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Resumen

Objetivo: La inteligencia artificial (IA) mejora la atencion médica, alcanzando hasta un 90% de precision en el diagndstico y
el tratamiento en cardiologia, pero enfrenta desafios como la falta de capacitacion y de recursos. Aunque la investigacion
en Latinoameérica y el Caribe (LAC) ha crecido, sigue siendo limitada, lo que resalta la necesidad de innovaciones frente a
la crisis cardiovascular. Este andlisis bibliométrico aborda el desarrollo de la IA en cardiologia en LAC (2018-2023).
Método: Estudio descriptivo y cienciométrico que analiza investigaciones sobre IA en cardiologia en LAC mediante Scopus.
Se usaron SciVal, VOSviewer y R Studio para evaluar publicaciones, citaciones y redes de colaboracion. Resultados: Se
identificaron 152 documentos con 1,054 citaciones y 1,095 autores (6.9 citaciones por documento). Los principales temas
fueron fibrilacion auricular, intervencion coronaria percutanea y monitorizacion cardiaca. Colombia, Argentina y México lide-
raron en produccion cientifica, con un 63.8% de publicaciones en colaboracion internacional y un aumento sostenido en la
produccion. Conclusiones: La investigacion en IA aplicada a cardiologia ha crecido en LAC, pero con limitaciones. Este
andlisis destaca dreas clave y la necesidad de mejorar la produccion cientifica. Brinda una base para futuros estudios y
colaboraciones para abordar la crisis cardiovascular y expandir el uso de IA en el cuidado cardiovascular.

Palabras clave: Inteligencia artificial. Cardiologia. Bibliometria.

Abstract

Objective: Artificial intelligence (IA) is transforming healthcare by enhancing diagnosis and treatment, with up to 90% accuracy
in cardiology. However, its adoption faces challenges, including limited training and resources in some regions. While scientific
output in Latin America and Caribe (LAC) has grown, it remains low compared to other regions, underscoring the need for inno-
vative solutions to the cardiovascular health crisis. This study analyzes Al-related cardiology research in LAC from 2018 to 2023.
Method: This descriptive scientometric study used the Scopus database to analyze Al in cardiology research in LAC. SciVal,
VOSviewer, and R Studio were applied to assess publication volume, collaboration types, citations, and research networks.
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Results: A total of 152 documents, 1,054 citations, and 1,095 authors were identified, averaging 6.9 citations per document. Key
topics included atrial fibrillation, percutaneous coronary intervention, and cardiac monitoring. Colombia, Argentina, and Mexico led
in scientific output, with international collaboration accounting for 63.8% of publications and an upward trend in research output
over time. Conclusions: Al-related cardiology research in LAC is growing, but certain limitations. This analysis highlights key
areas and the need to enhance scientific production. It provides a base for future studies and collaborations to address the car-
diovascular health crisis and expand Al adoption in cardiovascular care.

Keywords: Artificial intelligence. Cardiology. Bibliometrics.

Introduccion

La inteligencia artificial (IA) ha surgido como una herra-
mienta innovadora en la atencién médica, empleando
algoritmos avanzados y técnicas de aprendizaje automa-
tico para replicar procesos cognitivos humanos'3. Esto
facilita la toma de decisiones clinicas y la gestion de
grandes volumenes de datos, lo que mejora la precision
en el diagnostico y el tratamiento de diversas enferme-
dades*®. En cardiologia, la IA ha transformado la iden-
tificacion y la prediccion de eventos cardiovasculares,
incrementando la exactitud diagndstica en mas del 90%
en procedimientos clave, como el electrocardiograma y
técnicas de imagen como la ecocardiografia y la angio-
grafia coronaria, optimizando asi la atencion al paciente
y la eficiencia de los sistemas de salud™. En la detec-
cion de arritmias, la IA permite analizar electrocardiogra-
mas para identificar patrones sutiles que pueden pasar
desapercibidos incluso para los cardidlogos, facilitando
la monitorizacién continua y la prevencién de complica-
ciones graves como la muerte subita, accidentes cere-
brovasculares e insuficiencia cardiaca®'. En cirugia
cardiovascular, la IA realiza planificaciones de interven-
ciones al permitir el analisis preciso de imagenes y la
simulacion de procedimientos. Ademas, facilita el moni-
toreo continuo de los signos vitales durante la cirugia y
la prediccién de complicaciones mortales, como hemo-
rragias y arritmias intraoperatorias, entre otras, lo que
contribuye a aumentar la precision, la seguridad y la
eficacia de los procedimientos quirdrgicos'>'3.

Aunque la IA ha mostrado avances significativos en
cardiologia, su integracién enfrenta desafios importan-
tes, como la capacitacion en IA a los cardiologos, la
limitada disponibilidad de recursos tecnoldgicos en
ciertas regiones y la variabilidad en la calidad de los
datos clinicos. Estos factores dificultan su implementa-
cién, especialmente en entornos rurales o de bajos
recursos. Ademas, las herramientas de IA deben adap-
tarse a las particularidades de cada poblacion para
maximizar su efectividad. A pesar de estas barreras,

la IA continia ofreciendo un potencial notable para
mejorar los resultados en salud cardiovascular'.

Los analisis bibliométricos proporcionan una vision
integral de la literatura cientifica, permitiendo identificar
autores, instituciones, publicaciones y redes de colabo-
racion globales'>'®. Un andlisis global sobre IA y cardio-
logia mostrd un crecimiento significativo de publicaciones
en Norteamérica, Europa y Asia'’; sin embargo, en Lati-
noamérica y el Caribe (LAC), la produccidn cientifica en
este campo sigue siendo considerablemente menor y
menos explorada en comparacién con dichas regiones'”.
Esta situacién es en particular preocupante en el con-
texto de la creciente crisis de salud cardiovascular en
LAC, que podria duplicar la carga de morbimortalidad
para el afio 20508, lo que resalta la urgente necesidad
de implementar soluciones innovadoras en esta area'.
A pesar de las investigaciones prometedoras sobre el
uso de |A para mejorar el monitoreo y el procesamiento
de datos clinicos en LAC, es necesario profundizar en la
implementacion de estas tecnologias y evaluar su
impacto real en la atencion cardiolégica en la region021,

Por lo tanto, el objetivo del presente estudio es rea-
lizar el primer analisis bibliométrico sobre la IA en el
campo de la cardiologia en LAC, entre 2018 y 2023.
Este andlisis permitira conocer las caracteristicas de la
produccion cientifica, identificar los temas de investi-
gacion en tendencia y mapear las redes de colabora-
cion existentes.

Método

Este estudio bibliométrico se realizd siguiendo las
recomendaciones de la Guia para la elaboracion de
informes de revisiones bibliométricas de la literatura
biomédica (BIBLIO)?? (Tabla suplementaria 1).

Diseno del estudio

Se trata de un estudio descriptivo con un enfoque
cienciométrico. Se centrd en estudios que evaluaron la
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aplicacion de la 1A en al &rea de la cardiologia en pai-
ses de LAC, con el objetivo de identificar patrones
emergentes, colaboraciones e impacto.

Base de datos y criterios de seleccion

Para acceder a los metadatos de los manuscritos se
utilizé la base de datos Scopus (Elsevier BV Company,
EE. UU.,, disponible en https://www.scopus.com/). Se
decidi¢ trabajar con esta base por su alcance y porque
cuenta con una amplia gama de revistas cientificas en
comparacién con otras bases de datos?®. Ademas, se
utilizé la herramienta SciVal para realizar el anélisis
bibliométrico debido a su compatibilidad con Scopus,
ya que ambas estan respaldadas por Elsevier. Se inclu-
yeron estudios de todo tipo sobre el tema sin restric-
cién de idioma ni formato de publicaciéon durante el
periodo 2018-2023.

Estrategia de busqueda

El tamafo de la muestra de estudio fueron los datos
generados durante ese periodo. La busqueda se rea-
lizé utilizando el lenguaje controlado MeSH (Medical
Subject Headings), los términos EMTREE de Embase
y lenguaje libre relacionado con “inteligencia artificial’,
y el cddigo SUBJTERMS para recuperar documentos
relacionados con el campo de la “cardiologia”. Ademas,
se utilizaron los operadores booleanos OR y AND, y
los campos de andlisis de titulo y resumen (TITLE-ABS)
de cada publicacion como campos de busqueda. La
estrategia de busqueda se desarrolla en la tabla suple-
mentaria 2.

Andlisis de datos

Los resultados se descargaron de SciVal como un
archivo.csv de Scopus y luego se exportaron a Micro-
soft Excel 2016. Para la obtencién de los indicadores
bibliogréficos se utiliz6 el sistema SciVal (disponible en
https://www.scival.com/). Este programa constituye una
herramienta para evaluar la utilidad y la produccién
cientifica de las publicaciones en Scopus. Debido a la
gran cantidad de datos disponibles que posee esta
métrica, SciVal presenta una destacada ventaja
sobre otras similares de su categoria®*. Se analizaron
las siguientes variables: nimero de publicaciones,
campos de estudio, instituciones, paises, tipo de cola-
boracion, palabras clave, Scimago Journal Ranking,
CiteScore y autores con mayor produccion cienti-
fica. A partir de la afiliacién y tomando como base un

estudio bibliométrico previo, se establecieron cuatro

categorias de tipo de colaboracion?®:

— Internacional: estudio realizado por mdltiples autores
0 instituciones de diferentes paises.

— Solo nacional: estudio realizado por miltiples autores
0 instituciones de un solo pais.

— Solo institucional: estudio realizado por varios auto-
res de una misma institucién en un solo pais.

— Autoria unica o sin colaboracion: estudio sin algun
tipo de colaboracion (solo se agrega para que el total
de categorias sume el 100%).

Ademas, para conocer la tendencia de las publica-
ciones se realizd una correlacion de Pearson, y para
determinar las diferencias de publicaciones entre el
rango de afios se utilizo la prueba t de Student. Se
considerd significativo un valor p < 0.05. Se utilizé el
software VOSviewer (version 1.6.10)%6 para analizar las
redes de colaboracién entre autores y palabras clave.
También se utilizd el software R studio 4.3.2, a través
del paquete Bibliometrix 3.0, para evaluar la producti-
vidad de los autores (ley de Lotka)?” y de las revistas
(ley de Bradford), la colaboracion entre paises y el
diagrama de Sankey (gréfico de tres campos), el cual
ilustra el flujo de relaciones por palabra clave-pais-autor,
donde los nodos rectangulares mas grandes en cada
categoria permiten una evaluacion visual de las rela-
ciones entre los elementos evaluados?.

Resultados

Se extrajeron 152 documentos, acumulando 1,054
citas y 1,095 autores. El numero promedio de citas por
documento fue de 6.9. La mayoria de estos documen-
tos recuperados pertenecia a los temas fibrilacion auri-
cular (20 publicaciones), intervencién coronaria
percutanea (12 publicaciones) y monitorizacién car-
diaca con electrocardiograma (12 publicaciones). Las
caracteristicas generales de los estudios y el flujo-
grama para su seleccion se describen en latabla 1y la
figura 1, respectivamente. Se observé un aumento sos-
tenido en el numero de publicaciones a lo largo del
periodo analizado (R% 0.89), lo que indica una tenden-
cia creciente en la produccién cientifica sobre IA en
cardiologia en LAC (Fig. 2).

Top 10 de los autores mas productivos

La tabla 2 muestra los autores con mayor produccion
sobre IA en el campo de la cardiologia de paises de
LAC. La mayoria son de nacionalidad colombiana,
encabezando la lista Miguel Angel Vera con 9
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Tabla 1. Caracteristicas generales de los estudios

Fuentes (revistas, libros, etc.) 66
Documentos 152
Tasa de crecimiento anual 34.82%
Edad promedio de los documentos 2.6 afios
Promedio de citas por documento 6.883
Referencias 0
Contenido de los documentos
Keywords Plus (ID) 1460
Keywords del autor (DE) 340
Autores 1120
Documentos de un solo autor 7
Colaboracion entre autores
Documentos de un solo autor 7
Coautores por documento 9.9
Coautoria internacional 61.69%
Tipos de documentos
Articulo original 82
Articulo en conferencia 36
Editorial 7
Revision editorial 1
Carta al editor 4
Nota 2
Revision 20

publicaciones y 11 citaciones. Sin embargo, el autor
con mayor impacto fue el brasilefio Antonio Luiz Pinho
Ribeiro, con 15 citaciones por documento. La aplica-
cion de la ley de Lotka a la productividad de los autores
revelé que mas del 80% de los manuscritos (898 publi-
caciones) fueron escritos por autores con solo una
publicacion. Este analisis reveld que la mayoria de los
autores no son tan productivos en este campo (Fig.
suplementaria 1).

Top 10 de las instituciones mas
productivas

La tabla 3 presenta las instituciones con mayor
numero de articulos en este tema de investigacion.
Encabezando la lista se encuentra la Universidad de
Sao Paulo, en Brasil, con 16 publicaciones y 167 cita-
ciones. Por su parte, la institucién con mayor impacto
fue la Universidad de Milan, en ltalia, con solo 7 publi-
caciones, pero con 240 citaciones y 34.3 citaciones por
documento.

Top 10 de las revistas mas productivas

La tabla 4 muestra las 10 revistas con mayor produc-
cion cientifica e impacto sobre el uso de IA en cardio-
logia. Encabeza la lista la revista estadounidense
Computing in Cardiology, con 28 publicaciones, pero
la revista estadounidense de alto cuartil Journal of the
American Society of Echocardiography es la que pre-
senta el mayor impacto, ya que con solo 2 publicacio-
nes tiene 30.5 citaciones por documento. Ademas, se
observa que casi todas las revistas con mas producti-
vidad presentan un bajo cuartil (Q3-Q4). La aplicacién
de la ley de Bradford a la productividad de las revistas
reveld que la primera zona de productividad estaba
conformada por Computing in Cardiology, Frontiers in
Cardiovascular Medicine y Arquivos Brasileiros de Car-
diologia, con 31, 13 y 10 publicaciones, respectiva-
mente. Por su parte, el resto de las revistas se
encontraban en la segunda zona, encabezadas por
Revista de la Federacion Argentina de Cardiologia con
6 publicaciones (Fig. suplementaria 2).

Cuando se toman en conjunto con los datos de
CiteScore 2022 (Fig. 3), se observa un aumento en el
numero de publicaciones, enfatizando las revistas de
cuartil Q1.

Redes de colaboracion

La figura 4 proporciona una vista de los tipos de
colaboracion de las publicaciones, destacando la cola-
boracion internacional con el 63.8% (81 publicaciones),
1,103 citaciones y el mayor impacto con 13.6 citaciones
por documento; le sigue en productividad e impacto la
colaboracién solo nacional, con el 20.5% (26 publica-
ciones), 98 citaciones y 3.8 citaciones por
documento.

Visualizacion de la red de publicaciones

EE.UU. y Brasil lideran la produccion cientifica, con
216 y 192 publicaciones, respectivamente (Fig. 5). Si
bien la mayoria de los paises mas productivos son de
otras partes del mundo, en LAC destacan Colombia,
Argentina y México. La figura suplementaria 3 muestra
una fuerte colaboraciéon entre EE.UU. y China, asi
como entre Brasil y varias regiones de Europa. La
figura suplementaria 4 muestra la red de colaboracion
entre paises con al menos 2 articulos, y la figura
suplementaria 5 muestra la red de colaboracién entre
autores con mas de 3 articulos. En la figura 6 se
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Figura 1. Flujograma de seleccion de los estudios.
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Figura 2. Tendencias de las publicaciones segun afio.

encuentran las palabras clave mas frecuentes, desta-
cando “Machine learning”y “Artificial intelligence”, y en
la figura suplementaria 6 se detallan las coocurrencias
de términos que han aparecido al menos 10 veces en
los documentos. Ademas, el diagrama de Sankey

(gréfico de tres campos) ilustra el fuerte flujo de rela-
ciones entre palabras clave como “Artificial intelligence”
y “Machine learning”, paises como “Estados Uni-
dos” y “Corea”, y autores como “Andreini d” y “Min jk”
(Fig. suplementaria 7).
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Tabla 2. Top 10 de los autores més productivos

Documentos Citaciones por Pais
documento

Vera, Miguel Angel 9 0.14 Colombia
2 Huérfano, Yoleidy Katherine 8 1 14 5 0.15 Chile
3 Ribeiro, Antonio Luiz Pinho 8 120 15 30 2.16 Brasil
4 Vera, Maria Isabel 7 1 1.6 3 0.18 Venezuela
5 Contreras-Velasquez, Julio César 6 7 1.2 5 0.12 Colombia
6 Bermudez, Valmore José 6 5 0.8 23 0.05 Colombia
7 Chacén, José Gerardo 5 7 14 3 0.14 Colombia
8 Rojas, Joselyn Joanna 5 10 2 20 0.16 EE. UU.
9 Del Mar, Atilio 5 7 1.4 3 0.14 Argentina
10 Juarez-Orozco, Luis Eduardo 5 63 12.6 17 0.62 Paises Bajos
FWCI: Field-Weighted Citation Impact.
16
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4
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Figura 3. Documentos publicados segln CiteScore Quartil.

® Sin colaboracion
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= Internacional

Figura 4. Tipos de colaboracion.

Andlisis de los temas de las
publicaciones

La figura 7 muestra las tendencias sobre los temas
de estudio mas frecuentes por cada afio de estudio,
destacando “Artificial intelligence” y “Machine lear-
ning” en 2022 con 30 publicaciones. De forma similar,
la figura suplementaria 8 muestra que estos mismos
términos fueron los mas frecuentes, representando el
15y el 14%, respectivamente. Por su parte, la figura
suplementaria 9 muestra la evolucion de los temas de
estudio de las publicaciones, segun periodos.
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Tabla 3. Top 10 de las instituciones méas productivas

Documentos Citaciones por
documento

Universidade de Sao Paulo Brasil
2 Harvard University EE.UU. 14 134 9.6 0.96
3 Universidade Federal de Minas Gerais Brasil 12 162 13.5 1.97
4 Universidad Simén Bolivar Colombia 10 14 14 0.13
5 Instituto Nacional de Cardiologia Ignacio Chavez México 8 69 8.6 0.62
6 Universidad de los Andes Mérida Venezuela 8 1 1.4 0.15
7 Universidade Federal do ABC Brasil 8 44 55 0.89
8 King’s College London Reino Unido 7 162 23.1 2.19
9 University of Milan Italia 7 240 34.3 2.3
10 Imperial College London Reino Unido 6 90 15 1.24

FWCI: Field-Weighted Citation Impact.

Tabla 4. Top 10 de las revistas mas productivas

Documentos | Citaciones por | CiteScore
documento 2022

Computing in Cardiology EE.UU.
2 Frontiers in Cardiovascular Medicine Paises Bajos
3 Revista Latinoamericana de Venezuela
Hipertension
4 Arquivos Brasileiros de Cardiologia Brasil
5 Revista de la Federacion Argentina de Argentina
Cardiologia
6 Journal of Electrocardiology EE.UU.
7 Archivos de Cardiologia de México México
8 Revista Argentina de Cardiologia Argentina
9 Revista Colombiana de Cardiologia Colombia
10 Journal of the American Society of EE.UU.
Echocardiography

SJR: Scimago Journal & Country Rank.

Discusion

Este estudio bibliométrico buscé analizar el alcance
de la investigacion en IA aplicada a la cardiologia en
LAC. Entre 2018 y 2023 se observé un incremento
significativo en la produccion de publicaciones sobre
el tema, alcanzando su pico en 2023. Los principa-
les temas investigados dentro de esta area fueron

0.23
Q2 1.391 10 1.3 2.6
04 0.134 9 13 0.7
a3 0.359 8 6.4 34
Q4 0.106 5 0.4 0.2
a3 0.417 4 12 28
04 0.134 4 15 0.5
04 0.142 4 2.5 0.6
Q4 0.119 3 2.7 0.3
a1 1.959 2 30.5 10.1

fibrilacion auricular, intervencion coronaria percutanea
y monitorizacion cardiaca mediante electrocardio-
grama. Los paises con mayor volumen de investigacion
fueron Argentina, Colombia y México, mientras que las
revistas estadounidenses concentraron tanto el mayor
impacto como el nimero mas alto de publicaciones.
En nuestro conocimiento, este constituye el primer
analisis bibliométrico de la produccion cientifica
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Figura 5. Produccion cientifica por paises.
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Figura 6. Pablaras clave mas frecuentes.

sobre |A aplicada a la cardiologia en LAC. La ten-
dencia de crecimiento observada desde 2018 con-
cuerda con lo hallado en estudios que han evaluado
la produccién global sobre IA en cardiologia hasta
20227, A pesar de este incremento, LAC sigue con-
siderablemente detras de otras regiones: en América
del Norte, EE.UU. lidera con mas de 1400 publica-
ciones en el area hasta el aho 2022; en Asia, China
ha registrado 523 publicaciones; y en Europa, el

Reino Unido, Alemania e ltalia alcanzan 368, 315y
259 publicaciones, respectivamente’”.

Estos resultados reflejan un patron similar al encon-
trado en otros ambitos de la investigacion en cardiolo-
gia, donde la produccion cientifica de LAC no figura
entre las mas altas'®. Esta diferencia destaca la nece-
sidad de fortalecer la investigacion sobre IA en cardio-
logia en la region, incentivando tanto la inversién en
tecnologia como la colaboracién internacional para
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Figura 7. Tendencias en los temas de estudio.

aumentar el impacto y la visibilidad de las publicacio-
nes de LAC en el campo de la cardiologia.

En el analisis de los temas mas investigados en IA
aplicada a la cardiologia en LAC, identificamos que
las arritmias, como la fibrilacién auricular, ocupan un
lugar destacado. A pesar de que este fue el tema mas
recurrente en nuestro estudio, representando el 13.2%
de las publicaciones, el aporte de LAC sigue siendo
significativamente menor en comparacion con el de
otras regiones®®°, Esta diferencia es especialmente
critica, considerando la creciente necesidad de
emplear IA para mejorar el diagndstico y la monitori-
zacion de las arritmias mediante algoritmos que apo-
yen la interpretacion de electrocardiogramas. Este
contexto resalta una oportunidad clave para que LAC
enfoque futuras investigaciones que fortalezcan el
desarrollo y la aplicaciéon de herramientas de IA en
este grupo de patologias, promoviendo asi mejoras
en el diagndstico y el seguimiento de la fibrilacion
auricular y otras arritmias.

Limitaciones

Este estudio presenta algunas limitaciones. La
busqueda sistematica se restringid a la base de
datos Scopus y abarcé solo publicaciones del periodo

2018-2023, lo que pudo haber excluido estudios rele-
vantes en otras bases de datos o literatura gris, como
informes vy libros institucionales. Ademas, las publica-
ciones anteriores a 2018 no se consideraron debido a
la baja produccion identificada en ese lapso, y las
posteriores a 2023 fueron omitidas, ya que los analisis
bibliométricos requieren afios completos para lograr
resultados representativos. Sin embargo, el estudio
también presenta fortalezas. Se selecciond Scopus por
su enfoque multidisciplinario y su indexacion de revis-
tas de alta calidad, siendo una de las principales bases
recomendadas para andlisis bibliométricos®'*2. Esto
garantiza una busqueda precisa y especifica, ofre-
ciendo una representacion actual y relevante del uso
de la IA en cardiologia en los paises de LAC. Se
espera que los resultados fomenten futuros estudios
sobre la aplicabilidad de la IA en distintas areas de la
medicina, con especial enfoque en la cardiologia.

Conclusiones

Aunque se ha identificado una tendencia creciente
en la produccion cientifica sobre IA aplicada a la car-
diologia, LAC aun muestra un proceso lento de produc-
cion cientifica sobre temas de IA y cardiologia, en
comparacion con otras regiones. Esta brecha subraya
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la necesidad de intensificar la investigacion en esta
area y de mejorar la integracion de tecnologias de 1A
en la préactica clinica en LAC. Promover el desarrollo y
la aplicacion de estas herramientas no solo tiene el
potencial de mejorar el diagndstico y el tratamiento de
las enfermedades cardiovasculares, sino que también
podria fortalecer la infraestructura investigativa de la
region y contribuir a elevar su perfil cientifico en el
ambito global de la cardiologia.
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DOI: 10.24875/ACM.24000228. Este material es pro-
visto por el autor de correspondencia y publicado
online para el beneficio del lector. El contenido del
material suplementario es responsabilidad unica de los
autores.
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