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Este trabalho apresenta considerações sobre o processo de recuperação da 
produção científica latino-americana. Com a publicação do Index Medicus Latino- 
Americano (IMLA), pela Biblioteca Regional de Medicina (BIREME), foi alcançado 
um objetivo que era aspiração de toda comunidade médica da América Latina.

Além de uma descrição sumária das atividades da BIREME, foram enumeradas 
as etapas de elaboração do IMLA, assim como o impacto causado pelo seu apareci­
mento.

1. INTRODUÇÃO

A Biblioteca Regional de Medicina (BIREME) empreendeu, desde sua criação, 
diversas atividades de Cooperação Técnica entre Países em Desenvolvimento (CTPD), 
em apoio aos esforços que vêm sendo realizados pelos próprios países latino-ameri­
canos.

Entendemos a CTPD como aquela atividade deliberada e voluntária, de dois ou 
mais países em desenvolvimento, de compartilhar, associar ou intercambiar recursos 
técnicos, conhecimentos, experiências, aptidões e capacidades, para desenvolvimento 
individual ou mútuo, visando a utilização dos recursos próprios, a nível nacional e 
coletivo.

É sob este aspecto que consideramos o Index Medicus Latino-Americano (IMLA) 
como um nítido exemplo de CTPD.

Para analisarmos o surgimento do Index Medicus Latino-Americano devemos, 
primeiramente, apresentar uma visão atual da literatura biomédica na América Latina.

Existem nos vários países da América Latina inúmeras publicações na área das 
Ciências da Saúde de qualidade e periodicidade muito variadas. A maioria delas não faz 
parte de nenhum serviço de indexação, como o Index Medicus, a Excerpta Medica e 
outros. Isso fazia com que grande parte da produção cientifica regional não pudesse ser 
recuperada de forma efetiva e com a atualização exigida pela informação desta área.

Nas fontes de referência internacionais, poucas são as publicações oriundas da 
América Latina que estão sendo analisadas. Do Index Medicus, por exemplo, constam 
somente 43 títulos, número que consideramos muito reduzido, tendo em vista o 
desenvolvimento da Medicina em nosso continente e o grande número de pesquisa­
dores que publicam seus trabalhos.
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O Brasil neste aspecto era favorecido, pois desde 1939 podia contar com a 
Bibliografia Brasileira de Medicina, publicada primeiramente com o nome de índice 
Catálogo Médico Paulista e, a partir do volume 5, com a denominação atual e sob a 
responsabilidade do antigo IBBD, hoje 1BICT.

No entanto, os demais países latino-americanos não possuem atualmente fonte 
de referência e isto constitui grave lacuna a ser urgentemente preenchida.

Com o lançamento do IML A, os pesquisadores da América Latina têm oportu­
nidade de conhecer o grau de desenvolvimento desses países na área biomédica.

2. O PAPEL DA BIBLIOTECA REGIONAL DE MEDICINA

A BIREME foi criada em 1967, como um centro regional da Organização 
Pan-Americana da Saúde (OPAS) e da Organização Mundial da Saúde (OMS), para 
impulsionar o desenvolvimento das bibliotecas médicas e satisfazer à demanda de in­
formação dos profissionais da área da saúde na América Latina e Caribe. Resultou de 
um convênio assinado entre a OPAS e o Governo Brasileiro, através do Ministério 
da Educação e Cultura, Ministério da Saúde e Secretaria de Saúde de São Paulo, 
com a colaboração da Escola Paulista de Medicina, onde está localizada. Consiste, 
também, num organismo de apoio ao fomento de uma maior cobertura dos serviços 
de saúde na América Latina, de acordo com as prioridades do Plano Decenal de Saúde 
(8), no qual se destacava a importância de ampliar o intercâmbio de material infor­
mativo latino-americano.

A BIREME tem ainda como responsabilidade, para o cumprimento dos objeti­
vos específicos de sua criação, a integração das bibliotecas médicas da Região em uma 
Rede de Informação em Saúde de âmbito continental.

Esta Rede, por ela coordenada, estimula o desenvolvimento de Centros Nacio­
nais, Subcentros, Bibliotecas Complementares, Bibliotecas Colaboradoras e promove 
paralelamente a criação de redes colaborativas, a fim de que os recursos bibliográficos, 
humanos, materiais e financeiros sejam melhor aproveitados.

Neste contexto, a BIREME, além de Centro Regional para a América Latina e 
o Caribe, é o Centro Nacional no Brasil e o Subcentro para o Estado de São Paulo.

A Rede Nacional de Informação em Saúde do Brasil conta com 18 Subcentros 
que firmaram convênios com a BIREME e que têm sob sua responsabilidade a coorde­
nação das atividades de informação na área da Saúde de sua respectiva região, servindo 
de elo entre esta e a BIREME.

Estes Subcentros coordenam as atividades de informação com as Bibliotecas Co­
laboradoras de sua região geográfica, num total de 212, integrando-as à Rede.

A Rede conta com Bibliotecas Complementares responsáveis por áreas de assun­
to interrelacionados com a medicina, complementando o acervo da BIREME, de acor­
do com convênios firmados com as Faculdades de Química e Ciências Farmacêuticas, 
Veterinária e Zootecnia e Odontologia da Universidade de São Paulo.

3. A DIVISÃO DE DOCUMENTAÇÃO DA BIREME
Esta Divisão do Departamento de Biblioteca compreende as seguintes Seções: 
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a) Seção de Análise e Indexação; b) Seção de Informações Referenciais; c) Seção de 
Publicações e Normalização.

A Seção de Análise e Indexação, cujas atividades vamos relatar, é a responsá­
vel pela publicação do 1MLA. Sua equipe é composta por quatro bibliotecárias e um 
auxiliar. Localiza-se junto à Unidade de Processamento de Dados (UPD), o que favo­
rece a comunicação entre a Divisão e a Unidade. Para a elaboração do IMLA execu­
tam-se as seguintes fases: a) seleção, controle e retirada das estantes do material a 
ser indexado; b) indexação dos artigos em folhas individuais; c) digitação; d) revisão 
dos artigos ingressados com listagens fornecidas periodicamente pelo computador; 
e) correção no terminal dos erros verificados na revisão; f) a partir desta fase, a im­
pressão — no computador e na gráfica — fica sob responsabilidade das respectivas Se­
ções.

Na etapa indexação, é aproveitada experiência obtida com a indexação dos tí­
tulos latino-americanos para o Index Medicus, que está sendo feita deste o início de 
1978. Após o treinamento na National Library of Medicine dos Estados Unidos de 
uma das bibliotecárias da Seção, a BIREME passou a colaborar com a análise dos 43 
títulos da América Latina, excluindo-se as revistas mexicanas.

4. O INDEX MEDICUS LATINO-AMERICANO
A BIREME, ao programar a confecção de uma fonte de informação biomédica, 

está atuando de acordo com seus objetivos de divulgar e transferir a informação dispo­
nível.

Inicialmente havia o problema de conhecer os hábitos e necessidades de infor­
mação dos usuários, para se obter um núcleo básico de publicações que seriam analisa­
das. A esse núcleo serão agregados novos títulos, se necessário, conforme forem sendo 
recebidos ou publicados. Devido à ênfase que damos ao fornecimento de maior nú­
mero de informação, entretanto, não devemos esquecer que o “grau de qualidade da 
informação é o que dará a retroalimentação aos serviços de informação” (9) e que 
“a informação em excesso é tão prejudicial quanto a inforníação insuficiente” (13).

Nos últimos anos as atividades científicas no campo biomédico na América La­
tina desenvolveram-se de forma acelerada. Toda essa produção, no entanto, é bem 
pouco conhecida e utilizada, por serem limitados os mecanismos para sua difusão (7). 
Para modificar esta situação foi necessário implantar um processo de recuperação 
que permitisse aos usuários um acesso à produção científica latino-americana, tal 
como ocorre com o Index Medicus em relação à literatura mundial (1).

Chegaram a ser analisadas mais de 220 publicações, mas este número foi de- 
crescendo, pois algumas interromperam sua publicação ou não foram mais recebidas 
pela BIREME. Outras, entretanto, irão ocupar as vagas deixadas por estas últimas e, 
assim, o número de títulos estará sempre próximo a 200 (3).

O IMLA reune a produção científica de aproximadamente 200 publicações, 
estando incluídos 76 títulos braslieiros e, em menor número, publicações da Argen­
tina, Chile, Colômbia, Costa Rica, El Salvador, Equador, Guatemala, Honduras, Ja­
maica, México, Panamá, Paraguai, Peru, Porto Rico, República Dominicana, Uruguai 
e Venezuela.
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Esse veículo de informação dá oportunidade aos autores latino-americanos 
de verem seus trabalhos conhecidos intemacionalmente pela comunidade latino-ame­
ricana, permitindo também que a classe médica tenha a oportunidade de conhecer 
o grau de desenvolvimento de outros países nas áreas de seu interesse (10).

Outro aspecto importante é o estímulo que esta obra dá aos autores, que pode­
rão publicar e dar a conhecer seus trabalhos em publicações nacionais, evitando dessa 
forma a evasão de ótimos artigos que, de outra forma, seriam publicados em revistas 
estrangeiras, que atualmente demoram, muitas vezes, mais de um ano a publicá-los(5).

Além disso, o problema linguístico é um fator importantíssimo a ser conside­
rado. Sabemos da dificuldade dos meios científicos latino-americanos de absorver a 
literatura em língua estrangeira. O IMLA, compilando a literatura médica em idio­
mas acessíveis, divulga mais amplamente a informação biomédica, evitando a dupli­
cação de esforços e de recursos financeiros e humanos nas pesquisas que estão sendo 
efetuadas.

Para os editores, cabe a recomendação de continuar a publicar suas revistas, 
sem prejuízo da qualidade, para que a atividade científica nacional seja bem repre­
sentada.

5. ETAPAS DE ELABORAÇÃO DO IMLA

O primeiro passo tomado, quando se idealizou a confecção do IMLA, foi a 
identificação dos títulos que participariam da obra. Foram então analisados, basea­
dos nos critérios da UNESCO (4), os títulos correntes existentes na BIREME. Fo­
ram também consultados especialistas de outros países latino-americanos, para que 
informassem quais os títulos a serem considerados entre os publicados em seu país.

Da união destas duas análises saiu uma lista provisória de títulos a serem estuda­
dos para indexação. A seguir, revisou-se a literatura disponível sobre recuperação de 
informação, que analisava projetos similares ao que estávamos idealizando (6) (12) 
(14).

O passo seguinte foi o contato com o pessoal da UPD da BIREME para estudar, 
em conjunto, a elaboração de um programa que atendesse às exigências. Foi iniciada 
uma fase experimental com 300 artigos, já indexados para o Index Medicas. Testa­
ram-se vários tipos de saídas, por assunto, por autores, alfabética e remissivas.

Uma vez aprovada esta experiência, deu-se início à elaboração do IMLA, cujo 
volume 1 n<? 1 (Jan/jun de 1978) saiu em agosto de 1979. Atualmente já se encontra 
em fase de distribuição o volume 2 n<? 1 (jan/jun de 1979). A publicação é semestral, 
sendo que cada número inclui aproximadamente 1500 artigos publicados no ano an­
terior. A “Unidade de Registro” contém os seguintes elementos: Autor(es) (AU), 
Título (TI), Fonte de Referência (FR) e Resumo (RE), além de dados não incluídos 
na impressão, nQ de Acesso (NA), Língua (LI) e Assuntos (AS). Os cabeçalhos de as­
suntos são extraídos do “Medical Subject Headings” na sua tradução para o português 
feita pela BIREME, para uso interno. São escolhidos os cabeçalhos que identifiquem 
o artigo em seus aspectos principais, sendo utilizados no máximo cinco cabeçalhos 
para cada artigo.
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A publicação apresenta os artigos em ordem alfabética de assunto e traz no 
início, após a introdução, uma lista dos termos utilizados, divididos por categorias, 
de acordo com o “Medical Subject Headings”. Apresenta, ainda, no final, uma lista 
de autores que remete ao número de citação do artigo na obra.

A BIREME pretende, além da publicação, confeccionar fitas para computador, 
contendo as informações incluídas no IMLA, para instituições interessadas, que pos­
suam equipamento compatível e que possibilitem a recuperação automatizada a um 
custo reduzido. Estuda também a possibilidade de transmissão por outros meios, co­
mo telex, etc.

Como a BIREME mantém contato com a maioria das instituições latino-ameri­
canas da área da informação, a distribuição do primeiro volume (nQs 1 e 2) foi feita, 
de acordo com o previsto, a um grande número de bibliotecas, gratuitamente. A par­
tir do volume 2, a BIREME passou a receber subscrições para aquisição.

6. IMPACTO CAUSADO PELO APARECIMENTO DO IMLA
Segundo as palavras do Dr. H. Acuna, Diretor da OPAS, a publicação IMLA 

demonstra aspectos concretos de cooperação técnica entre a National Library of Me­
dicine e os países da região, através da OPAS. Programas que configuram contribuições 
desta natureza, que envolvem a participação de muitos países, que comprometem a 
colaboração científica de seus profissionais e instituições e que fazem um trabalho em 
comum para todos que intervém — e da qual muitíssimos trabalhadores do campo da 
saúde possam usufruir — são verdadeiros exemplos da factibilidade da cooperação téc­
nica entre países em desenvolvimento (1).

A BIREME recebeu com satisfação, da Organização Mundial da Saúde, em sua 
sede Regional para a África, em Alexandria, um documento comunicando que os paí­
ses africanos estão desejosos de reproduzir em seu continente a bem sucedida experiên­
cia do IMLA (2). Neste documento tecem-se considerações importantes, que enfatizam 
as dificuldades surgidas na elaboração de um projeto dessa natureza, como: que título 
dar à obra, em que língua deveria ser publicada, se a indexação deveria ou não ser cen­
tralizada em um país, se conteria exclusivamente artigos de periódicos, quais os perió­
dicos que deveríam ser analisados, se deveria conter resumos, quais os requisitos ne­
cessários para os indexadores executarem satisfatoriamente sua tarefa, qual deveria 
ser sua periodicidade, uma análise do custo operacional, etc.

Uma proposta similar foi feita para efetivar a criação do Australians Medicai 
Index (AMI) para artigos não incluídos nas fontes internacionais existentes, mas acres­
centando, nesta obra, relatórios governamentais, capítulos de monografias, resumos 
de congressos e outros. O processo de produção do AMI já está em andamento (11).

Soubemos também do interesse dos países do Sudeste Asiático e da China de 
estudar um programa semelhante ao nosso. Assim, nossa iniciativa talvez tenha segui­
dores, o que desejamos que ocorra para o bom desenvolvimento da informação bio- 
médica.

Finalmente, pensamos que no campo das Ciências Políticas a cooperação técnica 
pode ser traduzida como sendo mais proveitoso cooperar com os países para que desen­
volvam uma infra-estrutura capaz de elaborar políticas, do que elaborar um política 
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para um determinado país. Com a aplicação deste conceito ao campo da informação 
biomédica, podemos dizer que é mais positivo cooperar com os países para que estes 
desenvolvam uma infra-estrutura própria, fornecendo-lhes uma informação que po­
derá eventualmente ser de utilidade, do que proporcionar-lhes informação sobre saúde 
de que os mesmos não necessitam.

Considerations on the process for retrieval of Latin American scientific papers 
are presented. The Regional Library of Medicine (BIREME) with the publication of 
the Latin American Index Medicus (IMLA) accomplished an objective which has 
been the Latin American Medical community’s aspiration for a long time.

Besides a summarized description of BIREMfe’s activities, the steps taken to 
work out IMLA and the impact caused by its publication are also analyzed.
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