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Medline: generalidades

 Base de datos bibliográfica de la National Library of Medicine (NLM), Rockville Pike, 
Bethesda, Maryland, Estados Unidos.

 Comenzó siendo una versión automatizada de tres índices impresos:
Index Medicus 
Index to Dental Literature 
International Nursing Index

 El “Index Medicus” se publicó desde 1879 hasta 2004. 
 En 1964 se empezó la automatización. Base de datos MEDLARS (Medical Literarature 

Analysis Retryeval System).
 Desde 1966 aproximadamente adopta la estructura MEDLINE (Medical Literature 

Online). Comercializada en discos.
 Posteriormente acceso gratuito a través de PubMed. Esta plataforma se pone en marcha 

entre 1996/1997



Medline: generalidades

 Cobertura temporal: desde 1966 hasta la actualidad, y citas anteriores a 1966 a través de 
OldMedline, aproximadamente desde los años 1940.

 Contenido: más de 24 millones de referencias de artículos correspondientes a unas 5.600 
revistas.

 Procedencia por países: más de 70 países.

 Idioma: 40 idiomas. unos 60 idiomas para las revistas más antiguas. Desde 2010 más del 
40% son referencias de artículos publicados en los Estados Unidos. Alrededor del 93% se 
publican en inglés, y alrededor del 85% tienen resúmenes en inglés escritos por autores 
de los artículos.



Medline generalidades: cobertura temática 

•Medicina.
•Odontología.
•Enfermería.
•Farmacia.
•Toxicología.
•Veterinaria.
•Salud Pública.
•Psiquiatría. 
•Psicología.
•Medicina Legal y forense.
•Anatomía. 
•Fisiología. 
•Terapias 
•Ciencias preclínicas.
•Inmunología y Microbiología

 Es la base de datos bibliográfica más importante para el área de biomedicina 
y ciencias afines. 

•MEDLINE también cubre las ciencias de la vida 
importantes para los “biomédicos”, investigadores 
y educadores, como bioquímica. 
•El aumento de la cobertura de las ciencias de la 
vida comenzó en 2000.



 Acceso público y gratuito a la base de datos Medline y otras bases de datos de la NLM. 

 Desarrollado por el NCBI (National Center for Biotechnology Information) National 
Library of Medicine (NLM), de los Estados Unidos, perteneciente al National Institutes of 
Health.

 Se crea en 1996, pero se puede localizar información desde 1946 aproximadamente.

PubMed: generalidades



PubMed: generalidades

Contenido:

 Registros Medline (con indización Mesh): aproximadamente el 88,9% del total de 
referencias de PubMed.

 Registros PubMed / no Medline (sin indización MeSH): aproximadamente 11,1% 
restante:

Referencias en proceso de indización antes de incorporarse a Medline
Referencias que no serán incorporadas a Medline.



PubMed / Referencias en proceso

 Referencias enviadas electrónicamente por el editor. 

 Pueden incluir errores en los datos bibliográficos: dato de páginas, nombre del autor, 
etc.

 Diariamente, se agregan a PreMedline:

•Una parte nunca se incluirá en Medline.
•Otra parte se agregará a Medline y el registro se completará con los términos del 
tesauro MESH.



PubMed  / Referencias en proceso

 Citas en proceso de indización y evaluación para su inclusión en la base de datos 
MEDLINE. 

 Datos básicos sin términos MeSH.

 Información muy reciente.

 Posteriormente se incorporan a MEDLINE cuando el registro se ha completado con los 
términos MeSH.

 Las citas en proceso no han pasado los controles de calidad de la NLM.

 Semanalmente se van incorporando a Medline.



PubMed / Referencias en proceso

 Publisher: enviadas electrónicamente por el editor.
 In-Data-Review: en revisión de los datos. Comprobación de errores. Por ejemplo: 

nombres de autores, datos de paginación, etc.
 PubMed-not-MEDLINE: No recibirán la indexación Medline.
 In-Process: pendiente de asignación de los términos MeSH.
 [Epub ahead of print]:citas aparecidas de forma electrónica antes de su aparición 

impresa.
 MEDLINE: citas indexadas con términos MeSH.
 OLDMEDLINE: registros que citan artículos publicados antes de 1966; tienen al menos un 

encabezado MeSH. Se  consideran registros MEDLINE.

Los registros con estatus MEDLINE 
son los únicos registros “verdaderos” 
de MEDLINE.



PubMed  / No Medline

Contenido PubMed que no se integrará en Medline:

 Algunas referencias de OLDMEDLINE.
 Referencias del repositorio PubMed Central cuando proceden de revistas no 

aceptadas en Medline. 
 Referencias de manuscritos de autores  financiados por NIH.
 Citas de libros de la NLM-NCBI Bookshelf.
 Revistas “fuera de cobertura”; indizadas parcialmente en Medline. Revistas de 

ciencias generales y de química general; sólo los artículos de ciencias biológicas 
están indexados con MeSH.



MEDLINE: 
Todos los registros bibliográficos están indexados con términos del tesauro MeSH y han 
pasado los controles de calidad de la NLM.  Se puede acceder de forma gratuita a través de 
PubMed, o mediante el pago por suscripción.

ACCESO A MEDLINE EBSCO: 
 Acceso solo a Medline.
 Suscripción de la Biblioteca Complutense. No gratuita.

ACCESO A MEDLINE PUBMED: 
 Acceso gratuito a Medline (“Public Medline”).
 Acceso a otros registros no Medline sin indexación MeSH. 

Diferencias PubMed/Medline



BUSCAR EN PUBMED

 Pantalla de búsqueda avanzada
Búsqueda en campos específicos:
 Formato Medline
 Búsqueda en campos específicos:  pantalla de inicio
 Búsqueda en campos específicos: pantalla avanzada

Búsquedas combinadas
 Operadores booleanos
 Búsqueda combinada: pantalla de inicio
 Búsqueda combinada: pantalla avanzada
 Búsqueda combinada en campos 

específicos

Pantalla de inicio

Estrategias
 Frase exacta.
 Truncamiento

Índice

Consultar el índice

Tipos de búsqueda

Búsqueda sencilla
Búsqueda  avanzada



Pantalla de inicio

Cuenta personalizada 
My NCBI

Caja de búsqueda.

Paso a la pantalla de 
búsqueda avanzada.

El investigador 
puede comunicar 
sus opiniones 
sobre el uso de 
PubMed.

Acceso a la cuenta 
personal. 



Estrategias: frase exacta

STAT- Publisher

Entrecomillar los términos 
cuando la materia se 
expresa como frase

Cuando el tema de la búsqueda solo se puede expresar con 
una frase, o cuando interesa que el sistema recupere la 
frase exacta, conviene entrecomillar el término de 
búsqueda.



Estrategias: truncamiento

STAT- Publisher

Escribir la raíz de un conjunto de 
palabras con un asterisco al final.

El truncamiento permite recuperar 
registros en los que aparecen 
términos que derivan de la misma 
raíz. Derma*: dermal, dermatitis, 
dermatology, etc.



Tipos de búsqueda

STAT- Publisher

Búsqueda sencilla o directa

 Búsqueda por “mapeo 
automático de términos”

 Lenguaje natural.
 Sin truncamientos, 

entrecomillados ni 
operadores.

 Búsquedas muy específicas 
y definidas.

 Muchos resultados .
 Muchas probabilidades de 

“ruido”.

Búsqueda desde el tesauro

• Lenguaje controlado sin 
“mapeo”

• Agrupa sinónimos bajo un 
único encabezamiento.

• Mayor pertinencia.
• Necesita consulta previa 

del término preferido.
• No recupera los registro en 

proceso o No Medline.
• Se puede ejecutar desde el 

tesauro o desde cualquier 
pantalla como una 
búsqueda en el campo 
específico con la etiqueta 
[mesh].

Búsqueda avanzada combinada

 Búsqueda por cadenas 
estructuradas 

 Truncamientos y entrecomillado,
 Operadores booleanos para 

construir las cadenas de 
búsqueda.

 Cualquier búsqueda puede 
combinarse con otras 
independiente de su tipo

Búsqueda en campos específicos

 Búsqueda por etiquetas de 
campo o “tags” (Formato 
legible por el sistema)

 Anula el “mapeo”



Búsqueda sencilla  Explorar la base
 Recuperar artículos de 

forma rápida. 

 Expresar el tema de forma específica
 Sin estrategias: entrecomillados, 

truncamientos, operadores, etc.

Si no se especifica ningún campo, el sistema 
buscará en todo el registro bibliográfico
comparando los términos de la búsqueda con 
los índices  correspondientes al MESH, 
Revistas y autores, (“mapeo automático de 
términos”)



Búsqueda avanzada: pantalla de búsqueda 

La pantalla “Avanzada” está 
preparada para combinar múltiples 
términos creando cadenas 
complejas de búsqueda.

Despliega los campos 
del registro 
bibliográfico.

Despliega los 
operadores booleanos 
para combinar los 
términos de búsqueda. 

Conserva las 
búsquedas 
realizadas durante 
la sesión.

Se puede consultar el 
índice antes de 
buscar.



Búsqueda en campos específicos: 
formato Medline

El registro bibliográfico de PubMed adopta el 
formato llamado “Medline”. Este formato no 
se visualiza al hacer una búsqueda, pero es el 
que utiliza PubMed para recuperar la 
información.

Campo de título del 
documento y la etiqueta 
del campo.

En el formato “Medline” la 
información se distribuye en 
campos que se identifican por 
su etiqueta correspondiente. 
Esto permite al sistema buscar 
en un campo determinado si el 
investigador lo precisa.

Campo, abstract y  su etiqueta.



Búsqueda en campos espefícos: pantalla de inicio

• Escribir el término seguido de la etiqueta de campo entre corchetes.
• Pulsar en el botón “Search” para ejecutar la búsqueda.
• El sistema buscará el término solo en el campo especificado.
• Ejemplo: [TI] / [Title]  etiqueta de campo para título del artículo.

Las etiquetas de campo se 
escriben entre corchetes.
No hay que dejar espacio entre el 
término de búsqueda y la etiqueta 
correspondiente al campo.

En este caso, el 
investigador necesita 
conocer las etiquetas 
correspondientes a 
cada campo.



Búsqueda combinada en campos específicos: pantalla 
avanzada

Para que PubMed busque en un 
campo determinado, y no en 
todo el registro, hay que 
seleccionar la opción del menú 
desplegable.

Con el botón “ADD”, el 
término se traslada a la caja 
de búsqueda con la etiqueta 
correspondiente al campo 
determinado.



Búsqueda combinada: operadores booleanos

 Ej.: Coronavirus AND Vaccines:
recuperará las referencias que contengan estos dos términos en el mismo registro.
 Ej.: Coronavirus OR COVID-19:
recuperará referencias que contenga los dos términos o al menos uno de ellos.
 Ej.: Coronavirus NOT rats:
excluye las referencias que contengan el término escrito detrás del operador.

Los operadores booleanos se utilizan para 
combinar varios términos de búsqueda.

 AND: recupera registros en los que aparecen 
los dos términos. 

 OR: recupera registros en los que aparece al 
menos uno de los términos.

 NOT: descarta los registros en los que aparece 
el término escrito después del operador.



Busqueda combinada: pantalla de inicio

Desde la pantalla de inicio se pueden hacer búsquedas combinadas 
con los operadores booleanos teniendo en cuenta que éstos tienen 
que escribirse siempre en mayúsculas. 

Si no se escribe 
ningún operador, el 
sistema siempre 
aplicara por defecto 
el operador AND



Busqueda combinada: pantalla avanzada
1: buscar el primer término

La pantalla “avanzada” está 
preparad para seleccionar los 
operadores booleanos de un menú 
desplegable.

 Escribir el primer término en la caja “Add terms”.
 Seleccionar el operador booleano y enviarlo a la caja 

de búsqueda “Query box”.



Busqueda combinada: pantalla avanzada
2: buscar el segundo término

 Escribir el segundo término en la caja “Add terms”.
 Seleccionar el operador booleano y enviar el segundo término a la 

caja “Query box”.
 El primer término ha quedado preparado en la caja de búsqueda 

para poder realizar la búsqueda combinada.

Término 
nº 1

Término nº 2



Busqueda combinada: pantalla avanzada
3: ejecutar la búsqueda

 La cadena de búsqueda queda preparada con los términos y 
operadores seleccionados.

 Por último “Buscar”



Busqueda combinada en campos: pantalla avanzada
1: buscar el primer término

 Se envía el primer término a 
la caja de búsqueda con el 
botón “ADD”.

 Hay que seleccionar del menú 
desplegable el campo en el 
que interesa ejecutar la 
búsqueda.

 El primer término queda 
preparado en la caja de 
búsqueda con su etiqueta de 
campo.



Busqueda combinada en campos: pantalla avanzada
1: buscar el primer término

 Se envía el primer término a 
la caja de búsqueda con el 
botón “ADD”.

 Hay que seleccionar del menú 
desplegable el campo en el 
que interesa ejecutar la 
búsqueda.

 El primer término queda 
preparado en la caja de 
búsqueda con su etiqueta de 
campo.



Busqueda combinada en campos
2: buscar el segundo término

Se procede del mismo modo con 
el segundo término, pero esta 
vez se envía a la caja de 
búsqueda con el operador 
booleano correspondiente.

La cadena de búsqueda quedará 
preparada con el operador 
seleccionado y las etiquetas  
correspondientes a los campos. 



Busqueda combinada en campos
3: ejecutar la búsqueda

Cadena de búsqueda:
Témino 1[Etiqueta] OPERADOR Témino2[Etiqueta] 

Los operadores se 
escriben en 
mayúscula.
No se deja espacio 
entre los términos 
y las etiquetas de 
campo.



Índice

Número de 
resutads

 Seleccionar el campo. 
 Introducir el término.
 Pulsar el botón “Show Index”.  Despliega el índice correspondiente al campo
 Comprobar la lista con el número de resultados por término. 
 Enviar a la caja de búsqueda. Desde la caja de búsqueda hay dos opciones: 

ejecutarla, o enviarla directamente al historial.

Número de resultados 

Seleccionar el campo

El índice proporciona al investigador 
orientación antes de realizar la 
búsqueda. Permite conocer 
previamente el número de resultados 
que obtendrá con el término elegido.
Cada campo tiene su propio índice. Despliega el índice 

correspondiente al 
campo específico.

Añade el término a la 
caja de búsqueda.

Ejecuta la búsqueda o la añade al historial.



MESH: : Medical Subject Headings 

 MeSH: Medical Subject Headings, es el 
vocabulario controlado de la base de datos 
Mediline. 

 Se actualiza anualmente y es un referente 
para documentalistas y profesionales del 
área biomédica.

Desde la página de 
inicio se puede 
acceder al MeSH.



MESH : Medical Subject Headings 

MeSH es el acrónimo de Medical Subject Headings, vocabulario 
controlado de términos biomédicos que representan el contenido 
de cada artículo que se ingresa en la base de datos MEDLINE. 
Se creó en 1966.  
Hay aproximadamente 26.000 términos médicos que se encuentra 
organizados alfabéticamente y de manera jerárquica.

Consultar el 
término en la 
caja de búsqueda



Estructura del MESH

Caja de 
búsqueda para 
trasladar el 
término a 
PubMed.

Término principal y 
definición.

Subencabezamientos 
admitidos para el 
término.

Sinónimos del 
tema no admitidos 
como términos 
principales.

“Árbol” en el que se 
clasifica el término de 
forma jerárquica en una 
categoría del Mesh.



Estructura del MESH
Término Mesh:  descriptor que representa inequívocamente 
un tema. Es el término “preferido” para describir la materia 
sobre la que trata el documento.

Indica cuando se introdujo el tema en el tesauro. Si el término se ha 
modificado, puede parecer también entre  paréntesis, la fecha en la que se 
introdujo el concepto en el MesH por primera vez. La fecha principal, sin 
paréntesis, corresponde al momento en que se modificó a su forma 
actual. En la práctica, indica desde cuando se pueden localizar referencias 
sobre el concepto en PubMed, aunque agrupadas bajo otro descriptor.

Breve definición que ayuda a 
identificar el concepto.



Estructura del MESH

Cada termino se acompaña de una lista de subencabezamientos o calificadores. Son 
particulares para cada encabezamiento MeSH. Los calificadores ofrecen un medio 
conveniente para agrupar las citas que se refieren a un aspecto particular de un tema. 



Estructura del MESH
Encabezamientos no admitidos en el MeSH para el término 
consultado. No siempre son sinónimos estrictos, pueden ser 
formas alternativas y otros términos relacionados con el 
término MeSH preferido.

Restrict to MeSH Major Topic: restringe la búsqueda a los temas principales y a sus 
términos dependientes y más específico. Excluye secundarios o complementarios 
respecto al tema del artículo.

Do not include MeSH terms found below this term in the MeSH hierarchy: excluye los 
términos dependientes o más específicos del “Árbol”.

cada descriptor tiene asignado un número 
que indica su ubicación en el árbol. Si se 
clasifica en varios árboles puede tener varios 
números, pero solo un único número 
identificador ID.



Estructura del MESH
Similar a la fórmula “Véase además” utilizada en la indización 
española. De esta forma se indica a un usuario que existe otro 
descriptor que puede ser también interesante o más apropiado. 

El “Árbol” es una estructura jerárquica que parte de lo general a lo particular situando el término en 
un contexto que facilita su identificación. Un mismo término puede aparecer en diferentes árboles 
según el punto de visto de la clasificación.

Si no se marca la opción “no explotar”, el 
sistema buscará también por todos los 
términos dependientes del principal. 



Buscar desde el MeSH: búsqueda sencilla

Para buscar en PubMed con el término 
consultado hay que pulsar en el botón “Add to 
search builder”, y el término pasará a la 
ventana correspondiente en la forma correcta, 
y con la etiqueta entre corchetes que indica que 
la búsqueda se realizará en el campo MeSH. 

Para que la búsqueda se efectúe en PuBMed 
hay que pulsar a continuación el botón “Search 
PubMed”.



Buscar desde el MeSH: búsqueda combinada

 Para realizar una búsqueda combinada, se 
localiza y envía a la caja de búsqueda el 
primer término. 

 Después se selecciona el operado booleano 
que se utilizará para combinar los términos.

 Se localiza y envía a la caja de búsqueda el 
segundo término.

 La cadena de búsqueda queda preparada en 
la caja correspondiente con las etiquetas y 
operadores.

 El ultimo paso es pulsar el botón “Search
PubMed.

Solo cuando la cadena de 
búsqueda esté completa con las 
etiquetas y operadores 
correspondientes se pulsa la 
opción “Buscar”.



Historial de la búsqueda

 El historial conserva las búsquedas realizadas durante una 
sesión. Se borra después de 8 horas de inactividad.

 Permite evaluar las estrategias de búsqueda, así como  
recuperar cualquier lista de resultados.

El sistema conserva 
y numera cada 
búsqueda.

Se puede descargar el historial en formato csv, 
o borrarlo completamente.

Cadena de búsqueda
Número de resultados 
obtenidos en la búsqueda. 
Pinchando sobre el número se 
recupera la lista de resultados.

Actions: despliega un menú de 
opciones para operar con las 
búsquedas guardadas.

Details: muestra la estrategia realizada por 
el sistema para recuperar la información. 
(mapeo automático de términos).



Historial de la búsqueda: Actions

Pinchando sobre el número de orden de 
una búsqueda, se despliega un menú 
con las opciones:

•Añadir el término a la caja de 
búsqueda seleccionando un 
operador.
•Eliminar la búsqueda.
•Mostrar la estrategia de búsqueda 
(el mapeo automático de términos).
•Salvar la búsqueda como alerta.

Las opciones disponibles son:
 Enviar el término o cadena  a la caja de búsqueda.
 Borrar el término o cadena del historial.
 Salvar la cadena de búsqueda como alerta.



Historial de la búsqueda: Details

Esta opción permite comprobar la estrategia de búsqueda 
seguida por PubMed para recuperar la información conocida 
como “mapeo automático de términos”.

El “mapeo automático” 
se puede evitar 
buscando en un campo 
específico o 
entrecomillando los 
términos de búsqueda 
(“frase exacta”).



Buscar desde el historial
1: recuperar la primera cadena de búsqueda 

A medida que se ejecutan las búsqueda, éstas se van 
“almacenando”  de forma independiente.
Cada número corresponde a una cadena de búsqueda 
ejecutada.

Con la opción “Add
query” enviamos la 
búsqueda 1 a la caja 
de búsqueda.



Buscar desde el historial
2: recuperar la segunda cadena de búsqueda 

Las búsqueda se 
“almacenan en el 
historia con su 
número de orden.

Con la opción 
Add query
enviamos la 
búsqueda 1 a la 
caja de 
búsqueda.

La segunda cadena se envía a la 
caja de búsqueda con el operador 
booleano.

Después de recuperar la primera cadena de búsqueda, 
él menú “Actions” modifica las opciones incorporando 
la posibilidad de seleccionar un operador booleano.



Buscar desde el historial
3: ejecutar la búsqueda 

El historial agrupa bajo un 
solo número una búsqueda 
que puede constar de uno o 
varios términos  permitiendo 
combinar búsquedas de 
forma sucesiva para formar 
estrategias complejas. 

El número 3, representa una 
sola búsqueda pero agrupa 
dos búsquedas previas y 4 
términos. 



RESULTADOS DE LA BÚSQUEDA

Opciones de visualización:
 Formato, ordenación, número de 

ítems 
 Formatos:

 Summary
 Abstract
 Abstract con “detalles”

Pantalla de resultados

Registro bibliográfico PubMed
“Refinar”: aplicar filtros

Opciones de visualización

Operar con los resultados de la búsqueda

Crear un archivo
Enviar por e-mail
Guardar en PubMed
 Portapapeles



Pantalla de resultados de la búsqueda
Cambia la 
visualización

Opciones para 
guardar, 
exportar los 
registros

Filtros

Lista de resultados

Cada referencia tiene una 
casilla de verificación. Se 
pueden seleccionar algunos 
registros de la lista y operar 
solo con los registro 
seleccionados.



Registro PubMed

El estilo de cita utilizado es Citing Medicine, 2nd edition; se trata del estilo Vancouver adaptado 
a la base de datos PubMed. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/

Referencia 
abreviada

Número 
identificador 
único de cada 
registro PubMed.

Proporciona la 
referencia completa.

Facilita compartir el registro 
en redes sociales.

Título del 
artículo.

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK7256/


Registro PubMed

La opción “Citar” proporciona la 
referencia completa en el estilo 
de cita seleccionado del menú. 
La cita se puede copiar y pegar 
en texto, y también descargar en 
formato RIS compatible con un 
gestor bibliográfico.

“Compartir” proporciona 
un link permanente para 
publicar la cita en redes 
sociales.



“Refinar” la búsqueda: aplicar filtros
Se puede aplicar un filtro a cualquier lista de 
resultados. El sistema mostrará una nueva lista, 
pero solo con aquellos registros que cumplan el 
criterio del filtro seleccionado.

Se puede delimitar la búsqueda a un periodo de 
tiempo ajustando la barra deslizante del filtro 
“Resultados por año.  El gráfico se puede 
ampliar o descargar en formato csv.

El filtro de disponibilidad permite seleccionar 
los registro con resumen, y los que 
proporcionan acceso al texto completo. 

El filtro de datos asociados proporciona 
referencias de artículos con información 
complementaria: tablas, estadísticas, gráficos…



“Refinar” la búsqueda: aplicar filtros

El filtro “fecha de publicación” ofrece solo las 
opciones seleccionar por 1, 5 o 10 años. Para 
filtrar por otros periodos de tiempo, se puede 
aplicar el filtro “Resultados por año”.

El filtro “tipo de documento” se puede aplicar 
para localizar información en la que este 
criterio sea relevante: revisiones, casos legales, 
ensayos clínicos, etc. La mayoría de 
documentos indexados en Medline
corresponden a la categoría que se podría 
llamar “artículos clásicos”.



“Refinar” la búsqueda: aplicar filtros

Para acceder al texto completo de un 
artículo, es preciso entrar en el formato 
“Abstact” o “Details”, y “pinchar” sobre el 
icono correspondiente.

PubMed no “aloja” textos completos, pero 
proporciona un enlace al sitio en el que se 
encuentren, ya sea un respositorio, una 
publicación open Access, una plataforma 
comercial, etc.



“Refinar” la búsqueda: aplicar filtros

El filtro para el idioma 
suele ofertar por 
defecto el inglés. 
Para activar otras 
lenguas, hay que 
entrar en los filtros 
adicionales, y 
seleccionar el idioma 
para que se active 
como nuevo filtro.

Se pueden ampliar las opciones de los filtros que se 
muestran por defecto en la pantalla de visualización 
con el botón “Filtros adicionales”, así como activar otros 
muchos que no se visualizan en el menú de filtros 
inicial.



Opciones de visualización: formato, ordenación, 
número de ítems

STAT- PublisherSTAT- PublisherSTAT- PublisherPublisher

Las opciones de visualización son:
 Formato de los registros de la lista de resultados. El formato “Summary” solo muestra 

la referencia y una parte del resumen. El formato “Abstract” muestra el resumen 
completo.

 Ordenación de los registros de la lista. Por defecto la opción seleccionada es el criterio 
de relevancia, aunque se puede ordenar fecha o fecha más reciente.

 Número de registros visualizados por página, limitado a 200 como máximo.

Formatos Ordenación Nº de ítems



Formato “Summary”

Título del documento

Casilla de verificación. Permite 
seleccionar algunos registros de la 
lista de resultados.

Referencia abreviada:
autores, publicación y año

PMID: identificador único 
de cada registro PubMed

Opciones para citar y compartir



Formato “Abstract”
Tipo de documento y referencia

Título y autor del documento.

Identificador PMID y DOI

Resumen completo

Palabras claves

Información sobre citas 
recibidas en PubMed
Central

Información complementaria como descriptores 
MesH asignados.

Opciones de acceso al texto completo. “Proceed
to details” amplia el formato de visualización.



Formato “Abstract” con “detalles”

Con la opción “Proceed to 
details” se amplían todas las 
opciones de visualización: 
se localizan artículos 
similares, se muestran las 
referencias citadoras en 
PMC, los tipos de 
documentos, y muy 
importante, los términos 
MesH asignados a la 
referencia.
Este formato de referencia 
es el más completo de 
PubMed.



Formato “Abstract” con “detalles”

 En el formato ampliado con “detalles”, de dispone 
de un menú ´vertical en el que se pueden 
encontrar:
 Iconos de acceso al texto completo.

 Iconos para crear una cita de la referencia en 
el estilo de preferencia con la posibilidad de 
copiarla y pegarla en texto plano.

 Botón para añadir la referencia al archivo 
“Favoritos” de la cuenta personal MyNCBI.

 Iconos para compartir la referencia en redes 
sociales y obtener y copiar un link 
permantente para su publicación en blogs, 
etc.

 Menú para navegación por la página.



Operar con los resultados de la búsqueda:
crear un archivo

•Otras opciones del menú como 
“Collections” o “My Bbibliography” 
requieren registro en PubMed.

Opciones para crear archivos a 
partir de una lista de 
resultados.

Es preciso seleccionar el 
número de resultados 
que se necesita guardar y 
el formato en el que se 
guardará el archivo.

Una vez determinadas las 
preferencias se puede crear el 
archivo.



Operar con los resultados de la búsqueda:
crear un archivo

Se pueden guardar:
 todos los resultados de la página
 todos los resultados de la búsqueda
 Las referencias previamente 

seleccionadas.

Los formatos disponibles son:
 “Resumido” en texto plano
 RIS, compatible con gestores 

bibliográficos.
 Listado de números PMID
 CVS para tabla de EXCEL

Opciones de 
selección número de 
ítems

Opciones de 
formato



Operar con los resultados de la búsqueda:
enviar resultados por e-mail 

Antes de enviar una lista de resultados por e-mail, hay 
que determinar las preferencias:
 Selección: número de referencias a van a enviar
 Formato: resumido o con abstracts. 



Operar con los resultados de la búsqueda:
guardar en PubMed

PubMed puede guardar y “almacenar” listas de referencias.
Las posibilidades son:  
 Enviar referencias al Clipboard (portapapeles).
 Enviar referencias a “My Bibliography” para que el 

investigador pueda disponer y mantener una colección 
con sus publicaciones. 

 Enviar referencias a colecciones temáticas de su interés. 

El portapapeles es una colección temporal y para su 
utilización no se necesita disponer de cuenta personal My
NCBI.
My Bibliography y Collections “almacenan” listas de 
referencias de forma permanente y requieren disponer de 
una cuenta “My NCBI”.



Portapapeles
El portapapeles se “vacía” después de 8 
horas de inactividad.
Desde el portapapeles se pueden enviar 
listas por e-mail, crear archivos, citar, 
compartir, etc.
El portapapeles no duplica registros.
Se pueden guardar hasta 500 referencias 
como máximo.

Se pueden eliminar 
registros del portapapeles 
de uno en uno, o vaciar 
completamente el 
contenido del portapapeles.
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