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Andlisis bibliométrico sobre fibrosis hepatica e higado graso no

alcohdlico: Tendencias de investigacion (2014 - 2023)

Resumen

La fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico a nivel mundial constituyen un problema
de salud publica de gran impacto, ya que si no se diagnostica oportuna y adecuadamente
puede derivar a complicaciones muy graves, tales como el hepatocarcinoma, es por ello
que, es necesario que frecuentemente se esté realizando investigaciones cientificas sobre
esta problematica. Mediante este trabajo de investigacion, se determinara la produccién
cientifica a nivel mundial sobre fibrosis hepética e higado graso no alcohdlico a nivel
mundial, y el impacto que causa en la sociedad, para ello, se realizé una recoleccion y
revision bibliogréafica en la base de datos de SCOPUS, y procesamiento de datos mediante
el programa RStudio, obteniendo 234 fuentes, entre revistas, cartas, libros y articulos, de
las cuales se procesaron 342 articulos de tipo médico, y con un 10% de crecimiento anual
en produccion cientifica en el periodo 2014 a 2023; entre los resultados, Hepatology
Research”, con 12 articulos, destacé como la fuente mas relevante, por otro lado Yoneda
M, quien tuvo 12 publicaciones y estas tres publicaciones tuvieron un total de 436 citas
autor con mayor produccién, y Japén con una frecuencia de produccién de 640 fue el pais

con mayor produccion cientifica.

Esta revision bibliométrica sobre la produccion cientifica mundial de la fibrosis hepatica e
higado graso no alcohdlico a nivel mundial nos ayudara a poder llevar a cabo amplios
estudios epidemioldgicos y poder identificar factores que predisponen y causan fibrosis
hepatica y higado en la poblacion mundial, y asi, mejorar las estrategias de prevencion,

atencion y tratamiento de este tipo de poblacion afectada.

Palabras Clave: Fibrosis hepatica, higado graso, andlisis bibliométrico.



Abstract

Hepatic fibrosis and non-alcoholic fatty liver disease constitute a public health problem of
great impact worldwide, since if it is not diagnosed in a timely and adequate manner it can
lead to very serious complications, such as hepatocarcinoma, which is why it is necessary
to frequently carry out scientific research on this problem. Through this research work, the
scientific production on hepatic fibrosis and non-alcoholic fatty liver disease worldwide will
be determined, as well as the impact it causes in society. For this purpose, a bibliographic
collection and review was carried out in the SCOPUS database, and data processing using
the RStudio program, obtaining 234 sources, including journals, letters, books and articles,
of which 342 medical articles were processed, and with a 10% annual growth in scientific
production in the period 2014 to 2023; Among the results, Hepatology Research”, with 12
articles, stood out as the most relevant source, on the other hand Yoneda M, who had 12
publications and these three publications had a total of 436 citations, the author with the
highest production, and Japan with a frequency of production of 640 was the country with
the highest scientific production.

This bibliometric review on the global scientific production of hepatic fibrosis and non-
alcoholic fatty liver disease worldwide will help us to carry out broad epidemiological studies
and to identify factors that predispose and cause hepatic fibrosis and liver in the world
population, and thus, improve prevention, care and treatment strategies for this type of

affected population.

Keywords: Hepatic fibrosis, fatty liver, bibliometric analysis.



.  INTRODUCCION

1.1. Realidad problematica.

La fibrosis hepética e higado graso no alcohdlico representa un problema de gran
importancia en la sociedad tanto a nivel mundial como local (1). Se define al higado graso
no alcohdlico como un acumulo de grasa en un porcentaje mayor al 5% en los hepatocitos
sin presencia de inflamacion, fibrosis hepatica y un requerimiento de mas de 30 gr de
alcohol diario (2), mientras que la fibrosis hepatica consiste en la acumulacion de manera
progresiva de coladgeno y otras proteinas que se encuentran a nivel de la matriz
extracelular, en el parénquima frecuentemente se evidencia esta alteracion en

enfermedades hepaticas crénicas (3).

Esta afeccion tiene un valioso impacto en la morbimortalidad de la poblacién que no solo
afecta a los paises desarrollados sino también a aquellos en vias de desarrollo (4).
Abarcando, aproximadamente el 20-30% de la poblacion en general (5). Se considera a la
obesidad, colesterolemia e hiperlipidemia, como uno de los principales factores criticos
para la progresion de fibrosis hepatica en aquellas personas con higado graso no

alcohdlico siendo la patologia del higado mas comun a nivel mundial (6).

Por esta razén, es muy importante determinar los factores relacionados a este problema
gue generalmente son problemas metabdlicos como los mencionados en el parrafo anterior
que se puede evitar mediante estilos de vida saludable (7). El problema de estas patologias
es cuando no se detectan a tiempo y no se trata adecuadamente (8), ya que
silenciosamente puede progresar a complicaciones mas complejas como son la cirrosis

hepatica o carcinoma, donde pueden ser potencialmente mortales (9).

En un estudio realizado en Australia se pudo determinar el analisis a largo plazo
relacionados en el higado de pacientes con enfermedades hepaticas crénicas donde se
concluyé que en pacientes con patologias hepéaticas de fondo tienen mayor predisposiciéon
a descompensarse y fallecer a diferencia de aquellos pacientes que no tienen patologias
cronicas (10), mientras que en el estudio realizados de Singapur concluye que aquellos
pacientes que tienen algun grado de fibrosis hepatica tienen mayor riesgo de mortalidad a
diferencia de aquellos pacientes que no tienen fibrosis (11). En el andlisis realizado en
Finlandia determinaron la interaccion entre el consumo de alcohol y el sindrome metabdélico
en la enfermedad hepética avanzada donde se determiné que el alcohol es uno de los

causantes para una enfermedad hepética avanzada incluso cuando se consume dentro de

10



los limites normales para para considerar un higado graso no alcohdlico (12), mientras que
el estudio realizado en Boston se llegé a demostrar que de igual forma pese a que la
poblacion no tenia un consumo excesivo de alcohol estaban predispuestas a tener fibrosis
hepatica y esteatosis no alcohdlica (13). Segun el andlisis llevado a Cabo en EE.UU que
tuvo como objetivo determinar la perspectiva de salud publica global de enfermedad de
higado graso no alcohdlico se concluye que conforme van en creciente las epidemias de
DM2 o obesidad a nivel mundial va aumentando paralelamente la patologia de higado
graso no alcohdlico caracterizado especialmente por la esteatosis hepatica no alcohdlica
(14), mientras que en Reino Unido se estimé que hay un avance significativo de progresion
de esteatosis hepatica no alcohdlica y fibrosis hepéatica en aquellas poblacion con
diagnéstico de alguna enfermedad metabdlica (15). En nueva York se hizo un andlisis de
las caracteristicas histoldgicas de la fibrosis hepatica y la relacion en los pacientes con
higado graso no alcohdlico llegando a concluir que ninguna de las caracteristicas
histologicas guarda relacion con el avance de la enfermedad a largo plazo 16, mientras
gue en Ohio Nueva York concluyeron que solo algunas caracteristicas histologicas serviran
de ayuda para alguna clasificacion patolégica en pacientes con esteatosis hepatica no
alcohdlica (17). En Pittsburgh se pudo analizar la relacién que existe entre enfermedad de
higado graso no alcohdlico con o sin fibrosis hepatica y el riesgo de incidencia de carcinoma
hepatocelular donde se evidencio que las personas que tienen EHGNA sin presencia de
fibrosis hepatica tienen menor riesgo de desarrollar carcinoma hepatocelular (18), mientras
gue en Houston se pudo determinar que en Francia Y Reino Unido que hay un aumento
de EHGNA en un 56% de la poblacion, relacionandose a una mayor prevalencia de
desarrollar carcinoma hepatocelular en aquellas personas con esta enfermedad en un 2.5%

a diferencia de aquellas personas que no la tienen (19).

1.2. Formulacién del problema

¢, Cudl es la produccién cientifica mundial de fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico
durante el periodo 2014 - 20237

1.3. Objetivos

Objetivo general

Realizar un analisis bibliométrico de la produccion cientifica mundial sobre fibrosis

hepatica e higado graso no alcohdlico durante el periodo 2014 - 2023
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Objetivos especificos

- Determinar la produccion cientifica anual y citas promedio por afio sobre la produccion
cientifica mundial de fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico en el periodo 2014
- 2023

- Delimitar cudles fueron las fuentes mas relevantes, autores mas relevantes y
afiliaciones mas relevantes sobre la produccioén cientifica mundial de fibrosis hepética
e higado graso no alcohdlico durante el periodo 2014 - 2023

- Determinar el impacto local que generaron las fuentes y los autores sobre la produccion
cientifica mundial de fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico durante el periodo
2014 - 2023

- Mencionar la produccién de fuentes, autores y afiliaciones a largo plazo sobre la
produccién cientifica mundial de fibrosis hepatica e higado graso no alcohélico durante
el periodo 2014 - 2023

- ldentificar la frecuencia de produccion cientifica de los paises y documentos mas
citados sobre la produccién cientifica mundial de fibrosis hepatica e higado graso no

alcohdlico durante el periodo 2014 - 2023

1.4. Teorias relacionadas al tema

1.5.BASES TEORICAS:

El analisis bibliométrico dentro del proceso de investigacion llega a constituir una
parte importante y fundamental que nos ayuda a determinar y cuantificar la
produccion en investigacion cientifica y el impacto que esto llega a causar en el
entorno (20). En ese sentido, el presente trabajo tiene en cuestién realizar un
andlisis de la produccién cientifica mundial de fibrosis hepatica e higado graso no
alcohdlico, donde el uso del analisis bibliométrico nos permitira actualizar la
informacion y ayudar a prevenir este problema que afecta a la poblacién mundial.
Asimismo, se justifica metodolégicamente al proporcionar resultados consistentes
através de un analisis inductivo de los datos recopilados mediante la base de datos
SCOPUS permitiendo orientar estrategias para disminuir el impacto de fibrosis

hepatica e higado graso no alcohdlico.
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Dentro de los paradigmas del analisis bibliométrico en produccién cientifica de
fibrosis hepéatica e higado graso no alcoholico haciendo referencia a la teoria de
informacién y comportamiento (Winnett 1986) que tiene objetivo estudiar el
procesamiento y medicién de datos en la transmisién de una informacion (21), se
pudo analizar que la fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico, se caracteriza
por la acumulacion de grasa a nivel hepético especialmente en aquellos pacientes
gue no tienen un consumo elevado de alcohol pero que llegan a causar un dafio
hepatico similar al de aquellos que si consumen alcohol de tal forma que esta
afeccidn con el pasar del tiempo puede llegar a condicionar el desarrollo de fibrosis
hepatica (22). Esta es una de las patologias mas comunes teniendo una
prevalencia a nivel mundial del 20-30% y en aquellas personas que tienen algun
factor de riesgo constituye un 60-80%, viéndose un incremento de casos con el
pasar de los afios y esto se debe en su gran mayoria a los cambios de habitos
saludables, presencia de enfermedades metabdlicas que predisponen a la
aparicion de esta patologia (23).

Teniendo en cuenta todo lo mencionado anteriormente el modelo preventivo en
salud de Leavell y Clark 1958 cuyo objetivo es incluir la prevencion primaria
incluyendo el periodo prepatogénico de tal forma que se logre evitar la enfermedad
suprimiendo los factores de riesgo asociados a esta (24) , se determin6 que los
factores de riesgo mas prevalentes de esteatosis hepatica no alcohdlica y fibrosis
hepatica incluyen estilo de vida saludable, sedentarismo, tabaquismo, obesidad,
DM2 (25), por lo cual dentro de ello es el control médico rutinario quien toma un
papel muy importante ya sea en el avance de enfermedad o de lo contrario la
prevencion oportuna ya que es aqui donde se le informa y se evalla a los paciente
sobre el estado de salud que presentan (26) De tal forma que se puedan evitar la
predisposiciéon a ciertas complicaciones relacionadas a esta enfermedad a nivel

mundial dentro de ellas son mas frecuentes la cirrosis y el hepatocarcinoma (27).
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. METODO DE INVESTIGACION

Estrategia de busqueda:

La busqueda e identificacion de los documentos se llevo a cabo utilizando la base de datos
Scopus, de Elsevier. Este proceso se realizo el 01 de diciembre de 2024, empleando el
siguiente algoritmo de busqueda: ( TITLE ( "Cirrhosis Liver" ) OR TITLE ( "Hepatic
Cirrhosis" ) OR TITLE ( "Liver Fibrosis" ) AND TITLE ( nonalcoholic OR "non-alcoholic" )
AND NOT TITLE ( mice ) ) AND ( LIMIT-TO ( DOCTYPE , "ar" ) ) AND ( LIMIT-TO (
PUBYEAR, 2014 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2015 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR, 2016)
OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2017 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2018 ) OR LIMIT-TO (
PUBYEAR, 2019 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2020 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR, 2021)
OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2022 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2023 ) ); al iniciar la
busqueda se empled el siguiente algoritmo:

( TITLE ( "Cirrhosis Liver" ) OR TITLE ( "Hepatic Cirrhosis" ) OR TITLE ( "Liver Fibrosis" )
AND TITLE ( nonalcoholic OR "non-alcoholic" ) AND NOT TITLE ( mice ) ), obteniendo 552
trabajos de investigacion referente a fibrosis hepéatica e higado graso no alcohdlico, de los
cuales abarcaron articulos (456), revision (44), carta (23), editorial (9), y carta(9).
Posteriormente, solo se incluyeron el tipo de documentos “Articulos”, obteniendo 456
trabajos de investigacion. Finalmente, se determiné el periodo de tiempo (2014 - 2023),
finalizando con 342 articulos.

Posterior a ello, se utilizé el programa RStudio para el procesamiento de datos.

Pregunta de revisién y criterios de elegibilidad:

Pregunta de revision:
¢, Cudles son las tendencias de investigacion en cuanto a fibrosis hepatica e higado graso

no alcohdlico durante el periodo 2014 - 2023?

Algoritmo de busqueda:

"( TITLE ( "Cirrhosis Liver") OR TITLE ( "Hepatic Cirrhosis" ) OR TITLE ( "Liver Fibrosis" )
AND TITLE ( nonalcoholic OR "non-alcoholic" ) AND NOT TITLE ( mice ) ) AND ( LIMIT-TO
( DOCTYPE , "ar") ) AND ( LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2014 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR ,
2015 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2016 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2017 ) OR LIMIT-
TO ( PUBYEAR , 2018 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2019 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR ,

2020 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2021 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2022 ) OR LIMIT-
14



TO ( PUBYEAR , 2023 ) )’

Criterios de elegibilidad:

Documentos de la base de datos de Scopus.
Tipo de documento: Articulo

Rango de busqueda: 2014 a 2023.

Documentos que cumplan con el filtro de palabras clave.

Analisis de datos y elaboracién de informes:

Para el andlisis de datos, se exportaron los articulos seleccionados en formato CSV al
programa Biblioshiny de RStudio, donde se proceso la informacién separando por 4
diferentes items, entre ellos, el primer item, la descripcién general, donde se subdividié en
Informacion principal, produccion cientifica anual y citas promedio por afio; luego en el
segundo item, fuentes, se subdividié en fuentes mas relevantes y produccion de fuentes a
lo largo del tiempo; en el tercer item de autores, se subdividié en autores mas relevantes y
la produccién de los autores a lo largo del tiempo, afiliaciones mas relevantes y produccién
cientifica de los paises alo largo del tiempo; en el cuarto item de documentos, se subdividid
en documentos mas citados a nivel mundial. Después del analisis de datos, se procedié a

exportar las tablas en formato Excel para su posterior analisis descriptivo y argumentativo.
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lll. RESULTADOS

Los resultados se mostraran segun la siguiente division:

e Vision general:
Informacion principal de los datos
Produccion cientifica anual
Citas promedio por afio
e Fuentes:
Fuentes mas relevantes
Impacto local de las fuentes
Produccién de las fuentes a lo largo del tiempo
e Autores
Autores mas relevantes
Impacto local de los autores
Produccién de los autores a lo largo del tiempo
Afiliaciones més relevantes
Produccioén de las afiliaciones a lo largo del tiempo
Paises de los autores correspondientes
Produccion cientifica de los paises
e Documentos
Documentos mas citados a nivel mundial
Mapa de colaboracion entre los paises
Red de co-ocurrencia
Red de colaboracion

Palabras clave
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Tabla 1. Informacion principal

Tabla 1. Informacion principal sobre los

datos
Descripcion Resultados
Intervalo de tiempo 2014:2023
Fuentes (revistas, libros, etc.) 199
Documentos 342
Tasa de crecimiento anual % 25.09
Edad media del documento 3.92
Citas promedio por 32.43
documento
Referencias 11717
Contenido del documento
Palabras claves Plus (ID) 2551
Palabras clave del autor (DE) 634
Autores
Autores 2365
Autores de documentos de 10

un solo autor
Colaboracioén de los autores

Documentos de un solo autor 10
Coautores por documento 8.93
Coautorias internacionales % 24.47
Tipos de documentos
Articulo 342

En la primera tabla se puede denotar la informacion principal sobre los datos del presente
estudio bibliométrico, el rango de tiempo a desarrollar esta comprendido entre 2014 a 2023,
son diez afios que delimitaran el tiempo y evolucién de la produccién cientifica mundial
sobre la anemia ferropénica en gestantes; dentro de este rango de tiempo, se determinaron
199 fuentes; entre ellas, revistas, libros y articulos de los cuales se obtuvieron 342 articulos
con una tasa de crecimiento anual de 25.09% en produccién cientifica sobre este tema.
Por otro lado, se utilizaron méas de 11717 referencias dentro de todo el rango de produccion

cientifica y mas de 2000 palabras claves.

Con respecto a los autores, se obtuvieron 2365 autores en los 10 afios de produccion
cientifica, dentro de ellos, 10 autores de documentos de un solo autor, y 8.93 coautores
por documento, con una coautoria internacional del 24.47%. En total, se obtuvieron 342

articulos.
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Tabla 2. Produccion cientifica anual

Tabla 2. Produccién cientifica anual

Afo Articulos
2014 10
2015 17
2016 16
2017 19
2018 20
2019 34
2020 52
2021 54
2022 45
2023 75

En la segunda tabla, se observa la produccion cientifica anual con respecto a la produccién
cientifica mundial de fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico; en el inicio del estudio,
sélo se encontraron 10 articulos, que fueron provenientes del afio 2014, al siguiente afio,
2015, la produccion cientifica aumenté, obteniendo 17 articulos, pero al afio siguiente la
produccion bajo obteniendo 16 articulos; al afio siguiente, en 2017, la produccion aumento,
obteniendo 19 articulos, como se puede comprobar, la produccién ha ido siendo irregular
durante esos afios; sin embargo, desde el afio 2018, la produccion ha ido aumentando, en
el afio 2018 se obtuvieron 20 articulos, en el afio 2019, 34 articulos; en el afio 2020, afio
donde empez6 la pandemia de COVID19, se esperaba que la produccion disminuyera, sin
embargo, esta aumentd, obteniendo 52 articulos; en el afio 2021 la produccion aumento,
obteniendo 54 articulos; en el afio 2022 la produccion disminuyé en gran medida, con 45
articulos, y en el 2023, que fue el ultimo afio de estudio, se obtuvieron 75 articulos,
demostrando que la produccion cientifica mundial de fibrosis hepatica e higado graso no

alcohdlico aumento hasta en un 100% a comparacion de hace 10 afios.
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Tabla 3. Citas promedio por afio

Tabla 3. Citas promedio por afio

Afo SignificaTCperArt norte TCC media Afos
por afo citables

2014 37.00 10 3.36 11
2015 174.00 17 17.40 10
2016 63.38 16 7.04 9
2017 70.89 19 8.86 8
2018 51.45 20 7.35 7
2019 30.35 34 5.06 6
2020 31.06 52 6.21 5
2021 14.74 54 3.68 4
2022 9.82 45 3.27 3
2023 6.52 75 3.26 2

En la tercera tabla, citas promedio por afio; se puede determinar la cantidad de citas que
han sido utilizadas por afio; en el afio 2014 con 11 afios citables, tuvo una tasa de citacion
media de 3.36; en el afio 2015 con 10 afios citables, tiene una tasa de citacion media de
17.40, siendo el pico més alto de promedio en los afios de produccion cientifica; en el afio
2016 con 9 afios citables, tiene una tasa de citacion media de 7.04; en el afio 2017 con 8
afios citables, tiene una tasa de citacion media de 8.86, denotando un aumento a
comparacion del afio pasado; en el afio 2018 con 7 afios citables, tiene una tasa de citacion
media de 7.35, denotando una disminucién a comparacion del afio pasado; en el afio 2019
con 6 afios citables, tiene una tasa de citacion media de 5.06, denotando una continua
disminucién a comparacion del afio pasado; en el afio 2020 con 5 afios citables, tiene una
tasa de citacion media de 6.21; en el afio 2021 con 4 afos citables, tiene una tasa de
citacion media de 3.68; en el afio 2022 con 3 afos citables, tiene una tasa de citaciéon media
de 3.27; en el ultimo afio de investigacion, 2023 con 2 afios citables, tiene una tasa de

citacion media de 3.26, siendo una tasa muy baja a comparacion de otros afios.
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Tabla 4. Fuentes mas relevantes

Tabla 4. Fuentes mas relevantes durante el periodo 2014 - 2023

Fuentes Articulos
HEPATOLOGY RESEARCH 12
EUROPEAN JOURNAL OF 9
GASTROENTEROLOGY AND HEPATOLOGY
LIVER INTERNATIONAL
NUTRIENTS
ANNALS OF HEPATOLOGY
JOURNAL OF CLINICAL HEPATOLOGY
JOURNAL OF GASTROENTEROLOGY AND
HEPATOLOGY (AUSTRALIA)
PLOS ONE
ALIMENTARY PHARMACOLOGY AND
THERAPEUTICS
10 SCIENTIFIC REPORTS 6

N P
~N N~ ©©

~No olhw

©
o~

En la cuarta tabla se identifican las fuentes mas relevantes en los Ultimos 10 afios respecto
a la produccioén cientifica de fibrosis hepéatica e higado graso no alcohdélico. En primer lugar,
se encontré la revista “Hepatology Research”, con 12 articulos, es la revista oficial de la
Sociedad Japonesa de Hepatologia, enfocada en la difusiébn de investigaciones en
humanos y animales, tanto fundamentales como clinicas, en el area de la hepatologia, por
esta razon, es la fuente con mayor produccion cientifica en este campo. En segundo lugar
se ubica la revista “European Journal of Gastroenterology and Hepatology”, con 9 articulos,
es una revista médica revisada por pares que cubre los campos de la gastroenterologia y
la hepatologia. En tercer lugar, con la misma cantidad de publicaciones que la segunda,
esta la revista "Liver International”’, es una revista multidisciplinaria de hepatologia que
promueve todos los aspectos del campo, desde la investigacion basica hasta los estudios
clinicos aplicados, y es un recurso esencial para todos los que trabajan en la estructura y
funcion normal y anormal del higado y sus células constituyentes. En cuarto lugar, se
encuentra Nutrients, con 9 articulos, esta revista actia como un foro avanzado
internacional de acceso abierto revisado por pares para publicar estudios relacionados con
la Nutricibn Humana; publica revisiones, trabajos de investigacién periédicos vy
comunicaciones breves. En sexta posiciéon, se encuentra “Journal of clinical hepatology”,

con 7 articulos, es una revista internacional de hepatologia revisada por pares, publica
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excelentes articulos basicos y clinicos sobre todos los aspectos de las enfermedades
hepaticas, incluidos estudios en humanos y animales. En séptima posicion, se encuentra
“Journal of Gastroenterology and Hepatology (Australia)” con 7 articulos. En octava
posicién se encuentra “Plos One” con 7 articulos. En novena posicidon se encuentra
“Alimentary pharmacology and therapeutics” con 6 articulos. Y finalmente, en décima

posicién, se encuentra “Scientific Reports” con 6 articulos.
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Tabla 5. Impacto local de las fuentes

Tabla 5. Impacto local de las fuentes principales durante el periodo 2014 - 2023

indice Indice Indice Total N° de Afio de
Orden Autor de e inicio de
H G M : publicaciones e
Citas publicacion
1 HEPATOLOGY
RESEARCH 9 12 0.818 222 12 2014
2 EUROPEAN JOURNAL
OF
GASTROENTEROLOGY ~ © 9 0800 159 9 2015
AND HEPATOLOGY
3 JOURNAL OF
GASTROENTEROLOGY
AND HEPATOLOGY 7 7 0.700 226 7 2015
(AUSTRALIA)
4 LIVER INTERNATIONAL 7 9 0.700 384 9 2015
5 Alimentary
Pharmacology And 6 6 0.750 277 6 2017
Therapeutics
6 ANNALS OF
HEPATOLOGY 7 1.000 154 7 2019
7 NUTRIENTS 6 9 0.857 98 9 2018
8 SCIENTIFIC REPORTS 6 6 0.667 263 6 2016
9 CLINICAL
GASTROENTEROLOGY 5 5 0.455 182 5 2014
AND HEPATOLOGY
10 PLOS ONE 5 7 0.455 260 7 2014

En la quinta tabla, se observa al impacto local de las fuentes principales durante el periodo

de 2013 a 2023, en primer lugar, tenemos a Hepatology Research, quien tuvo 12

publicaciones y estas tres publicaciones tuvieron un total de 222 citas, con un indice H de

9; en segundo lugar, se encontré a European Journal of Gastroenterology and Hepatology

, quien tuvo 9 publicaciones y estas 9 publicaciones tuvieron un total de 159 citas, con un

indice H de 8; en tercer lugar, estuvo Journal of Gatroenterology and Hepatology

(Australia), quien tuvo 7 publicaciones con un total de 226 citas, con un indice H de 7; en

cuarto lugar se encuentra Liver International quien tuvo 9 publicaciones con un total de 384

citas y un indice H de 7; y en quinto lugar se encontr6 a Alimentary Pharmacology and

Therapeutics con 6 publicaciones y con un total 277 citas, obteniendo un indice H de 6.
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Sources' Production over Time

Figura 1. Produccién de las fuentes a lo largo del tiempo

En la figura 1, se puede observar que durante el periodo 2013 a 2023, la fuente
“HEPATOLOGY RESEARCH?” tuvo mayor produccion, alcanzando su pico maximo en 2023
con 12 publicaciones en ese afio; en segundo lugar, se encontré a la fuente “EUROPEAN
JOURNAL OF GASTROENTEROLOGY AND HEPATOLOGY”, alcanzando su pico
maximo en 2023 con 9 publicaciones en ese afio; y en tercer lugar se encontrd a la fuente
“LIVER INTERNATIONAL", alcanzando su pico maximo en 2023 con 9 publicaciones; en
cuarto lugar, se encontr6 a la fuente “NUTRIENTS”, alcanzando su pico maximo de
produccion en 2023 con 9 articulos en ese afio, y por ultimo, se encontro la fuente “ANNALS
OF HEPATOLOGY?”, alcanzando su pico maximo en 2023 con 8 articulos publicados en

ese afo.
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Tabla 6. Autores mas relevantes

Tabla 6. Autores mas relevantes durante el periodo 2014 — 2023

Autores Articulos Fraccionamiento
1 YONEDA M 12 0.76
2 TAKAHASHI H 10 0.68
3 LIUJ 9 2.00
4 NAKAJIMA A 9 0.57
5 IMAJO K 8 0.57
6 LOOMBAR 8 0.81
7 OGAWAY 8 0.56
8 SUMIDA Y 8 0.51
9 AISHIMA S 7 0.41
10 EGUCHIY 7 0.51

En la sexta tabla se destacan los autores mas relevantes con respecto a la produccion
cientifica de fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico en los ultimos 10 afios; en
primer lugar, se encuentra Yoneda M con 12 articulos, y con un fraccionamiento de 0.76;
en segundo lugar, se encuentra Takahashi H con 10 articulos, y un fraccionamiento de
0.68; en tercer lugar, se encuentra Liu J con 9 articulos y un fraccionamiento de 2.00,
siendo el mayor de todos; en cuarto lugar, con la misma cantidad de articulos que el
anterior, se encuentra Nakajima A; en quinto lugar, se encuentra Imajo K, con 8 articulos,
y un fraccionamiento de 0.57; en sexto lugar, se encuentra Loomba R con 8 articulos y un
fraccionamiento de 0.81; en séptimo lugar, se encuentra Ogawa Y con 8 articulos, y un
fraccionamiento de 0.56; en noveno lugar, se encuentra Aishima S con 7 articulos, y un
fraccionamiento de 0.41, siendo el menor fraccionamiento de los 10 autores mas
relevantes; en décimo lugar, se encuentra Eguchi Y con 7 articulos y un fraccionamiento
de 0.51.

25



Tabla 7. Impacto local de los autores

Tabla 7. Impacto local de los autores principales durante el periodo 2014 - 2023

Orden Autor Indice Indice  Indice Tg;al No d_e i'r?ir;?oddz
H G M Citas publicaciones publicacion
1 YONEDA M 9 12 0.818 436 12 2014
2 LOOMBAR 8 8 0.889 473 8 2016
3 IMAJO K 7 8 0.636 293 8 2014
4 NAKAJIMA A 7 9 1.167 287 9 2019
5 OGAWAY 7 8 0.875 329 8 2017
6 SUMIDA'Y 7 8 0.636 175 8 2014
7 TAKAHASHI H 7 10 1.167 292 10 2019
8 AISHIMA S 6 7 1.200 192 7 2020
9 ARAIT 6 6 0.667 209 6 2016
10 CAMMA C 6 6 0.545 715 6 2014

En la séptima tabla, se observa al impacto local de los autores principales durante el
periodo de 2013 a 2023, en primer lugar, tenemos a Yoneda M, quien tuvo 12 publicaciones
y estas tres publicaciones tuvieron un total de 436 citas, con un indice H de 12; en segundo
lugar, se encontré a Loomba R, quien tuvo 8 publicaciones y estas 8 publicaciones tuvieron
un total de 473 citas, con un indice H de 8; en tercer lugar, estuvo Imajo K, quien tuvo 8

publicaciones con un total de 293 citas, con un indice H de 7.
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Authors' Production over Time
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Figura 2. Produccion de los autores a lo largo del tiempo

En la figura 2 se puede observar la produccion de los 10 principales autores a lo largo del
tiempo; en primer lugar, se encuentra Yoneda M, con 12 articulos en los afios 2014, 2016,
2019, 2020, 2022 y 2023; en segundo lugar, se encuentra Takahashi con 10 articulos
publicados, la mayoria de ellos, publicados en “Hepatology Research”; en tercer lugar, se
encuentra Nakajima con 9 articulos publicados y un total de citas por afio de 3.5; en cuarto
lugar se encuentra Liu J, con 9 articulos publicados, el Gltimo publicado en 2023 en la
fuente “ENVIRONMENTAL SCIENCE AND POLLUTION RESEARCH” y con un total de
citas por afio de 3.5; en el quinto lugar se encuentra Imajo K, con un total de 8 articulos
publicados, el ultimo fue publicado en “HEPATOLOGY RESEARCH” con una tasa de cita
por afio de 0.500.
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Tabla 8. Afiliaciones mas relevantes

Tabla 8. Afiliaciones maéas relevantes

Orden Afiliaciéon Articulos
1 Yokohama City Univers_it_y Graduate School Of 46
Medicine
2 Kyoto Prefectural University Of Medicine 45
3 Harvard Medical School 39
4 Saga University 29
5 West China Second University Hospital 29
6 The First Affiliated Hospital_Of Wenzhou Medical o5
University
7 University Of Palermo 24
8 Yonsei University College Of Medicine 24
9 Kyungpook National University 23
10 Fudan University 22

En la octava tabla, se redactan las afiliaciones mas relevantes con respecto a la produccién
cientifica de fibrosis hepética e higado graso no alcohdlico; en primer lugar, se encuentra
la Yokohama City University Graduate School of Medicines, con 46 articulos, esta es una
universidad publica en Yokohama, prefectura de Kanagawa en Japén; en segundo lugar,
con 45 articulos se encuentra la Kyoto Prefectural University Of Medicine, es reconocida
por su investigacion avanzada en hepatologia, especialmente en estudios relacionados con
enfermedades hepaticas crénicas, cirrosis y cancer hepatico, la universidad también tiene
un enfoque significativo en la medicina regenerativa; en tercer lugar, con 39 articulos, se
encuentra Harvard Medical School, y es que, Harvard ha sido lider en la investigacion de
enfermedades hepéticas cronicas, como la cirrosis, mediante el estudio de los mecanismos
celulares y moleculares subyacentes. Su trabajo en la fibrosis hepatica ha proporcionado
valiosa informacion sobre cémo las células del higado responden a las lesiones y cémo
este proceso contribuye a la progresion de la enfermedad; en cuarto lugar, se encuentra
Saga University, una de las principales instituciones educativas y de investigacion en
Japon, ha realizado importantes contribuciones en el campo de la hepatopatologia,
investigadores de la universidad han estudiado los mecanismos moleculares y celulares
gue subyacen al desarrollo de la fibrosis hepéatica y la cirrosis, este trabajo ha ayudado a
identificar biomarcadores de la enfermedad, asi como a desarrollar tratamientos dirigidos
para frenar o incluso revertir el dafio hepético; en quinto lugar, se encuentra West China
Second University Hospital, con 29 articulos, afiliado a la Sichuan University en Chengdu,

China, ha sido un pionero en el estudio de enfermedades hepaticas relacionadas con
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trastornos metabdlicos, como la enfermedad del higado graso no alcohdlico (NAFLD) y la
esteatohepatitis no alcohdlica (NASH); en sexto lugar con 25 articulos, se encuentra The
First Affiliated Hospital Of Wenzhou Medical University; en séptimo lugar, se encuentra
University Of Palermo con 24 articulos; en octavo lugar con 24 articulos, se encuentra
Yonsei University College Of Medicine; en noveno lugar se encuentra Kyungpook National
University con 23 articulos, y en décimo lugar, se encuentra Fudan University con 22

articulos.

Affiliations' Production over Time

Aftiliation

Figura 3. Produccioén de afiliaciones a lo largo del tiempo

En la figura 3, se puede observar la produccién de afiliaciones a lo largo del tiempo,
tenemos a “HARVARD MEDICAL SCHOOL” con 10 afiliaciones a lo largo del periodo 2013
a 2023, la ultima fue en el ano 2023; también tenemos a la “KYOTO PREFECTURAL
UNIVERSITY OF MEDICINE” con 8 afiliaciones, la ultima fue en 2023 con 45 articulos; por
otro lado, la “SAGA UNIVERSITY” también conté 5 afiliaciones, la ultima fue en 2023 y
contdé con 29 articulos; la “YOKOHAMA CITY UNIVERSITY GRADUATE SCHOOL OF
MEDICINE” también contdé con 5 dfiliaciones, la Ultima fue en 2023 contando con 46
articulos; y por ultimo tenemos a “WEST CHINA SECOND UNIVERSITY HOSPITAL” con

3 afiliaciones, la ultima fue en 2023 contando con 29 articulos en ese ultimo afo.
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Tabla 9. Paises de los autores correspondientes

Tabla 9. Paises de los autores correspondientes

Orden Pais Articulos A”'&‘)"OS ScP MCP  MCP %
1 CHINA 68 19.9 58 10 14.7
2 JAPAN 45 13.2 44 1 2.2
3 USA 39 11.4 23 16 41.0
4 KOREA 26 7.6 24 2 7.7
5 ITALY 18 5.3 10 8 44 .4

UNITED
6 INCDOM 13 38 3 10 76.9
7 BRAZIL 12 3.5 9 3 25.0
8 TURKEY 11 3.2 9 2 18.2
9 SPAIN 8 2.3 6 2 25.0
10 IRAN 7 2.0 7 0 0.0

En la tabla 9, paises de los autores correspondientes; se puede determinar de qué paises
provienen los autores que han realizado articulos cientificos sobre fibrosis hepética e
higado graso no alcohdélico; en primer lugar se encuentra China con 59 articulos y un 19.9%
del total de producciones a nivel mundial, demostrando que China se encuentra en el primer
lugar de produccién cientifica sobre este tema; en segundo lugar se encuentra Japan, con
45 articulos, y con un 13.2% de produccién; en tercer lugar, se encuentra USA, con 39
articulos y 11.4% de produccién, considerandose asi como el pais de autores americanos
con mayor produccién cientifica; en cuarto lugar se encuentra Korea con 26 articulos y
7.6% de produccion a nivel mundial; en quinto lugar se encuentra ltalia con 18 articulos y
5.3% de produccion; en sexto lugar se encuentra Reino Unido con 13 articulos y 3.8%; en
séptimo lugar, se encuentra Brasil con 12 articulos y un 3.5% de produccién, siendo asi, el
pais con autores latinoamericanos con mayor produccién; en octavo lugar se encuentra
Turquia con 11 articulos y 3.2% de produccion; en noveno puesto se encuentra Espafa
con 8 articulos y 2.3% de produccion; en décimo lugar se encuentra Iran con 7 articulos y
2.0%; como se ha podido demostrar, hay una prevalencia mayor por parte del continente

asiatico.
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Tabla 10. Produccién cientifica de los paises

Tabla 10. Produccion cientifica de los paises durante el periodo 2014 -

2023
Orden Pais Frecuencia
1 JAPAN 640
2 CHINA 498
3 USA 439
4 ITALY 226
5 SOUTH KOREA 193
6 BRAZIL 117
7 UK 112
8 SPAIN 90
9 AUSTRALIA 71
10 TURKEY 63

En la décima tabla, se puede determinar los 10 paises con mayor produccién cientifica de
anemia ferropénica en gestantes a nivel mundial; en primer lugar, se encuentra Japén con
una frecuencia de produccién de 640, considerandose asi, como el pais con mayor
produccién cientifica en cuanto fibrosis hepatica e higado graso no alcohdélico; en segundo
lugar, se encuentra China con una frecuencia de produccion de 498; en tercer lugar, se
encuentra USA con una frecuencia de produccion de 130, siendo asi, el pais del continente
americano con mayor produccion; en cuarto lugar, se encuentra Italia con una frecuencia
de produccién de 226, siendo el pais europeo con mayor produccion; en quinto lugar se
encuentra Corea del Sur con una produccion cientifica de 193; en sexto lugar se encuentra
Brasil con una frecuencia de produccion de 117; en séptimo lugar, se encuentra Reino
Unido con una frecuencia de produccion de 112; en octavo lugar, se encuentra Espafia con
una frecuencia de produccion de 90; en noveno lugar, se encuentra Australia, con una
frecuencia de produccion de 71; en décimo lugar, se encuentra Turquia con una frecuencia
de produccion de 63; se puede denotar que hay mayor produccion cientifica por parte del

continente asiatico.
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Tabla 11. Documentos mas citados a nivel mundial

Tabla 11. Documentos mas citados a nivel mundial en el periodo 2014 - 2023

Citas TC TC
Papel DOI totale por normaliza
S afio do
1 ANGULO P, 2015, )
GASTROENTEROLOG 10.1053/j.gastro.2015.04. 2933 223.3 1283
v 043 0
2 MUSSO G, 2017, JAMA  10.1001/jamainternmed.2
INTERN MED 016.9607 340 42.50 4.80
3 LEE Y-H, 2016,
HEPATOLOGY 10.1002/hep.28376 275 30.56 4.34
4 SINGH S, 2016, EUR 10.1007/s00330-015-
RADIOL 3949-7 200 22.22 3.16
5 HARRISON SA, 2020,
HEPATOLOGY 10.1002/hep.30590 200 40.00 6.44
6 PETTA S, 2017,
HEPATOLOGY 10.1002/hep.28843 187 23.38 2.64
7 PETTA S, 2017,
ALIMENT PHARMACOL 10.1111/apt.13889 179 22.38 2.52
THER
8 10.1136/qutjnl-2016-
HARDY T, 2017, GUT 311526 178 22.25 2.51
9 SHARMA RS, 2018,
CELL MOL 10.1016/j.jcmgh.2017.11.
GASTROENTEROL 016 175 25.00 3.40
HEPATOL
10 HARRISON SA, 2020,
LANCET 10.1016/S2468-
GASTROENTEROL 1253(20)30252-1 169 3380 544
HEPATOL

En la onceava tabla se presentan los 10 articulos mas citados en los ultimos 10 afos. El
primero en la lista es “Liver Fibrosis, but No Other Histologic Features, Is Associated With
Long-term Outcomes of Patients With Nonalcoholic Fatty Liver Disease”, con 2233 citas.
Este articulo es un estudio longitudinal de pacientes con enfermedad de higado graso no
alcohdlica, donde se determind que el estadio de fibrosis, y ninguna otra caracteristica
histolégica de la esteatohepatitis, se relacioné de forma independiente con la mortalidad
general a largo plazo, el trasplante de higado y los eventos relacionados con el higado. En
segundo lugar, se encuentra “Thiazolidinediones and Advanced Liver Fibrosis in
Nonalcoholic Steatohepatitis”, con 340 citaciones, este articulo propone sintetizar la
evidencia sobre la asociacion del tratamiento con tiazolidinediona con fibrosis hepatica
avanzada en la enfermedad hepatica no alcohdlica, concluyendo que el uso de pioglitazona
mejora la fibrosis avanzada en la enfermedad hepéatica no alcohdlica, incluso en pacientes

sin diabetes. En tercer lugar, se encuentra el articulo “Sarcopenia is associated with
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significant liver fibrosis independently of obesity and insulin resistance in nonalcoholic fatty
liver disease: Nationwide surveys (KNHANES 2008-2071)”, con 275 citaciones, este
estudio revel6 que la sarcopenia se asoci6 significativamente con una fibrosis hepética
significativa evaluada en los modelos de prediccién de fibrosis, y la asociacion es
independiente de la obesidad y la resistencia a la insulina. En cuarto lugar, “Magnetic
resonance elastography for staging liver fibrosis in non-alcoholic fatty liver disease: a
diagnostic accuracy systematic review and individual participant data pooled analysis”
obtuvo 200 citaciones, donde se realizé un analisis agrupado de datos de participantes
individuales (IPD) sobre la precision diagnéstica de la RM para detectar el estadio de
fibrosis en pacientes con enfermedad del higado graso no alcohdlico, concluyendo que la
resonancia magnética tiene una alta precision diagnéstica para la deteccion de fibrosis en
la EHGNA, independientemente del IMC y el grado de inflamacién. En quinto lugar, se
encuentra el articulo “NGM282 Improves Liver Fibrosis and Histology in 12 Weeks in
Patients With Nonalcoholic Steatohepaititis”, con 200 citaciones, este articulo demostré que
NGM282 mejor6 la fibrosis hepatica y la histologia en 12 semanas en pacientes con
esteatohepatitis no alcohdlica, NGM282, un analogo del factor de crecimiento de
fibroblastos 19, redujo rapida y significativamente el contenido de grasa hepatica en un
estudio multicéntrico, aleatorizado, doble ciego y controlado con placebo en pacientes con
esteatohepatitis no alcohdlica (EHNA) confirmada por biopsia. En sexto lugar, “Improved
noninvasive prediction of liver fibrosis by liver stiffness measurement in patients with
nonalcoholic fatty liver disease accounting for controlled attenuation parameter values”,
recibié 187 citas, y sustenta que a medicién de la rigidez hepética (LSM) con frecuencia
sobreestima la gravedad de la fibrosis hepética en la enfermedad del higado graso no
alcohdlico (NAFLD). El pardmetro de atenuacion controlada (CAP) es un nuevo parametro
proporcionado por la misma maquina utilizada para la medicion de rigidez hepatica y
asociado tanto con la esteatosis como con el indice de masa corporal. En séptimo lugar,
con 179 citaciones, esta “Sarcopenia is associated with severe liver fibrosis in patients with
non-alcoholic fatty liver disease”, este estudio revelo que en los pacientes occidentales con
enfermedad hepdética grasa no alcohdlica, con alta prevalencia de trastornos metabdlicos
y enfermedad hepética avanzada, la sarcopenia se asoci6 con la gravedad de la fibrosis y
la esteatosis, independientemente de los factores de riesgo hepéticos y metabdlicos. En
octavo lugar se encuentra “Plasma DNA methylation: a potential biomarker for stratification
of liver fibrosis in non-alcoholic fatty liver disease”, con 178 citaciones, sefialando que, La
metilacién diferencial del ADN en el promotor PPARY se puede detectar dentro del conjunto
de ADN libre de células del plasma humano. Con una validacién adicional, la metilacion del

ADN plasmatico de PPARYy podria usarse potencialmente para estratificar de manera no
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invasiva la gravedad de la fibrosis hepética en pacientes con enfermedad hepatica grasa
no alcohdlica. En noveno lugar, “Experimental Nonalcoholic Steatohepatitis and Liver
Fibrosis Are Ameliorated by Pharmacologic Activation of Nrf2 (NF-E2 p45-Related Factor
2)”, recibié 175 citaciones, demostrando que, la activacion farmacolégica de Nrf2 en
ratones que ya se habian vuelto obesos y resistentes a la insulina revirtié la resistencia a
la insulina, suprimié la esteatosis hepatica y mitigd la enfermedad hepética no alcohdlica y
la fibrosis hepética, efectos que atribuimos principalmente a la inhibicion del estrés re,
inflamatorio y oxidativo. Finalmente, en décimo lugar, con 169 citaciones, esta “A blood-
based biomarker panel (NIS4) for non-invasive diagnosis of non-alcoholic steatohepatitis
and liver fibrosis: a prospective derivation and global validation study”, que concluye que
NIS4 es un nuevo diagnéstico basado en la sangre que proporciona una forma eficaz de
descartar o descartar de forma no invasiva la enfermedad hepética no alcohdlica en riesgo
en pacientes con factores de riesgo metabdlicos y sospecha de enfermedad. El uso de
NIS4 en ensayos clinicos o en la clinica tiene el potencial de reducir en gran medida las
biopsias hepéticas innecesarias en pacientes con menor riesgo de progresion de la
enfermedad.
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Country Collaboration Map

Figura 4. Mapa de colaboracion entre los paises

En la figura 4, se puede observar un mapa de colaboracion entre paises. Dentro de ellos
tenemos a China y USA con una frecuencia del 8%, por otro lado, también se encuentra el
pais de Reino Unido y Alemania, con una frecuencia del 5%; también, tenemos a USA e
Italia, obteniendo una frecuencia del 6%; dentro de las colaboraciones con mayor
frecuencia, se encuentra USA con Reino unido con una frecuencia del 13%, se puede

denotar segun el grafico que ningun pais latinoamericano tuvo ninguna colaboracion.
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Figura 5. Red de co-ocurrencia

En la figura 5, se puede observar la red de co-ocurrencia con respecto a la produccion
cientifica mundial de fibrosis hepatica y esteatosis hepética no alcohdlica durante el periodo
2014-2023; en primer lugar, se encuentra el nodo “indice de gravedad de la enfermedad”
con un rango de pagina de 0.010, cercania de 0.020, intermediacion de 0y cluster en 1; en
segundo lugar, se encuentra el nodo “Elastografia” con un rango de pagina de 0.012,
cercania de 0.020, intermediacion de 0 y cluster en 1; en tercer lugar, se encuentra el nodo
“Estudio de precisién de las pruebas diagnésticas”, con un rango de pagina de 0.013,
cercania de 0.020, intermediacion de 0 y cllster en 1; en cuarto lugar, se encuentra el nodo
“Biospia” con un rango de pagina de 0.013 y cercania de 0.020; y en quinto lugar, se
encuentra “Biopsia hepatica” con un rango de pagina de 0.014, cercania de 0.020,

intermediacion de 0 y cluster en 1.
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Figura 6. Red de colaboracién

En la figura 6, se puede observar la red de colaboracién con respecto a la produccién
cientifica mundial de fibrosis hepéatica y esteatosis hepatica no alcohélica durante el periodo
2014-2023; en primer lugar, se encuentra Toyoda H con un cluster de 1, intermediacion de
5.812, cercania de 0.024 y rango de pagina de 0.012; en segundo lugar, se encuentra
Kumada T, con un clister de 1, intermediacion de 0.000, cercania de 0.020 y rango de
pagina de 0.020; en tercer lugar, se encuentra Arai T; con un cllster de 2, intermediacion
de 10.137, cercania de 0.028 y rango de pagina de 0.019; en cuarto lugar, se encuentra
Atsukawa M, con un clister de 2, intermediacién de 1.022, cercania de 0.022 y rango de
pagina de 0.014; y en quinto lugar, se encuentra Itokawa N, con un cluster de 2,

intermediacion de 1.022, cercania de 0.022 y rango de pagina de 0.014.
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Figura 7. Palabras clave

En la figura 7, se puede observar las palabras clave mas usadas con respecto a la
produccion cientifica mundial de fibrosis hepética y esteatosis hepatica no alcohdlica
durante el periodo 2014-2023; en primer lugar, se encuentra “Liver cirrhosis”, con una
frecuencia de 465; en segundo lugar, se encuentra "No alcoholic fatty liver’, con una
frecuencia de 430; en tercer lugar, se encuentra el término “Male”, con una frecuencia de
401; en cuarto lugar, se encuentra el término “Female”, con una frecuencia de 364; y en

quinto lugar, se encuentra el término “Adult” con una frecuencia de 328.
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IV. DISCUSION Y CONCLUSIONES

En el andlisis bibliométrico de esta investigacion se ha podido observar la evolucién de la
produccién cientifica global sobre fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico. El periodo
analizado abarca los ultimos 10 afios (2014-2023), durante los cuales se identificaron
determinaron 199 fuentes; entre ellas, revistas, libros y articulos de los cuales se obtuvieron
342 articulos con una tasa de crecimiento anual de 25.09% en produccion cientifica sobre
este tema. Esto refleja el creciente interés por abordar esta problematica mundial, dado
que la esteatohepatitis no alcohdlica (EHNA), una forma avanzada de la enfermedad del
higado graso no alcohdlico (EHGNA), es una preocupacion clinica en aumento, vinculada
al creciente numero de casos de obesidad, diabetes tipo 2 y sindrome metabdlico; la
enfermedad hepatica no alcohdlica se caracteriza por la acumulacion de grasa en el
higado, inflamacién y dafio celular hepatico, y se espera que se convierta en la principal
causa de trasplantes de higado para el afio 2020. Los pacientes con EHNA tienen un riesgo
elevado de desarrollar cirrosis y sus complicaciones, como ascitis, sangrado de varices,
encefalopatia hepética, carcinoma hepatocelular e insuficiencia hepética. Aunque la
pérdida de peso y los cambios en el estilo de vida son tratamientos recomendados, muchos
pacientes no cumplen con este régimen de vida. Actualmente, no existen medicamentos
aprobados, lo que hace urgente la necesidad de terapias que puedan frenar o revertir el

avance de la enfermedad (29).

En cuanto a los autores, se registraron 2365 autores en los 10 afios de produccién
cientifica, dentro de ellos, 10 autores de documentos de un solo autor, y 8.93 coautores
por documento, con una coautoria internacional del 24.47%. En total, se obtuvieron 342
articulos. Al analizar la produccién cientifica anual, en el inicio del estudio, s6lo se
encontraron 10 articulos, que fueron provenientes del afio 2014, al siguiente afio, 2015, la
produccion cientifica aumentd, obteniendo 17 articulos, pero al afio siguiente la produccion
bajo obteniendo 16 articulos; al afio siguiente, en 2017, la producciéon aumentd, obteniendo
19 articulos, como se puede comprobar, la produccion ha ido siendo irregular durante esos
afos; sin embargo, desde el afio 2018, la produccion ha ido aumentando, en el afio 2018
se obtuvieron 20 articulos, en el afio 2019, 34 articulos; en el afio 2020, afio donde empez6
la pandemia de COVID19, se esperaba que la produccion disminuyera, sin embargo, esta
aumento, obteniendo 52 articulos; en el afio 2021 la produccion aumenté, obteniendo 54
articulos; en el afio 2022 la produccion disminuyo6 en gran medida, con 45 articulos, y en el
2023, que fue el dltimo afio de estudio, se obtuvieron 75 articulos, demostrando que la

produccién cientifica mundial de fibrosis hepética e higado graso no alcohélico aumenté
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hasta en un 100% a comparacion de hace 10 afios. Por otro lado, respecto a las citas por
afo, en el aflo 2014 con 11 afios citables, tuvo una tasa de citacion media de 3.36, en el
afio 2015 con 10 afios citables, tiene una tasa de citacion media de 17.40, siendo el pico
mas alto de promedio en los afios de produccion cientifica; en el dltimo afio de
investigacion, 2023 con 2 afios citables, tiene una tasa de citacion media de 3.26, siendo

una tasa muy baja a comparacion de otros afos (30).

En cuanto a las fuentes mas relevantes en los Ultimos 10 afios sobre fibrosis hepatica e
higado graso no alcohdlico; en primer lugar, se encontro la revista “Hepatology Research”,
con 12 articulos, es la revista oficial de la Sociedad Japonesa de Hepatologia, enfocada en
la difusion de investigaciones en humanos y animales, tanto fundamentales como clinicas,
en el area de la hepatologia, por esta razén, es la fuente con mayor produccién cientifica
en este campo. En segundo lugar, se ubicdé la revista “European Journal of
Gastroenterology and Hepatology”, con 9 articulos, es una revista médica revisada por
pares que cubre los campos de la gastroenterologia y la hepatologia. En tercer lugar, con
la misma cantidad de publicaciones que la segunda, esta la revista "Liver International”, es
una revista multidisciplinaria de hepatologia que promueve todos los aspectos del campo,
desde la investigacion basica hasta los estudios clinicos aplicados, y es un recurso esencial
para todos los que trabajan en la estructura y funcién normal y anormal del higado y sus
células constituyentes. En cuarto lugar, se encuentra Nutrients, con 9 articulos, esta revista
actia como un foro avanzado internacional de acceso abierto revisado por pares para
publicar estudios relacionados con la Nutricibn Humana; publica revisiones, trabajos de
investigacion periddicos y comunicaciones breves. En sexta posicidn, se encuentra
“Journal of clinical hepatology”, con 7 articulos, es una revista internacional de hepatologia
revisada por pares, publica excelentes articulos basicos y clinicos sobre todos los aspectos
de las enfermedades hepéticas, incluidos estudios en humanos y animales. En séptima
posicidon, se encuentra “Journal of Gastroenterology and Hepatology (Australia)” con 7
articulos. En octava posicion se encuentra “Plos One” con 7 articulos. En novena posicion
se encuentra “Alimentary pharmacology and therapeutics” con 6 articulos. Y finalmente, en

décima posicion, se encuentra “Scientific Reports” con 6 articulos (31).

En cuanto a los autores mas destacados, en primer lugar, se encuentra Yoneda M con 12
articulos, y con un fraccionamiento de 0.76, Yoneda ha sido parte de los esfuerzos para
desarrollar métodos no invasivos para evaluar la fibrosis hepatica. La elastografia hepatica
(como el uso de FibroScan) ha sido una de las areas en las que se ha concentrado su

investigacion. Este enfoque permite medir la rigidez del higado, lo que es un indicador de
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fibrosis, sin la necesidad de realizar biopsias invasivas; en segundo lugar, se encuentra
Takahashi H con 10 articulos, y un fraccionamiento de 0.68, muchos estudios de Takahashi
H podrian centrarse en la fibrosis hepatica asociada con la enfermedad hepética grasa no
alcohdlica (NAFLD) y el sindrome metabdlico. La prevalencia de NAFLD ha aumentado
considerablemente en Japén, lo que ha llevado a un aumento en la investigacién sobre
cémo esta enfermedad, asociada con la obesidad y la diabetes, puede progresar hacia la
fibrosis hepatica; en tercer lugar, se encuentra Liu J con 9 articulos y un fraccionamiento
de 2.00, siendo el mayor de todos; Liu J y otros investigadores han sido parte de los
esfuerzos para identificar biomarcadores en sangre que puedan predecir la fibrosis
hepéatica sin la necesidad de realizar biopsias invasivas. Los biomarcadores son
importantes porque pueden ayudar a detectar la fibrosis hepatica en etapas tempranas, lo
que permite intervenciones mas efectivas y reduce el riesgo de complicaciones graves

como la cirrosis o el cancer hepético (32).

En cuanto a los paises de origen de los autores que han publicado articulos cientificos
sobre fibrosis hepética e higado graso no alcohdlico; en primer lugar se encuentra China
con 59 articulos y un 19.9% del total de producciones a nivel mundial, demostrando que
China se encuentra en el primer lugar de produccion cientifica sobre este tema, y es que,
al igual que en muchas otras partes del mundo, la enfermedad hepéatica grasa no alcohélica
(NAFLD) estd en aumento en China, debido a factores como el estilo de vida
occidentalizado, el aumento de la obesidad, la diabetes tipo 2 y otros trastornos
metabdlicos, la enfermedad hepatica grasa no alcohélica es una de las principales causas
de fibrosis hepatica no relacionada con el alcohol en el pais; en segundo lugar se encuentra
Japan, con 45 articulos, y con un 13.2% de produccion, Japdn es un lider en la
investigacion y tratamiento de la fibrosis hepética, con esfuerzos notables en el diagnéstico
temprano utilizando técnicas no invasivas y la investigacion de nuevos tratamientos para
NAFLD. Con una alta carga de enfermedades hepaticas debido a la hepatitis viral y los
trastornos metabdlicos, el pais continta avanzando en la lucha contra la fibrosis hepética
y las enfermedades hepaticas cronicas; en tercer lugar, se encuentra USA, con 39 articulos
y 11.4% de produccién, considerandose asi como el pais de autores americanos con mayor
produccion cientifica; en cuarto lugar se encuentra Korea con 26 articulos y 7.6% de
produccion a nivel mundial; en quinto lugar se encuentra Italia con 18 articulos y 5.3% de
produccién; en sexto lugar se encuentra Reino Unido con 13 articulos y 3.8%; en séptimo
lugar, se encuentra Brasil con 12 articulos y un 3.5% de produccion, siendo asi, el pais con
autores latinoamericanos con mayor produccion; en octavo lugar se encuentra Turquia con

11 articulos y 3.2% de produccion; en noveno puesto se encuentra Espafia con 8 articulos
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y 2.3% de produccién; en décimo lugar se encuentra Irdn con 7 articulos y 2.0%; como se

ha podido demostrar, hay una prevalencia mayor por parte del continente asiatico (33).

En cuanto a las instituciones mas destacadas con respecto a la produccion cientifica de
fibrosis hepética e higado graso no alcohdlico; en primer lugar, se encuentra la Yokohama
City University Graduate School of Medicines, con 46 articulos, esta es una universidad
publica en Yokohama, prefectura de Kanagawa en Japon; en segundo lugar, con 45
articulos se encuentra la Kyoto Prefectural University Of Medicine, es reconocida por su
investigacion avanzada en hepatologia, especialmente en estudios relacionados con
enfermedades hepaticas cronicas, cirrosis y cancer hepatico, la universidad también tiene
un enfoque significativo en la medicina regenerativa; en tercer lugar, con 39 articulos, se
encuentra Harvard Medical School, y es que, Harvard ha sido lider en la investigacion de
enfermedades hepaticas cronicas, como la cirrosis, mediante el estudio de los mecanismos
celulares y moleculares subyacentes. Su trabajo en la fibrosis hepética ha proporcionado
valiosa informacion sobre cémo las células del higado responden a las lesiones y como
este proceso contribuye a la progresion de la enfermedad; en cuarto lugar, se encuentra
Saga University, una de las principales instituciones educativas y de investigacion en
Japon, ha realizado importantes contribuciones en el campo de la hepatopatologia,
investigadores de la universidad han estudiado los mecanismos moleculares y celulares
gue subyacen al desarrollo de la fibrosis hepatica y la cirrosis, este trabajo ha ayudado a
identificar biomarcadores de la enfermedad, asi como a desarrollar tratamientos dirigidos
para frenar o incluso revertir el dafio hepéatico; en quinto lugar, se encuentra West China
Second University Hospital, con 29 articulos, afiliado a la Sichuan University en Chengdu,
China, ha sido un pionero en el estudio de enfermedades hepdticas relacionadas con
trastornos metabolicos, como la enfermedad del higado graso no alcohdlico (NAFLD) y la
esteatohepatitis no alcohodlica (NASH); en sexto lugar con 25 articulos, se encuentra The
First Affiliated Hospital Of Wenzhou Medical University; en séptimo lugar, se encuentra
University Of Palermo con 24 articulos; en octavo lugar con 24 articulos, se encuentra
Yonsei University College Of Medicine; en noveno lugar se encuentra Kyungpook National
University con 23 articulos, y en décimo lugar, se encuentra Fudan University con 22

articulos (34).

En cuanto a los paises con mayor produccién cientifica; en primer lugar, se encuentra
Japon con una frecuencia de produccion de 640, considerandose asi, como el pais con
mayor produccién cientifica en cuanto fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico, y es

gue el aumento de la prevalencia de la obesidad y la diabetes tipo 2 ha llevado a los
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investigadores japoneses a centrarse en los mecanismos metabdlicos y genéticos que
subyacen a la progresion de la enfermedad hepatica grasa no alcohdlica (NAFLD) hacia
fibrosis hepatica y cirrosis; en segundo lugar, se encuentra China con una frecuencia de
produccién de 498; en tercer lugar, se encuentra USA con una frecuencia de produccién
de 130, siendo asi, el pais del continente americano con mayor produccién; en cuarto lugar,
se encuentra Italia con una frecuencia de produccion de 226, siendo el pais europeo con
mayor produccién; en quinto lugar se encuentra Corea del Sur con una produccién
cientifica de 193; en sexto lugar se encuentra Brasil con una frecuencia de produccién de
117; en séptimo lugar, se encuentra Reino Unido con una frecuencia de produccion de 112;
en octavo lugar, se encuentra Espafia con una frecuencia de produccién de 90; en noveno
lugar, se encuentra Australia, con una frecuencia de produccion de 71; en décimo lugar, se
encuentra Turquia con una frecuencia de produccién de 63; se puede denotar que hay
mayor produccion cientifica por parte del continente asiatico (35).

Por otro lado, el impacto local de los autores durante el periodo de 2014 a 2023, se
demostré a través de las publicaciones y el indice H, que es una medida utilizada para
evaluar la productividad y el impacto de las publicaciones cientificas de un autor; en primer
lugar, estuvo Yoneda M, quien tuvo 12 publicaciones y estas tres publicaciones tuvieron
un total de 436 citas, con un indice H de 12; en segundo lugar, se encontré a Loomba R,
guien tuvo 8 publicaciones y estas 8 publicaciones tuvieron un total de 473 citas, con un
indice H de 8; en tercer lugar, estuvo Imajo K, quien tuvo 8 publicaciones con un total de
293 citas, con un indice H de 7. Con respecto al impacto local de las fuentes principales
durante el periodo de 2013 a 2023, en primer lugar, tenemos a Hepatology Research, quien
tuvo 12 publicaciones y estas tres publicaciones tuvieron un total de 222 citas, con un
indice H de 9; en segundo lugar, se encontr6 a European Journal of Gastroenterology and
Hepatology , quien tuvo 9 publicaciones y estas 9 publicaciones tuvieron un total de 159
citas, con un indice H de 8; en tercer lugar, estuvo Journal of Gatroenterology and
Hepatology (Australia), quien tuvo 7 publicaciones con un total de 226 citas, con un indice
H de 7; en cuarto lugar se encuentra Liver International quien tuvo 9 publicaciones con un
total de 384 citas y un indice H de 7; y en quinto lugar se encontr6 a Alimentary
Pharmacology and Therapeutics con 6 publicaciones y con un total 277 citas, obteniendo
un indice H de 6 (36).

Dentro de las fuentes con mayor produccion durante el periodo 2014 a 2023, estuvo la
fuente “HEPATOLOGY RESEARCH?” tuvo mayor produccion, alcanzando su pico maximo

en 2023 con 12 publicaciones en ese afio y es que es una revista cientifica revisada por
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pares que se enfoca en la investigacion relacionada con enfermedades hepaticas,
incluyendo la fibrosis hepatica, la cirrosis y otras condiciones hepaticas; en segundo lugar,
se encontr6 a la fuente “EUROPEAN JOURNAL OF GASTROENTEROLOGY AND
HEPATOLOGY”, alcanzando su pico maximo en 2023 con 9 publicaciones en ese afo, sus
articulos incluyen estudios clinicos, investigaciones experimentales y revisiones sobre
avances en el diagndstico y tratamiento de trastornos gastrointestinales y hepaticos; y en
tercer lugar se encontro a la fuente “LIVER INTERNATIONAL”, alcanzando su pico maximo
en 2023 con 9 publicaciones; en cuarto lugar, se encontré a la fuente “NUTRIENTS”,
alcanzando su pico méaximo de produccion en 2023 con 9 articulos en ese afio, y por ultimo,
se encontré la fuente “ANNALS OF HEPATOLOGY”, alcanzando su pico maximo en 2023
con 8 articulos publicados en ese afio (37).

Finalmente, entre los articulos mas citados en los ultimos 10 afios, el primero en la lista es
“Liver Fibrosis, but No Other Histologic Features, Is Associated With Long-term Outcomes
of Patients With Nonalcoholic Fatty Liver Disease”, con 2233 citas. Este articulo es un
estudio longitudinal de pacientes con enfermedad de higado graso no alcohdlica, donde se
determin6é que ni el estadio de fibrosis, y ninguna otra caracteristica histologica de la
esteatohepatitis se relacionaba de forma independiente con la mortalidad general a largo
plazo, el trasplante de higado y los eventos relacionados con el higado. En segundo lugar
se encuentra “Thiazolidinediones and Advanced Liver Fibrosis in Nonalcoholic
Steatohepatitis”, con 340 citaciones, este articulo propone sintetizar la evidencia sobre la
asociacion del tratamiento con tiazolidinediona con fibrosis hepatica avanzada en la
enfermedad hepética no alcohdlica, concluyendo que el uso de pioglitazona mejora la
fibrosis avanzada en la enfermedad hepética no alcohdlica, incluso en pacientes sin
diabetes. En tercer lugar, se encuentra el articulo “Sarcopenia is associated with significant
liver fibrosis independently of obesity and insulin resistance in nonalcoholic fatty liver
disease: Nationwide surveys (KNHANES 2008-2011)”, con 275 citaciones, este estudio
reveld que la sarcopenia se asocioé significativamente con una fibrosis hepética significativa
evaluada en los modelos de prediccion de fibrosis, y la asociacion es independiente de la
obesidad y la resistencia a la insulina. En cuarto lugar, “Magnetic resonance elastography
for staging liver fibrosis in non-alcoholic fatty liver disease: a diagnostic accuracy systematic
review and individual participant data pooled analysis” obtuvo 200 citaciones, donde se
realiz6 un analisis agrupado de datos de participantes individuales (IPD) sobre la precision
diagnostica de la RM para detectar el estadio de fibrosis en pacientes con enfermedad del
higado graso no alcohdlico, concluyendo que la resonancia magnética tiene una alta

precision diagndstica para la deteccion de fibrosis en la EHGNA, independientemente del
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IMC y el grado de inflamacién. En quinto lugar, se encuentra el articulo “NGM282 Improves
Liver Fibrosis and Histology in 12 Weeks in Patients With Nonalcoholic Steatohepatitis”,
con 200 citaciones, este articulo demostr6 que NGM282 mejoré la fibrosis hepatica y la
histologia en 12 semanas en pacientes con esteatohepatitis no alcoholica, NGM282, un
analogo del factor de crecimiento de fibroblastos 19, redujo rapida y significativamente el
contenido de grasa hepética en un estudio multicéntrico, aleatorizado, doble ciego y
controlado con placebo en pacientes con esteatohepatitis no alcohélica (EHNA) confirmada
por biopsia. En sexto lugar, “Improved noninvasive prediction of liver fibrosis by liver
stiffness measurement in patients with nonalcoholic fatty liver disease accounting for
controlled attenuation parameter values”, recibi6 187 citas, y sustenta que a medicion de la
rigidez hepética (LSM) con frecuencia sobreestima la gravedad de la fibrosis hepatica en
la enfermedad del higado graso no alcohdlico (NAFLD). El parametro de atenuacién
controlada (CAP) es un nuevo parametro proporcionado por la misma maquina utilizada
para la medicién de rigidez hepética y asociado tanto con la esteatosis como con el indice
de masa corporal (38). En séptimo lugar, con 179 citaciones, esta “Sarcopenia is
associated with severe liver fibrosis in patients with non-alcoholic fatty liver disease”, este
estudio reveld que en los pacientes occidentales con enfermedad hepética grasa no
alcohdlica, con alta prevalencia de trastornos metabdlicos y enfermedad hepatica
avanzada, la sarcopenia se asocid con la gravedad de la fibrosis y la esteatosis,
independientemente de los factores de riesgo hepaticos y metabdlicos. En octavo lugar se
encuentra “Plasma DNA methylation: a potential biomarker for stratification of liver fibrosis
in non-alcoholic fatty liver disease”, con 178 citaciones, sefialando que, La metilacién
diferencial del ADN en el promotor PPARYy se puede detectar dentro del conjunto de ADN
libre de células del plasma humano. Con una validacion adicional, la metilacién del ADN
plasmatico de PPARYy podria usarse potencialmente para estratificar de manera no invasiva
la gravedad de la fibrosis hepatica en pacientes con enfermedad hepatica grasa no
alcohdlica. En noveno lugar, “Experimental Nonalcoholic Steatohepatitis and Liver Fibrosis
Are Ameliorated by Pharmacologic Activation of Nrf2 (NF-E2 p45-Related Factor 2)”, recibié
175 citaciones, demostrando que, la activacion farmacolégica de Nrf2 en ratones que ya
se habian vuelto obesos y resistentes a la insulina revirtié la resistencia a la insulina,
suprimio la esteatosis hepatica y mitigé la enfermedad hepatica no alcohdlica y la fibrosis
hepatica, efectos que atribuimos principalmente a la inhibicién del estrés re, inflamatorio y
oxidativo. Finalmente, en décimo lugar, con 169 citaciones, esta “A blood-based biomarker
panel (NIS4) for non-invasive diagnosis of non-alcoholic steatohepatitis and liver fibrosis: a
prospective derivation and global validation study”, que concluye que NIS4 es un nuevo

diagnostico basado en la sangre que proporciona una forma eficaz de descartar o descartar
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de forma no invasiva la enfermedad hepética no alcohdlica en riesgo en pacientes con
factores de riesgo metabdlicos y sospecha de enfermedad. El uso de NIS4 en ensayos
clinicos o en la clinica tiene el potencial de reducir en gran medida las biopsias hepéticas

innecesarias en pacientes con menor riesgo de progresion de la enfermedad (39).

Con respecto a la colaboracion entre paises, quienes tuvieron mayor porcentaje de
colaboracion, fueron los paises de Estados Unidos y Reino Unido, y son estos paises
donde la fibrosis hepatica esta siendo impulsada por una combinacién de factores, como
la hepatitis C, el consumo de alcohol y el aumento de la enfermedad hepética grasa no
alcohdlica (NAFLD). La prevalencia estd aumentando debido a las epidemias de obesidad
y diabetes tipo 2, lo que convierte a la fibrosis hepatica en un importante problema de salud
publica en ambos paises (40).

En la red de coocurrencia, que es una representacion grafica que muestra cémo ciertos
elementos o conceptos aparecen juntos (coocurren) en un conjunto de datos, nos muestra
que en primer lugar, se encuentra el nodo “indice de gravedad de la enfermedad” con un

rango de pagina de 0.010, cercania de 0.020, intermediacion de 0 y cluster en 1.

Por otro lado, el uso de palabras clave con respecto a la produccion cientifica mundial de
fibrosis hepatica y esteatosis hepatica no alcohdlica; en primer lugar, se encuentra “Liver
cirrhosis”, con una frecuencia de 465, ; en segundo lugar, se encuentra "No alcoholic fatty
liver”, con una frecuencia de 430; en tercer lugar, se encuentra el término “Male”; esto nos
da a entender que, la fibrosis hepatica es mas comun en los hombres debido a factores
como el consumo excesivo de alcohol, la prevalencia de enfermedades metabdlicas, la
mayor propension a la enfermedad hepatica grasa no alcohélica y la mayor frecuencia de
hepatitis C. Aunque ambos sexos pueden desarrollar fibrosis hepatica, los hombres suelen
tener una mayor carga de algunos de estos factores de riesgo, lo que puede resultar en
una progresion mas rapida de la enfermedad hepatica hacia formas més graves como la

cirrosis (41).
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CONCLUSIONES:

1.

En conclusion, se pudo realizar un analisis bibliométrico de la produccion cientifica
mundial sobre fibrosis hepatica e higado graso no alcohdlico durante el periodo
2014 - 2023, son diez afios que delimitaron el tiempo y evolucion de la produccion
cientifica mundial; dentro de este rango de tiempo, se determinaron 199 fuentes;
entre ellas, revistas, libros y articulos de los cuales se obtuvieron 342 articulos con
una tasa de crecimiento anual de 25.09% en produccion cientifica sobre este tema.
Por otro lado, se utilizaron mas de 11717 referencias dentro de todo el rango de

produccién cientifica y mas de 2000 palabras claves.

Se pudo determinar la produccion cientifica mundial, y es que en el afio 2014 se
desarrollaron 10 articulos, a comparacion del afio 2023, donde se desarrollaron 75
articulos, dando a denotar el aumento en forma gradiente cada afio; también se
pudo determinar las citas promedio por afio, en el afio 2013 con 11 afios citables,
tuvo una tasa de citacién media de 3.36 a comparacion del afio 2023 con 2 afios
citables, tuvo una tasa de citacibn media de 3.26, siendo una tasa muy baja a

comparacion de otros anos.

Se identificaron las fuentes mas relevantes, destacando en primer lugar
“Hepatology Research”, con 12 articulos, es la revista oficial de la Sociedad
Japonesa de Hepatologia, enfocada en la difusién de investigaciones en humanos
y animales, tanto fundamentales como clinicas, en el area de la hepatologia, por
esta razon, es la fuente con mayor produccién cientifica en este campo, por esta
razon, es la fuente con mayor produccion cientifica en el area. En cuanto a los
autores mas destacados, Yoneda M sobresale con 12 articulos, y con un
fraccionamiento de 0.76; finalmente, entre las afiliaciones mas relevantes, destaca
Yokohama City University Graduate School of Medicines, con 46 articulos, esta es

una universidad publica en Yokohama, prefectura de Kanagawa en Japon

Se pudo determinar el impacto local de los autores y las fuentes durante el periodo
de 2014 a 2023, esto se demostré a traves de las publicaciones y el indice H; con
respecto a los autores, en primer lugar, estuvo Yoneda M, quien tuvo 12
publicacionesy estas tres publicaciones tuvieron un total de 436 citas, con un indice
H de 12; por otro lado, con respecto a las fuentes, se encontr6 a Hepatology

Research, quien tuvo 12 publicaciones y estas tres publicaciones tuvieron un total
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de 222 citas, con un indice H de 9.

Se pudo determinar que dentro de las fuentes con mayor produccion durante el
periodo 2013 a 2023, estuvo “HEPATOLOGY RESEARCH?” tuvo mayor produccion,
alcanzando su pico maximo en 2023 con 12 publicaciones en ese afio; en segundo
lugar, se encontro a la fuente “EUROPEAN JOURNAL OF GASTROENTEROLOGY
AND HEPATOLOGY”, alcanzando su pico maximo en 2023 con 9 publicaciones en
ese afo; y en tercer lugar se encontré a la fuente “LIVER INTERNATIONAL”,
alcanzando su pico maximo en 2023 con 9 publicaciones; en cuarto lugar, se
encontré a la fuente “NUTRIENTS”, alcanzando su pico maximo de produccion en
2023 con 9 articulos en ese afio, y por ultimo, se encontré la fuente “ANNALS OF
HEPATOLOGY”, alcanzando su pico maximo en 2023 con 8 articulos publicados

en ese afno.

Finalmente, se pudo identificar la frecuencia de produccién cientifica de los paises,
encontrandose en primer lugar, el pais de Jap6n con una frecuencia de produccion
de 640, considerandose asi, como el pais con mayor produccion cientifica en
cuanto fibrosis hepética e higado graso no alcohdlico; por otro lado, dentro de los
documentos mas citados, se encontré en primer lugar, el articulo “Liver Fibrosis, but
No Other Histologic Features, Is Associated With Long-term Outcomes of Patients
With Nonalcoholic Fatty Liver Disease”, con 2233 citas; este articulo es un estudio
longitudinal de pacientes con enfermedad de higado graso no alcohdlica, donde se
determiné que ni el estadio de fibrosis, y ninguna otra caracteristica histolégica de
la esteatohepatitis se relacionaba de forma independiente con la mortalidad general
a largo plazo, el trasplante de higado y los eventos relacionados con el higado. Por

otro lado, la palabra clave mas usada fue “Liver cirrhosis".
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