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La búsqueda  y revisión
bibliográfica  debe
ser una  de las prime-

ras actividades a realizar en
las diferentes fases de un
proyecto de investigación,
una vez elegido el tema o
problema objeto de estudio,
y debe ser una actividad re-
currente a lo largo  del pro-
ceso de investigación porque
la producción científica no
para, y es posible que duran-
te la realización de nuestra
investigación se hayan pu-
blicado datos relevantes que
no pueden ser ignorados en
aras de ese rigor documental
que debe sustentar todo pro-
ceso científico. La búsqueda
de bibliografía implica  bus-
car, ordenar, gestionar y asi-
milar la información dispo-
nible, y la revisión compren-
der lo leído y extraer las ide-
as principales para nuestro
propósito.

El objetivo de la revisión
bibliográfica es tener una
perspectiva completa sobre
el saber acumulado respecto
a un tema, y para alcanzarlo
se deberá desplegar una es-
trategia eficiente, entendién-
dose como tal, aquella que
garantice recuperar el mayor
número de documentos
esenciales relacionados con
la investigación que quere-
mos iniciar. 

FUENTES DE INFORMACIÓN

Los documentos de los que
podemos sacar información
para la investigación se cla-
sifican en: primarios (docu-
mentos originales que trans-
miten la información direc-
ta: monografías, revistas, te-
sis, etc.), secundarios (hacen
referencia a los documentos
primarios: bases de datos,
revisiones sistemáticas y re-
súmenes) y terciarios (sinte-
tizan los documentos prima-

rios y secundarios para res-
ponder a necesidades parti-
culares. Ej.: directorio de ba-
ses de datos bibliográficas
en ciencias de la salud)

ETAPAS DE LA BÚSQUEDA. LA

BIBLIOTECA VIRTUAL

La búsqueda bibliográfica
incluye la revisión manual
de monografías y revistas re-
lacionadas con el tema, la
recuperación de referencias
bibliográficas automatiza-
das en bases de datos, la
consulta a expertos en el te-
ma de interés y la utilización
de los recursos que nos ofre-
ce Internet.

En la búsqueda bibliográ-
fica, los manuales nos pue-
den ayudar a trazar el perfil
o la estrategia de búsqueda
en las bases de datos. He-
mos de tener en cuenta que
lo más avanzado sobre cual-
quier tema se encuentra en
la revista científica. En las
bases de datos podemos lo-
calizar la información de
dos modos: a través de pala-
bras utilizadas por los auto-
res (“palabras clave”) que
aparecen incluidas princi-
palmente en el título y dicen
mucho del tema del artículo,
y a través de “encabeza-
mientos de materia” del te-
sauro, (diccionario de térmi-
nos controlados y asignados
por los indexadores, para
poder clasificar los artícu-
los). 

Desde 1999, Medline (ba-
se de datos más importante
en el área de la biomedicina
de la National Library of

Medicine de EEUU) tiene
acceso gratuito e instantáneo
a través de Internet para todo
el mundo científico, me-
diante un proyecto desarro-
llado por la National Center
for Biotechnology Informa-
tion (NCBI) y la Nacional
Library of Medicine (NLM)  

El tesauro de Medline, de-
nominado MeSH (Medical
Subject Headings), tiene una
estructura jerarquizada en
forma de árbol: los descrip-
tores más amplios se ramifi-
can en series de términos ca-
da vez más concretos o son
indexados de forma muy es-
pecífica. Medline tiene dos
tipos de descriptores, los
principales, que representan
la materia principal del do-
cumento (“Breast neo-
plasms”[Mesh Major Topic]
), y  los secundarios, que
aparecen en el documento
pero que no constituyen pro-
piamente el tema. También
junto al “encabezamiento de
materia” podemos utilizar
los “sub-encabezamientos”
(etiología, clasificación, tra-
tamiento, diagnóstico, etc.)
que especifiquen y concre-
ten más el perfil de nuestra
búsqueda. 

Los limitadores nos per-
mitirán acotar la búsqueda
según: años, revista, tipo de
publicación, idioma, etc.

Una de las herramientas
que más nos puede ayudar
en nuestra revisión biblio-
gráfica es la Biblioteca Vir-
tual Agencia Laín Entralgo
(BVALE), portal de acceso
unificado a recursos de in-

formación electrónica y ser-
vicios bibliotecarios, de gran
utilidad tanto en la búsqueda
bibliográfica como en la ob-
tención del documento. Se
accede en la dirección
www.bvaleusuario.sanidad-
madrid.org, y es necesario
ser profesional sanitario del
Sistema Regional Madrileño
de Salud, estar registrado en
él y poseer el nombre de
usuario y contraseña que ex-
pide la Agencia Laín Entral-
go.

La BVALE está estructu-
rada en cinco partes: 

•Identificación (indicador
del nombre del usuario y el
centro),

•Noticias (que viene a ser
una reseña de las noveda-
des), 

•Recursos de interés:
(Medicina Basada en la Evi-
dencia, Conchrane Library,
Joanna Briggs Institute; o
Plataformas: Biomed,
Blackwell, BMJ…; Bases
de datos más usadas: Ima-
ges.MD, PubMed…; Biblio-
tecas y Catálogos.

•Recursos de Informa-
ción: Catálogo de revistas en
formato electrónico (Revis-
tas electrónicas), Artículos a
texto completo en formato
pdf (Artículos digitaliza-
dos), Acceso a Bases de da-
tos bibliográficas, Directo-
rio de las bibliotecas partici-
pantes en la BVALE, Ma-
nuales, etc.

•Servicios bibliotecarios:
1.- Consulta de revistas. Es-
te enlace permite localizar
en el catálogo colectivo o en
el catálogo propio del centro
un determinado título. 2.-
Servicio de Obtención del
Documento, que permite la
solicitud de un artículo a la
biblioteca del centro, con-
sultar las solicitudes pen-
dientes y recuperar el artícu-
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lo digitalizado. 3.- Recur-
sos web. 4.- Atención al
usuario. 5.- Ayuda.

DIFICULTADES QUE ENTRAÑA LA

REVISIÓN BIBLIOGRÁFICA

Cuando leemos los traba-
jos resultantes de nuestra
búsqueda hacemos de he-
cho dos cosas:

•Intentamos definir
nuestro problema de in-
vestigación: buscando las
discrepancias o deficien-
cias en los hallazgos en-
contrados, cuestionándo-
nos los hallazgos, inten-
tando dar continuidad a es-
tudios previos de investi-
gación, etc.

•Intentamos leer cada
trabajo importante que cae
en nuestras manos para
nuestro tema o problema
de investigación. 

Hasta que no definamos
aquello a lo que queremos
dar respuesta, veremos que
hay infinidad de informa-
ción que parece importan-
te. Sin embargo, no pode-
mos definir el problema
hasta que no hayamos leí-
do e investigado suficiente
sobre nuestro tema de inte-
rés. ¡Tranquilos!, porque a
medida que leamos iremos
definiendo nuestro proble-
ma, y con esto claro podre-
mos decidir más fácilmen-
te qué leer y qué ignorar. 

Estas son algunas de las
preguntas a las que una
buena revisión bibliográfi-
ca debe responder: ¿Qué
sabemos sobre el tema que
suscita nuestro interés?
¿Qué se ha publicado so-
bre este tema?, ¿Qué tra-
bajos de los encontrados
son realmente importan-
tes?,¿Cuál es la teoría sub-
yacente?,¿Qué limitacio-
nes plantean los hallazgos
del estudio que estamos

revisando? Esas limitacio-
nes, pueden ser motivo de
estudio en nuestra investi-
gación, ¿Qué nos lleva a
querer profundizar o insis-
tir en el estudio del tema?

ESCRITURA DEL INFORME DE

REVISIÓN DE LA LITERATURA

A la hora de redactar la
revisión de la bibliografía,
el resumen de los hallaz-
gos encontrados no basta.
Es vital que los  trabajos
sean evaluados crítica-
mente y se demuestren las
relaciones (afines, com-
plementarias o contrarias)
que estos estudios man-
tienen con nuestro proble-
ma objeto de estudio. 

CLAVES PARA ESCRIBIR UNA BUENA

REVISIÓN DE LA LITERATURA

Recuerda el objetivo, lee
con un propósito y escribe
con un fin. El objetivo de-
bería ser mostrar por qué,
basándonos en la literatura
revisada, nuestra investi-
gación es necesaria, por
qué hemos elegido esta
metodología o hemos fun-
damentado la investiga-
ción en estas teorías, de
qué forma nuestra investi-
gación complementa la
que ya existe, etc. El pro-
pósito de la lectura y el fin
de la elaboración del infor-
me, resumir la literatura
relevante enfatizando las
ideas importantes para
nuestro tema concreto,
identificar los principales
conceptos, teorías, argu-
mentos, conclusiones etc.
subyacentes, y buscar y re-
flejar las similitudes y di-
ferencias con trabajos rela-
cionados. 

ERRORES COMUNES

Intentar leer todo: la idea
no es resumir todos los

hallazgos de la literatura,
sino destacar los trabajos
más significativos  publi-
cados en los últimos 5-7
años  (remontarnos a pu-
blicaciones de hace 15-20
años solo está justificado
en contadas ocasiones).

Leer y no anotar: la ma-
yoría preferimos leer un
artículo tras otro a sentar-
nos a escribir sobre lo que
hemos leído. Sin embargo,
escribir nos ayuda a com-
prender y encontrar rela-
ciones entre lo leído. 

No mantener la infor-
mación bibliográfica: es-
cribir las referencias bi-
bliográficas puede ser una
pesadilla si no hemos ano-
tado la información nece-
saria. De cada fuente que
utilicemos información
debemos recoger: autores,
titulo, revista, número,
año, paginas y pagina
exacta si vamos a utilizar
una cita literal. El modo de
referenciarlo vendrá deter-
minado por las normas uti-
lizadas por la revista elegi-
da para su publicación.
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E.Vélez Vélez
Comisión de Investiga-

ción en Enfermería
V. Calvo Herrero

Bibliotecario 
Capio-FJD

� Congreso de Informática
para Enfermería (Info-
renf).– Asunción Andrés (Ur-
gencias) y Ruth Expósito
(Unidad 66) asistieron al con-
greso en el que tuvieron oca-
sión de constatar que las difi-
cultades vividas en la FJD du-
rante la implantación y uso
del sistema informático son
similares a las sufridas en
otros centros. 
� Congreso Nacional de
Enfermería en Cardiolo-
gía.– Mª Mar González Mar-
co y Victoria Pérez Gómez,
enfermeras de la Unidad Co-
ronaria, e  Icíar Martínez de
Villa Carpio, Sonia Cano
García y Teresa Castillo Sán-
chez, de hospitalización de
Cirugía Cardiaca (Unidad 33)
participaron en el encuentro.
Durante el mismo se impar-
tieron tres cursos de forma-
ción continuada acreditados
por el Consejo General  e In-
ternacional de Enfermería. 
� Jornadas nacionales de
Supervisión de Enferme-
ría.– Juana Sáez (Urgencias),
Emilio González (Banco de
Sangre), Olga Martín (Hosp.
quirúrgica), Carmen Trillo
(Hospitalización médica) y
Susana Pedreira (Urgencias),
participaron en este encuentro
y presentaron dos comunica-
ciones. 
� Jornada de U.P.P/heridas
crónicas.– Cinco enfermeras
de la Unidad 66 y María Ji-
meno, de la Unidad 36, pre-
sentaron estadísticas sobre úl-
ceras vasculares y úlceras por
presión. Llamó la atención los
buenos resultados que están
dando las unidades multidis-
ciplinares.

Más información: 
www.capioenfermeria.com
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