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[bookmark: _GoBack]RESUMEN: En todo el mundo, los sistemas de salud han dado prioridad a la mejora del desempeño y la calidad de los servicios de salud a través de políticas públicas específicas. Esto ha generado la necesidad de reformar los modelos sanitarios existentes con el fin de mejorar la gestión y centrarse en la creación de sistemas de salud que sean de alta calidad, seguros y eficientes. Este estudio tiene como objetivo resumir la literatura relacionada con la Economía de la Salud en Colombia mediante un análisis bibliométrico. Se examinaron 103 documentos sobre el tema extraídos de Scopus, y se crearon indicadores para identificar el progreso de la creación científica, las revistas, los autores y las organizaciones más relevantes, los países con mayor producción, las redes de acoplamiento bibliográfico, los términos más utilizados y las futuras líneas de investigación. 

Los resultados revelaron que las publicaciones se han venido presentando desde 1975, alcanzando su punto máximo en 2023. Además, se identificaron 5 clústeres que pueden orientar futuras investigaciones al reconocer las tendencias científicas emergentes.
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ABSTRACT: Around the world, health systems have prioritized improving the performance and quality of health services through targeted public policies. This has generated the need to reform existing healthcare models in order to improve management and focus on creating healthcare systems that are high quality, safe and efficient. This study aims to summarize the literature related to Health Economics in Colombia through a bibliometric analysis. 103 documents on the subject extracted from Scopus were examined, and indicators were created to identify the progress of scientific creation, the most relevant journals, authors and organizations, the countries with the greatest production, the bibliographic coupling networks, the most relevant terms. used and future lines of research. 

The results revealed that publications have been occurring since 1975, peaking in 2023. Additionally, 5 clusters were identified that can guide future research by recognizing emerging scientific trends.
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INTRODUCCIÓN

El Sistema de Salud en Colombia, conocido como el Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS), y los sistemas de salud en general, son estructuras complejas donde interactúan múltiples participantes con intereses individuales. Su propósito es satisfacer las necesidades de los usuarios, salvaguardar su estabilidad económica y preservar su salud a un costo que sea sostenible para la economía del país. Dado que implica el uso de recursos públicos, los gobiernos prestan especial atención a la distribución y gestión eficiente de los recursos financieros entre los diversos actores del sistema de salud (PROESA, 2020).

El Sistema de Salud en Colombia, establecido en 1993 a través de la Ley 100, es un sistema de salud con regulación competente financiado por las contribuciones de empleados y empleadores, así como por recursos fiscales. Las Empresas Promotoras de Salud - EPS funcionan como aseguradoras y administradoras, mientras que las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud - IPS ofrecen servicios conforme al Plan de Beneficios en Salud - PBS. 

La Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES se encarga de gestionar los pagos a las EPS y la transferencia de recursos fiscales para el régimen subsidiado (Calderón et al., 2011; Galvis Bedoya et al., 2022; Salazar Villegas et al., 2023).
Debido a la estructura del SGSSS, se encuentran involucrados diversos actores e instituciones en la planificación, toma de decisiones, asignación de recursos y funcionamiento. Estos incluyen el Ministerio de la Protección Social, la Superintendencia de Servicios de Salud, entidades territoriales y Secretarías de Salud, EPS, IPS, hospitales de distintos niveles y comunidades. Cada uno desempeña un papel en términos de mercado o regulación, y se relacionan en esquemas de coordinación, colaboración, subordinación y participación dentro del entorno de la salud (López-Mallama, 2023). 

Además, en consonancia con la tendencia globalizadora, Colombia ha orientado su política económica hacia el neoliberalismo, la apertura comercial y la reducción del papel del Estado (López-Mallama, 2021).

Las situaciones mencionadas han llevado a los países a enfocarse en optimizar la utilización de los recursos en los sistemas de salud. Además, existe una fuerte presión a nivel global para contribuir al desarrollo sostenible en todos los ámbitos y sectores. A través de los documentos CONPES 91 de 2005 y 140 de 2011, Colombia se comprometió a cumplir con los Objetivos de Desarrollo del Milenio establecidos en 2000, los cuales fueron ampliados y adoptados en 2015 por todos los Estados Miembros de las Naciones Unidas (Duque Uribe, 2023). El tercer Objetivo de Desarrollo Sostenible (ODS), salud y bienestar, es el vínculo más directo con este proyecto en particular. Esto toma en cuenta las metas (3.8) de garantizar la cobertura sanitaria universal y la meta (3.C) de aumentar significativamente el financiamiento de la salud (Organización de las Naciones Unidas, 2015).

En ese sentido, se busca resolver las siguientes preguntas: ¿En qué ha cambiado la ciencia y la academia en relación con la Economía de la Salud en Colombia? ¿Cuáles son los escritores más destacados? ¿Dónde se produce la mayor cantidad de literatura científica? ¿Cuál es su afiliación corporativa? ¿Qué temas principales de investigación se han abordado? ¿Y cuáles son los problemas de límite que se espera que se aborden? 

Dado lo anterior, el objetivo de esta investigación es analizar la producción científica en Colombia sobre la economía de la salud. El estudio está estructurado de la siguiente manera: primero se plantea el marco teórico y la metodología que describe la base de datos, los tesauros y el software empleado para el estudio. Esto seguido por los principales hallazgos, conformados por estadísticos descriptivos y las redes bibliométricas generadas a partir de VOSviewer. Finalmente se presentan las conclusiones y se proporcionan recomendaciones para futuros estudios.

MATERIALES Y MÉTODOS

La investigación se llevó a cabo a través de un enfoque mixto, en un principio utilizando el enfoque cuantitativo. Los objetivos de esta investigación son los indicadores bibliométricos de estadística descriptiva, los cuales podrían revelar el interés del mundo científico en la economía de la salud en Colombia a través de datos numéricos. Para identificar lo que se ha estudiado y determinar las líneas de investigación futuras, se utilizó el enfoque de investigación cualitativa (Almeida-Espinosa, et al., 2023; Lopez-Mallama et al., 2024). A través del análisis, integración y discusión de datos cuantitativos y cualitativos, la vinculación del enfoque de investigación mixta permite realizar inferencias a partir de la información recopilada (conocidas como meta inferencias) y lograr un mayor entendimiento del fenómeno en estudio (Hernández-Sampieri & Mendoza Torres, 2018). 

La investigación se llevó a cabo en dos tipos diferentes de estudios. El primer tipo fue de tipo descriptivo, según Salkind (1998), citado en (Bernal, (2010). El propósito de este estudio es describir las características o rasgos del objeto de estudio, tal como se planteó con la aplicación de este estudio bibliométrico (Bernal Torres, 2010; Montaño-Ramírez, et al., 2023). En segundo lugar, de tipo documental, según Bernal (2010): la investigación documental implica analizar la información escrita sobre un tema en particular con el objetivo de identificar relaciones, diferencias, etapas, posturas o el estado actual del conocimiento relacionado con el tema de estudio (Bernal Torres, 2010; Lemos-Muñoz, et al., 2023).

Además, se empleó el Diseño Explicativo Secuencial (Sequential Explanatory Design), que se distingue por la recolección secuencial de datos y el análisis de cada una de las fuentes, lo que resulta en una interpretación conectada de los datos (Creswell, 2009; Martín et al., 2017). Se empleó la base de datos Scopus y se diseñó la ecuación de búsqueda: ( TITLE-ABS-KEY ( "Health Care Economics and Organizations" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Health Economics" ) OR TITLE-ABS-KEY ( "Health Care Economics" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "Colombia" ) ). Esta ecuación arrojó un total de 103 documentos publicados sobre el campo. Cabe destacar que la extracción de información se hizo el 8 de marzo de 2024 con corte de búsqueda 31 de diciembre de 2023.

Después, mediante el uso del visualizador bibliométrico VOSviewer (Van Eck & Waltman, 2014) se crearon redes de acoplamiento bibliográfico que permitan identificar la similitud entre varios artículos científicos y corrientes de investigación sobre la economía de la salud en Colombia. Por último, se realizó una revisión cualitativa de la literatura publicada en el último año para determinar futuras líneas de investigación en este campo de conocimiento (Van Eck & Waltman, 2019).

Ética, conflicto de intereses y declaración de financiamiento: los autores declaran haber cumplido con todos los requisitos éticos y legales pertinentes, tanto durante el estudio como en el manuscrito; que no hay conflictos de interés de ningún tipo, y que todas las fuentes financieras se detallan plena y claramente en la sección de agradecimientos. Asimismo, están de acuerdo con la versión editada final del documento. El respectivo documento legal firmado se encuentra en los archivos de la revista.


RESULTADOS

A continuación, se relacionan los resultados obtenidos por medio del análisis bibliométrico aplicado en este estudio. En concreto, se define la evolución de la producción científica publicada en Scopus sobre la economía de la salud en Colombia, también se mencionan aquellos países que, en la actualidad, poseen mayores documentos publicados acordes al tema, las revistas científicas más importantes, así como las instituciones educativas con mayor producción en el campo. Posteriormente, se presentan los autores y artículos con mayor número de citaciones, incluyendo una pequeña descripción de sus aportes.

Para terminar, se expone el resultado de la construcción de redes bibliométricas, las cuales delimitan el acoplamiento bibliográfico entre documentos y los términos con mayor ocurrencia en textos que abordan el estudio de la economía de la salud en Colombia y otros temas relacionados.

Evolución de la Producción Científica

En el grafico 1 se presenta la línea de tiempo que describe el avance de la producción científica enfocada al campo de estudio de la economía de la salud en Colombia. Se evidencia que el primer documento de este tipo fue publicado en el año 1975, escrito por Hill II, G.J. en la revista Surgery. Discute las indicaciones de la cirugía ambulatoria y se centra en identificar los criterios y situaciones en las que la cirugía ambulatoria es apropiada, es decir, aquellas cirugías que pueden realizarse sin necesidad de que el paciente pase la noche en el hospital y pueda ser dado de alta el mismo día de la intervención (Hill II, 1975).

En el gráfico 1 se observa que la producción de documentos relacionados con la economía de la salud en Colombia experimentó un aumento en el año 2023. El aumento se debe principalmente a las múltiples dificultades financieras y administrativas que ha enfrentado el sistema de salud. Estos problemas incluyen un aumento en la cantidad de personas afiliadas al régimen subsidiado, un aumento en la necesidad de servicios, los gastos relacionados con la unificación de las primas - UPC de aseguramiento entre los regímenes subsidiado y contributivo, y la afiliación de población  migrante principalmente venezolanos al régimen subsidiado, la liquidación de las Entidades Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB) y la implementación del Acuerdo de Punto Final (Melo-Becerra et al., 2023).

Se puede notar, que entre los años 2020, 2022 y 2023 los estudios sobre la economía de la salud en Colombia han alcanzado cifras superiores, alcanzando aproximadamente 10, 16 y 17 publicaciones respectivamente. Es importante destacar que la pandemia de COVID-19 ha influido significativamente en este fenómeno, generando un mayor interés en la operatividad y la eficiencia de los sistemas de salud. 

Asimismo, ha promovido una mayor conciencia acerca de la relevancia de contar con sistemas de salud robustos y accesibles. Por último, el progreso tecnológico y la disponibilidad de datos han facilitado la realización de investigaciones y estudios en torno a asuntos vinculados con la economía de la salud (Organización Panamericana de la Salud/ Organización Mundial de la Salud (OPS/OMS), 2020).

Gráfico 1. Evolución de publicaciones 

Fuente: Elaboración propia, con base en los resultados de Scopus, 2024.

Países con Mayor Producción Científica 

En la tabla 1 se presentan los países con mayor producción sobre la economía de la salud en Colombia y temas afines, donde se evidencia que Colombia, con 73 artículos publicados hasta el momento, es el país de mayor productividad en el campo de estudio, seguido de Estados Unidos, en donde se han realizado 23 publicaciones. 
Tabla 1. Países con mayor producción científica

	País
	Publicaciones 
	País
	Publicaciones 

	Colombia
	73
	Brasil
	12

	Estado Unidos  
	23
	Canadá
	6

	Chile
	14
	México
	5

	Reino Unido
	14
	España
	4

	Argentina
	12
	Suiza
	4


Fuente: Elaboración propia, con base en los resultados de Scopus, 2024.

Revistas más Importantes en el Campo de Estudio

En la tabla 2 se presentan las 10 revistas más importantes en el campo de estudio de la Economía de la Salud en Colombia. Se encuentra en primer y segundo lugar la revista Pediatric Pulmonology, y la revista Revista Panamericana de Salud Pública Pan American Journal Of Public Health, ambas con 7 publicaciones, y de tercer lugar, la revista Expert Review Of Pharmacoeconomics And Outcomes Research, que ha realizado 6 publicaciones en el área.
En total, las revistas reúnen un total de 44 documentos relacionados al tema de estudio, cabe resaltar que 3 de estas revistas se encuentran en categoría Q1 y 4 revistas se encuentran en categoría Q2 según la escala de medición SJR (SCImago Journal Rank). El cálculo de este índice se realiza contabilizando el número de citas recibidas ponderando la importancia o prestigio de las revistas de las que proceden dichas citas.

Esto evidencia un notable interés en el estudio de la Economía de la Salud en Colombia y el impacto que estos documentos tienen en la comunidad científica a nivel mundial.

Tabla 2. Revistas con mayor número de publicaciones
	Revista
	Publicaciones
	SJR

	Pediatric Pulmonology
	7
	Q1

	Revista Panamericana de Salud Publica Pan     
American Journal Of Public Health
	7
	Q2

	Expert Review Of Pharmacoeconomics And 
Outcomes Research
	6
	Q2

	Value In Health Regional Issues
	5
	Q2

	Revista de Salud Publica
	4
	Q4

	BMC Pulmonary Medicine
	3
	Q2

	BMJ Global Health
	3
	Q1

	Biomedica
	3
	Q3

	Revista Gerencia y Politicas De Salud
	3
	Q4

	Vaccine
	3
	Q1


Fuente: Elaboración propia, con base en los resultados de Scopus y Scimago 2024.

Instituciones con Mayor Productividad Académica

Se presenta la tabla 3, en la cual se incluyen los resultados obtenidos acerca de las 8 instituciones con mayor influencia en el campo de estudio, por su número de publicaciones. Se encuentra en los primeros lugares la Universidad de Antioquia con 28 documentos, posteriormente, Universidad Nacional de Colombia con 14 documentos, y, en tercer lugar, Pontificia Universidad Javeriana con 9 documentos.
Se destaca que 3 instituciones internacionales que aparecen entre las primeras. La Universidad de Chile, Pan American Health Organization y Harvard T.H. Chan School of Public Health todas con 5 publicaciones sobre el tema a estudio. Estos resultados indican la importancia que le dan otros países a la economía de la salud en Colombia. 
Tabla 3. Instituciones con Mayor productividad

	Universidad 
	Artículos

	Universidad de Antioquia
	28

	Universidad Nacional de Colombia
	19

	Pontificia Universidad Javeriana
	9

	Universidad El Bosque
	8

	Universidad de Chile
	5

	Pan American Health Organization
	5

	Harvard T.H. Chan School of Public  
Health
	5

	Instituto Nacional de Salud Publica
	4


Fuente: Elaboración propia, con base en los resultados de Scopus, 2024.

Autores más productivos

Por medio de las métricas de Scopus, se construye la tabla 4 en donde se presentan los autores con mayor cantidad de artículos científicos publicados sobre la economía de la salud en Colombia. Buendía, Jefferson Antonio, de la Universidad de Antioquia, Medellín, Colombia, encabeza la lista con 15 artículos publicados. En su trabajo más citado (1730), Buendía, sobre la Carga Global de Enfermedades (GBD), tuvo como objetivo proporcionar una medición estandarizada e integral de estas métricas a nivel global, regional y nacional. Los resultados del estudio sobre el accidente cerebrovascular y sus tipos patológicos, incluida información sobre su incidencia, prevalencia, mortalidad, discapacidad, factores de riesgo y tendencias epidemiológicas, son importantes para la planificación de la atención del accidente cerebrovascular y la asignación de recursos basada en evidencia (Buendía et al., 2023).

En segundo lugar, se encuentra Patino, Diana Guerrero, de la Universidad de Antioquia, Medellín, Colombia, con 8 manuscritos sobre el tema. En su estudio más citado (17), Patino, tuvo como propósito analizar los gastos médicos vinculados a las hospitalizaciones por bronquiolitis provocada por el virus sincitial respiratorio en niños menores de 2 años en Colombia. Se llegó a la conclusión de que esta infección representa una elevado carga económica para el sistema de salud en el país (Buendía & Patiño, 2021).

Finalmente, se encuentra Rodríguez-Martínez, Carlos E., de la Universidad Nacional de Colombia, San Andres, Colombia, quien se ubica en tercer lugar con 7 documentos sobre el tema en Scopus y se destaca su índice H de 23 superior a los otros autores. En su documento más citado (186), realiza una revisión sistemática para resumir los principales hallazgos sobre los factores de riesgo y protectores del asma infantil, con búsqueda en base de datos académicas reconocidas. Los resultados del estudio sugieren efectos causales de leves a moderados de ciertos comportamientos modificables o exposiciones durante el embarazo, el período perinatal o posnatal (Castro-Rodríguez et al., 2016).

Tabla 4. Autores más productivos

	Autor
	
	Publicaciones
	          Índice H 

	Buendía, Jefferson  
Antonio
	
	15
	15

	Patino, Diana 
Guerrero
	
	8
	6

	Rodríguez-Martínez, 
Carlos E.
	
	7
	23

	Lindarte, Erika 
Fernanda
	
	6
	1

	Sossa-Briceño, 
Mónica P.
	
	4
	15


Fuente: Elaboración propia, con base en los resultados de Scopus, 2024.




Artículos más citados

A continuación, en la tabla 5 se presentan los trabajos sobre la economía de la salud en Colombia con el mayor número de citaciones, en primer lugar, se encuentra el estudio realizado por Bonilla et al (2015), el cual registra 221 citaciones. 

En este escrito, los autores utilizan la base de datos Web of Science para recopilar información y proporcionar varios indicadores bibliométricos, incluido el número total de publicaciones y citas, y el índice h. Los resultados indican que Brasil, México, Chile, Argentina y Colombia son los únicos países con un número significativo de publicaciones en economía en Web of Science, Aunque Costa Rica y Uruguay también muestran resultados considerables en términos de per cápita. La evolución anual muestra un aumento significativo en los últimos 5 años que parece continuar en el futuro, posiblemente apuntando a alcanzar estándares similares a los de los países más competitivos del mundo (Bonilla et al., 2015).

Ocupa el segundo lugar con 116 citaciones, el documento de García et al (2020) allí, se analizó el contexto y las respuestas iniciales de ocho países latinoamericanos seleccionados sobre la atención del covid 19, incluidas similitudes y diferencias en medidas de salud pública, económicas y fiscales, y brinda reflexiones sobre lo que funcionó y lo que no funcionó y qué esperar en el futuro (García et al., 2020).
En tercer lugar, aparece el trabajo de Borrajo et al (2007), este documento cuenta con 106 citaciones y explora el tamizaje neonatal en América Latina a principios del siglo XXI. Destacándose que actualmente, el hipotiroidismo congénito (HC) es la enfermedad más ampliamente detectada, seguida de la fenilcetonuria, con programas NBS organizados para HC en 14 países (Borrajo, 2007).

En cuarto lugar, se encuentra el artículo de Murphy (2020), con 83 citaciones, el  estudio ha estado recopilo datos sobre el gasto en salud de hogares con Enfermedades No Transmisibles – ENT en 18 países, mostrando que la protección financiera de los costos de atención médica para las personas con ENT es inadecuado, particularmente en los países de ingresos bajos y medios (Murphy et al., 2020).

En el quinto lugar, con 82 citas, se encuentra el documento de Iglesias (2005), el cual investigó el uso de estudios de Evaluación Económica (EE) en el proceso de toma de decisiones dentro del sistema de salud de nueve países latinoamericanos y tres europeos. El objetivo era identificar las oportunidades, obstáculos y cambios necesarios para facilitar la introducción de la EE como una herramienta formal en los procesos de toma de decisiones en el ámbito de la atención sanitaria en América Latina. 

El estudio concluyó que para incorporar la evaluación económica en los sistemas de salud es necesario contar con recursos y habilidades adecuadas para llevar a cabo una EE de alta calidad, y que es fundamental modificar los procedimientos de toma de decisiones para incluir enfoques basados ​​en evidencia (Iglesias et al., 2005).

Tabla 5. Documentos con el mayor número de citaciones

	Título del Articulo 
	Revista
	Año 
	Autor (Es)
	    N° Citas

	Economics in Latin America: a bibliometric analysis
	Scientometrics 105 , 1239-1252 (2015)
	2015
	Bonilla, CA, Merigó, JM & Torres-Abad, C. 
	221

	COVID-19 Response in Latin America
	American Journal of Tropical Medicine and Hygiene, 103(5), pp. 1765–1772
	2020
	Patricia J. Garcia, Alex Alarcón, Angela Bayer, Paulo Buss, German Guerra, Helena Ribeiro, Karol Rojas, Rocío Saenz, Nelly Salgado de Snyder, Giorgio Solimano, Rubén Torres, Sebastián Tobar, Rafael Tuesca, Gilma Vargas and Rifat Atun
	116

	Newborn screening in Latin America at the beginning of the 21st century
	Journal of Inherited Metabolic Disease, 30(4), pp. 466–481
	2007
	Borrajo, Gustavo J.C.
	106

	The household economic burden of non-communicable diseases in 18 countries
	BMJ Global Health, 5(2), e002040
	2020
	Murphy, A., Palafox, B.,Walli-Attaei, M., ...Yusuf, S., McKee, M.
	83

	Health-care decision-making processes in Latin America: Problems and prospects for the use of economic evaluation
	International Journal of Technology Assessment in Health Care, 21(1), pp. 1–14
	2005
	Iglesias, C.P., Drummond, M.F., Rovira, J.
	82


Fuente: Elaboración propia, con base en los resultados de Scopus, 2024.


Redes bibliométricas

Red de coautoría

Se registraron en total 5 autores que han participado en las publicaciones de los artículos sobre economía de la salud en Colombia (Gráfico 2). Entre ellos Jefferson Antonio Buendía (15) de la Universidad de Antioquia quien en sus dos artículos publicados con mayores citaciones: “Global, regional, and national burden of stroke and its risk factors, 1990–2019” con 3736 citas y “Cancer Incidence, Mortality, Years of Life Lost, Years Lived With Disability, and Disability-Adjusted Life Years for 29 Cancer Groups From 2010 to 2019” con 913 citas, centran su investigación en la carga de la enfermedad y los factores de riesgo de las enfermedad cerebrovascular y el  cáncer respectivamente (Feigin et al., 2021; Global Burden of Disease 2019 Cancer Collaboration, 2022). Los otros 4 autores son Patino, Diana Guerrero (13), Rodríguez-Martínez, Carlos E. (7), Lindarte, Erika Fernanda (6), Sossa-Briceño, Mónica P. (4) y una fuerza total de cinco enlaces.








Gráfico 2. Red de coautoría
[image: Diagrama
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Fuente: Elaboración propia en VOSViewer con base en los datos de Scopus, 2024.

El análisis bibliométrico de la coautoría revela qué autores colaboran en el ámbito de la investigación. Los colores identifican distintos grupos, mientras que el tamaño de los círculos refleja la cantidad de publicaciones. Por otro lado, el grosor de las líneas indica la intensidad de la colaboración entre autores (Vences Pérez et al., 2022).


Red de coocurrencia

A partir del software bibliométrico VOSviewer se creó la red de coocurrencia de términos, la cual agrupa las palabras con mayor nivel de ocurrencia en los 103 documentos analizados (Van Eck & Waltman, 2019). El grafico 3 está conformada por 4 clústeres o grupos de palabras estrechamente relacionadas entre sí, que se encuentran representados por colores diferentes tal como se presenta a continuación: el clúster (1) rojo contiene términos como health care delivery, financial management, government, Health care system; el clúster (2) verde se destacan Cost effectiveness analysis, Cost benefit analysis, Economic evaluation, Quality adjusted life year; el clúster (3) azul está compuesto por términos como cohort analysis, Health care cost, risk assessment y regression análisis; y el clúster (4) amarillo lo conforman aquellos términos health care utilization, comparative study y disease exacerbation.










Gráfico 3. Red de coocurrencia
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Fuente: Elaboración propia en VOSViewer con base en los datos de Scopus, 2024.

En la tabla 6 se presentan los diez términos con mayor número de apariciones en la bibliografía, siendo considerados temas centrales de estudio. Es importante destacar el término Health economics, que cuenta con 96 apariciones, al ser este un tema de investigación es el de mayor frecuencia, seguido de Cost effectiveness análisis (31) que presenta grandes oportunidades para la elaboración de estudios futuros.
Tabla 6. Términos de mayor ocurrencia

	Keyword
	Occurrences

	Health economics
	96

	Cost effectiveness 
Análisis
	31

	Health care cost
	30

	Public health
	30

	Cost benefit análisis
	27

	Quality adjusted life 
Year
	19

	Cost utility análisis
	18

	Health care system
	14

	Drug cost
	13

	Decision tree
	12

	Economic evaluation
	9


Fuente: Elaboración propia en VOSViewer con base en los datos de Scopus, 2024.

Red de acoplamiento bibliográfico

El acoplamiento bibliográfico se refiere a la similitud entre dos o más documentos científicos basada en la cantidad de referencias científicas que comparten (Boeris, 2010). En la figura 4 se presenta la red de acoplamiento bibliográfico por documentos, que ha sido generada en el paquete bibliométrico VOSviewer (Van Eck & Waltman, 2014, 2019), conformada por 17 artículos y 5 clústeres cada uno correspondiente a un color diferente; en tanto, el tamaño indica su relevancia dentro del campo (Chew & Eysenbach, 2010).
La clasificación de los artículos en clústeres revela una fuerte conexión entre estos textos, lo que llevó a realizar un análisis detallado de la literatura para identificar los principales temas o áreas de estudio.

Figura 4. Red de acoplamiento bibliográfico[image: ] 
Fuente: Elaboración propia en VOSViewer con base en los datos de Scopus, 2024.

Cada uno de los clústeres y sus artículos respectivos se detallan en la tabla 6: 


Tabla 7. Clústeres de la red de acoplamiento bibliográfico por documento

	Cluster 1
	Cluster 2
	Cluster 3
	Cluster 4
	Cluster 5

	Buendía (2021a)
	Augustovski (2009)
	Rodriguez-Martinez (2020a)
	Goldie (2008)
	Fajardo (2011)

	Buendía (2021b)
	Machado (2006)
	Rodriguez-Martinez (2020b)
	Alvis-Guzman (2013)
	Atehortúa (2013)

	Antonio Buendía (2022)
	Morales (2004)
	Rodriguez-Martinez (2019)
	Muñoz (2008)
	

	Jefferson Antonio (2022)
	Pichon-Riviere (2012)
	
	
	

	Buendia (2020)
	 
	 
	 
	 


Fuente: Elaboración propia en VOSViewer con base en los datos de Scopus, 2024.

A continuación, se exploran las áreas de investigación clave en el campo, obtenidas a partir de los clústeres identificados:

Clúster 1 (Análisis de costo de utilidad): en este grupo los estudios se centran en realizar análisis de costo utilidad para el tratamiento de diferentes enfermedades. El oxígeno con cánula nasal de alto flujo (HFNC) fue rentable para el tratamiento de las bronquiolitis en el ámbito de urgencias (Buendía et al., 2021b); el tratamiento del asma mediante la monitorización fraccionada de óxido nítrico exhalado fue rentable para el tratamiento de pacientes de entre 4 y 18 años con asma alérgica de leve a moderada (Buendía et al., 2021a); el tratamiento complementario con dupilumab no es rentable en adolescentes y adultos para el asma grave en Colombia (Antonio Buendía & Patiño, 2022); el tratamiento complementario con benralizumab no es rentable para el asma eosinofílica grave en Colombia (Antonio et al., 2022); el sulfato de magnesio (SM) intravenoso fue menos costosa y más eficaz que el tratamiento sin SM intravenoso en niños con exacerbaciones del asma (Buendía et al., 2020).

[bookmark: _Hlk161408957]Clúster 2 (Análisis económicos de la salud): los autores de este clúster enfocan sus estudios en revisión de los estudios sobre Evaluación Económica de la Salud realizados en países desarrollados, la calidad de los estudios y las transferibilidad de los resultados a la Región de América Latina y el Caribe (Augustovski et al., 2009; Machado et al., 2006). Morales (2004) y Andrés Pichón-Riviere (2012), estudian la medición en términos de beneficios para la salud y económicos de las tecnologías sanitarias en las actividades de promoción de la salud, sistemas de alerta y conciencia temprana, y el impacto en la productividad laboral en términos de costos indirectos en países latinoamericanos (Argentina, Brasil, Colombia y México) (Morales et al., 2004; Pichon-Riviere et al., 2012).

Clúster 3 (Costos médicos): la temática central de este clúster es el estudio de los costos hospitalarios para el tratamiento de las exacerbaciones del asma pediátrica y en bronquiolitis aguda, principalmente en países de ingresos medios y mejorar nuestra comprensión de la carga económica de las exacerbaciones y la rentabilidad de la utilización de “buenas prácticas” según  las guías de práctica clínica (GPC) (Rodriguez-Martinez et al., 2019, 2020a, 2020b).
Clúster 4 (Carga económica y de salud): este clúster abarca investigaciones relacionadas con el comportamiento de los casos y muertes por cáncer de cuello uterino evitados, los años de vida ajustados por discapacidad (AVAD) y los índices de costo-efectividad incrementales (I$/AVAD) para la vacunación contra el virus del papiloma humano (VPH) de niñas adolescentes en países de América Latina y el Caribe (ALC), estableciendo que si los mecanismos de administración son eficaces pueden lograr altas tasas de cobertura en las adolescentes y la vacunación contra el VPH-16 y 18 proporcionará un valor sanitario similar a los recursos invertidos que otras vacunas nuevas, como la del rotavirus y neumococo (Alvis-Guzmán et al., 2013; Goldie et al., 2008; Muñoz et al., 2008). 

Clúster 5 (Tercer pagador): este clúster se estudia el papel del tercer pagador a través del análisis de costo-efectividad de la colecistectomía abierta y de la laparoscópica, y la precisión diagnóstica de la prueba de diagnóstico rápido SD Bioline Malaria Antigen Pf/Pv ®, comparando el diagnóstico con la gota gruesa corregida por reacción en cadena de la polimerasa (PCR) (Fajardo et al., 2011; Mendoza et al., 2013).

Futuras Líneas de Investigación

Para la identificación de las futuras líneas de investigación relacionadas a la economía de la salud en Colombia, se llevó a cabo la revisión cualitativa de los 5 documentos más recientes contenidos en SCOPUS del año 2023. A continuación, se indican los resultados obtenidos:

El análisis de costo-utilidad de la suplementación con vitamina D para prevenir infecciones respiratorias agudas en niños demuestra ser una estrategia rentable desde una perspectiva social. Esta evidencia orientará a los responsables de políticas hacia una utilización más eficiente de los recursos de salud (Buendía & Patiño, 2023b).

El estudio de coste-efectividad de los corticosteroides como terapia complementaria para niños con neumonía por Mycoplasma pneumoniae, que presentan síntomas persistentes tras recibir tratamiento estándar con macrólidos durante al menos una semana, muestra que es una opción rentable. Los autores sugieren que la evaluación de esta terapia se extienda a otros países (Buendía & Patiño, 2023a).

El análisis de coste-efectividad del sildenafil y el tadalafilo en el tratamiento de niños con hipertensión arterial pulmonar (HAP) en Colombia revela que el tadalafilo no resulta ser una opción rentable en comparación con el sildenafil para tratar a estos pacientes. Tanto el sildenafil como el tadalafil, que son inhibidores de la fosfodiesterasa 5, se consideran fármacos de primera elección para tratar la HAP. Este estudio ofrece pruebas responsables de tomar decisiones podrían utilizar para mejorar las directrices de práctica clínica (Buendía et al., 2023).
El análisis de ensayos clínicos sobre el cáncer llevados a cabo y financiados por empresas farmacéuticas en países de América del Sur entre 2010 y 2020 señala que la introducción de nuevos tratamientos oncológicos requiere inversiones en investigación, innovación y mejora de los servicios de salud. La participación de las naciones sudamericanas en los ensayos de nuevos fármacos para el cáncer es una estrategia clave para establecer vínculos entre diversos sectores como la salud, la economía, la ciencia y la tecnología (de Oliveira Avellar et al., 2023).

El análisis del rendimiento en situaciones reales de los usuarios del sistema MiniMed (MM) 780G en Argentina, Brasil, Colombia y Chile, junto con el impacto de cada avance tecnológico del sistema MM en el control glucémico, ha llevado a la conclusión de que los usuarios latinoamericanos reales del MM780G han demostrado un buen control promedio de la glucosa. Han alcanzado metas internacionales y han experimentado una mayor automatización con cada evolución tecnológica del sistema (Grassi et al., 2023).

CONCLUSIONES

Con los resultados obtenidos en el presente estudio bibliométrico, se puede concluir que existe un creciente interés por el estudio de la economía de la salud en Colombia con énfasis principal en los últimos 4 años. Aumento que se viene presentando desde el año 1975; el primer manuscrito discute las indicaciones de la cirugía ambulatoria y se centra en identificar los criterios y situaciones en las que la cirugía ambulatoria es apropiada. Para el año 2023, las publicaciones alcanzaron su pico más alto (17 documentos publicados en Scopus). Colombia, Estados Unidos y Chile se destacan como los países de mayor producción.

Es relevante destacar que el documento más citado utiliza la base de datos Web of Science para recopilar información y proporcionar varios indicadores bibliométricos, incluido el número total de publicaciones y citas, y el índice h. Los resultados indican que Brasil, México, Chile, Argentina y Colombia son los únicos países con un número significativo de publicaciones en economía en Web of Science, Aunque Costa Rica y Uruguay también muestran resultados considerables en términos de per cápita.

Por otro lado, entre los temas que abarcan los siguientes documentos más citados se encuentran en segundo lugar el estudio de García et al (2020), donde se analizó el contexto y las respuestas iniciales de ocho países latinoamericanos seleccionados sobre la atención del covid 19, incluidas similitudes y diferencias en medidas de salud pública, económicas y fiscales; y en tercer lugar, Borrajo et al (2007), explora el tamizaje neonatal en América Latina a principios del siglo XXI, destacándose que actualmente, el hipotiroidismo congénito (HC) es la enfermedad más ampliamente detectada, seguida de la fenilcetonuria.
A partir del análisis de la red de acoplamiento bibliográfico llevada a cabo, se identificaron 5 importantes corrientes de investigación en este campo, las cuales son: (1) Análisis de Costo Utilidad; (2) Análisis Económicos de la Salud; (3) Costos Médicos; (4) Carga Económica y de Salud; y (5) Tercer Pagador.

Finalmente, las Futuras Líneas de Investigación nacen con los análisis de costo-utilidad y coste-efectividad de las tecnologías sanitarias se demuestra cual puede ser la estrategia rentable desde una perspectiva social y como se puede utilizar esta información para orientar los responsables de políticas hacia una utilización más eficiente de los recursos de salud, al igual de nutrir las guías de práctica clínica; sin desconocer el papel de la industria farmacéutica y sus estudios en ciencia, tecnología e innovación que buscan la automatización de los procesos de la atención sanitaria.
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