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RESUMEN

Palabras clave

El vocabulario Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS) establece un lenguaje Unico y comun que permite
la organizacion y facilita la busqueda y recuperacion de la literatura técnica y cientifica en salud disponible en
las fuentes de informacioén de la Biblioteca Virtual en Salud. El DeCS, creado por el Centro Latinoamericano
y del Caribe de Informacion en Ciencias de la Salud (BIREME), un centro especializado de la Organizacion
Panamericana de la Salud/Organizacion Mundial de la Salud (OPS/OMS), es la traduccion y la extension del
vocabulario Medical Subject Headings (MeSH), mantenido por la National Library of Medicine de los Estados
Unidos. BIREME, en coordinacion con expertos de América Latina y el Caribe, ha incluido en el DeCS los
temas de equidad, género, etnicidad y derechos humanos —temas transversales en el marco programatico
de la cooperacion técnica de la OPS/OMS— para garantizar una mejor recuperacion y uso de la informacion y
evidencia cientifica relacionadas a estos temas. El objetivo de este articulo es describir el método de revision
terminoldgica del DeCS e informar los resultados obtenidos y los impactos de la ampliacion terminolégica en
el éarea de equidad, que comprendio la inclusion de 35 nuevos descriptores.

Equidad; sistemas de informacion, Medical Subject Headings; practica clinica basada en la evidencia; acceso

a la informacion.

El uso de vocabularios controlados establece un lenguaje
tnico que permite la organizacién y facilita la bisqueda y recu-
peracion de informacién, una vez que orienta su descripcion e
indizacién por medio de relaciones entre conceptos terminol6-
gicos de un area de conocimiento. El vocabulario estructurado
y multilingiie Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS) (1)
cumple este rol para la literatura técnica y cientifica en salud
disponible en las principales fuentes de informacién de la
Biblioteca Virtual en Salud (BVS), integrando la metodologia
LILACS (2).

El origen del DeCS se remonta a fines de los afios 70, cuando
el Centro Latinoamericano y del Caribe de Informacién en
Ciencias de la Salud (BIREME), un centro especializado de la
Organizaciéon Panamericana de la Salud/Organizacién Mun-
dial de la Salud (OPS/OMS), comenzé a colaborar con la

National Library of Medicine (NLM) de los Estados Unidos en
la traduccion del vocabulario Medical Subject Headings (MeSH)
al portugués y el espafnol. Una vez identificada la necesidad
de expandir la terminologia ofrecida por la NLM, BIREME
comenz6 también a desarrollar y mantener, en tres idiomas, de
manera integrada y compatible con el MeSH, las categorias para
Ciencia y Salud, Homeopatia, Salud Publica y Vigilancia Sanita-
ria. La edicién 2019 del DeCS comprende 33 966 descriptores y
calificadores; de ellos, 29 431 se corresponden con el MeSH y 4
535 son exclusivos del DeCS.

Los retos relacionados con la organizacién y la recuperacion
de la informacién relevante frente al crecimiento exponencial
de la informacién disponible son mdiltiples, y los vocabularios
controlados son esenciales para superarlos. Durante las actua-
lizaciones anuales del DeCS que siguen a las actualizaciones
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anuales del MeSH y en otras ocasiones BIREME ha promovido
estudios de evaluacién terminolégica para proponer a la NLM
cambios en el MeSH, ademas de realimentar las propias catego-
rias exclusivas del DeCS.

La alineacién de BIREME con las actividades y programas
de cooperacion técnica de la OPS hizo evidente la necesidad
de evaluar la cobertura del DeCS para las cuatro dimensiones
que contextualizan transversalmente el abordaje de los deter-
minantes sociales de la salud —equidad (3), género, etnicidad y
derechos humanos. Estas dimensiones tornan explicito el com-
promiso por reducir las desigualdades en salud, reconocido por
la OPS/OMS en su Plan Estratégico 2020-2025: La equidad, el
corazén de la Salud (4). A fin de contribuir a la mejor organiza-
cién, biisqueda y recuperacién de informacion relacionada con
estos temas transversales, BIREME ha desarrollado una meto-
dologia para evaluar la representatividad terminoldgica en el
DeCS/MeSH (5) y proponer su extension a partir del mapeo y
analisis de vocabularios y documentos de referencia existentes.

Promover la equidad en salud esta en el centro de la misién
de la OPS y representa un principio fundamental para la accion
politica en salud (6). En los ultimos afios, la equidad en salud
ha adquirido alta visibilidad y relevancia mundial, como se
refleja en la expansién exponencial del tema —especialmente las
desigualdades sociales en salud- en la literatura cientifica mun-
dial y regional (6). En este contexto, maximizar la capacidad de
recuperacion especifica de esta informaciéon es una prioridad.
El objetivo de este articulo es describir el método de revision
terminoldgica del DeCS aplicado al tema de la equidad en salud
y evaluar los impactos de la inclusién de 35 nuevos descriptores
en la versién 2019 del DeCS.

MATERIALES Y METODOS

El método de identificacion y ampliacién de la representacién
del area de equidad en el DeCS/MeSH sigui6 cinco etapas:

Etapa 1. Analisis de representatividad del término equidad
en el DeCS/MeSH. La primera actividad consisti6 en identifi-
car los términos existentes en el DeCS cuyo nombre incluyera
la palabra equidad en los idiomas portugués, espafol e inglés.
Este proceso fue realizado por la buisqueda booleana equidad
OR equidade OR equity en los campos de descriptor, sinénimo
e histérico de la base de datos DeCS/MeSH. Después de listar
los términos encontrados, se eliminaron los términos no rela-
cionados con la equidad o que tuvieran mas de un significado y
que, por lo tanto, ocasionarian la recuperaciéon de documentos
ajenos al tema. En segundo lugar, se identificaron los descripto-
res especificos de las ramas jerarquicas de aquellos encontrados
anteriormente por medio de biisquedas en el indice jerarquico
del DeCS/MeSH. Los términos encontrados fueron afadidos
a los obtenidos en la primera actividad. Finalmente, se gene-
raron expresiones de busqueda para cada concepto DeCS/
MeSH encontrado en las actividades anteriores, incluyendo el
descriptor y sus sinénimos en los tres idiomas, ejecutado en las
fuentes de informacién de la BVS en su interfaz de bisqueda.
Las expresiones de buisqueda siguieron el patrén “descriptor en
inglés” OR “descriptor en espafiol” OR “descriptor en portugués”
OR “sinénimo 1 en inglés” OR “sinénimo 1 en espaiiol” OR “siné-
nimo 1 en portugués” OR X, donde X es la expresién booleana
OR de todos los sinénimos de un descriptor, en los tres idiomas.
Cada expresiéon de btisqueda generada es parte de una sola

Campos et al. » Nuevos Descriptores en Ciencias de la Salud sobre equidad

expresién, combinandolas con el operador OR, de manera que
se puedan recuperar los documentos relacionados en la BVS.

Etapa 2. Busqueda por vocabularios relacionados a la
equidad. Se buscé en Google vocabularios sobre equidad
empleando la expresion de busqueda (tesaur® OR thesaur* OR
taxonom™ OR vocabul* OR diciondrio® OR dictionar* OR dicciona-
rio* OR glossdrio* OR glosario® OR glossary) AND (Equidad* OR
Equity). La seleccién de los vocabularios se baso en a) Orden
en que aparece en el resultado de busqueda; b) Tipo de institu-
cién asociada a la publicacién del vocabulario (organizaciones
internacionales, gobiernos, universidades, fundaciones, orga-
nizaciones no gubernamentales, etc.); c¢) Estructuraciéon de
los términos, con preferencia por taxonomias, tesauros y cla-
sificaciones estructuradas jerarquicamente; d) Preferencia por
sustantivos, con evitacién de la jerga, aunque algunos adjetivos
se incluyeron como términos alternativos de los respectivos
sustantivos cuando eran términos consagrados por el uso en
esa area; e) Seleccién de vocabularios en inglés, espafiol y por-
tugués, conforme al &mbito de trabajo de BIREME con el DeCS/
MeSH; y f) Disponibilidad gratuita del texto completo de los
documentos de referencia. A continuacién, se seleccionaron
los términos encontrados en los vocabularios identificados en
la actividad anterior que estuvieran relacionados directamente
con equidad. Finalmente, se tradujo, se agrup6 conceptual-
mente y se selecciond los términos preferidos, clasificindolos
como descriptor o sinénimo DeCS/MeSH.

Etapa 3. Identificacion de mas descriptores y comparacion
cuantitativa de documentos recuperados. Se recuperaron
documentos en la BVS a partir de la expresién de busqueda
resultante de la combinacion de términos encontrados en las
etapas 1 y 2, utilizando el operador OR, y se compar6 las can-
tidades de documentos recuperados con el resultado de la
biisqueda de la etapa 1 para identificar la representatividad de
los términos de otros vocabularios en la BVS y cuantificar en
qué medida su utilizaciéon ha expandido la capacidad de recu-
peracién de documentos. Finalmente, se identificaron otros
descriptores DeCS/MeSH utilizados en la indizacién de los
documentos recuperados en la actividad anterior por medio del
analisis del filtro “asunto principal”, disponible en la interfaz
de bisqueda de la BVS. Un andlisis cualitativo de los resultados
obtenidos mediante este filtro proporcioné otros descriptores
pertinentes a la investigacion mas amplia sobre el tema.

Etapa 4. Propuesta de nuevos descriptores a la jerarquia
existente. Se analizaron los nuevos conceptos identificados en
las etapas anteriores y la posibilidad de incorporarlos a la jerar-
quia del DeCS/MeSH, obedeciendo a los c6digos jerarquicos y
a las especificaciones de alcance de los nuevos términos. Este
trabajo se limit6 a las categorias exclusivas del DeCS, mane-
jadas por BIREME. Se sugiri6 al equipo de terminologia de la
NLM aquellos términos que también podrian ser incorporados
en las categorias del MeSH.

Etapa 5. Revision de la propuesta de extension termino-
logica por expertos. Se someti6 la propuesta de inclusién de
nuevos descriptores a expertos en el area de estudio, inclusive
profesionales a nivel nacional e internacional, a través de los
Asesores Regionales de la OPS/OMS. El grupo de expertos eva-
lué la propuesta y envié a BIREME su opinién acerca de los
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nuevos descriptores, que fue considerada en el proceso final de
actualizacién del DeCS/MeSH.

RESULTADOSY DISCUSION

En la etapa 1 se identificaron 28 descriptores ya incluidos en
el DeCS/MeSH asociados al tema de la equidad: Accesibilidad
a los servicios de salud; Asignacién de recursos para la atencion
de salud; Asistencia sanitaria culturalmente competente; Cali-
dad de la atencién de salud; Condiciones sociales; Derechos de
la mujer; Desigualdades en la salud; Disparidades en atenciéon
de salud; Disparidades en el estado de salud; Educacién de la
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poblacién; Equidad en cobertura; Equidad en el acceso al agua;
Equidad en el acceso; Equidad en la asignacién de recursos;
Equidad en salud; Equidad; Estrategia de salud familiar; Fac-
tores socioeconémicos; Género y salud; Indicadores de calidad
de la atencién de salud; Indicadores de salud; Inequidad social;
Justicia social; Marginacién social; Objetivos del desarrollo sos-
tenible; Proyectos de inversion social; Salud global; y Sistemas
de salud. A través de estos 28 descriptores del DeCS/MeSH se
recuperaron 734 444 documentos disponibles en la BVS en junio
de 2017.

En la etapa 2 se identificaron a través de Google 14 fuentes
de informacién (8-21) que resultaron en la seleccién de 139

CUADRO 1. Nuevos descriptores relacionados con la equidad

Nuevos descriptores de equidad Descriptor méas amplio

Cobertura universal de salud

Capital social cognitivo
Capital social de redes
Capital social negativo

Efectos acumulativos de las desigualdades en salud
Efectos contextuales de las desigualdades en salud
Efectos de vias de las desigualdades en salud
Efectos latentes de las desigualdades en salud

Equidad horizontal

Equidad vertical

Estratificadores de equidad

Politicas pablicas antidiscriminacion

Expectativa de salud
indice de desigualdad de la pendiente
indice de disimilitud

Ecoepidemiologia
Epidemiologia social

Gradiente socioeconémico de salud
Indicadores compuestos
Indicadores de desigualdad en salud

Cohesion social
Coeficiente de Gini

Indicadores trazadores
indice de concentracion

Indicadores de enfermedades cronicas
Indicadores de salud comunitaria
indice de vulnerabilidad social

Observatorios de salud

Declaracion de Alma-Ata

Desarrollo de la salud
Empoderamiento para la salud
Logros en salud

Monitoreo de la desigualdad en salud

Producto nacional bruto per capita

Riesgo atribuible a la poblacion

Accesibilidad a los servicios de salud

Capital social

Disparidades en el estado de salud

Equidad en salud

Estado de salud

Estudios ecoldgicos

Estudios epidemioldgicos

Factores socioeconémicos

Factores socioldgicos

Indicadores de desarrollo

Indicadores de desigualdad en Salud

Indicadores de salud

Monitoreo de las desigualdades en salud

Promocién de la salud

Renta per capita

Tasas, razones y proporciones
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FIGURA 1. Distribucion porcentual de los 35 nuevos descriptores y sindnimos relacionados con la equidad por categorias del

DeCS/MeSH

1%

H Salud Publica

M Atencidn de Salud

m Antropologia, Educacion, Sociologia y
Fenémenos Sociales

m Vigilancia Sanitaria

B Disciplinas y Ocupaciones

M Ciencia y Salud
Psiquiatria y Psicologia

m Técnicas y Equipos Analiticos,

Diagndsticos y Terapéuticos

B Humanidades

términos, 91 de los cuales ya estaban representados en el DeCS/
MeSH o pudieron ser incluidos como sinénimos.

En la etapa 3 se recuperaron 748 041 documentos a partir de
la BVS y se identificaron, mediante el andlisis del filtro “asunto
principal”, 12 descriptores mas. Tras analizar los términos
encontrados, se propuso la adicién de 44 nuevos términos en
la etapa 4.

Por dltimo, en la etapa 5, los expertos eliminaron 11 descrip-
tores y propusieron 6. De estos 6, se eliminaron aquellos poco
especificos y los que ya existian en el DeCS. El resultado final
fue la adicion de 35 términos como nuevos descriptores en
categorias exclusivas del DeCS (Cuadro 1). Cuando se consi-
deran todos los nuevos descriptores y sinénimos relacionados
con la equidad, se observa que la mayoria de ellos correspon-
den a la categoria de Salud Publica, lo que es esperable dado
que es una categoria sobre la cual BIREME tiene injerencia
(Figura 1).

Se afiadieron como sinénimos de los nuevos descriptores
propuestos o de los ya existentes otros 44 términos, inclusive
en categorias del MeSH: Accién comunitaria para la salud;
Ambiente politico; Analisis de situacién de salud; Afos espe-
rados de estudio; Ciudadania en salud; Colaboracién para la
promocién de la salud; Desigualdades raciales en la salud; Des-
igualdades socio-espaciales en salud; Disparidades de género

en salud; Disparidades espaciales en salud; Disparidades étni-
cas en salud; Disparidades financieras en salud; Enfermedad de
declaracién obligatoria; Entornos que apoyan la salud; Equidad
de género en salud; Equidad en atencién a la salud; Estratifica-
cién social; Evaluacién de la promocién de la salud; Ganancia
de salud; Gradiente social de salud; Habilidades para la vida;
Habilidades personales; Indicador sensible al género; Indi-
cadores de rendimiento del sistema de salud; Indicadores del
estado de salud; Indice de desarrollo humano; Inequidad de las
politicas econémicas; Inequidad de las politicas econdémicas y
sociales; Informes sobre la desigualdad en salud; Infraestruc-
tura para la promocién de la salud; Innovaciones; Inversioén
para la salud; Metas de salud; Objetivos de salud; Percepcién
de equidad; Politica publica saludable; Politicas ecuanimes de
salud; Responsabilidad social para la salud; Resultados de la
promocién de la salud; Resultados de salud; Resultados inter-
medios de salud; Seguimiento de la desigualdad en salud;
Soporte social; y Tiempo de escolarizacion.

Ademas de aumentar la cantidad de documentos recuperados
en el portal la BVS, diversos términos propuestos en este estu-
dio permiten recuperar documentos relevantes en MEDLINE,
lo que sugiere que tienen potencial de convertirse en descrip-
tores del MeSH. De hecho, los descriptores surgidos de este
trabajo “Politicas publicas antidiscriminacién” e “Indicadores de

4 Rev Panam Salud Publica 44, 2020 | www.paho.org/journal | https://doi.org/10.26633/RPSP.2020.98


www.paho.org/journal
https://doi.org/10.26633/RPSP.2020.98

Campos et al. * Nuevos Descriptores en Ciencias de la Salud sobre equidad

enfermedades crénicas”, por ejemplo, se incluyeron después en
el MeSH en el marco de la colaboracién de BIREME con la NLM
para la traduccién del MeSH.

La inclusién de los nuevos descriptores permite que el tema
de la equidad esté mas ampliamente representado en el DeCS/
MeSH. La dispersion de los conceptos por las ramas del arbol
jerdrquico del tesauro muestra su multidisciplinariedad o
transversalidad. Los nuevos descriptores del tema equidad se
concentran principalmente bajo el concepto de “Promocién de
la salud”. La indizacién de articulos y otros materiales cientifi-
cos con los descriptores adecuados aumenta la especificidad de
la recuperacién de informacién, una prioridad para la promo-
cién de la equidad en salud.

Tema de actualidad
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New Health Science Descriptors to classify and retrieve information
on equity

ABSTRACT The Health Sciences Descriptors (DeCS) vocabulary establishes a unique and common language that allows
the organization and facilitates the search and retrieval of technical and scientific literature on health available
in the information sources of the Virtual Health Library. The DeCS, created by the Latin American and Cari-
bbean Center on Health Sciences Information (BIREME), a specialized center of the Pan American Health
Organization/World Health Organization (PAHO/WHOQ), is the translation and extension of the Medical Subject
Headings (MeSH) vocabulary, maintained by the United States National Library of Medicine. BIREME, in coor-
dination with experts from Latin America and the Caribbean, has included in the DeCS the topics of equity,
gender, ethnicity and human rights—cross-cutting themes in the programmatic framework of PAHO/WHO
technical cooperation—to ensure better retrieval and use of scientific information and evidence related to
these topics. The objective of this article is to describe the methodology used during the terminology review of
the DeCS and to report the results obtained and the impacts of the terminology expansion in the field of equity,
which included the inclusion of 35 new descriptors.

Keywords Equity; information systems; Medical Subject Headings; evidence-based practice; access to information.
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