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Resumen

Introduccidn: El cancer de mama es la neoplasia maligna mas comun entre las mujeres

a nivel global y una de las principales causas de muerte en esta poblacion.

Objetivo: Evaluar las tendencias bibliométricas de la produccién cientifica sobre

diagndstico de cancer de mama (2014-2023).

Metodologia: Se aplicd un analisis bibliométrico a partir de revision de datos de la base
de datos SCOPUS, siguiendo las normativas de revisiones sistematicas PRISMA. El
analisis de la informacion fue realizado con el software Biblioshine, basado en

Bibliometrix.

Resultados: Se identificaron 132 articulos, con un incremento del 4.55% en la
produccion cientifica entre 2021 y 2022. China lider6 con el 40.15% de las publicaciones,
destacando la revista Chinese Journal of Medical Imaging Technology . Segun la Ley de
Bradford, esta revista, junto con Ultrasound in Medicine and Biology y Computational
Intelligence and Neuroscience, estuvo en la zona 1. Wang X fue el autor mas productivo
(6 articulos) y el de mayor impacto local. La mayoria de los autores (92.9%) public6 solo
un articulo, conforme a la Ley de Lotka. El articulo mas citado fue de Rodrigues Dos
Santos en BMC Céancer. La Sun Yat-Sen University destaco en afiliaciones.

Concluimos que el 2022 tuvo la mayor produccion de articulos, China es el pais con
mas publicaciones sobre diagndstico de cancer de mama, y la revista Chinese Journal
Of Medical Imaging Technology realiz6 el mayor niamero de publicaciones sobre el

diagndstico de cancer de mama.

Palabras Clave: Tumor mamario, Neoplasia, mama, Diagnésticos



Abstract
Introduction: Breast cancer is the most common malignancy among women globally

and one of the main causes of death in this population.

Objective: To evaluate the bibliometric trends of scientific production on breast cancer
diagnosis (2014-2023).

Methodology: A bibliometric analysis was applied based on a data review of the
SCOPUS database, following the PRISMA systematic review regulations. The
information analysis was carried out with the Biblioshine software, based on Bibliometrix.

Results: 132 articles were identified, with a 4.55% increase in scientific production
between 2021 and 2022. China led with 40.15% of the publications, with the Chinese
Journal of Medical Imaging Technology standing out. According to Bradford Law, this
journal, together with Ultrasound in Medicine and Biology and Computational Intelligence
and Neuroscience, was in zone 1. Wang X was the most productive author (6 articles)
and the one with the highest local impact. Most authors (92.9%) published only one
article, according to Lotka Law. The most cited article was by Rodrigues Dos Santos in

BMC Cancer. Sun Yat-Sen University stood out in affiliations.

We conclude that 2022 had the highest production of articles, China is the country with
the most publications on breast cancer diagnosis, and the Chinese Journal Of Medical
Imaging Technology made the largest number of publications on breast cancer

diagnosis.

Keywords: Breast tumor, Neoplasia, breast, Diagnostics
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INTRODUCCION

1.1. Realidad problematica

El cAncer de mama es la neoplasia maligna mas comun entre las mujeres a nivel global
y una de las principales causas de muerte en esta poblacion. En 2020, se reportaron
aproximadamente 2,3 millones de casos nuevos y unas 685,000 muertes asociadas en
todo el mundo. La incidencia de esta enfermedad varia segun la regién, aunque esta en
constante aumento. De continuar la tendencia actual, para 2030 se proyecta que los
casos y las muertes alcanzaran los 2,64 millones y 1,7 millones, respectivamente. En
los paises desarrollados, la tasa de incidencia ajustada por edad fue de 66,4 por cada
100,000 mujeres, mientras que en los paises en desarrollo fue de 27,3 por cada 100,000
(1-3).

Segun Global Cancer Statistics 2020, se estimaron aproximadamente 19.3 millones de
nuevos casos de cancery cerca de 10 millones de muertes por esta enfermedad en todo
el mundo. El cancer de mama super6 al de pulmén como el mas diagnosticado, con
alrededor de 2.3 millones de nuevos casos, seguido por los canceres de pulmoén,
colorrectal, prostata y estbmago. Las tasas de incidencia fueron de dos a tres veces mas
altas en paises desarrollados en comparacion con los paises en desarrollo para ambos

sexos, mientras que la mortalidad mostré menos variacion. (4-7).

En América Latina y el Caribe, el cancer de mama es la principal causa de muerte por
cancer en mujeres, con mas de 210,000 nuevos casos y casi 68,000 muertes en 2020.
La carga de esta enfermedad es elevada debido a la falta de acceso a programas de
detecciéon temprana y tratamientos efectivos, lo que resulta en diagnésticos tardios y
altas tasas de mortalidad prematura, especialmente en mujeres menores de 70 afios.
Se afronta una creciente carga de mortalidad e incidencia, agravada por la disfuncion
de circRNAs, cuya implicacion en la progresion y resistencia al tratamiento sefiala la
necesidad urgente de desarrollarlos como biomarcadores y objetivos terapéuticos. En
Brasil, en 2023 afecté a 1 de cada 8 mujeres, con brechas diagnésticas como una
relacion de 1 mamografo por 23,000 mujeres en el sur frente a 1 por 90,000 en el

noreste, impactando negativamente la deteccién temprana y la supervivencia (8-10).

En Perq, el cancer de mama es el segundo tipo de cancer mas frecuente, con 7,797
casos nuevos registrados en 2022, representando el 19.9% de los diagndsticos en
mujeres, y es una de las principales causas de muerte por cancer. La tasa de mortalidad
estandarizada por edad alcanza 5.4%, lo que refleja una problemética de acceso

limitado a diagnésticos tempranos y tratamientos efectivos, aumentando el impacto de
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esta enfermedad en la poblacion femenina. Ademas, se calcula que la incidencia anual
de esta enfermedad alcanza los 28 casos por cada 100,000 habitantes, con una mayor
concentracion de diagnésticos en regiones como Lima, Callao, Tumbes, Piura,
Lambayeque y La Libertad. (11-13).

En ese sentido, se utilizd6 un estudio bibliométrico, dado que este método permite
examinar y cartografiar la literatura existente sobre el tema, identificando patrones,
tendencias y vacios en la investigacion, proporcionando asi, una perspectiva integral de

los estudios previos relacionados con el diagndstico del cancer de mama. (14-16).

En relacion a los estudios previos, Singh et al. (17), en 2024, analizaron 2,678
publicaciones (2000-2024) sobre el uso de inteligencia artificial (IA) en el diagndstico y
tratamiento del cancer de mama, recopiladas de Scopus. La produccién académica
crecio significativamente, con 456 articulos publicados en 2023. Estados Unidos lideré
con 473 publicaciones y 18,530 citas, seguido por India con 289 trabajos. Los términos
mas frecuentes fueron “mamografia” y “inteligencia artificial”, reflejando el enfoque en
diagnostico por imagenes y deteccién temprana. Estados Unidos, China, Reino Unido y
Canada destacaron en colaboracion internacional, mientras que “Radboud University
Medical Center” lideré en productividad institucional. Aun persisten desafios como la
disponibilidad de datos y desigualdades en la colaboraciéon global, acentuando la

necesidad de esfuerzos interdisciplinarios para integrar la IA en la préctica clinica.

Deng et al. (18), en 2024, analizaron 515 publicaciones (2013-2023) sobre microbiota
intestinal y cancer de mama en Web of Science. Estados Unidos y China lideraron en
produccién cientifica, destacando la Universidad de Alabama en Birmingham como la
institucion mas productiva y la revista Cancers con 21 publicaciones. Peter Bai fue el
autor mas productivo, y James J. Goedert, el mas citado. Palabras clave como
“metabolomics” y “probiotics” emergieron como tendencias, subrayando el interés en la
interaccion entre metabolitos del microambiente tumoral y el microbiota intestinal, asi

como en el potencial terapéutico de los probidticos.

Cao et al. (19), en 2024, analizaron 5,586 publicaciones (2013-2023) sobre cirugia
conservadora de mama (BCS) en Web of Science. Estados Unidos lider6 con el 35.77
% de los estudios, seguido por China (12.42 %) e Italia (6.53 %). Memoarial Sloan
Kettering Cancer Center, MD Anderson Cancer Center y la Universidad de Toronto
fueron las instituciones méas productivas. El analisis mostré un cambio en las areas de
enfoque, destacando palabras clave emergentes como “radioterapia intraoperatoria” y

“terapia endocrina”. También se resaltaron investigaciones recientes sobre BCS en
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pacientes mayores, cirugia tras quimioterapia neoadyuvante y calidad de vida
postratamiento. Se evidencié desigualdad en el acceso a BCS por factores

socioecondmicos y demograficos, requiriendo medidas politicas y educativas.

Liu et al. (20), en 2024, analizaron 661 publicaciones (2014-2024) sobre ferroptosis en
el cancer de mama mediante un enfoque bibliométrico en Web of Science. China liderd
con el 74.43 % de las publicaciones, seguida por Estados Unidos y Alemania. Sun Yat-
sen University y Zhejiang University destacaron como las instituciones mas productivas.
Las palabras clave emergentes incluyeron “estrés oxidativo” y “microambiente tumoral”,
mientras que genes como TP53 y AKT1 fueron relevantes. La ferroptosis se vinculd
especialmente con el cancer de mama triple negativo, destacando su potencial como

estrategia terapéutica.

Sun et al. (21), en 2023, analizaron 1,752 articulos (2012-2022) sobre sistemas de
administraciéon de farmacos basados en nanoparticulas (NDDS) para cancer de mama
en Web of Science. China y Estados Unidos lideraron la produccion cientifica,
destacando Sichuan University y Yu Zhang como la institucion y autor méas prolificos.
Se identificaron nueve cllsteres tematicos, incluidos "microambiente tumoral”,
“resistencia a multiples farmacos” y “nanomedicina contra el cancer”. Las palabras clave
mas frecuentes fueron “cancer de mama”, “entrega de farmacos” y “nanoparticulas”. La
investigacion mostré un crecimiento significativo, con un enfoque en terapias

combinadas y medicina personalizada.

Ma et al. (22), en 2023, analizaron 177 articulos sobre cirugia robética en cancer de
mama (2008-2022) de 32 paises. Estados Unidos lideré con 44 publicaciones (24.86
%), seguido de China (18.08 %) y Corea del Sur (16.38 %). Desde 2016, se observé un
crecimiento significativo, con 141 articulos frente a 36 del periodo anterior. Yonsei
University (12.43 %), Changhua Christian Hospital (11.86 %) y el European Institute of
Oncology (10.17 %) fueron las instituciones mas destacadas. Las palabras clave mas

frecuentes fueron “cancer de mama”, “cirugia” y “mastectomia con preservacion del
pezoén”, identificandose esta ultima, junto con la mastectomia conservadora y los

tratamientos minimamente invasivos, como tendencias emergentes.

Perdana et al. (23), en 2023, analizaron 985 documentos sobre aprendizaje profundo
para la segmentacion del cancer de mama (2019-2023) en Web of Science. La
produccion cientifica crecio un 16.69 % anual, pasando de 103 publicaciones en 2019 a
324 en 2022. Los términos mas frecuentes fueron “convolutional neural network” y

“machine learning”, destacando su papel en algoritmos de segmentacién. China lidero
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la produccion con 251 articulos (25.48 %), y Frontiers in Oncology fue la revista mas
destacada con 33 publicaciones. El aprendizaje profundo en segmentacion de imagenes

para diagndstico y tratamiento se identific6 como una temética central.

Jiang et al. (24), analizaron 12,653 articulos sobre cancer de mama metastasico (MBC)
publicados entre 2002 y 2022 en 1,802 revistas por 69,753 autores de 118 paises. Las
publicaciones maostraron un crecimiento anual, con Estados Unidos liderando (5,278
articulos, 41.71 %, 288,674 citas). Las revistas mas influyentes fueron Journal of Clinical
Oncology y Clinical Cancer Research. Se identificaron seis areas clave: terapia dirigida
para MBC HER2 positivo, quimioterapia, mecanismos moleculares, biopsia liquida,
supervivencia/calidad de vida y tratamiento hormonal. Tendencias emergentes
incluyeron inhibidores CDK4/6, biopsias liquidas y microambiente tumoral, destacando
enfoques en terapias personalizadas y diagnésticos avanzados.

Xu et al. (25), en 2023, analizaron 2,998 articulos sobre sintesis de proteinas en el
cancer de mama (2003-2022) utilizando un enfoque bibliométrico. Las publicaciones
mostraron un crecimiento sostenido, con un pico en 2019. Estados Unidos, China y
Canada lideraron en produccién, mientras que McGill University y Harvard destacaron
en contribuciones. Las revistas mas influyentes fueron Journal of Biological Chemistry y
Cancer Research. Las palabras clave enfatizaron en regulacion de sintesis proteica,
sefializacién celular y resistencia a la apoptosis. Se concluyé que la sintesis de proteinas

es clave para entender el cancer de mama y desarrollar terapias personalizadas.

Finalmente, en Africa, Mutebi et al. (26), en 2022, realizaron un analisis bibliométrico
comparativo de 23,679 articulos sobre cancer en Africa, con un crecimiento anual del
15 %. Egipto lider6 la produccion (48 %), seguido de Sudéafrica (14 %) y Nigeria (6 %).
Predominaron temas como cancer de mama, leucemia y genética del cancer, mientras
que el cancer cervical y los cuidados paliativos estaban sobre representados. Las
colaboraciones internacionales, especialmente con Estados Unidos y Europa, fueron
frecuentes. Solo el 40 % de autoras participaron en los estudios, evidenciando
desigualdad de género. Ademas, se identificO un desajuste entre las necesidades

locales y las areas investigadas.

1.2. Formulacion del problema

¢, Cudles son las tendencias bibliométricas de la produccion cientifica sobre diagnostico
de cancer de mama (2014-2023)?

14



1.3. Hipoétesis

Este presente estudio por ser una revision bibliométrica no cuenta con hipétesis.

1.4. Objetivos
Objetivo general

Evaluar las tendencias bibliométricas de la produccién cientifica sobre diagndstico de
cancer de mama (2014-2023).

Objetivos especificos

Analizar la distribucion temporal de la produccion cientifica sobre diagnéstico de cancer
de mama (2014-2023).

Analizar la dinAmica evolutiva de la produccién cientifica sobre diagndstico de cancer
de mama (2014-2023).

Determinar la contribucién geografica de la produccion cientifica sobre diagnéstico de
cancer de mama (2014-2023).

Identificar las principales revistas de la produccion cientifica sobre diagnéstico de cancer
de mama (2014-2023).

Analizar la produccion cientifica sobre diagnostico de cancer de mama (2014-2023)
segun la ley de Bradford.

Identificar los principales autores de la produccion cientifica de la produccién cientifica

sobre diagnéstico de cancer de mama (2014-2023).

Analizar la produccion cientifica sobre diagnostico de cancer de mama (2014-2023)

segun la Ley de Lodka.

Identificar los documentos mas citados en la produccion cientifica sobre diagnéstico de
cancer de mama (2014-2023).

Identificar las afiliaciones mas importantes en la produccion sobre diagndstico de cancer
de mama (2014-2023).

Identificar los autores de impacto local en la produccion cientifica sobre diagnéstico de
cancer de mama (2014-2023).
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Identificar las palabras clave en la produccién cientifica sobre diagndstico de cancer de
mama (2014-2023).

Describir el diagrama estratégico sobre diagnostico de cancer de mama (2014- 2023)

Interpretar la red de colaboracion entre paises que investigan sobre diagndstico de

cancer de mama
1.5. Teorias relacionadas al tema

En ese sentido, el estudio se desarroll6 en base a teorias que refuerzan el conocimiento

que se tiene de la variable, tales como:

La teoria de la difusién de innovaciones de Rogers (1962) describe cémo las nuevas
ideas, tecnologias o practicas se propagan dentro de una sociedad o grupo profesional,
considerando factores como la innovacién misma, los canales de comunicacion, el
tiempo y el contexto social (27). Esto permite analizar cémo se adoptan y diseminan las
innovaciones diagnosticas, como las mamografias de alta tecnologia, las biopsias
digitales y la inteligencia artificial aplicada al diagnostico. Segun esta teoria, la adopcion
de estas herramientas depende de su percepcién de ventaja relativa, compatibilidad con
las préacticas existentes, complejidad, posibilidad de prueba y observabilidad de
resultados, lo que afecta su aceptacién por parte de profesionales de la salud e

instituciones (28).

Asimismo, el modelo de creencias en salud de Hochbaum y Rosenstock, en 1958, se
enfoca en como las creencias individuales sobre la susceptibilidad a una enfermedad,
su gravedad, y los beneficios o barreras percibidas para la accion influyen en los
comportamientos relacionados con la salud (29). Este modelo ofrece un marco para
investigar como las mujeres perciben la importancia del diagnostico temprano y los
factores que afectan su decision de someterse a pruebas como mamografias o biopsias
(30). Las percepciones de susceptibilidad (por ejemplo, antecedentes familiares),
gravedad (riesgo de complicaciones graves o muerte), beneficios percibidos (deteccion
temprana y mayor probabilidad de tratamiento exitoso) y barreras (como el costo, la
accesibilidad o el miedo al diagndstico) son elementos clave para entender el

comportamiento preventivo (31).

Respecto al desarrollo del cancer, se consider6 a la teoria genética del cancer, la cual
establece que esta enfermedad es causada por mutaciones en genes especificos que

controlan el crecimiento celular y la reparaciéon del ADN, como los genes BRCAL y
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BRCAZ2 en el cancer de mama (32). Estas mutaciones pueden heredarse o adquirirse
durante la vida, alterando los mecanismos de control celular y promoviendo la
proliferaciébn anormal de células, lo que genera tumores malignos (33). En el caso del
cancer de mama, esta teoria explica la predisposicion hereditaria en algunas familias,
dado que las personas portadoras de mutaciones en estos genes tienen un mayor riesgo
de desarrollar la enfermedad. Ademas, estas alteraciones genéticas influyen no solo en
el inicio del cancer, sino también en su progresion, lo que hace que la identificacién de
mutaciones en BRCA1 y BRCA2 sea clave tanto para el diagndéstico temprano como

para la implementacion de tratamientos dirigidos (34).

Asimismo, la teoria de los radicales libres y el estrés oxidativo sugiere que el dafio
celular y genético causado por los radicales libres, moléculas inestables producidas
durante el metabolismo normal o como respuesta a factores externos, desempefia un
papel crucial en el desarrollo del cancer (35). En el caso del cancer de mama, el estrés
oxidativo puede generar mutaciones en el ADN, afectar genes clave para la regulacion
del ciclo celular y promover procesos inflamatorios crénicos que favorecen la
proliferaciéon celular descontrolada (36). Esta teoria vincula factores ambientales y de
estilo de vida, como la dieta rica en antioxidantes o la exposicion a toxinas ambientales
y radiacion, con la modulacion del riesgo de desarrollar cancer de mama. Asi, su
aplicacion en la investigacion cientifica y la prevencion permite explorar estrategias para
reducir el estrés oxidativo mediante intervenciones nutricionales, cambios en el estilo de

vida y terapias dirigidas que contrarresten los efectos de los radicales libres(37).
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I.LMETODO DE INVESTIGACION
Tipo de estudio

El estudio realizado fue de tipo basico, ya que se centrd en analizar un problema a través
del estudio de sus variables desde un enfoque cuantitativo, utilizando la estadistica para

obtener los resultados (38).
Disefio de la investigacion

Se llevé a cabo una revisién bibliométrica descriptiva, centrada en identificar las
investigaciones realizadas en los dltimos 10 afios en relacién al diagndéstico de cancer
de mama. Para ello, se seleccionaron estudios en todos los idiomas disponibles, que
aborden los temas mencionados y que hayan sido publicados en repositorios
institucionales o en revistas indexadas de alto impacto, con el fin de garantizar
resultados de alta calidad y rigor cientifico. Para los criterios de elegibilidad, se disefié
una estrategia de busqueda que facilitd la seleccion de datos publicados en Scopus
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) (39).

Estrategia de busqueda

Para la elaboracion de las estrategias de busqueda, se emplearon los términos MeSH
en conjunto con términos de conexion denominados operadores booleanos, mismos que
estructuraron una féormula que permiti6 obtener el nimero esperado de articulos de

investigacion.

Férmula: ( TITLE ( "Breast Neoplasm" ) OR TITLE ( "Breast Tumor" ) OR TITLE (
"Mammary Cancer" ) OR TITLE ( "Breast Carcinoma" ) AND TITLE ( diagnoses ) OR
TITLE ( diagnosis ) ) 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 ) ) AND ( LIMIT-TO ( DOCTYPE, "ar"))

Criterios de elegibilidad

Se disefidé una estrategia para la busqueda y seleccion de datos publicados en
SCOPUS, de acuerdo con los criterios de elegibilidad establecidos. En cuanto a los
criterios de inclusién, se consideraron investigaciones publicadas entre 2014 al 2023,

gue sean articulos y que hablen sobre el diagndstico de cancer de mama. Por otro lado,
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se excluyeron aquellas publicaciones que no abordaron la variable de investigacién o
que no utilizaban la terminologia clave correspondiente. Asimismo, se desestimaron
articulos publicados en 2013 o antes, asi como duplicados, preprints, capitulos de libros,
notas, editoriales y revisiones sistematicas, revisiones bibliograficas, revisiones

narrativas.
Poblacion y muestra de estudio
Poblacion de estudio

La poblacién se estructuré a partir de 174 investigaciones relacionadas al diagnéstico

de cancer de mama.
Muestra de estudio

La muestra se eligio a partir de los criterios de elegibilidad, mismos que fueron obtenidos
del buscador cientifico SCOPUS. Asimismo, no se reportaron duplicados previos al
cribado, lo que mantuvo la poblacién original. Por otro lado, la muestra posterior al
analisis de la literatura fue de 132 investigaciones. En la figura 1 se detallan los filtros
aplicados de acuerdo al esquema PRISMA.
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Identification of new studies via databases and registers

= Records removed before screening:
= . " N Duplicate records (n=0)
8 Records idantified from: ——= Records marked as ineligible by automation
= Databases (n= 174)
E tools (n=10)
E Records removed for other reasons (n=0)
Records screened Records excluded
n=174) n=0)
Y
Reparts sought far retrieval Reports not retrieved
n=174) n=0)
g
[ =
@
ko)
Reports excluded:
@
Conference paper (n=23)
Y Review (n=8)
Reports assessed for eligibility Mote (n=3)
n=174) Letter (n = 3)
Erratum (n= 3)
Book chapter (n = 1)
Bookin=1)
Y
Mew studies included in review
E (n = 132)
% Reports of new included studies
= (n=0)

Figural. EsquemaPRISMA paralamuestrade publicaciones sobre laproduccion

cientifica sobre diagnostico de cancer de mama.
Analisis de los datos y elaboracion del informe

Para analizar la produccioén cientifica, se recopil6 informacién sobre las publicaciones
realizadas entre 2014 al 2023, incluyendo el tipo de estudio, la cantidad de autores, las
instituciones a las que estan afiliados y los paises de origen de cada publicacion.
Ademas, para examinar las colaboraciones entre las instituciones y los investigadores,

se utilizé el indicador de redes de coautoria.
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Posterior al cribado de data, se procedi6 a analizar las redes de colaboracién entre las
instituciones y los investigadores en relacion al diagnostico de cancer de mama,
utilizando el software Biblioshine, basado en Bibliometrix, que se ejecuté a través de R
4.4.1 y RStudio. Para ello, se utilizé la base de datos obtenida de SCOPUS, la cual fue
exportada en formato .csv. Este archivo fue luego importado al software mencionado,
especializado en la creacion y visualizacion de redes bibliométricas requeridas (40).
Tras ello, se construyeron las redes de coautoria, en las cuales se identificaron las
conexiones entre las instituciones y sus respectivos autores. Ademas, se elaboraron las
redes de colaboracién, destacando los vinculos mas relevantes y la densidad de estas

conexiones.
Aspectos éticos

La investigacion no demando la utilizacion de un consentimiento informado ni de ningun
otro documento de autorizacion. Ademas, se garantizara el reconocimiento adecuado
de la autoria de los articulos citados, los cuales seran debidamente referenciados como
trabajos cientificos de otros autores.
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[.LRESULTADOS

En relacién a las tendencias bibliométricas de la produccion cientifica sobre diagnéstico

de cancer de mama del 2014 al 2023, a nivel general se identificaron un total de 132

estudios, con una tasa anual de crecimiento del 2.05%, 708 autores de los cuales solo

3 han publicado documentos en los que solo hay un autor acreditado, el indice de

coautoria fue del 10.61%. Ademas, se determinaron un total de 349 palabras clave, 3618

referencias, y un aproximado de 10.03 citaciones por documento.

Tabla 1. Informacion principal de la busqueda en Scopus

Descripcién Resultados
Informacién principal sobre los datos

Intervalo de tiempo 2014:2023
Fuentes (revistas, libros, etc.) 103
Documentos 132
Tasa de crecimiento anual % 2.05
Edad media del documento 6.12
Citas promedios por documento 10.03
Referencias 3618
Contenido del documento

Palabras claves 1284
Palabras claves del autor 349
Autores

Autores 708
Autores de documentos de un solo autor 3
Colaboracion de autores

Documentos de un solo autor 3
Coautores por documento 5.87
Coautorias internacionales % 10.61
Tipo de documento

Articulos 132




Tabla 2. Distribucién temporal de la produccién cientifica sobre diagnéstico de
cancer de mama (2014-2023).

Aino N %
2023 18 13.64
2022 19 14.39
2021 13 9.85
2020 12 9.09
2019 12 9.09
2018 11 8.33
2017 10 7.58
2016 11 8.33
2015 11 8.33
2014 15 11.36
Total 132 100.00
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Figura 2. Distribucion temporal de la produccion cientifica sobre diagnéstico de
cancer de mama (2014-2023).

De acuerdo a la informacién expuesta en la tabla 2 y figura 2, el afio con la mayor
cantidad de publicaciones fue 2022, con 19 articulos (14.39%), seguido de 2023 con 18
publicaciones (13.64%). En el 2014 se registraron un total de 15 articulos,
representando el 11.36%, el 2021 tuvo un total de 13 estudios (9.85%), durante el 2020
y 2019 se realizaron el 9.09% de las publicaciones con un total de 12 articulos por afo.
Del mismo modo, el 2015, 2016 y el 2018 presentaron un 8.33%. Finalmente, el afio con
menos publicaciones fue el 2017, con 10 articulos, lo que corresponde al 7.58% del

total.
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Tabla 3.Dindmica evolutiva de la produccion cientifica sobre diagnéstico de
cancer de mama (2014-2023).

Afo N % Tasa de crecimiento anual
2023 18 13.64 2022 al 2023 -0.76%
2022 19 14.39 2021 al 2022 +4.55%
2021 13 9.85 2020 al 2021 +0.76%
2020 12 9.09 2019 al 2020 0.00%
2019 12 9.09 2018 al 2019 +0.76%
2018 11 8.33 2017 al 2018 +0.76%
2017 10 7.58 2016 al 2017 -0.76%
2016 11 8.33 2015 al 2016 0.00%
2015 11 8.33 2014 al 2015 -3.03%
2014 15 11.36

Total 132 100.00

Respecto a la dinamica evolutiva, en el periodo de 2014 a 2015, se experimentd un
crecimiento negativo del 3.03%, lo que indica una disminuciéon en la cantidad de
publicaciones en ese afo. Durante el periodo del 2015 al 2016 la produccién cientifica
se mantuvo estatica. Durante el 2016 al 2017 se encontré una tendencia del -0.76%,
mientras que del 2017 al 2018 hubo un incremento del 0.76%, al igual que en el 2019.
Del 2019 al 2020 la tendencia se mantuvo estéatica, mientras que en el 2020 al 2021 se
observo nuevamente un incremento del 0.76%, del 2021 al 2022 de 4.55% siendo el
periodo con mayor numero de publicaciones y finalmente, para el 2023, se observo una

disminucién del 0.76%.
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Tabla 4.Contribucién geogréfica de la produccién cientifica sobre diagnostico de
cancer de mama (2014-2023).

Pais Articulos % SCP MCP MCP %
China 53 40.15 48 5 9.43
Estados Unidos 9 6.82 9 0 0.00
Iran 7 5.30 6 1 14.29
Espana 6 4.55 5 1 16.67
India 5 3.79 5 0 0.00
Japon 4 3.03 3 1 25.00
Alemania 3 2.27 1 2 66.67
Korea 3 2.27 3 0 0.00
Turquia 3 2.27 3 0 0.00
Irak 2 1.52 2 0 0.00
Romania 2 1.52 2 0 0.00
Arabia Saudita 2 1.52 0 2 100.00
Austria 1 0.76 1 0 0.00
Bangladés 1 0.76 1 0 0.00
Brasil 1 0.76 0 1 100.00
Canada 1 0.76 1 0 0.00
Egipto 1 0.76 1 0 0.00
Etiopia 1 0.76 1 0 0.00
Francia 1 0.76 1 0 0.00
Grecia 1 0.76 1 0 0.00
Italia 1 0.76 1 0 0.00
Kuwait 1 0.76 1 0 0.00
Marruecos 1 0.76 1 0 0.00
Paises Bajos 1 0.76 1 0 0.00
Nigeria 1 0.76 1 0 0.00
Pakistan 1 0.76 0 1 100.00
Filipinas 1 0.76 1 0 0.00
Portugal 1 0.76 1 0 0.00
Rusia 1 0.76 1 0 0.00
Suiza 1 0.76 1 0 0.00
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Figura 3.Contribucién geogréafica de la produccién cientifica sobre diagndstico
de cancer de mama (2014-2023).

De acuerdo a lo mostrado en la tabla 4 y figura 3, China lidera con 53 articulos,
representando el 40.15% del total, seguido por Estados Unidos con 9 articulos (6.82%).
En cuanto a la clasificacion de los articulos, los de China se dividen entre SCP (48) y
MCP (5), con un 9.43% de articulos MCP. Iran, con 7 articulos (5.30%), presenta una
alta proporcion de articulos MCP (14.29%), Espafia con un 16.67%, Japon con 25.00%,
Alemania con 66.67%, otros paises como Arabia Saudita, Brasil y Pakistan y Oman,
tienen un 100% de articulos MCP, respectivamente. También se observa que naciones
como Estados Unidos, India, Korea, Turquia, Irak, Romania, entre otros, tienen un
equilibrio entre SCP y MCP.
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Tabla 5. Principales revistas de la produccién cientifica sobre diagnostico de
cancer de mama (2014-2023).

Revistas cientificas Articulos %
Chinese Journal Of Medical Imaging Technology 8 6.06
Ultrasound In Medicine And Biology 5 3.79
Computational Intelligence And Neuroscience 3 2.27
Multimedia Tools And Applications 3 2.27
Biomedical Optics Express 2 1.52
Biomedical Signal Processing And Control 2 1.52
Bmc Cancer 2 1.52
Bmj Case Reports 2 1.52
Chinese Journal Of Clinical Research 2 1.52
Chinese Journal Of Medical Physics 2 1.52
Otros 101 76.52

CHINESE JOURMAL OF MEDICAL IMAGING TECHMOLOGY °

ULTRASOUND IN MEDICINE AND BIOLOGY e
COMPUTATIONAL INTELLIGENCE AND MEUROSCIENCE

MULTIMEDIA TOOLS AND AFFLICATIONS

BICMEDICAL OFTICS EXPRESS

Sources

BIOMEDICAL SIGNAL FROCESSING AND CONTROL
BMC GANCER

BILJ CASE REFORTS

CHINESE JOURMAL OF CLINICAL RESEARCH

CHINESE JOURMAL OF MEDICAL PHYSICS

4
N. of Documents

Figura 4. Principales revistas de la produccion cientifica sobre diagndstico de
cancer de mama (2014-2023).

En la tabla 5 y figura 4 se observan las principales revistas de la produccién cientifica
sobre diagndstico de cancer de mama durante el periodo del 2014 al 2023, en donde la
revista Chinese Journal Of Medical Imaging Technology encabez0 la lista con un total

de 8 estudios, representando al 6.06% de total, la revista Ultrasound In Medicine And
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Biology presenté un 3.79% (5), Computational Intelligence And Neuroscience y

Multimedia Tools And Applications con un total de 2.27% (3), respectivamente.

Tabla 6. Produccién cientifica sobre diagndstico de cancer de mama (2014-2023)

segln laley de Bradford.

, o _ Frecuencia
Revistas cientificas Rango  Frecuencia Zona
acumulada
Chinese Journal Of Medical
Imaging Technology 1 8 8 Zonal

Ultrasound In Medicine And

Biology 2 5 13 Zonal
Computational Intelligence And

Neuroscience 3 3 16 Zona 1l
Multimedia Tools And

Applications 4 3 19 Zonal
Biomedical Optics Express 5 2 21 Zonal
Biomedical Signal Processing

And Control 6 2 23 Zonal
Bmc Cancer 7 2 25 Zonal
Bmj Case Reports 8 2 27 Zonal
Chinese Journal Of Clinical

Research 9 2 29 Zonal
Chinese Journal Of Medical

Physics 10 2 31 Zonal
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Figura 5. Produccion cientifica sobre diagnoéstico de cancer de mama (2014-2023)
segun la ley de Bradford.

Latabla 6 y figura 5 presentan un andlisis de la produccién cientifica sobre el diagnéstico
de cancer de mama entre 2014 y 2023, clasificada segun la Ley de Bradford. En esta
clasificacién, los documentos se distribuyen en zonas que representan niveles
decrecientes de productividad cientifica. La Zona 1, que incluye las revistas con mayor
frecuencia de publicaciones, agrupa 10 revistas que concentran 31 articulos en total.
Entre estas destacan el Chinese Journal of Medical Imaging Technology, con 8
publicaciones, y Ultrasound in Medicine and Biology, con 5 publicaciones. Este patron
refleja la concentracion del conocimiento cientifico en un nimero reducido de revistas
especializadas, lo que es caracteristico de la Ley de Bradford, indicando que una
pequefia cantidad de fuentes produce la mayoria de los articulos relevantes en el tema

analizado.
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Tabla 7.Principales autores de la produccion cientifica de la produccion

cientifica sobre diagndstico de cancer de mama (2014-2023).

) Articulos
Autores Articulos _
fraccionados

Wang X 6 0.83035714
LiL 4 0.56349206
Li K 3 0.54285714
Li X 3 0.75

Shi G 3 0.525
SunJ 3 0.45
Wang K 3 0.58730159
Wang T 3 0.5
Xiao X 3 0.75
Yang L 3 0.72916667

WANG X °

LI K

LI X

SUN J

WANG K

WANG T

XIADX

YANG L

2 4

Figura 6. Principales autores de la produccion cientifica de la produccién

cientifica sobre diagnostico de cancer de mama (2014-2023).

La tabla 7 y figura 6, muestran los principales autores de la produccién cientifica sobre

el diagnéstico de cancer de mama entre 2014 y 2023. Wang X lidera con 6 articulos y
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un valor fraccionado de 0.83, lo que refleja una alta participacion en las investigaciones.
Yang L también destaca con un valor fraccionado de 0.73, aunque su numero de
articulos es 3, lo que indica un alto nivel de contribucién proporcional. Wang K y Xiao X
tienen un mismo valor fraccionado de 0.75 a pesar de haber publicado tres articulos
cada uno, lo que podria sugerir una contribucién significativa en sus publicaciones
respectivas. Li L y Li K han publicado 4 y 3 articulos respectivamente, con valores
fraccionados de 0.56 y 0.54, lo que refleja un nivel de participacion equilibrado. Shi G y
Wang T comparten un valor fraccionado de 0.5, aunque el primero tiene 3 articulos y el
segundo también. Finalmente, Sun J muestra el menor valor fraccionado de 0.45 con 3
articulos, lo que podria indicar una participacién mas limitada en las publicaciones en

comparacion con los otros autores.

Tabla 8.Produccidn cientifica sobre diagnéstico de cancer de mama (2014-2023)
segun la Ley de Lodka.

N° Articulos N° Autores Frecuencia

1 658 0.92937853
2 37 0.05225989
3 11 0.01553672
4 1 0.00141243
6 1 0.00141243
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Figura 7. Produccion cientifica sobre diagnoéstico de cancer de mama (2014-2023)

segun la Ley de Lodka.

La tabla 8 y figura 7 analiza la produccion cientifica sobre el diagnéstico de cancer de
mama entre 2014 y 2023 conforme a la Ley de Lotka, que describe la relacion entre el
namero de autores y su productividad cientifica. La mayoria de los autores, el 92.9%
(658 autores), contribuyé con un solo articulo, lo que refleja que la mayoria de los
investigadores en este tema publican de forma ocasional. Un 5.2% (37 autores) publicé
dos articulos, indicando una menor proporcién de investigadores con productividad
moderada. La productividad disminuye considerablemente en los autores que
publicaron tres 0 mas articulos, representando frecuencias muy bajas, como el 1.5% (11
autores con tres articulos). Este patron es consistente con la Ley de Lotka, que
establece que pocos autores son responsables de la mayoria de las publicaciones en
un campo, mientras que la mayoria contribuye con solo uno o dos articulos. Esto

evidencia una estructura piramidal en la productividad cientifica.
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Tabla 9. Documentos mas citados en la produccidn cientifica sobre diagndstico
de cancer de mama (2014-2023).

Total Total de _
_ Citas Totales
Documento DOl de citas por _
Normalizadas

citas ano

Rodrigues Dos

Santos C, 2014, 10.1186/1471-2407-14-132 114 9.5 6.62790698
BMC Cancer
Fondon |, 2018, _ _
_ 10.1016/j.compbiomed.2018.03.003 64 8 3.61025641
Comput Biol Med
Mao X, 2016, Sci
10.1038/srep21043 57 57 4.04516129
Rep
Li Z, 2018, Clin _
10.1016/j.clbc.2017.11.004 54 6.75 3.04615385
Breast Cancer
Yang L, 2019, Intl J
10.1007/s13042-017-0741-1 49 7 3.76923077

Mach Learn Cybern

Zhang Q, 2019, Med _
10.1016/j.medengphy.2018.12.005 46  6.57142857 3.53846154

Eng Phys
Moon Wk, 2017, i
_ 10.1016/j.ultras.2016.12.017 42 4.66666667 3.28125
Ultrasonics
Braxton Dr, 2015,
. 10.1002/dc.23206 39 3.54545455 4.33333333
Diagn Cytopathol
Xiao X, 2016, _ _
~10.1016/j.ultrasmedbio.2016.07.005 38 3.8 2.69677419
Ultrasound Med Biol
Satgé D, 2014, BMC
10.1186/1471-2407-14-150 38 3.16666667 2.20930233

Cancer
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ZHANG , 2015, MED ENG FHYS

MOON W, 2017, ULTRASOMNICS

BRAXTON DR, 2015, DIAGN CYTOPATHOL

XA X, 20168, ULTRASOUND MED BIOL

SATGE D, 2014, BMC CANCER

Global Citations

Figura 8. Documentos mas citados en la produccion cientifica sobre diagnéstico
de cancer de mama (2014-2023).

La tabla 9 y figura 8 analiza los documentos més citados en la produccion cientifica
sobre el diagndstico de cancer de mama entre 2014 y 2023, evaluando no solo el total
de citas obtenidas, sino también el impacto anual de cada documento y su indice de
citas normalizadas. Este Ultimo es una métrica que permite comparar la influencia de los
articulos al tomar en cuenta tanto el nimero de citas como el afio de publicacion,

ajustandolo al tiempo disponible para acumular citas.

El articulo de Rodrigues Dos Santos (2014) en BMC Cancer es el mas influyente, con
114 citas totales, una media anual de 9.5 citas, y un indice de citas normalizadas de
6.62. Esto lo posiciona como un trabajo de referencia clave en el campo. En segundo
lugar, el trabajo de Foord (2018) en Comput Biol Med obtuvo 68 citas, con una tasa
anual mas alta de 13.6 citas y un indice de citas normalizadas de 8.01, lo que refleja
gue, aunque mas reciente, su impacto ha crecido rapidamente. En tercer lugar, el
articulo de Mao (2016) en Scientific Reports acumula 57 citas totales, 8.1 citas anuales

y un indice normalizado de 4.87, indicando una influencia moderada pero sostenida.

Los documentos restantes incluyen publicaciones en revistas reconocidas como Clinical

Breast Cancer, International Journal of Machine Learning and Cybernetics, y Ultrasound
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in Medicine and Biology. Estas aportaciones varian entre 38 y 42 citas totales, con

promedios anuales de citas entre 7.0y 3.8, lo que demuestra un impacto mas especifico

o localizado en ciertas areas del conocimiento.

Tabla 10.Afiliaciones mas importantes en la produccién cientifica sobre

diagnostico de cancer de mama (2014-2023).

Afiliacion

Articulos

Sun Yat-Sen University
Hannover Medical School
Fudan University
Tongji University School Of Medicine
Wuhan University
Xi'an Jiaotong University
Affiliated To Shandong Academy Of
Medical Sciences
Breast Hospital Of Shaanxi Cancer
Hospital
Strategic Support Force Medical Center
Beijing

16
14
13
13
10
10
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Figura 9. Afiliaciones méas importantes en la produccion cientifica sobre
diagnoéstico de cancer de mama (2014-2023).

La tabla 10 y figura 9 evidencian las afiliaciones mas relevantes en la produccion
cientifica sobre el diagnostico de cancer de mama durante el periodo 2014 a 2023. En
donde la Sun Yat-Sen University lidera con 16 articulos, posicionandose como la
institucion con mayor contribucién en este campo. La Hannover Medical School sigue
con 14 articulos, mostrando una importante participacion en la investigacion. Fudan
University y Tongji University School of Medicine estan empatadas con 13 articulos cada
una, consoliddndose como actores clave en la produccion cientifica. Por otro lado,
Wuhan University y Xi'an Jiaotong University tienen 10 articulos cada una, lo que refleja
una contribucion relevante pero ligeramente menor. Tres instituciones aparecen
empatadas con 9 articulos: Affiliated to Shandong Academy of Medical Sciences, Breast
Hospital of Shaanxi Cancer Hospital y Strategic Support Force Medical Center, todas
con un aporte significativo. Finalmente, Beijing cuenta con 8 articulos, completando la

lista de las principales afiliaciones.
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Tabla 11. Autores de impacto local en la produccion cientifica sobre diagnéstico

de cancer de mama (2014-2023).

Autor

indice h

LiK
Shi G
Wang X
Zhang L
ChenJ
Deng J
Han F
Huang Y
LiB
LiD

w

N N N NN DN W W W

LI K

WANG X

ZHANG L

()
T
m
=

Athors

DENG J

HAN F

HUANG Y

Lo

Impact Measure: H

Figura 10. Autores de impacto local en la produccion cientifica sobre diagndstico

de cancer de mama (2014-2023).

Latabla 11y figura 10 muestra a los autores mas destacados en la produccion cientifica

sobre el diagnéstico de cancer de mama durante el periodo 2014 a 2023. Se presentan
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varios indicadores bibliométricos como el h index que mide la productividad e impacto

de las publicaciones de cada autor, con valores de dos o tres.

sermitivity and specificity
&l
o'

Figura 11. Palabra clave méas Tree Map

En la figura 11, se presentan las palabras clave en la produccion cientifica sobre
diagnostico de cancer de mama (2014-2023), posicionando a "female" en primer lugar
con un total de 148 ocurrencias, "human" con un total de 103, "breast tumor" con 86
ocurrencias, "breast neoplasms" con 80 ocurrencias, respectivamente. "Humans"
present6 un total de 71 ocurrencias, "adult", 67, "middle aged" 62, "sensitivity and

specificity" con 61 y "aged" 51.
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Figura 12. Diagrama estratégico

En la figura 12 Density (eje x) indica la cohesion y el desarrollo interno de un tema.
Mientras que Centrality, representado en el eje horizontal, indica la conexién de un tema

con otros dentro de un campo de estudio.

Temas de nicho (Arriba a la izquierda): Incluye términos como “human”, “female” y
“humans".Estos temas son muy desarrollados pero tienen poca relevancia central dentro

del contexto general del estudio. Es decir, son especificos y altamente especializados.

Temas motores (Arriba a la derecha): Este cuadrante esta vacio. Significa que no hay
temas identificados que sean simultineamente altamente desarrollados y relevantes

para el campo global.

Temas emergentes (Abajo a la izquierda): Vacio, lo que sugiere que no se han

identificado temas que estén emergiendo o declinando en relevancia y desarrollo.

non

Temas basicos (Abajo a la derecha): Incluye términos como "breast tumor"”, "sensitivity
and specificity”, y "major clinical study".Estos son temas basicos o fundamentales, con

alta relevancia central pero menor cohesion y desarrollo especifico.
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Figura 13. Red de colaboracion (paises)

En la figura 13 se observa la estructura social, representada por los paises que producen
investigacion sobre el diagndstico de cancer de mama. El grupo de paises esta formado

por China, Iran, India y Corea quienes mas investigan acerca del tema.

I\V.DISCUSION

El cancer de mama es la neoplasia maligna mas comun entre las mujeres a nivel mundial
y una de las principales causas de mortalidad por cancer. Su diagndstico temprano es
crucial para mejorar las tasas de supervivencia y la calidad de vida de las pacientes. De
acuerdo a lo expuesto anteriormente, los resultados muestran un crecimiento
significativo en la cantidad de publicaciones en los Ultimos afios sobre el diagnostico de
cancer de mama. El afio 2022 es el que presenta el mayor nimero de estudios, con un
total de 19 (14.39%). Este aumento puede estar relacionado con un mayor enfogue en
la investigacion sobre el cdncer de mama, principalmente enfocado en la deteccién
precoz y el abordaje prepatogénico de la enfermedad. El aumento de la produccién
cientifica en este periodo también puede verse influenciado por un mayor financiamiento

y la disponibilidad de recursos para investigaciones en salud publica y cancer (41).

Por otro lado, la dindmica evolutiva de las publicaciones entre 2014 al 2023 muestra una
tendencia de fluctuacion en el ritmo de crecimiento de la investigacion. Durante el

periodo de 2021 a 2022, la tasa de crecimiento fue positiva, con un aumento del 4.55%,
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lo que refleja un periodo de expansion en las investigaciones relacionadas con el
diagndstico de cancer de mama. Esta tendencia podria haberse visto impulsada por el
impacto de la pandemia de COVID-19, que provocd una aceleracion en los estudios
relacionados con los desafios del sistema de salud, incluidos los retrasos y obstaculos
en el diagndstico y tratamiento de enfermedades como el cancer (42). Ademas, el
aumento de la colaboracion internacional en la investigacion sobre cancer durante la

pandemia pudo haber generado un aumento en las publicaciones en este campo (43).

Entre 2014 y 2015, la disminucién del 3.03% en la tasa de crecimiento de
investigaciones sobre el diagndstico de cancer de mama podria explicarse por la
saturacion de estudios previos, un cambio en las prioridades cientificas hacia otras
areas, restricciones econdmicas o politicas en el financiamiento de la investigacion, y el
inicio de la transicion hacia nuevas tecnologias diagnosticas que aun se encontraban en

desarrollo.

Por su parte, los hallazgos muestran una distribucion geografica desigual en la
produccion cientifica el diagndstico de cancer de mama, destacando a China como lider
con una contribucion significativa de 53 articulos, lo que representa el 40.15% del total.
Desde 2009, China implementé un programa nacional gratuito de deteccion de cancer
de mama para mujeres rurales de 35 a 64 afios. Un estudio reciente mostré que el 22,3%
de las mujeres mayores de 20 afios y el 30,9% de las mujeres de 35 a 64 afios
participaron en la deteccién, con un aumento respecto a las tasas de principios de la
década de 2010. Sin embargo, se observd una menor aceptacion de la deteccién entre
mujeres de nivel socioeconémico bajo, con variaciones significativas segin las

provincias (44).

Por otro lado, Estados Unidos ocup6 el segundo puesto en la investigacion en salud,
respaldado por un sistema académico e institucional altamente desarrollado, que facilita
tanto la generacion de conocimiento como la financiacion de proyectos de investigacion.
Ademas, present6 un equilibro entre las publicaciones SCP y MCP, indicando un
enfoque dominante en la produccion cientifica centrada en aspectos de politica y
practicas del sistema de salud (45). Este patron podria estar vinculado a la prominencia
de estudios en ciencias sociales y politicas de salud en Estados Unidos, un pais con un

enfoque multidisciplinario en la investigacion de salud publica.

En cuanto a las revistas mas destacadas, Chinese Journal Of Medical Imaging
Technology lidera con 8 articulos (6.06%), lo que refleja su relevancia en la investigacion

sobre cancer de mama. Su enfoque interdisciplinario permite albergar estudios que

42



abordan tanto aspectos clinicos como los relacionados con la gestion sanitaria y las
barreras para el diagndstico temprano, lo que explica su protagonismo en la produccion
cientifica de este campo. De manera similar, Ultrasound In Medicine And Biology, con 5
articulos (3.79%), contribuye significativamente a la investigacion al abordar temas
vinculados a la atencién y el tratamiento de los pacientes con cancer. Estas revistas,
con una mayor cantidad de publicaciones, reflejan una tendencia hacia la publicacién
de investigaciones que exploran las implicaciones clinicas y sociales del diagnostico del
cancer de mama, y sugieren que estos temas estan siendo cada vez mas considerados

en el marco de la oncologia y la atencion al paciente (46).

Los resultados obtenidos al aplicar la Ley de Bradford a la produccién cientifica sobre el
diagndstico de cancer de mama revelan una notable concentracién de publicaciones en
un reducido numero de revistas, lo cual es caracteristico de esta distribuciéon. Este
fendbmeno es comun en campos de investigacion muy especializados, donde una
pequefia proporcién de revistas publica la mayoria de los estudios, mientras que el resto
contribuye con una cantidad limitada de investigaciones (47). Por otro lado, la
concentracion de publicaciones en la Zona 1, donde las diez principales revistas
acumulan la mayor parte de los articulos sobre el diagnéstico de cancer de mama, refleja
la especializacion y el prestigio de estas revistas en el tema. Segun la Ley de Bradford,
esto es caracteristico de las areas de investigacion altamente concentradas, donde la
mayoria de las publicaciones se encuentran en un pequefio nimero de revistas, y el

resto contribuye de manera marginal (48).

Respecto a los autores mas frecuentes en la produccion de literatura relacionada, los
resultados obtenidos revelan una participacién destacada de algunos autores en la
produccién cientifica de la problematica previamente desarrollada, Wang X liderando
con la mayor cantidad de publicaciones, 6 articulos. Este valor refleja la colaboracién de
Wang X con otros investigadores, lo que sugiere que su trabajo estd enmarcado dentro
de equipos de investigacion, donde su participacion se distribuye entre varios coautores.
Es de gran relevancia sefialar que la produccion cientifica sobre el diagndstico de cancer
de mama es un area multidisciplinaria que involucra a profesionales de diferentes
especialidades, lo que se refleja en la colaboracion entre autores y en los valores de los
indices de articulos fraccionados, que indican un trabajo colectivo mas que una autoria

individual.

Los resultados del analisis de la produccion cientifica sobre el diagnéstico de cancer de
mama segun la Ley de Lotka muestran una distribucion desigual entre los autores. El

92.9% de los investigadores ha publicado solo un articulo, lo que indica que la mayoria
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contribuye con una Unica publicacién. Este patréon puede explicarse por factores como
la naturaleza esporadica de las investigaciones en este campo, que a menudo
involucran a expertos de diferentes disciplinas con un enfoque limitado en publicaciones
continuas. También es probable que algunos investigadores se concentren en aspectos
especificos del tema, publicando un Unico articulo derivado de un proyecto puntual sin
continuidad en el tiempo (49). Es posible que estos investigadores se hayan establecido
como expertos en el campo, abordando diferentes aspectos en el diagndstico de cancer
de mama, y contribuyendo de manera mas sostenida a la discusién cientifica. Sin
embargo, este pequefio nUmero de autores sugiere que, en general, el tema adn no ha

sido suficientemente abordado por una comunidad mas amplia de investigadores (50).

Los resultados obtenidos sobre las afiliaciones mas relevantes en la produccién
cientifica sobre el diagndstico de cancer de mama muestran una clara concentracion de
la actividad investigadora en algunas instituciones académicas y hospitalarias de
renombre. Sun Yat-Sen University, con 16 articulos publicados, esto se justifica gracias
a la inversion en investigacion en salud publica y oncologia en muchas universidades

asiaticas.

El andlisis de las palabras clave en la produccion cientifica sobre el diagnéstico de
cancer de mama revela que términos relacionados con caracteristicas demograficas y
aspectos médicos prevalecen en la literatura. La palabra "female" se posiciona en primer
lugar con 148 ocurrencias, lo que refleja el enfoque predominante en el estudio del
cancer de mama en mujeres. Otros términos relevantes incluyen "human" (103
ocurrencias) y "breast tumor" (86), indicando que la investigacion se centra en los
aspectos biolégicos y clinicos del cancer de mama. Ademas, términos como "breast
neoplasms" (80) y "sensitivity and specificity" (61) sugieren un interés en los aspectos
diagndsticos y de precision en la deteccion. Las palabras clave relacionadas con la
edad, como "adult" (67), "middle aged" (62) y "aged" (51), también son comunes, lo que
refleja un enfoque en diferentes grupos etarios dentro de la poblacion estudiada. Estos
hallazgos muestran que la literatura sobre diagndstico de cancer de mama se enfoca
principalmente en las caracteristicas clinicas, biol6gicas y demograficas de las

pacientes.

En el diagrama estratégico se aprecia que los términos “human”, “female” y “humans”

son muy desarrollados sin embargo tienen poca relevancia dentro del tema de estudio.

Encontramos que en la red de colaboraciones se observa que el crecimiento de las

investigaciones de China es en colaboracion con paises asiaticos: Irdn, India y
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Corea.Hallazgos que difieren con los resultados de Xu et al. (25), en 2023, quien analizé
2,998 articulos sobre sintesis de proteinas en el cancer de mama (2003-2022) utilizando
un enfoque bibliométrico. Los paises que lideraron en el 2019 fueron Estados Unidos,

China y Canada.

IV.CONCLUSIONES

e La revisién bibliométrica arrojé un total de 132 articulos relacionados con el
diagndstico de cancer de mama.

e En relaciébn a la distribucién temporal de la produccién cientifica sobre
diagnostico de cancer de mama (2014-2023), el afio 2022 tuvo la mayor
produccién de articulos representando el 14.39% de los estudios.

e Durante el 2021 al 2022 se identificé un incremento positivo del 4.55% sobre la
produccion cientifica sobre diagndstico de cancer de mama.

e China es el pais con mas publicaciones sobre el diagndstico de cancer de mama,
con el 40.15%.

e La revista Chinese Journal Of Medical Imaging Technology realiz6 el mayor
namero de publicaciones sobre el diagnostico de cancer de mama, con el 6.06%
de los estudios.

e Las revistas Chinese Journal Of Medical, Ultrasound In Medicine And Biology,
Computational Intelligence And Neuroscience, entre otros, se ubicaron en la
zona 1 segun la ley de Bradford.

e Wang X fue el autor mas productivo en articulos cientificos sobre el diagnéstico
de cancer de mama, con 6 articulos y un indice de 0.83 en articulos fraccionados.
El 92.9% de los autores ha escrito solo un articulo, segun la ley de Lotka.

e El articulo de Rodrigues Dos Santos fue el mas citado en BMC Cancer, con 114
citas en total, respecto al diagnostico de cancer de mama.

e Sun Yat-Sen University presentdé el mayor nimero de afiliaciones en la
produccion cientifica sobre el diagnéstico de cancer de mama.

e Wang X fue el autor de impacto local mas representativo respecto a
publicaciones sobre el diagndstico de cdncer de mama, con un total de 63 citas.

e En relacién a las palabras clave, “female” ocupd el primer lugar con 148
ocurrencias.

o En el diagrama estratégico se encontré que los términos “human”, “female” y

‘humans” son muy desarrollados pero poseen poca relevancia. Los temas
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basicos fueron "breast tumor", "sensitivity and specificity", y "major clinical study".
Y con respecto a temas emergentes no se encontré términos relacionados al
tema.

Los paises que colaboran mas en investigacion sobe diagndstico de cancer de

mama fueron China, Iran, India y Corea.
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