceptos de consulta 

4. Traducir el resultado del análisis conceptual a 

términos del sistema (base de datos) 

5. Establecer la ecuación de búsqueda 

6. Llevar a cabo la búsqueda 

7. Visualizar los resultados 

8. Elegir el formato de salida para imprimir o 

descargar los resultados  



Séptima clave:  

En la actualidad, las bases de datos recogen 

casi toda la producción científica 

Sobre cualquier tema científico hay cosas 

publicadas, … 

pero hay que saber encontrarlas 



Ventanas de búsqueda 

ÍNDICE MÉDICO ESPAÑOL (IME) 



IBECS 

http://ibecs.isciii.es/cgi-bin/wxislind.exe/iah/online/?IsisScript=iah/iah.xis&base=IBECS&lang=e


http://www.fundacionlilly.com/Nitro/foundation/templates/medes-search.jsp?page=30100


MEDLINE - PUBMED 

• Ámbito temático: Medicina y Ciencias de la Salud  

 

• Acceso: más de 20 millones de referencias 

 

• Cobertura cronológica: Desde 1966  

 

• Cobertura geográfica: Internacional  

 

• Idioma de trabajo: Inglés  

 

• Productor: National Library of Medicine  



Acceso al MeSH 

(Medical Subject Headings) 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/


¿Qué es MeSH? 

• Es un vocabulario controlado de términos 

biomédicos que identifica el contenido de cada uno 

de los artículos. 

• Contiene unos 33.000 términos que son revisados 

anualmente y reflejan los cambios en la práctica 

médica y en la terminología. 

• Los términos se muestran en una estructura 

jerárquica a partir de 15 grandes categorías. 

• También se pueden utilizar subencabezamientos que 

permiten concretar en uno o varios aspectos 

específicos cada término 



ISI WEB OF KNOWLEDGE 

• Ámbito temático: Multidisciplinar  
 

• Contenido: información bibliográfica de trabajos 
publicados en las revistas científicas más 
prestigiosas 
 

• Valor añadido: herramientas de análisis de las 
propias publicaciones. 

Recoge unas 9.700 revistas 
Se divide en 

 - Science Citation Index Expanded 

 - Social Science Citation Index  

 - Art & Humanities Citation Index 

 - Index Chemicus 

 - Current Chemical Reactions 



 

Seleccionar 

base de datos 

Campos de 

búsqueda 

Limitación 

por años 

Otras 

consultas 



Perfil de búsqueda y BBDD 

utilizadas 

Resultados 

Descripción 

Nº Resultados 

Refinar búsqueda 

También se puede buscar 

en topic, con “”, con 

truncamiento, vamos a 

probar 



 

Puede crear una alerta de citaciones 

(Citation Alert) para hacer un 

seguimiento de las nuevas citas a este 

artículo. 

Haga clic en Cited 

References 

(Referencias citadas) 

para ver una lista de 

documentos citados 

por estos autores. 

Haga clic en Times 

Cited (Veces citado) 

para ver 

documentos que 

han citado este 

artículo. 

Related Records (Registros 

relacionados) son 

documentos que comparten 

referencias citadas con este 

documento. 

Según el tipo de 

suscripción de su 

institución, es posible 

ver enlaces a otros 

productos ISI Web of 

Knowledge y/o enlaces 

a textos completos u 

otros recursos fuera de 

ISI Web of Knowledge.  
WEB OF 

KNOWLODGE 

http://www.accesowok.fecyt.es/login/


SCOPUS  

• Ámbito temático: Multidisciplinar  
 

• Contenido:  
•18.500 títulos de revistas y más de 1.200 títulos 
en acceso abierto 
•Cubre 100% revistas Medline 
•Integra Scirus, motor de búsqueda de 
investigación científica 

 
• Actualización diaria 

 

• Cobertura cronológica: Desde 1960  

 

• Cobertura geográfica: Internacional 

 

•Productor: Elsevier 



 

Estrategia y campos de 

búsqueda 

Áreas temáticas 

Tipos de búsqueda 



 

Nº Resultados 

Refinar búsqueda 



La “altura” de las revistas 

biomédicas 
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Conjunto de estudios que tratan de 

cuantificar el proceso de comunicación 

escrita y la naturaleza y evolución de las 

disciplinas científicas (como se refleja 

en la literatura) mediante el recuento y 

análisis de dicha literatura  

(Pritchard, 1969) 

Concepto de bibliometría 



INDICADORES BIBLIOMÉTRICOS 

• Indicadores de Productividad Científica 

 Nº de trabajos publicados, nº de autores, nº de 

instituciones, índice H (calidad de un 

investigador) 

 

• Indicadores de Colaboración y Redes 

 Nº de trabajos firmados en colaboración, índice de 

colaboración, análisis de redes de autores e 

instituciones 

 

• Indicadores de Impacto y Visibilidad 

 Nº citas recibidas, factor de impacto, índice de 

inmediatez 

  



Índice H 

¿Como se calcula el 

índice H? 

El índice h es un sistema de medición de la calidad 

profesional de los científicos propuesto por Jorge Hirsch 

de la Universidad de California, basado en la cantidad de 

citaciones que recibe un artículo científico 

Se ordenan los artículos por el nº de citas y el punto en 

el que el número de orden coincide con el número  

de citas recibidas por una publicación es el índice H 



Clúster Nebot Adell 

Clúster Ochoa Mangado 

Clúster Bobes García 

Clúster Fernández Muñoz 

Clúster Gual Solé 

Clúster Jiménez Ruiz 

Clúster Valderrama Zurián 

Clúster … 

Clúster Banegas 

HRC 

HCB 

IMSP 

HPR 

IHCD 

UOV 



1. Aumentar la difusión de la revista. 

2. Incluirlo en más bases de datos. 

3. Publicar artículos polémicos. 

4. Publicar revisiones. 

5. Publicar en inglés. 

6. Publicar sobre temas de actualidad 

7. Publicar artículos de autores muy 

citados. 

8. Enviar noticias a los medios 

9. Recomendar que se citen trabajos 

publicados en la misma revista. 

10. Acceso por Internet. 

“Los diez mandamientos” para 

incrementar las citas 

Buela Casal G. Evaluación de la calidad de los artículos y de las revistas científicas: propuesta del factor de 

impacto ponderado y de un índice de calidad. Psicothema 2003; 15: 23-35.  



Journal Citation Reports-JCR 

• Producida y distribuida por Thomson Reuters 

 

• Es multidisciplinar y de actualización anual 

 

• Recoge datos estadísticos de las revistas incluidas 

en las otras bases de datos de la Web of Science 

(SCI, SSCI y AHCI).  

 

• Indicadores bibliométricos: - factor de impacto 

     - índice de inmediatez 

     - vida media 

     - revistas citantes y citadas 

     - distribución por materias, países, etc. 



Octava clave: 

JCR-SCI es la “tierra prometida” 

de toda revista biomédica 

Conoce el factor de impacto, pero evita sus 

“enfermedades” 



Factor de impacto - FI 

Indicador de la calidad y el prestigio de las revistas 

 

Evaluación de la actividad científica: 

- Promoción profesional 

- Obtención de proyectos y subvenciones 

Se calcula dividendo el número de citas a los 

artículos publicados en los dos años 

anteriores, por el número total de artículos y 

revisiones publicados en dicho periodo 



2008 

= 

16072 

2007 

= 

16816 

32888 

Cálculo del FI del JCR en 2009 

Revista: NEW ENGLAND JOURNAL OF MEDICINE  

Número de artículos publicados 

en: 

Citas en 2009 a los artículos 

publicados en: 

2008 

= 

356 

2007 

= 

343 
699 

Citas 2007-2008 

Nº Art. 2007-2008 

47.050 



Opciones de búsqueda 



• Revistas en SCI-JCR en 2009:    7.347  

 

• Número de categorías de estudio:     171 

63 en Biomedicina y 

Ciencias de la Salud 

44 Medicina Clínica 

 

 

 

19 Ciencias de la Vida 



  Top 10 en SCI-JCR 



  Top 10 en Pediatrics  





Los “gestores” aliados de 

las bases de datos 

http://images.google.es/imgres?imgurl=http://www.bibliofilia.com/galerias/libros/libros009.jpg&imgrefurl=http://www.bibliofilia.com/galerias/libros/libros.htm&h=575&w=568&sz=30&tbnid=xlwW3jYziw8J:&tbnh=132&tbnw=130&hl=es&start=2&prev=/images%3Fq%3Dlibros%26svnum%3D10%26hl%3Des%26lr%3D%26sa%3DG


Son aplicaciones destinadas a manejar 

bases de datos de referencias bibliográficas 

obtenidas a partir de distintas fuentes  

Objetivos: 

- Facilitar la integración, importación y organización 

de referencias bibliográficas 

-Crear bibliografías y listas de lecturas 

recomendadas en un formato estándar 

-Desarrollar de forma automática la lista de 

referencias bibliográficas de los documentos 

citados y las notas a pie de página al final de un 

documento de texto 

Gestores de referencias 

bibliográficas 



Diferencia entre referencia y cita 

Una referencia bibliográfica es el conjunto de datos 
que describen la fuente de información utilizada 
para la realización del trabajo que se está 
presentando 

 

Una cita son las menciones que se recibe un trabajo 
científico en otros posteriores 



Presentación 

Price DJS. Towards a model of science indicators. 

New York: Wiley; 1963. 

Pritchard A. Statistical bibliography on bibliometrics. 

J Doc 1968; 25; 348-9. 

Moravcsik MJ. ¿Cómo evaluar la ciencia y los 

científicos? Rev Esp Doc Cient 1989; 12: 313-25 

La forma de presentación de estos 

elementos varía en función del tipo de 

documento y del estilo de presentación 



López Piñero JM, Terrada ML (1993). La 

información científica en medicina y sus fuentes. 

Valencia: Universitat de València.  

Moravcsik MJ (1989). ¿Cómo evaluar la ciencia y 

los científicos? Rev Esp Doc Cient; 12: 313-25 

Price DJS (1963). Towards a model of science 

indicators. New York: Wiley. 

Presentación 



Última versión: 

 http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed  

Estilo Vancouver – Artículo de 

revista 

Lugar de 

publicación 

Título de la 

revista 

Fecha de 

publicación 

Título del 

artículo 
Autores 

Medrano MJ, Cerrato E, Boix R, Delgado-Rodríguez M. Factores de 

riesgo cardiovascular en la población española: metaanálisis de 

estudios transversales. Med Clin (Barc). 2005; 124(16): 606-12 

Vól y nº 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/bookshelf/br.fcgi?book=citmed


Principales Gestores 

• Thomson Reuters 

– EndNote/EndNote Plus/EndNote Web: 

http://www.niles.com/ 

– Procite: http://www.procite.com/ 

– Reference Manager: http://www.refman.com/ 

 

• Refworks http://www.refworks.com/es/ 

• Software libre: 

– Zotero http://www.zotero.org/  

– Connotea http://www.connotea.org/  

http://www.niles.com/
http://www.procite.com/
http://www.refman.com/
http://www.refworks.com/es/
http://www.zotero.org/
http://www.connotea.org/


https://www.refworks.com/Refworks/login.asp?WNCLang=false&sessinfo=undefined%7Cundefined%7Cundefined%7CRWUV%7CRefworks102A%7C_85%2C110%2C105%2C118%2C101%2C114%2C115%2C105%2C116%2C97%2C116%2C32%2C100%2C101%2C32%2C86%2C97%2C108%2C195%2C168%2C110%2C99%2C105%2C97%7CRWUV%7Cfalse%7Cfalse%7Cundefined%7Ces%7C/REFWORKS/MAINFRAME.ASP%7C%7C%7C%7C%7CSCOPUS%21pubmed%7Cfalse%7C-500%7C0%7C-1%7C%7C


Novena clave:  

El uso y citación de la bibliografía es 

un trabajo arduo, pero esencial… 

Los gestores de referencias bibliográficas 

son una herramienta  

que hay que conocer y utilizar 



Manual de supervivencia 

frente a la “infoxicación” 

http://images.google.es/imgres?imgurl=http://www.bibliofilia.com/galerias/libros/libros009.jpg&imgrefurl=http://www.bibliofilia.com/galerias/libros/libros.htm&h=575&w=568&sz=30&tbnid=xlwW3jYziw8J:&tbnh=132&tbnw=130&hl=es&start=2&prev=/images%3Fq%3Dlibros%26svnum%3D10%26hl%3Des%26lr%3D%26sa%3DG


 1) Tablas electrónicas de contenidos y sindicación: 

   Servicios eTOC y servicios RSS 

 2) Alertas bibliográficas: 

  Amedeo / Biomail 

 3) Participar en listas de distribución, blogs y  

     redes sociales 

   RedIRIS, Twitter, Facebook, etc 

 4) Visitar webs de interés 

   AEP, AEPap, AAP, etc 

¿  Cómo mantenerse actualizado? 



 1) Tablas electrónicas de contenidos y  

sindicación: 





RSS significa really simple syndication y básicamente es una 

manera de suscribirnos a páginas de internet que están en 

constante movimiento (como blogs, revistas médicas o sitios de 

noticias en salud) para no tener que estar visitando cada página en 

particular y poderlas ver en un solo sitio 

RSS: sindicación de contenidos 

http://www.google.es/imgres?imgurl=https://www.in-control.org.uk/site/INCO/UploadedResources/RSS%2520Icon.jpg&imgrefurl=http://www.in-control.org.uk/site/INCO/Templates/News.aspx%3Fpageid%3D7&usg=__JNdV09Zr0C-2Nm5cVcAJp1zfHlc=&h=320&w=320&sz=11&hl=es&start=6&sig2=V-OaGqsRGSJOM7k8BTvKtQ&itbs=1&tbnid=iK4vaO2keY4y7M:&tbnh=118&tbnw=118&prev=/images%3Fq%3Drss%2Bicon%26hl%3Des%26gbv%3D2%26tbs%3Disch:1&ei=4n3LS7zdMYbL-Qaqn4nJBA




- Infodoctor               (infodoctor.org/alerta/ )     

- Amedeo 

 (amedeo.com)  

- Collections     

 2) Alertas bibliográficas y digestores de 

información: 







 3) Listas de distribución, blogs  

y redes sociales: 



Listas de distribución 



El mundo de la Blogosfera 



Las redes sociales 



 Facebook para médicos 

 Sermo 

 

Doc2Doc 

 

Physician Connect 

 

Doximity  

 

TILT 









Slideshare 



Linkedin 



 4) Webs de interés pediátrico 

y general: 







Decima clave:  

La Web 2.0 hace que Internet  

trabaje para ti… 

y no tú para Internet 







Un consejo, 

mientras damos el 

paso… 

 

Y lo más 

importante para 

mañana 


