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Resumen

La cirrosis hepatica, responsable de cerca de 2 millones de muertes anuales y posicionada
como la undécima causa principal de mortalidad global, se asocia con complicaciones
severas como la encefalopatia hepatica, que se manifiesta a través de alteraciones
neuropsiquiatricas, neuromusculares y conductuales. Esta condicion incrementa
significativamente el riesgo de hospitalizacion, deterioro funcional y mortalidad a corto plazo,
Esto subraya la urgencia de tratamientos efectivos y de investigaciones cientificas avanzadas
para abordar esta patologia de manera integral. El objetivo de este estudio fue realizar un
analisis bibliométrico de las tendencias cientificas sobre el tratamiento de cirrosis hepética
durante el periodo 2014-2023, para lo cual se realiz6 la busqueda y seleccién de los
documentos en la plataforma Scopus obteniendo como muestra final 233 documentos. Como
resultado se evidencié una tendencia sostenida en la produccién cientifica anual sobre el
tratamiento de la cirrosis hepatica, destacando a China como el pais lider en publicaciones
cientificas, la revista mas influyente fue Journal of Clinical Hepatology, entre las instituciones
mas relevantes se encuentran la Capital Medical University con 32 publicaciones, el articulo
mas citado a nivel mundial fue el estudio de Qi X. En conclusién, este analisis revela la
existencia de una soélida red de colaboracion internacional en la investigaciéon sobre el
tratamiento de la cirrosis hepatica, destacando a China como el principal referente en
liderazgo cientifico, en estrecha cooperacion con Estados Unidos. Sin embargo, se considera
esencial fomentar investigaciones adicionales en otros paises para diversificar las
perspectivas y fortalecer el avance global en este campo.

Palabras Clave: Cirrosis hepética, tratamiento, cirrosis hepética descompensada.



Abstract

Liver cirrhosis, responsible for nearly 2 million deaths annually and ranked as the eleventh
leading cause of global mortality, is associated with severe complications such as hepatic
encephalopathy, which manifests itself through neuropsychiatric, neuromuscular and
behavioral disorders. This condition significantly increases the risk of hospitalization,
functional impairment and short-term mortality. This underlines the urgency of effective
treatments and advanced scientific research to address this pathology in a comprehensive
manner. The objective of this study was to perform a bibliometric analysis of scientific trends
on the treatment of liver cirrhosis during the period 2014-2023, for which a search and
selection of documents was carried out on the Scopus platform, obtaining 233 documents as
a final sample. As a result, a sustained trend in annual scientific production on the treatment
of liver cirrhosis was evidenced, with China standing out as the leading country in scientific
publications, the most influential journal was the Journal of Clinical Hepatology, among the
most relevant institutions is the Capital Medical University with 32 publications, the most cited
article worldwide was the study by Qi X. In conclusion, this analysis reveals the existence of
a solid network of international collaboration in research on the treatment of liver cirrhosis,
highlighting China as the main reference in scientific leadership, in close cooperation with the
United States. However, it is considered essential to encourage additional research in other
countries to diversify perspectives and strengthen global progress in this field.

Keywords: Liver cirrhosis, treatment, decompensated liver cirrhosis.



|.  INTRODUCCION
1.1. Realidad problemaética.

Cada afio, aproximadamente 2 millones de muertes a nivel mundial son atribuibles a
enfermedades hepaticas, de las cuales 1 millon se relacionan con cirrosis y 1 millon con
causas asociadas a hepatitis viral y carcinoma hepatocelular. La cirrosis se posiciona como
la undécima causa principal de mortalidad global, siendo la tercera en importancia dentro del
grupo de 45 a 64 afios. Junto con el cancer hepético, representa el 3,5% del total de muertes
en todo el mundo, consolidandose como un factor critico en la carga de enfermedades y salud
publica a nivel internacional (1-3).

La cirrosis hepdtica es una enfermedad crénica que representa una de las principales
causas de mortalidad a nivel mundial. Su progresién clinica es heterogénea, influenciada por
una compleja interaccion de factores como la fisiopatologia del paciente, su estado clinico y
factores asociados como la genética, la nutricién, los habitos fisicos y los condicionantes
fisiolégicos. A menudo, la cirrosis evoluciona silenciosamente en sus etapas iniciales, sin
manifestar sintomas claros hasta que surgen complicaciones significativas, lo que subraya la
necesidad de una deteccién temprana y un manejo integral para abordar sus implicaciones
clinicas y de salud publica (4-6).

Esta enfermedad tiende a progresar desde una etapa inicial asintomatica, conocida
como cirrosis compensada, hacia una fase sintomatica o descompensada, caracterizada por
complicaciones graves que requieren atencion hospitalaria (7). La insuficiencia hepética
cronica reagudizada representa la complicacion mas critica y significativa en ambos estadios
de la cirrosis, destacando particularmente el desarrollo de encefalopatia hepatica (8). Esta
condicion se define como una alteracion en la funcidn del sistema nervioso central, con una
serie de manifestaciones neuropsiquiatricas, neuromusculares y conductuales que conllevan
a un elevado riesgo de hospitalizacion, deterioro de la calidad de vida y una alta mortalidad a
corto plazo, lo que resalta la necesidad urgente de un tratamiento efectivo y estudios

cientificos avanzados para abordar integralmente esta compleja patologia (9-10).
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El tratamiento de la cirrosis hepatica es complejo y diverso debido a su asociacion con
multiples patologias subyacentes, como hepatitis viral, abuso de alcohol, sindrome
metabdlico, entre otras. Estudios demuestran que no existe un enfoque Unico para su manejo,
ya que las intervenciones deben adaptarse a las complicaciones especificas, como la ascitis,
la hipertension portal o la encefalopatia hepética. Por ello, el tratamiento combina estrategias
dirigidas a la causa subyacente, el manejo de complicaciones y, en casos avanzados, el
trasplante hepatico como opcién definitiva (11).

Ginés P et al. en 2021 realiz6 un ensayo controlado aleatorizado con el objetivo de
evaluar la eficacia y la seguridad del &cido tranexamico en el tratamiento de la HDA aguda
en pacientes con cirrosis. Los resultados mostraron que el acido tranexamico redujo
significativamente la tasa de fracaso en el control del sangrado a los 5 dias en comparacion
con el placebo, especialmente en pacientes tratados con ligadura endoscopica de varices
esofdgicas. Sin embargo, no hubo diferencias en la mortalidad entre ambos grupos a los 5
dias y a las 6 semanas (12).

Louvet A et al, en 2022 realiz6 un estudio multicéntrico, no aleatorizado con el objetico
de evaluar el riesgo de recaida en el consumo de alcohol dos afios después de un trasplante
hepéatico temprano para hepatitis alcohdlica, en comparacién con aquellos trasplantados por
cirrosis alcohdlica tras un periodo de abstinencia de al menos seis meses. Como resultado
no se concluye que el trasplante hepatico temprano sea no inferior en términos de recaidas
alcohdlicas en comparacion con el trasplante estandar. Sin embargo, encontré6 que el
consumo elevado de alcohol es mas frecuente después del trasplante temprano (13).

Loomba R et al, en 2023 realizo un ensayo doble ciego y controlado con el objetico
de determinar la efectividad y seguridad de semaglutida, un analogo del péptido similar al
glucagoén-1, en pacientes con esteatohepatitis no alcohdlica (EHNA) y cirrosis compensada.
En los resultados no se observaron diferencias significativas entre semaglutida y placebo en
la mejora de la fibrosis hepatica o resolucion de la EHNA tras 48 semanas. Ambos grupos
reportaron eventos adversos similares, siendo las nauseas, diarrea y vOmitos los mas
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comunes. La funcién hepatica y renal permanecio estable, sin eventos descompensatorios ni
muertes (14).

Glal K et al, en 2023 realizo un ensayo controlado con placebo y cuadruple ciego, con
el objetivo de investigar el potencial del alopurinol para prevenir la reincidencia de
complicaciones asociadas con la cirrosis hepatica. Como resultado se evidencio que el
alopurinol disminuy®6 significativamente la recurrencia de complicaciones relacionadas con la
cirrosis hepatica. Esto sugiere que podria ser un tratamiento prometedor para pacientes con
descompensacion hepdatica, posiblemente debido a su capacidad para reducir la
translocacion bacteriana y la inflamacién (15).

Wong F et al, en 2021 realiz6é un ensayo de 3 fases para evaluar la eficacia y seguridad
de la combinacién de terlipresina y albimina en adultos con sindrome hepatorrenal tipo 1
(HRS-1). Donde los resultados evidenciaron que la terlipresina demostré ser mas eficaz que
el placebo para mejorar la funcion renal, pero se asocié con eventos adversos graves, COmo
insuficiencia respiratoria (16).

Craceni P et al, en 2018 realizo un ensayo multicéntrico, aleatorizado, paralelo, abierto
y pragmatico en 33 hospitales italianos con el objetivo de evaluar la eficacia de la
administracién de albumina humana a largo plazo en pacientes con cirrosis descompensada.
Los resultados evidenciaron que la administracién a largo plazo de albimina humana mejora
la supervivencia general en pacientes con cirrosis descompensada y gracias a su potencial
podria actuar como tratamiento modificador de la enfermedad (17).

Moon A et al, en 2020 realizo una revision de la literatura sobre la epidemiologia
contemporanea de la enfermedad hepatica crénica y la cirrosis con el objetivo de evaluar la
incidencia, prevalencia y mortalidad de la enfermedad hepatica cronica y sus complicaciones
asociadas, como la cirrosis y el carcinoma hepatocelular. Donde se evidencio que la carga
global de enfermedad hepatica crénica y cirrosis es significativa. Aunque las campafias de
prevencion y tratamiento de las hepatitis B y C han reducido su impacto en algunas areas, el
aumento del consumo de drogas inyectables, alcohol y el sindrome metabdlico representan
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riesgos para estos avances (18).

Villanueva C et al, en 2019 realizo un ensayo aleatorizado doble ciego con la finalidad
de Evaluar si la reduccién de la presién portal y variceal hepética con betabloqueantes puede
disminuir el riesgo de descompensacién o muerte en pacientes con cirrosis compensada e
hipertension portal. Cuyos resultados demostraron que el tratamiento a largo plazo con
betabloqueantes podria mejorar la supervivencia sin descompensacion en pacientes con
cirrosis compensada e hipertension portal, principalmente al reducir la incidencia de ascitis
(29).

Shenxin L et al, en 2024 realizo un ensayo controlado multicéntrico con el objetivo de
determinar la efectividad de la warfarina en pacientes cirréticos con trombosis venosa
profunda (TVP) asintomatica durante un seguimiento de un afio. En los resultados no se
observaron diferencias significativas en el riesgo de hemorragias o mortalidad entre los
grupos. Sin embargo, el grupo no tratado presentdé una mayor incidencia de agravamiento de
la ascitis, destacando el potencial beneficio de la anticoagulacion en el manejo de
complicaciones relacionadas con la cirrosis (20).

Poudyal N, et al en 2019 realiz6 un estudio observacional retrospectivo con el objetivo
de indentificar los factores desencadenantes y examinar los resultados del tratamiento de la
encefalopatia hepética en pacientes con cirrosis hepatica. Cuyos resultados mostraron que
La infeccion, particularmente la peritonitis bacteriana espontanea, fue el principal factor
desencadenante de la encefalopatia hepatica. El uso combinado de lactulosa con L-ornitina
L-aspartato o rifaximina demostré ser tan eficaz como la lactulosa sola para mejorar la
encefalopatia y reducir la duracion de la hospitalizacion (21).

Por ende, esta revision bibliométrica tiene como objetivo mapear la produccion
cientifica vinculada al tratamiento de la cirrosis hepatica en afios recientes. Mediante la
identificacion de los autores, paises y revistas con mayor productividad en este campo, con
la finalidad de proporcionar una perspectiva integral sobre el panorama actual de la
investigacion sobre este tema. Los hallazgos obtenidos permitiran no solo orientar futuras
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investigaciones, sino también promover colaboraciones internacionales estratégicas y
establecer enfoques prioritarios en la investigacion, fortaleciendo asi el desarrollo de
intervenciones fundamentadas en evidencia cientifica solida.
1.2. Formulacién del problema
¢, Cuales son las tendencias cientificas sobre el tratamiento de la cirrosis hepatica durante el
periodo 2014-20237
1.3. Objetivos
Objetivo general

e Realizar un andlisis bibliométrico de las tendencias cientificas sobre el tratamiento de

cirrosis hepatica durante el periodo 2014-2023.

Objetivos especificos

- Valorar la produccion cientifica anual sobre el tratamiento de la cirrosis
hepatica durante el 2014-2023.

- Determinar las revistas mas relevantes en la investigacion sobre el tratamiento
de la cirrosis hepatica durante el 2014-2023.

- Determinar el impacto local de las fuentes mas relevantes que investigan
tratamiento de la cirrosis hepatica en los ultimos 10 afios.

- Valorar el impacto local de los autores que investigan sobre el tratamiento de
la cirrosis hepética durante el 2014-2023.

- Determinar las afiliaciones de autores mas relevantes sobre el tratamiento de
la cirrosis hepatica durante el 2014-2023.

- Determinar los paises de los autores de correspondencia que investigan
sobre el tratamiento de la cirrosis hepatica durante los Gltimos 10 afios.

- Valorar la produccion cientifica por paises sobre la investigacion del
tratamiento de la cirrosis hepatica durante el 2014-2023.

- Determinar los paises mas citados en la investigacion sobre tratamiento de la
cirrosis hepatica durante el 2014-2023.

- Evaluar los documentos més citados a nivel mundial sobre el tratamiento de la
cirrosis hepatica durante el 2014-2023.

- Determinar las palabras clave mas usadas sobre la investigacion del

tratamiento de la cirrosis hepatica durante el 2014-2023.
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1.4.

- Analizar el diagrama estratégico sobre la investigacion del tratamiento de la
cirrosis hepatica durante el 2014-2023.
- Analizar la red de colaboracién entre paises que investigan sobre el

tratamiento de la cirrosis hepética durante el 2014-2023.

Teorias relacionadas al tema

En el &mbito de la produccion cientifica sobre el tratamiento de la cirrosis hepatica,

diversas teorias y enfoques metodoldgicos han sido utilizados para entender y optimizar la

generacién de conocimiento. A continuacion, se destacan algunas teorias relacionadas con

este campo:

Teoria de la Colaboracion Cientifica: Esta teoria postula que las redes de
colaboracion internacional e interdisciplinaria son fundamentales para el avance del
conocimiento cientifico. En el contexto del tratamiento de la cirrosis hepéatica, estudios
bibliométricos han demostrado que paises como China y Estados Unidos lideran la
produccion cientifica, destacando la importancia de las colaboraciones globales para
generar investigaciones mas robustas y con mayor impacto (22,23).

Modelo de Difusion del Conocimiento Cientifico: Segun este modelo, la
diseminacion de hallazgos cientificos esta influida por factores como la calidad de las
revistas, la accesibilidad del contenido y la relevancia de los temas abordados. 24 En
la investigacion sobre la cirrosis hepatica, revistas especializadas como Hepatology y
Journal of Clinical Hepatology actuan como catalizadores en la difusion de avances
clinicos y terapéuticos (24,25).

Teoria de la Citacion Cientifica (Efecto Mateo): Propuesta por Robert K. Merton,
esta teoria sugiere que los autores y trabajos mas citados tienden a recibir un
reconocimiento desproporcionado en comparacion con aquellos menos citados. Esto
es evidente en el campo del tratamiento de la cirrosis hepatica, donde autores
prolificos como Tanaka Y han acumulado altos indices H y un volumen significativo

de citaciones debido a su contribucion recurrente y de calidad en temas clave (26-28).
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Teoria de la Innovacion Cientifica: Esta teoria analiza cdmo las investigaciones
cientificas generan avances disruptivos en el conocimiento. En el tratamiento de la
cirrosis hepatica, esto se observa en el desarrollo de nuevas terapias farmacoldgicas,
el uso de biomarcadores para diagndstico temprano y la aplicacion de tecnologias
avanzadas como la inteligencia artificial en el manejo de datos clinicos (29,30).

Enfoque de la Bibliometria y Ciencia de Redes: Este enfoque combina analisis
bibliométricos con herramientas de visualizacién de redes para identificar patrones de
colaboracién, areas tematicas emergentes y factores que influyen en la productividad
cientifica. En el tratamiento de la cirrosis hepatica, este enfoque ha permitido mapear
las areas prioritarias de investigacion, como el manejo de complicaciones y el impacto

de los agentes antivirales (30,31).
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. METODO DE INVESTIGACION

Para la busqueda y seleccion de los documentos, se utilizé la base de datos Scopus, El
procedimiento fue efectuado el 14 de enero de 2025, mediante el uso del siguiente algoritmo
de busqueda: ( TITLE ( "liver cirrhosis " ) OR TITLE ( "hepatic cirrhosis" ) AND TITLE (
treatment ) ) 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 ) ). Obteniendo como muestra final 233 documentos
relacionados al tema; posterior a ello, se utilizé el programa RStudio para el procesamiento

de datos con ayuda de la herramienta “Bibliometrix”.
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Figura 1. Diagrama prisma
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. RESULTADOS

Tabla 1. Informacion principal de la busqueda en Scopus

Descripcidn Resultados
INFORMACION PRINCIPAL SOBRE LOS
DATOS
Intervalo de tiempo 2014:2023
Fuentes (revistas, libros, etc.) 148
Documentos 233
Tasa de crecimiento anual % 0,89
Antiguedad promedio de los documentos 5,76
Citas promedio por documento 6,957
Referencias 5827
CONTENIDO DEL DOCUMENTO
Palabras clave Plus (ID) 1993
Palabras clave del autor (DE) 526
AUTORES
Autores 1248
Autores de documentos de un solo autor 11
COLABORACION DE LOS
AUTORES
Documentos de un solo autor 12
Coautores por documento 6,34
Coautorias internacionales % 7,296
TIPOS DE DOCUMENTOS
articulo 233

En la tabla 1 se aprecia la informacion principal de los resultados de busqueda donde se
puede apreciar que los resultados analizados abarcan el periodo de 2014 a 2023, durante el
cual se identificaron 233 documentos provenientes de 148 fuentes (revistas, libros, entre
otros), con una tasa de crecimiento anual del 0,89% y una antigtiedad promedio de 5,76 afos.
Estos documentos recibieron, en promedio 6,95 citas cada uno, acumulando un total de 5827
referencias. En cuanto al contenido, se registraron 1993 palabras clave Plus (ID) y 526
palabras clave asignadas por los autores (DE). En el ambito de autoria, participaron 1248
autores, de los cuales 11 produjeron documentos de manera individual, mientras que los
restantes reflejan un promedio de 6,34 coautores por articulo, con un notable nivel de
coautorias internacionales (7,296). Finalmente, todos los documentos analizados

corresponden al tipo "articulo".
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Tabla 2. Las 10 fuentes mas relevantes

N° Fuentes Categoria SJR Cuartil Articulos

Endocrinology,
Diabetes and

JOURNAL OF CLINICAL

1 HEPATOLOGY Metabolism Q4 19
Gastroenterology
Hepatology
2 HEPATOLOGY RESEARCH Hepatology Q2 9
Infectious Diseases
ZHONGHUA GAN ZANG BING
ZA ZHI = ZHONGHUA -
3 GANZANGBING ZAZHI = (migf:iﬁ:r;gius) Q4 9
CHINESE JOURNAL OF
HEPATOLOGY
WORLD CHINESE JOURNAL OF
4 DIGESTOLOGY Gastroenterology Q4 7
Family Practice
Medicine
(miscellaneous)
5 CHINESE GENERAL PRACTICE Public Health. Q4 5
Environmental and
Occupational Health
Complementary and
CHINESE JOURNAL OF Alternative Medicine
6 INTEGRATED TRADITIONAL Medicine 03 5
AND WESTERN MEDICINE ON (miscellaneous)
DIGESTION Pharmacology
(medical)
KANZO/ACTA HEPATOLOGICA
7 JAPONICA Hepatology Q4 5
CHINESE JOURNAL OF .
8 INTERVENTIONAL IMAGING Miggﬂg% dNI‘:Tf;e"’i‘; Q4 4
AND THERAPY ging
EUROPEAN JOURNAL OF Gastroenterolo
9 GASTROENTEROLOGY AND iooatolo gy Q3 4
HEPATOLOGY patology
Gastroenterology
10 CHINESE JOURNAL OF Radiology, Nuclear Q4 3

DIGESTIVE ENDOSCOPY . i
Medicine and Imaging

En la tabla 2 presenta un andlisis detallado de las principales fuentes de publicacion
relacionadas con la categoria temética, cuartil y numero de articulos publicados, donde la
Journal of Clinical Hepatology ocupa el primer lugar, con 19 articulos, teniendo un cuartil 4
(Q4) y pertenece segun Journal Citation Reports (SJR) a la categoria de Endocrinology,
Diabetes and Metabolism, Gastroenterology, Hepatology. Por su parte, la revista Hepatology
Research (Q2) y Zhonghua Gan Zang Bing Za Zhi = Zhonghua Ganzangbing Zazhi = Chinese

Journal Of Hepatology (Q4) que tambien estan dentro del top 3 de las fuentes mas relevantes
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ambas aportan 9 publicaciones perteneciendo a las siguientes categorias: Medicine

(miscellaneous) e Infectious Diseases. Ademas, la revista de World Chinese Journal of

Digestology (Q4) y el Chinese General Practice (Q4) contribuyen con 7 y 5 articulos,

respectivamente, perteneciendo a las categorias de Gastroenterology, Family Practice y

Public Health. Otras fuentes relevantes incluyen el Chinese Journal of Integrated Traditional

and Western Medicine on Digestion (Q3), el Kanzo/Acta Hepatologica Japonica (Q4), Chinese

Journal of Interventional Imaging and Therapy (Q4), el European Journal of Gastroenterology

and Hepatology (Q3) y el Chinese Journal of Digestive Endoscopy (Q4), cada una con al

menos 3 articulos publicados.

Tabla 3 Impacto local de las 10 fuentes principales.

NO

Fuente

indice H

Total de Citas

N° de

Ano de

inicio

publicaciones de publicacion

10

HEPATOLOGY
RESEARCH
EUROPEAN JOURNAL
OF
GASTROENTEROLOGY
AND HEPATOLOGY
JOURNAL OF CLINICAL
MEDICINE
WORLD JOURNAL OF
HEPATOLOGY
CLINICAL AND
INVESTIGATIVE
MEDICINE
CLINICAL AND
MOLECULAR
HEPATOLOGY
COCHRANE
DATABASE OF
SYSTEMATIC
REVIEWS
EXPERT REVIEW OF
GASTROENTEROLOGY
AND HEPATOLOGY
INTERNAL MEDICINE
INTERNATIONAL
JOURNAL OF
HEPATOLOGY

189

85

14

42

18

36

32

10

16

9

2014

2016

2022

2015

2016

2016

2018

2014

2018

2018
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En la Tabla 3 se presentan las revistas cientificas con mayor impacto local, evaluadas a través
del indice H como medida comparativa. En el Top 5, ordenado de forma ascendente segun el
namero de publicaciones, se destaca en primer lugar la revista Hepatology Research, que
ocupa el primer puesto del ranking con un indice H de 6. Esto implica que cuenta con 6
estudios citados al menos 6 veces, acumulando un total de 189 citas en 9 publicaciones desde
gue comenz6 a abordar esta tematica en 2014. En el segundo puesto se encuentra la
European Journal of Gastroenterology and Hepatology, con un indice H de 3, 85 citas y 4
publicaciones. El tercer puesto lo ocupa la Journal Of Clinical Medicine, también con un indice
H de 3, pero con 14 citas y 3 documentos. En el cuarto puesto se ubica la World Journal Of
Hepatology, con un indice H de 3, 42 citas y 3publicaciones. Finalmente, en el quinto puesto
figura la Clinical and Investigative Medicine con un indice H de 2, 9 citas y 2 documentos.

Tabla 4. Impacto local de los 10 autores principales

I Total de N° de Ao de inicio
N° Autor indice H . . L
citas publicaciones de publicacion
1 QI X 4 142 4 2015
2 WANG J 4 59 7 2018
3 WANG Y 4 153 7 2014
4 LI'Y 3 19 5 2016
5 LIUY 3 59 4 2016
6 TAKEHARA T 3 16 3 2014
7 TANAKA'Y 3 26 3 2018
8 WANG L 3 25 5 2016
9 ABD-ELSALAM S 2 48 2 2016
10 ARAI H 2 18 2 2020

La Tabla 4 refleja el impacto de los autores en el &mbito cientifico. En el Top 3 destaca el
autor Qi X, quien ha contribuido con 4 estudios relacionados con el tratamiento de la cirrosis
hepatica. Estos trabajos han recibido al menos 4 citas cada uno, lo que le otorga un indice H
de 4 y un total acumulado de 142 citas. El segundo y tercer puesto se encuentra el autor Wang
J y Wang Y también con un indice H de 4. Posteriormente figuran los autores Li Y, Liu Y,
Takehara T, Tanaka Y, Wang L todos con un indice H de 3. Finalmente se encuentran los

autores Abd-Elsalam S, Arai H ambos con indice H de 2.
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Tabla 5. Las 10 afiliaciones de autores mas relevantes.

N° Afiliacién Pais Articulos QS
1 Capltgl Mgdlcal China 32 )
University
Huazhong University of
2 Science and China 27 300
Technology
3 Yamaguchi University Japon 24 1201-1400
4 Beijing University of China 21 1201-1400
Chinese Medicine
5 Fudan University China 20 39
6 Jichi Medical University Japon 20 -
Osaka University
7 Graduate School of Japoén 18 86
Medicine
University of .
8 Yamanashi Japon 17 ]
9 Hiroshima University Japon 16 474
10 Korea University Corea 15 1001-1200

College of Medicine

En la Tabla 5 se presenta la clasificacién de la produccion cientifica segun la afiliacién de los
autores, utilizando la Clasificacién Mundial de Universidades de Quacquarelli Symonds (QS).
En cuanto al orden de participacion, destacan en primer lugar Capital Medical University
(China), seguida en segundo lugar por Huazhong University of Science and Technology
(China). En tercer lugar, se encuentra Yamaguchi University (China), seguida en cuarto lugar
por Beijing University of Chinese Medicine (Japon). En quinto lugar, estd Fudan University
(China), seguida en sexto lugar por Jichi Medical University (Japén). En séptimo lugar se
encuentra Osaka University Graduate School of Medicine (Japén), seguido en octavo lugar
por University of Yamanashi (Japdn). En noveno lugar esta Hiroshima University (Japon), y
finalmente en décimo lugar se encuentra Korea University College of Medicine (Corea). Asi
mismo, los resultados indican que la mayoria de las instituciones en esta clasificacion

provienen de Japon.
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Figura 2. Pais del autor correspondiente. Colaboracién dentro del pais y entre paises
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Tabla 6. Indices de colaboracion intrapais (SCP) y entre paises (MCP)

N° Pais Articulos Articulos % SCP MCP MCP%
1 China 90 38,6 84 6 6,7
2 Japon 24 10,3 23 1 4,2
3 Alemania 11 4.7 8 3 27,3
4 Corea 7 3 7 0 0
5 Estados Unidos 5 2,1 4 1 20
6 Egipto 4 1,7 4 0 0
7 India 3 1,3 3 0 0
8 Indonesia 3 1,3 2 1 33,3
9 Italia 3 1,3 2 1 33,3
10 Reino Unido 3 1,3 3 0 0

La Figura 2 y la Tabla 6 muestran los indices de colaboracion cientifica, tanto intra-pais (SCP)
como entre paises (MCP) sobre investigaciones del tratamiento de cirrosis hepatica, y se
puede observar que China es el lider en publicaciones, con 90 articulos, de los cuales la
mayoria son colaboraciones nacionales (84 SCP frente a 6 MCP), lo que indica un enfoque
mas interno en su produccion cientifica. Japon y Alemania le siguen con una proporcion de
24y 11 articulos publicados respectivamente con una proporcién casi similar de publicaciones

nacionales frente a internacionales.
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Figura 3. Produccion cientifica de los paises

Country Scientific Production

a2
Tabla 7. Produccion cientifica de paises
N° Pais Frecuencia
1 China 584
2 Japon 331
3 Alemania 68
4 Corea del Sur 67
5 Estados Unidos 45
6 Egipto 38
7 Italia 35
8 Reino Unido 24
9 Indonesia 17
10 Ucrania 17

La Figura 3y la Tabla 7 ilustran la distribucion de las frecuencias relacionadas con la
produccion cientifica a nivel global, categorizadas segun el pais de afiliacion. En los primeros
cinco lugares, China se posiciona como lider con una frecuencia de 584, seguida por Japén,
gue ocupa el segundo lugar con una frecuencia de 331. Alemania se ubica en la tercera

posicion con una frecuencia de 68, mientras que Corea del Sur y Estados Unidos ocupan el

cuarto y quinto lugar con frecuencias de 67 y 45, respectivamente.

24



Tabla 8. Los 10 paises mas citados

Pais Citas totales Citas promedio de

Z
°

articulos
1 China 551 6,10
2 Japon 319 13,30
3 Corea 80 11,40
4 Estados Unidos 79 15,80
5 Egipto 62 15,50
6 Alemania 50 4,50
7 Grecia 48 48,00
8 Polonia 48 24,00
9 Reino Unido 44 14,70
10 India 42 14,00

La tabla 8 muestra un ranking de los 10 paises mas citados en términos de
investigacion, clasificAndolos segun el total de citas y el promedio de citas por articulo. China
lidera con 551 citas totales, aunque con un promedio bajo por articulo (6,10). Japon y Corea
ocupan el segundo y tercer lugar con 319 y 80 citas totales respectivamente. Grecia y Polonia
destacan por tener altos promedios de citas por articulo (48 y 24), a pesar de un menor
volumen total de citas (ambas 48 citas). Mientras que Alemania tienen un promedio bajo de
citas por articulo (4,50).

Tabla 9. Los 10 documentos mas citados a nivel mundial.

. : Citas Citas
Rango Articulo Referencia totales
totales ~
por afio
1 QI X, 2015, EUR J INTERN MED (32) 125 11,36
2 NAGAOKI Y, 2018, HEPATOL RES (32) 123 15,38
3 XIA X, 2018, J INT MED RES (33) 81 10,13
4 LIANG J, 2017, INT J RHEUM DIS (34) 67 7,44
5 OH Y, 2016, HEPATOLOGY (35) 57 5,70
6 KWON J, 2018, THROMB RES (36) 50 6,25
7 TRIANTOS C, 2014, WORLD J (37)
GASTROENTEROL 48 4,00
3 Al M-H, 2020, EUR J GASTROENTEROL (38)
HEPATOL 47 7,83
9 TERAI S, 2014, TISSUE ENG PART B (39)
REV 39 3,25
10 VALERIANI E, 2021, THROMB HAEMOST (40) 34 6,80

La Tabla 9 presenta una seleccion de los articulos mas citados relacionados con el
tratamiento de la cirrosis hepética. En el Top 3, clasificados en orden descendente segun el

namero total de citas, se encuentra en primer lugar el documento de Qi X (21) titulada
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“Anticoagulacion para el tratamiento de la trombaosis de la vena porta en la cirrosis hepéatica:
una revision sistemética y metaanalisis de estudios observacionales”. El articulo ofrece un
analisis detallado sobre el uso de la anticoagulacion en el tratamiento de la trombosis de la
vena porta en pacientes con cirrosis, destacando su potencial para alcanzar una alta tasa de
recanalizacién de la vena porta en este grupo. Sin embargo, este estudio también nos muestra
gue aun existen limitaciones en la evidencia disponible, especialmente en cuanto a la
evaluacion de los riesgos a largo plazo.

En la 22 posicion encontramos el documento de Nagaoki Y (22) titulada “Eficacia y
seguridad de edoxaban para el tratamiento de la trombosis de la vena porta tras la
administracién de danaparoide sédico en pacientes con cirrosis hepética". El estudio se
enfocd en comparar la eficacia y seguridad de edoxaban y warfarina en el tratamiento de la
trombosis de la vena porta (TVP) tras el uso de danaparoid sédico en pacientes con cirrosis
hepatica. Los resultados concluyeron que edoxaban, administrado después de danaparoid
sédico, es un anticoagulante eficaz y podria ser considerado como una opcion de tratamiento
potencial para la TVP en pacientes con Cirrosis.

Finalmente, en la 32 posicién, encontramos el trabajo de Xia X (Es la ref,33) titulado “Papel
de los probidticos en el tratamiento de la encefalopatia hepatica minima en pacientes con
cirrosis hepatica inducida por VHB ". El autor de este trabajo encontré que existia una mejora
significativa en la cognicion de los pacientes tras el tratamiento con probidticos, junto con un
aumento de bacterias beneficiosas (Clostridium cluster | y Bifidobacterium) y una reduccion
de Enterococcus y Enterobacteriaceae. También se observd una disminucion en los niveles
de amoniaco venoso y una mejora en la barrera intestinal, factores que contribuyeron a la
recuperacion cognitiva. En conclusion, este tratamiento probiotico es una prometedora terapia

adyuvante para la EHM en pacientes con cirrosis por VHB.
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Figura 4. Palabra clave mas TreeMap.
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La Figura 4 muestra la terminologia relacionada con el tratamiento de la cirrosis hepética.

Entre los términos mas comunes destacan "cirrosis hepatica" (frecuencia de 287), "humano"
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Figura 5. Diagrama estratégico del analisis realizado
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La figura 5 muestra un grafico que clasifica diversos temas relacionados con la investigacion
sobre cirrosis hepatica segun grado de desarrollo (densidad) y grado de relevancia

(centralidad). Los temas estan distribuidos en cuatro cuadrantes:

1. Cuadrante superior derecho (Temas motores): Aqui se encuentran temas que
tienen un alto grado de desarrollo y relevancia, como: humano, cirrosis hepatica,
varon.

2. Cuadrante inferior derecho (Temas béasicos): Temas con alta relevancia, pero en
una fase menos desarrollada, como hepatitis C, agente antiviral y agentes antivirales.

3. Cuadrante inferior izquierdo (Temas emergentes o en declive): Temas en declive
0 emergentes, como: modelo animal, experimento en animales y tejido animal.

4. Cuadrante superior izquierdo (Temas de nicho): Temas especializados, con menor
relevancia y desarrollo, como hemorragia gastrointestinal, vena porta, y vena porta

hepéatica.

Figura 6. Red de Colaboracion

La Figura 6 presenta la estructura social de una red de colaboracién internacional en
investigaciones sobre el tratamiento de la cirrosis hepética. Aunque numerosos paises
participan en la publicacion de estudios en este campo, se destaca una fuerte colaboracion
entre China y Estados Unidos. Ademas, China muestra un alto nivel de conectividad con otros
paises clave como Japon, Corea y Alemania. También se observa que algunos paises, como

India, Turquia, México, Pakistan e Indonesia presentan una baja conectividad.
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V. DISCUSION:

El presente trabajo bibliométrico muestra un panorama de produccion cientifica relevante
en el ambito de investigacion relacionada con el tratamiento de la cirrosis hepatica, con un
enfoque en el periodo de 2014 a 2023. Durante este tiempo, se identificaron 233 documentos
provenientes de 148 fuentes, lo que refleja una amplia dispersion de publicaciones en revistas
y otros medios cientificos. La tasa de crecimiento anual moderado del 0, 89% que muestra un
crecimiento constante en la generacion de conocimiento, mientras que la antigiedad
promedio de 5,76 afios indica una combinacion equilibrada entre trabajos recientes y estudios
mas consolidados. Esto refleja el creciente interés por abordar esta probleméatica mundial,
dado que la cirrosis hepatica es un tema ampliamente abordado debido a su prevalencia
creciente a nivel global y las serias implicaciones que tiene para la salud publica. Ademas, la
complejidad del tratamiento, asi como las complicaciones asociadas, como la insuficiencia
hepética y las complicaciones metabdlicas, han incentivado la investigacion interdisciplinaria
para desarrollar mejores enfoques terapéuticos. Ademas, la necesidad de mejorar la calidad
de vida de los pacientes y la busqueda de soluciones efectivas para reducir la carga
asistencial han fomentado un interés académico continuo en este campo (41,42).

La lista de revistas destacadas incluye principalmente al Journal of Clinical Hepatology, que
lidera con 19 publicaciones y se clasifica en el cuartil 4 (Q4). Esta revista se especializa en
Endocrinology, Gastroenterology y Hepatology, areas clave para la investigacion sobre
cirrosis hepética. Otras contribuciones importantes provienen de Hepatology Research (Q2)
y el Zhonghua Gan Zang Bing Za Zhi = Zhonghua Ganzangbing Zazhi = Chinese Journal Of
Hepatology(Q4), las cuales se enfocan en estudios relacionados con Medicine
(miscellaneous) e Infectious Diseases, ampliando asi el alcance del conocimiento clinico.
Estas revistas destacan principalmente debido a su enfoque especializado, la calidad de sus
revisiones cientificas y la relevancia internacional en la difusién de conocimiento actualizado
y basado en evidencia, lo que las diferencias de otras plataformas con menor alcance o menos

reconocimiento en el ambito académico (43).
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Por otro lado, se pudo apreciar que las revistas cientificas mas relevantes en el ambito local
ofrecen una visibn destacada del impacto de la investigacion en Hepatologia y
Gastroenterologia. A través del uso del indice H, una métrica que mide la productividad y la
citacion, es posible evaluar cdmo estas publicaciones han generado un significativo avance
en el conocimiento del campo mediante su contribucién a la literatura cientifica. En primer
lugar, Hepatology Research se posiciona como lider con un indice H de 6, seguido por
European Journal of Gastroenterology and Hepatology con un indice H de 3, que resalta la
importancia de las revisiones sistematicas. El Journal Of Clinical Medicine ocupa el tercer
lugar con un indice H de 3y, en cuarto lugar, World Journal Of Hepatology ambas se destacan
por sus estudios clinicos. Finalmente, Clinical and Investigative Medicine se situa en el quinto
puesto con un indice H de 2, gracias a su enfoque integral en ambos campos. Estos resultados
destacan la combinacion de especializacion, rigor metodolégico y actualizacion constante
como factores clave para el impacto cientifico de estas revistas (43,44).

En cuanto a los autores mas destacados, en primer lugar, se encuentra Xingshun Qi, quien
ha realizado 4 estudios clave sobre el tratamiento de la cirrosis hepética, cada uno de los
cuales ha recibido al menos 4 citaciones, otorgandole un indice H de 4 y un total acumulado
de 142 citas. Le sigue el autor Wang J, también con un indice H de 4, evidenciando su
contribucién relevante en el mismo ambito. Por Gltimo, encontramos a los autores Wang Y,
Lui Y, Takehara T, Tanaka Y, Wang L y Arai H, quienes en su mayoria tuvieron un indice H
de 3, lo que refleja su creciente impacto en la investigacion cientifica a través de sus
publicaciones. Como se puede apreciar Xingshun Qi destaca ante el resto de autores; esto
se atribuye a que sus principales areas de investigacion se centran en el manejo de la cirrosis
hepética, la hipertension portal (especialmente la trombosis de la vena porta y el sindrome de
Budd—Chiari) y el carcinoma hepatocelular. Ha editado nueve libros en inglés y ocupa roles
destacados en varias revistas cientificas: es miembro sénior del comité editorial de BMC
Gastroenterology, editor asociado de Frontiers in Medicine, editor académico del Canadian
Journal of Gastroenterology and Hepatology, y miembro del comité editorial de Therapeutic

Advances in Gastroenterology y Advances in Therapy.. Este perfil resalta la capacidad de
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Xingshun Q para aportar conocimiento valioso y especializado en areas criticas del ambito
médico (45).

Segun la clasificacion de la produccién cientifica segun la afiliacion de los autores, basada en
la Clasificacion Mundial de Universidades de Quacquarelli revela una significativa
participacion de instituciones asiaticas, particularmente de China y Japon, en el &mbito de la
investigacion cientifica. Destacan en los primeros lugares Capital Medical University y
Huazhong University of Science and Technology, ambas de China, lo que resalta el liderazgo
de este pais en términos de produccion cientifica en el campo analizado. Sin embargo, la
mayor parte de las instituciones clasificadas provienen de Japon, lo que subraya la fuerte
tradicién investigativa y la consolidada infraestructura académica de este pais. Asimismo, el
predominio de colaboraciones internas de China (84 publicaciones SCP frente a 6 MCP),
sugiere un enfoque nacional en la investigacion, posiblemente impulsado por la alta incidencia
y prevalencia de la cirrosis hepatica en China, lo que ha impulsado a estas instituciones a
dedicar esfuerzos importantes a la investigacion en este campo. (44,46).

Los articulos mas citados sobre el tratamiento de la cirrosis hepatica abordan resaltando
avances significativos en areas clave. Qi X lidera con una revision sistematica que resalta la
eficacia de la anticoagulacion en la recanalizacion de la trombosis de la vena porta (TVP),
aunque advierte sobre la necesidad de estudios adicionales para evaluar riesgos a largo
plazo. Nagaoki Y aporta evidencia sobre la seguridad y eficacia de edoxaban como alternativa
a la warfarina en pacientes con TVP, subrayando su potencial clinico. Finalmente, el estudio
de Xia X muestra como los probioéticos pueden mejorar la cognicidn y la barrera intestinal en
pacientes con encefalopatia hepatica minima asociada a cirrosis por VHB, destacando su
potencial como terapia adyuvante. En conjunto, estos estudios subrayan los avances
terapéuticos en el manejo de la cirrosis hepatica, pero también evidencian la necesidad de
mas investigaciones para consolidar la seguridad y efectividad de estas estrategias en el
tratamiento de esta enfermedad. (31-33).

La clasificacién tematica proporciona una visién estratégica de las prioridades y tendencias

en la investigacion sobre cirrosis hepética. Los temas clasificados como "Temas motores,"

31



tales como humano, cirrosis hepatica, varén, representan areas de alta relevancia y avanzado
desarrollo, reflejando el enfoque en estudios clinicos centrados en la poblacién humana,
particularmente en la caracterizacion de la enfermedad y su prevalencia en hombres. Los
"Temas basicos” que incluyen la hepatitis C, agente antiviral y agentes antivirales, reflejan
lineas de investigacion fundamentales en etapas iniciales de consolidacion. Por su parte, los
"Temas declive," como modelo animal, experimento en animales y tejido animal muestran un
enfoque en la investigacion preclinica, pero también una tendencia a la disminucién de su
relevancia, posiblemente debido a la evolucion hacia enfoques mas humanos y clinicos.
Finalmente, los "Temas nicho," como animal, hemorragia gastrointestinal, vena porta, y vena
porta hepatica, refleja areas especializadas con menor relevancia y desarrollo, aunque siguen
siendo importantes para aspectos especificos de la fisiopatologia de la cirrosis. Esta
distribucion tematica resalta la necesidad de enfoques investigativos dirigidos, orientados
tanto a las complicaciones criticas como a la expansion del conocimiento en dominios
emergentes y especializados (47).

Finalmente, segun la estructura social de la red de colaboracién internacional en
investigaciones sobre el tratamiento de la cirrosis hepdatica, destaca la cooperacién
estratégica entre China y Estados Unidos como un eje central en la generacion de
conocimiento cientifico en este ambito. Ademas, China mantiene conexiones clave con paises
como Japon y Alemania, consolidando una red robusta para el intercambio académico y
tecnolégico. Por otro lado, paises como India, Turquia, México, Pakistan e Indonesia
presentan una baja conectividad, lo que podria reflejar una participacion limitada en la
investigacion internacional sobre la cirrosis hepatica. Este fenébmeno podria explicarse, en
parte, por la menor prevalencia de cirrosis en estos paises, lo que reduce el enfoque y los
recursos dedicados a su estudio. En paises como India y Turquia, aunque hay casos de
cirrosis, las tasas no son tan altas en comparacioén con regiones como China o Estados
Unidos, lo que puede influir en una menor produccion de investigacion en este campo.
Ademds, factores como la falta de infraestructura de investigacion, recursos limitados o

barreras en la colaboracién cientifica internacional también pueden contribuir a esta baja
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conectividad. (48).

VI. CONCLUSIONES:
El analisis revela una tendencia sostenida en la produccién cientifica anual sobre el
tratamiento de la cirrosis hepética durante el periodo 2014-2023, destacando a China como
el pais lider en publicaciones cientificas.
Las revistas mas influyentes en esta area incluyen Journal of Clinical Hepatology y Hepatology
Research, enfocadas en disciplinas como Endocrinologia, Metabolismo, Gastroenterologia,
Hepatologia y Enfermedades Infecciosas, con cuartiles de impacto que varian entre Q2 y Q4.
A nivel local, Hepatology Research lider6 con un indice H de 6 y 189 citas acumuladas,
seguido de European Journal of Gastroenterology and Hepatology, con un indice H de 3y 85
citas.
Los autores con mayor impacto local que investigan sobre el tratamiento de la cirrosis hepatica
en los dltimos 10 afios fueron, Qi X Con un indice H de 4 y un total de 142 citas, seguido de
Wang J con un indice H también de 4 y un total de 59 citas.
Entre las instituciones mas relevantes se encuentran la Capital Medical University (32
publicaciones), Huazhong University of Science and Technology (27 publicaciones) y
Yamaguchi University (24 publicaciones), todas de paises asiaticos.
El pais con mayores autores de correspondencia sobre el tratamiento de la cirrosis hepéatica
en los ultimos afios fue China y Japén ambas con al menos una colaboracion internacional.
Los paises con mayor produccion cientifica sobre el tratamiento de la cirrosis hepatica fueron
China, Japdn, Alemania, teniendo mas de 50 publicaciones en los ultimos afos.
China fue el pais con mayor nimero de citas (551) de sus publicaciones sobre el tratamiento
de la cirrosis hepatica, seguido de Japoén, Estados Unidos y Egipto que presentaron por
encima de las 60 citaciones durante los ultimos afios.
El articulo mas citado fue el estudio de Qi X, con su estudio sobre el uso de la anticoagulacion
en el tratamiento de la trombosis de la vena porta en pacientes con cirrosis, importante estudio

gue ha sido citado 125 veces a nivel mundial y que aport6é importantes hallazgos.
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Las palabras clave predominantes en esta linea de investigacion fueron cirrosis hepatica,
humano, masculino, femenino, adultos, humanos, de edad mediana, anciano, estudio
controlado y complicacion.

En el diagrama estratégico se encontrd que los temas como humano, cirrosis hepatica, varon.,
representan areas de alta relevancia y avanzado desarrollo, son temas emergentes con
respecto a la relevancia de investigaciones relacionadas al tratamiento de la cirrosis hepatica.
El presente analisis evidencia una red de colaboracion internacional significativa en el ambito
de la investigacion sobre el tratamiento de la cirrosis hepética, posicionando a China como el
principal actor en términos de liderazgo cientifico, en estrecha colaboracion con Estados
Unidos. Sin embargo, se considera esencial fomentar investigaciones adicionales en otros

paises para diversificar las perspectivas y fortalecer el avance global en este campo.
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