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1. Resumen:

La gestion de inventarios de suministros médicos representa un proceso estratégico para las
instituciones de salud, debido a su relacion con la disponibilidad de insumos, la continuidad
del servicio, la seguridad del paciente y la eficiencia operativa. Este estudio realiza una
revision bibliométrica de la produccion cientifica relacionada con el control de inventarios y
los suministros médicos, con el objetivo de identificar las principales tendencias, enfoques
tematicos y brechas de investigacion del campo. Para esto, se consultd la base de datos
Scopus durante abril de 2026, utilizando la ecuacién de busqueda “Inventory control AND
medical supplies” en los campos de titulo, resumen y palabras clave. El corpus final estuvo
conformado por 298 documentos publicados entre 1969 y 2026, los cuales fueron analizados
mediante Bibliometrix/Biblioshiny y VOSviewer.

Los resultados muestran un crecimiento progresivo de la produccion cientifica,
especialmente desde la década de 2010 y con mayor intensidad entre 2018 y 2025. Asimismo,
se evidencia que la literatura se ha desarrollado principalmente desde enfoques logisticos,
operativos, tecnologicos y de gestion hospitalaria, asociados con la optimizacion del
abastecimiento, la disponibilidad de insumos, la cadena de suministro hospitalaria y el apoyo
a la toma de decisiones. Aunque aparecen términos relacionados con costos, compras, ahorro
y eficiencia, estos no conforman una linea principal de investigacidn, sino que se integran de
manera secundaria a los procesos logisticos y operativos. Por ello, se identifica una brecha
relacionada con la necesidad de incorporar de forma mas explicita variables financieras,
criterios de rotacion y criticidad clinica en los modelos de gestion de inventarios médicos.
Este estudio aporta una vision general del estado actual del campo y sefiala oportunidades
para futuras investigaciones orientadas a fortalecer la toma de decisiones operativas y
financieras en instituciones de salud.
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bibliométrica; cadena de suministro hospitalaria; costos; rotacion de inventarios.

2. Introduccion:

La gestion de inventarios de suministros médicos conforma un eje estratégico para las
instituciones de salud, esto es debido a su relacion directa con la disponibilidad de insumos,
la continuidad de la atencion, la seguridad del paciente y la eficiencia en el uso de los recursos
hospitalarios. En este contexto, la literatura académica ha avanzado en el estudio de la
logistica hospitalaria, la administracion de materiales, la cadena de suministro en salud, la



optimizacion de inventarios y el uso de herramientas tecnologicas para apoyar la toma de
decisiones. Estudios previos han abordado la gestion de suministros quirargicos, la medicion
del desempefio logistico en cadenas internas hospitalarias y la aplicacion de modelos de
decision para mejorar el abastecimiento y reducir riesgos operativos en instituciones de salud
(Ahmadi et al., 2019; Moons et al., 2019; Nicholson et al., 2004).

Sin embargo, a pesar de estos avances, la literatura aun no ha resuelto completamente la
relacion entre la gestion de inventarios médicos y su impacto financiero. Gran parte de los
estudios se ha concentrado en garantizar la disponibilidad de insumos, mejorar los procesos
logisticos, reducir faltantes y optimizar la operacion hospitalaria, pero no siempre analiza de
manera principal variables como costos de almacenamiento, compras urgentes,
vencimientos, desperdicio, rotacién de inventarios, capital inmovilizado y eficiencia
presupuestal. En consecuencia, el componente financiero aparece con frecuencia como un
elemento asociado a la eficiencia operativa, pero no necesariamente como un eje central de
analisis dentro de los modelos de gestion de inventarios médicos.

Este vacio se profundiza porque los suministros médicos no presentan un comportamiento
homogéneo. Algunos insumos tienen alta rotacion y requieren reposicion frecuente; otros
tienen baja rotacion, pero pueden ser clinicamente criticos en procedimientos especificos o
situaciones de emergencia. Esta diferencia implica que no todos los productos deben
gestionarse bajo los mismos criterios. No obstante, la literatura revisada tiende a abordar la
gestion de inventarios desde enfoques generales de disponibilidad, abastecimiento o control
logistico, sin integrar de forma suficiente la relacion entre rotacion, criticidad clinica e
impacto financiero. Asi, persiste una limitaciéon conceptual y metodologica: los modelos
existentes no siempre permiten distinguir qué insumos generan mayor presion financiera,
cudles representan mayor riesgo clinico y cudles requieren estrategias diferenciadas de
reposicion, almacenamiento o control.

La falta de integracion entre estas dimensiones puede generar consecuencias relevantes tanto
para la préctica hospitalaria como para la investigacion académica. Desde el punto de vista
operativo, una gestion inadecuada puede ocasionar desabastecimiento, interrupciones en la
atencion, compras de emergencia y pérdida de oportunidad en la prestacion del servicio.
Desde el punto de vista financiero, puede producir sobreinventario, vencimientos,
desperdicio, costos innecesarios de almacenamiento y capital inmovilizado. Ademas, desde
una perspectiva de politica institucional, la ausencia de modelos que articulen criterios
clinicos y financieros limita la capacidad de las organizaciones de salud para tomar
decisiones mas eficientes, sostenibles y basadas en evidencia.

Frente a este escenario, el presente estudio propone realizar una revision bibliométrica de la
literatura cientifica sobre control de inventarios y suministros médicos en instituciones de
salud. El proposito es identificar las principales tendencias de investigacion, los enfoques
dominantes, las fuentes mas relevantes, los documentos influyentes y las estructuras
tematicas del campo, con especial atencion a la presencia del componente financiero y a la
forma en que la literatura aborda criterios como rotacion, costos, compras, vencimientos y
criticidad clinica. Para ello, se analiza un corpus de documentos obtenidos de Scopus y



procesados mediante herramientas bibliométricas y de visualizacion de redes, como
Bibliometrix/Biblioshiny y VOSviewer.

Este trabajo conecta dos cuerpos de literatura que suelen abordarse de manera separada. Por
un lado, se vincula con la literatura sobre logistica hospitalaria, cadena de suministro en salud
y gestion operativa de inventarios, la cual se ha concentrado en la disponibilidad de insumos,
la eficiencia del abastecimiento y la continuidad del servicio. Por otro lado, se relaciona con
la literatura sobre gestion financiera y economica de los recursos en salud, interesada en el
control de costos, la eficiencia presupuestal y la asignacion racional de recursos. Al articular
estas dos perspectivas, el estudio permite observar si la investigacion existente ha integrado
de manera suficiente las decisiones logisticas con sus implicaciones financieras.

El enfoque bibliométrico resulta pertinente porque permite analizar de forma sistemadtica y
amplia la produccion cientifica acumulada sobre el tema. A diferencia de una revision
narrativa tradicional, la bibliometria facilita identificar patrones de publicacion, autores,
fuentes, paises, documentos citados, redes de coocurrencia de palabras clave y agrupaciones
tematicas. Ademas, el uso de herramientas de visualizacién permite reconocer relaciones
entre conceptos que no siempre son evidentes en una lectura individual de los documentos.
Por esta razon, este enfoque es adecuado para examinar como se ha estructurado el campo,
qué temas han recibido mayor atencioén y qué dimensiones permanecen menos desarrolladas.

La primera contribucion de este estudio es sustantiva, ya que permite comprender como se
ha configurado la investigacion sobre inventarios y suministros médicos en instituciones de
salud. En particular, el analisis permite establecer si el campo se ha orientado principalmente
hacia enfoques operativos, logisticos, tecnoldgicos o financieros, y de qué manera se
relacionan estos enfoques dentro de la literatura. La segunda contribucion es metodologica y
empirica, pues el estudio utiliza indicadores bibliométricos y redes de coocurrencia para
examinar la evolucion del tema, los documentos més influyentes y los principales clisteres
conceptuales, ofreciendo una lectura estructurada del estado actual de la investigacion.

De manera general, los resultados muestran que la literatura sobre inventarios médicos ha
tenido un crecimiento progresivo, especialmente en los ltimos afios, y que sus principales
desarrollos se han concentrado en la gestion logistica, la optimizacion, la cadena de
suministro hospitalaria, la tecnologia y el apoyo a la toma de decisiones. Aunque los costos,
las compras y la eficiencia econdmica aparecen dentro del campo, estos elementos no parecen
constituir una linea dominante de investigacion, sino dimensiones complementarias
asociadas al desempefio operativo. Esta situacion permite reconocer una oportunidad para
avanzar hacia modelos de gestion de inventarios médicos que integren de manera mas
explicita la rotacion de los insumos, su criticidad clinica y su impacto financiero.

Para desarrollar este analisis, el estudio se organiza a partir de una bisqueda bibliografica en
Scopus, aplicada a documentos relacionados con el control de inventarios y los suministros
médicos. Posteriormente, los registros se procesan mediante Bibliometrix/Biblioshiny y
VOSviewer, con el fin de examinar la evolucion anual de publicaciones, las fuentes mas
relevantes, los autores, los paises, los documentos mas citados y las redes de coocurrencia de
palabras clave. Esta arquitectura metodoldgica permite construir una vision general del
campo y, al mismo tiempo, identificar las brechas tematicas que justifican futuras



investigaciones sobre modelos de inventario médico con criterios logisticos, clinicos y
financieros.

3. Justificacion:

La presente investigacion se justifica por la necesidad de comprender cémo se ha
desarrollado la literatura cientifica sobre la gestion de inventarios de suministros médicos y
qué tan integrada se encuentra con el analisis financiero en instituciones de salud. Este tema
es relevante porque los inventarios médicos no solo cumplen una funcién operativa
relacionada con la disponibilidad de insumos, sino que también representan decisiones
econdmicas importantes asociadas con compras, almacenamiento, vencimientos,
desperdicios, reposicion y capital inmovilizado.

En las instituciones de salud, una gestion inadecuada de los suministros puede generar
consecuencias significativas. La falta de insumos puede afectar la continuidad del servicio y
la seguridad del paciente, mientras que el exceso de inventario puede ocasionar pérdidas
financieras por vencimiento, baja rotacion, sobrecostos de almacenamiento y uso ineficiente
del presupuesto. Por esta razon, resulta necesario estudiar si la literatura ha abordado de
manera suficiente la relacion entre la rotacion de los insumos, su criticidad clinica y su
impacto financiero.

La revision bibliométrica resulta pertinente porque permite analizar de forma sistematica y
objetiva la produccion cientifica existente. A diferencia de una revision narrativa, este
enfoque facilita identificar tendencias de publicacion, fuentes relevantes, autores, paises,
documentos influyentes y redes tematicas. Ademas, permite reconocer si los conceptos
financieros, como costos, compras, ahorro, eficiencia y capital inmovilizado, ocupan un lugar
central dentro del campo o si aparecen tnicamente como elementos secundarios asociados a
la gestion logistica y operativa.

Este estudio también es importante para las instituciones de salud, ya que permite evidenciar
oportunidades para mejorar la toma de decisiones sobre inventarios médicos. Al identificar
como se ha estudiado el tema y qué vacios persisten, se pueden orientar futuras estrategias
hacia modelos que no solo garanticen la disponibilidad de insumos, sino que también
consideren criterios financieros y clinicos. Esto es especialmente relevante para diferenciar
la gestion de insumos de alta, media y baja rotacion, asi como para reducir riesgos asociados
con desabastecimiento, compras urgentes, vencimientos y recursos inmovilizados.

Desde el punto de vista académico, esta investigacion aporta una vision organizada del estado
actual del conocimiento sobre inventarios y suministros médicos. Su valor radica en mostrar
si el campo se ha consolidado principalmente desde enfoques logisticos, operativos y
tecnologicos, o si también ha desarrollado una linea financiera robusta. De esta manera, el
estudio permite identificar brechas tematicas y abrir nuevas posibilidades de investigacion
orientadas a integrar la gestion de inventarios médicos con criterios de rotacion, criticidad
clinica, costos y eficiencia presupuestal.



En consecuencia, esta revision bibliométrica se justifica porque contribuye tanto a la
comprension académica del campo como a la identificacion de oportunidades practicas para
las instituciones de salud. Su aporte principal consiste en evidenciar la necesidad de avanzar
hacia modelos de gestion de inventarios médicos que articulen la disponibilidad operativa
con la sostenibilidad financiera y la toma de decisiones basada en evidencia.

4. Metodologia:

El presente estudio adopta un enfoque bibliométrico con el propodsito de analizar la
produccion cientifica relacionada con el control de inventarios y los suministros médicos en
instituciones de salud. Este tipo de analisis permite identificar tendencias de publicacion,
fuentes relevantes, autores, paises, documentos influyentes y estructuras tematicas dentro de
un campo de investigacion.

La busqueda bibliografica se realizd en la base de datos Scopus durante abril de 2026. La
consulta se aplico en los campos de titulo, resumen y palabras clave, utilizando la ecuacion
de busqueda “Inventory control AND medical supplies”. No se aplicaron restricciones de
idioma, con el fin de obtener una vision mas amplia de la produccion cientifica disponible
sobre el tema. Como criterio de seleccion documental, se incluyeron inicamente documentos
clasificados como articulos cientificos y articulos de revision.

A partir de estos criterios, la busqueda inicial en Scopus arrojé un total de 299 documentos.
Posteriormente, los registros fueron exportados en formatos BibTeX y CSV para su
procesamiento en Bibliometrix/Biblioshiny y VOSviewer. Al cargar los metadatos en
Bibliometrix, el software reconocid 298 registros validos. Esta diferencia pudo deberse a
duplicidad o a inconsistencias en los metadatos; sin embargo, el estudio tomd como corpus
final los registros efectivamente procesados por el software.

El analisis se desarrollo en dos niveles. En primer lugar, se realizo un anélisis de desempefio
bibliométrico, orientado a describir la evolucion anual de la produccion cientifica, las fuentes
mas relevantes, los autores con mayor nimero de publicaciones, la distribucion geografica
de los documentos y los trabajos con mayor numero de citas. Este andlisis permitid reconocer
el crecimiento del campo, sus principales actores académicos y las publicaciones con mayor
influencia dentro de la literatura.

En segundo lugar, se efectu6 un analisis de estructura conceptual mediante redes de
coocurrencia de palabras clave. Para ello, se utilizd6 VOSviewer, con el fin de identificar los
principales temas, relaciones y agrupaciones conceptuales presentes en la literatura. Este
analisis permitid observar cdmo se conectan conceptos como gestion de inventarios, control
de inventarios, cadena de suministro hospitalaria, optimizacidn, costos, compras, eficiencia
y suministros médicos.

De manera complementaria, el estudio prestd especial atencion a la presencia de términos
asociados con el componente financiero de la gestion de inventarios, tales como costos,
ahorro, compras, eficiencia, economia, abastecimiento y control de recursos. Esto permitié
valorar si la literatura sobre inventarios de suministros médicos se orienta principalmente



hacia enfoques logisticos y operativos, o si incorpora de manera significativa variables
financieras relacionadas con rotacidon, vencimientos, capital inmovilizado y eficiencia
presupuestal.

En sintesis, la metodologia permitié construir una visidn general del estado de la
investigacion sobre control de inventarios y suministros médicos, identificando tanto los
principales patrones bibliométricos del campo como las brechas tematicas relacionadas con
la integracion entre gestion logistica, criticidad clinica e impacto financiero.

5. Resultados bibliométricos:

5.1 Informacion general del corpus

Documents Annual Growth Rate

298 3.04 %

Timespan

1969:2026

Authors Authors of single-authore International Co-Authors Co-Authors per Doc

1029 56 15.44 % 3.59

Author's Keywords (DE) References

793 0

Document Average Age Average citations per doc

15.6 18.87

Figura 1. Informacion general del corpus bibliométrico sobre control de inventarios y suministros médicos.

La base bibliografica analizada estuvo conformada por 298 documentos validos, publicados
entre 1969 y 2026, relacionados con el control de inventarios y los suministros médicos.
Estos documentos se distribuyeron en 226 fuentes y fueron elaborados por 1029 autores, lo
que indica una produccion cientifica amplia y diversa. Ademas, se identificaron 793 palabras
clave de autor, las cuales permiten reconocer los principales enfoques tematicos abordados
en la literatura.

El promedio de 3,59 coautores por documento indica que la produccion cientifica sobre este
tema suele desarrollarse de manera colaborativa, sin embargo, la tasa de coautoria
internacional fue de 15,44 %, lo que evidencia que, aunque existen relaciones entre
investigadores de distintos paises, la colaboracidén internacional no representa el rasgo
dominante del campo. Por otra parte, el promedio de 18,87 citas por documento refleja que
una parte de la literatura ha alcanzado un impacto académico importante. Asimismo, la tasa
de crecimiento anual del corpus fue de 3,04 %, lo que permite sefialar que el tema ha
mantenido un crecimiento moderado a lo largo del tiempo.



En conjunto, estos indicadores muestran que la gestion de inventarios y suministros médicos
constituye un campo de investigacion en crecimiento, aunque disperso entre multiples
fuentes y autores. Esto justifica la necesidad de analizar no solo la cantidad de publicaciones,
sino también sus tendencias relacionadas con los temas abordados, sus documentos mas
influyentes y la presencia de enfoques asociados con costos, eficiencia financiera y
clasificacion de insumos segun su rotacion.

5.2 Evolucion temporal de la produccion cientifica

Annual Scientific Production
Articles
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Figura 2. Evolucion anual de la produccion cientifica sobre control de inventarios y suministros médicos.

La Figura 2 muestra la evolucion anual de la produccion cientifica sobre control de
inventarios y suministros médicos. En términos generales, se observa que durante las
primeras décadas del periodo analizado, entre 1969 y los primeros afios del siglo XXI, la
produccion fue baja e irregular, lo que indica que el tema atin no estaba en crecimiento como
una linea de investigacion amplia.

A partir de la década de 2010 se observa un crecimiento mas sostenido, asociado al interés
por mejorar la eficiencia hospitalaria, optimizar el abastecimiento, reducir faltantes y
fortalecer la gestion logistica en salud. El aumento mas importante se presenta entre 2018 y
2025, periodo en el que la produccidn alcanza sus niveles mas altos. Sin embargo, el dato de
2026 debe interpretarse con precaucion, ya que corresponde a un afio ain no finalizado.

En sintesis, la evolucién temporal evidencia que la gestion de inventarios médicos ha ganado
relevancia en la literatura reciente. No obstante, este crecimiento no permite concluir por si
solo que los estudios aborden directamente la rotacion de insumos o su impacto financiero,



por lo que es necesario complementar el analisis con fuentes, documentos citados y redes de
palabras clave.

5.3 Fuentes mas relevantes

Most Relevant Sources

HOSPITAL MATERIEL MANAGEMENT QUARTERLY .11

CHINA MEDICAL DEVICES . 8

BIOMEDICAL INSTRUMENTATION AND . 6
TECHNOLOGY

AMERICAN JOURNAL OF HEALTH-SYSTEM 0
PHARMACY

TRANSFUSION O s
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COMPUTERS AND INDUSTRIAL ENGINEERING 4

EUROPEAN JOURNAL OF OPERATIONAL RESEARCH 4

JOURNAL OF CLINICAL ENGINEERING 4

OMEGA (UNITED KINGDOM) 4

a
&

PLOS ONE 4

0.0 25 50 75 10.0 125
N. of Documents

Figura 3. Fuentes mas relevantes en la produccion cientifica sobre control de inventarios y suministros
médicos.

La Figura 3 muestra las fuentes con mayor numero de publicaciones sobre control de
inventarios y suministros médicos. Las revistas mas destacadas son Hospital Materiel
Management Quarterly, China Medical Devices y Biomedical Instrumentation and
Technology, seguidas por otras fuentes relacionadas con farmacia hospitalaria, ingenieria
clinica, investigacion de operaciones e ingenieria industrial.

Los resultados evidencian que el tema tiene un caracter interdisciplinario, ya que combina
gestion hospitalaria, logistica, tecnologia, administracion de operaciones y métodos
cuantitativos. Aunque algunas revistas incorporan modelos de optimizacién y apoyo a la
decision, no predominan fuentes especializadas en finanzas o economia hospitalaria. Por ello,
el componente financiero parece abordarse principalmente como parte de la eficiencia
operativa y el control de costos, mas que como eje central de investigacion.



5.4 Autores mas relevantes

Most Relevant Authors
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Figura 4. Autores mas relevantes en la produccion cientifica sobre control de inventarios y suministros
médicos.

La Figura 4 muestra los autores con mayor nimero de documentos dentro del corpus
analizado. En primer lugar, es importante sefalar que el registro identificado como “NA NA”
no corresponde a un autor real, sino a informacion faltante o no reconocida por el software
durante el procesamiento de los metadatos. Por esta razon, dicho valor no se interpreta como
parte de los autores mas relevantes del campo.

Entre los autores identificados, se destacan Li Z, Zhang Y y Zhao L, con 3 documentos cada
uno, seguidos por otros investigadores con 2 documentos. Esto evidencia que la produccion
cientifica sobre control de inventarios y suministros médicos no esta concentrada en un solo
autor o grupo dominante, sino distribuida entre diferentes investigadores.

En general, los resultados reflejan un campo amplio, disperso e interdisciplinario, abordado
desde areas como la gestion hospitalaria, la logistica, la ingenieria industrial, la farmaciay la
administracion de operaciones. En ese sentido, la ausencia de un autor claramente dominante
puede interpretarse como una sefial de diversidad tematica, pero también como una
oportunidad para consolidar lineas de investigacion mas especificas sobre modelos de
inventario aplicados a insumos médicos de distinta rotacion.

Ademas, no se observa un liderazgo marcado desde el enfoque financiero, sino una mayor
presencia de perspectivas operativas, logisticas y tecnoldgicas. Por ello, es necesario



complementar este andlisis con las palabras clave y los documentos mas citados para
identificar mejor la presencia de variables financieras como costos, ahorro, eficiencia o
capital inmovilizado.

5.5 Distribucion geografica de la produccion cientifica
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Figura 5. Distribucion geogrdfica de la produccion cientifica sobre control de inventarios y suministros
médicos.

La Figura 5 muestra la distribucion geografica de la produccion cientifica sobre control de
inventarios y suministros médicos. Los resultados indican una mayor participacion de
Estados Unidos, China e India, seguidos por paises como Canadd, Reino Unido, Iran, Francia,
Alemania, Etiopia y Turquia.

Es importante aclarar que estas frecuencias no necesariamente representan documentos
unicos por pais, ya que el software puede contabilizar la presencia de un pais en las
afiliaciones de los autores dentro de un mismo documento. Por esta razon, los valores deben
interpretarse como frecuencia de participacion o aparicion en la produccion cientifica, y no
como niimero exacto de publicaciones independientes por pais.

En general, la distribucion evidencia que este tema tiene alcance internacional y responde a
desafios comunes en las instituciones de salud, como la disponibilidad de insumos, los costos
de almacenamiento, los tiempos de reposicion, los vencimientos y la variabilidad de la
demanda. Sin embargo, este analisis geografico no permite determinar por si solo si el
enfoque financiero predomina en la literatura, por lo que debe complementarse con el estudio
de los documentos mads citados y las redes de coocurrencia de palabras clave.



5.6 Documentos mas citados

Most Global Cited Documents

COHEN J, 2020, Prev. Med. . 426

MOONS K, 2019, OMEGA @ =

HSIA RY, 2012, Health Policy Plan. @ 197

XIAO Y, 2006, IEEE Commun. Mag. ——————————————————————— 185

NICHOLSON L, 2004, Eur. J. Oper. Res. —— 147

Documents

EZZELLE J, 2008, J. Pharm. Biomed. Anal. ——— 136
CONRARDY J, 2010, AORNJ. ———————— 135
SPRUNG CL, 2010, Intensive CARE Med. ——————————————— 131
LOTFIR, 2022, Int. J. Fuzzy Syst. ————————————— 129

BANSAL D, 2013, Sci. Pharm. ————————— 126
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Figura 6. Documentos con mayor numero de citas globales sobre control de inventarios y suministros médicos.

La Figura 6 presenta los documentos con mayor nimero de citas globales dentro del corpus
bibliométrico. El documento mas citado es Cohen J. (2020), con 426 citas, seguido por
Moons K. (2019), Hsia RY. (2012), Xiao Y. (2006) y Nicholson L. (2004). Estos resultados
muestran que los trabajos mas influyentes provienen de areas diversas, como medicina
preventiva, politica en salud, investigacién de operaciones, ingenieria, farmacia y gestiéon
hospitalaria.

La presencia de revistas como Omega y European Journal of Operational Research
evidencia una relacion importante con la investigacion de operaciones y los métodos
cuantitativos, especialmente en temas como optimizacion, simulacion, clasificacion de
productos, analisis de demanda y control del abastecimiento. Sin embargo, el enfoque
financiero no aparece como el eje principal de los documentos mas citados, sino como un
componente asociado a la eficiencia, los costos y la mejora de procesos.

Por esta razon, ademas de revisar el nimero de citas, es necesario analizar los resimenes y
conclusiones de los documentos mas influyentes. Esto permitira identificar si los estudios
abordan directamente los costos, la rotacion de inventarios y la eficiencia financiera, o si
estos aspectos aparecen solo como variables secundarias dentro de un enfoque
principalmente operativo y logistico.



5.7 Red de coocurrencia de palabras clave
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Figura 7. Red de coocurrencia de palabras clave sobre control de inventarios y suministros médicos. Los nodos
representan palabras clave con un minimo de 8 apariciones dentro del corpus; de las 2.993 palabras clave
identificadas, 113 cumplieron el umbral inicial, y posteriormente se depuraron términos genéricos no
relacionados directamente con el andlisis temdtico. El tamaiio del nodo indica la frecuencia de aparicion de
cada término, el color representa agrupaciones temdticas o clusters; y el grosor de las lineas refleja la
intensidad de coocurrencia entre palabras clave. Fuente: elaboracion propia con datos de Scopus, procesados
en VOSviewer.

La Figura 7 presenta la red de coocurrencia de palabras clave asociada con el control
de inventarios y los suministros médicos. La red estuvo conformada por 33 términos,
agrupados en tres clusteres principales. El tamafo de los nodos representa la
frecuencia de aparicion de cada término, mientras que las lineas reflejan la intensidad
de las relaciones entre palabras clave.

El primer claster, representado en rojo, se relaciona principalmente con la gestion de
inventarios, la toma de decisiones, la planeacion y la prestacion de servicios de salud. En este
grupo se ubican términos como inventory control, inventory management, decision making,
health care delivery, health care planning, hospitals y quality control. Este cluster evidencia
que una parte importante de la literatura se orienta hacia el control operativo de los
inventarios y su relacion con la gestion hospitalaria.



El segundo cluster, representado en verde, agrupa conceptos asociados con la administracion
hospitalaria, los equipos, los suministros y la gestion de materiales. Alli aparecen términos
como organization and management, hospital management, inventories, hospital, equipment
and supplies, hospital, hospital equipment y materials management. Este resultado confirma
que el campo ha sido abordado desde una perspectiva administrativa y logistica, centrada en
la organizacion de recursos, el abastecimiento y la gestion interna de materiales hospitalarios.

El tercer cluster, representado en azul, concentra los términos mas directamente relacionados
con la dimensidon econdmica y financiera. En este grupo aparecen conceptos como cost
control, cost savings, cost benefit analysis, costs and cost analysis, drug cost, economics,
financial management y hospital purchasing. Estos términos muestran que el componente
financiero si estd presente dentro de la literatura analizada; sin embargo, su ubicacion en la
red sugiere que aparece principalmente articulado con procesos de compras, control de costos
y eficiencia operativa, mas que como un ¢je independiente y dominante del campo.

De manera complementaria, se calcul6 la participacion de los términos financieros dentro de
lared. Para ello, se identificaron diez términos asociados directamente con costos, economia,
compras y gestion financiera: cost benefit analysis, cost control, cost savings, costs and cost
analysis, drug cost, economic aspect, economics, financial management, health care cost 'y
hospital purchasing. Estos términos sumaron 189 ocurrencias de un total de 807 ocurrencias
registradas en los 33 términos de la red, lo que equivale aproximadamente al 23,4 %. Este
resultado permite afirmar que el componente financiero tiene una presencia relevante, pero
secundaria frente a los enfoques operativos, logisticos y de gestion hospitalaria.

En conjunto, la red evidencia que la literatura sobre inventarios y suministros médicos se ha
desarrollado principalmente alrededor de la gestion operativa, la administracion hospitalaria,
la disponibilidad de recursos y la toma de decisiones. Aunque los costos, las compras, el
ahorro y la gestion financiera aparecen dentro del campo, estos conceptos no representan el
nucleo dominante de la red conceptual. Por tanto, los resultados respaldan la existencia de
una brecha relacionada con la necesidad de integrar de manera mas explicita las variables
financieras en los modelos de gestion de inventarios médicos.

6. Discusion

Los resultados de la revision bibliométrica permiten evidenciar que la investigacion sobre
control de inventarios y suministros médicos ha ganado relevancia de manera progresiva,
especialmente desde la década de 2010 y con mayor intensidad entre 2018 y 2025. Este
comportamiento coincide con lo planteado por estudios previos que han resaltado la
importancia de fortalecer la logistica hospitalaria, la disponibilidad de insumos y la eficiencia
operativa en las instituciones de salud. En particular, Ahmadi et al. (2019) muestran que la
gestion de suministros quirdrgicos e instrumentos estériles ha sido abordada principalmente
desde problemas de reposicion, almacenamiento, disponibilidad y eficiencia del proceso
hospitalario. De manera similar, Moons et al. (2019) destacan la necesidad de medir el
desempetio logistico de las cadenas internas hospitalarias, mientras que Nicholson et al.



(2004) analizan decisiones de inventario en salud desde modelos operativos y esquemas de
tercerizacion.

No obstante, los hallazgos de este estudio también permiten identificar una diferencia
importante frente a dichos antecedentes. Aunque estas investigaciones reconocen la
importancia de mejorar la eficiencia y reducir costos, su foco principal se mantiene en la
dimension operativa de la gestion de inventarios. Es decir, los inventarios médicos suelen ser
analizados como un problema de abastecimiento, disponibilidad, flujo de materiales o
desempefio logistico, pero no necesariamente como una decision financiera integral
relacionada con presupuesto, vencimientos, compras urgentes, capital inmovilizado o
sostenibilidad econdmica de las instituciones de salud.

En este sentido, la revision bibliométrica aporta una lectura complementaria a las revisiones
tradicionales. Mientras una revision narrativa permite profundizar en los aportes individuales
de determinados estudios, el analisis bibliométrico permite observar patrones mas amplios
del campo: qué temas aparecen con mayor frecuencia, cuales conceptos se relacionan entre
si, qué enfoques dominan la produccion cientifica y qué dimensiones permanecen menos
visibles dentro de la estructura tematica. Por esta razon, el uso de redes de coocurrencia
resulta Util para identificar que los términos asociados con costos, compras, ahorro o
economia aparecen dentro del corpus, pero no se consolidan como un eje tematico
independiente frente a conceptos mas dominantes como gestion de inventarios, control de
inventarios, cadena de suministro, optimizacion y apoyo a la toma de decisiones.

Esta diferencia es relevante porque permite problematizar el modo en que la literatura ha
abordado la gestién de inventarios médicos. Si bien los estudios previos han contribuido a
mejorar la comprension de los procesos de abastecimiento hospitalario, todavia queda menos
desarrollado el andlisis de como las decisiones de inventario afectan la estructura financiera
de las instituciones de salud. En la practica, una decision de inventario no solo define si un
insumo estd disponible o no, sino también cuanto dinero queda inmovilizado, qué riesgo
existe de vencimiento o desperdicio, qué costos genera el almacenamiento y qué
consecuencias financieras pueden derivarse de compras urgentes o de una planeacion
inadecuada.

Desde esta perspectiva, los resultados sugieren que el campo se encuentra mas consolidado
en torno a enfoques logisticos, operativos y tecnoldgicos que alrededor de un enfoque
financiero integral. Esto no significa que la literatura ignore por completo los costos o la
eficiencia econdmica, sino que estos elementos aparecen principalmente como variables
asociadas al desempefio operativo y no como componentes centrales de los modelos de
gestion. Por tanto, la brecha no consiste en la ausencia total del componente financiero, sino
en su tratamiento secundario frente a otros objetivos mas visibles, como la disponibilidad, el
abastecimiento y la optimizacion logistica.

Esta situacion tiene implicaciones importantes para hospitales, clinicas e IPS. Una gestion de
inventarios centrada unicamente en la disponibilidad puede conducir a excesos de inventario,
vencimientos y recursos financieros inmovilizados. Por el contrario, una gestion orientada
solo a reducir costos puede aumentar el riesgo de desabastecimiento y afectar la continuidad
del servicio. Por ello, las instituciones de salud requieren modelos de decision que permitan



equilibrar criterios operativos, clinicos y financieros, considerando no solo la cantidad de
insumos disponibles, sino también su comportamiento de uso, su importancia para la
prestacion del servicio y su impacto econdémico.

En consecuencia, esta revision permite sefialar una oportunidad de investigacion relevante:
avanzar hacia modelos de gestion de inventarios médicos que integren de forma mas explicita
las dimensiones logisticas, clinica y financiera. Futuras investigaciones podrian profundizar
en como variables como costos de almacenamiento, vencimientos, compras urgentes,
frecuencia de uso, criticidad del insumo y eficiencia presupuestal pueden incorporarse en
herramientas de clasificacion, priorizacion y toma de decisiones. De esta manera, la gestion
de inventarios médicos podria pasar de ser entendida principalmente como un problema
operativo a ser analizada como una decision estratégica para la sostenibilidad y eficiencia de
las instituciones de salud.

7. Conclusiones:

La revision bibliométrica permitié evidenciar que la investigacion sobre control de
inventarios y suministros médicos en instituciones de salud ha presentado un crecimiento
progresivo, especialmente desde la década de 2010 y con mayor intensidad entre 2018 y
2025. Este comportamiento refleja la importancia que ha adquirido la gestion de inventarios
en el sector salud, principalmente por su relaciéon con la disponibilidad de insumos, la
continuidad del servicio, la eficiencia operativa y la seguridad del paciente.

Los resultados muestran que el campo se ha desarrollado principalmente desde enfoques
logisticos, operativos, tecnologicos y de gestion hospitalaria. Las fuentes, documentos y
redes de coocurrencia analizadas evidencian una fuerte presencia de temas como gestion de
inventarios, control de inventarios, cadena de suministro hospitalaria, optimizacion,
simulacion, trazabilidad y apoyo a la toma de decisiones. Esto indica que la literatura ha
priorizado la mejora del abastecimiento y la disponibilidad de insumos médicos como
objetivos centrales de investigacion.

Sin embargo, el andlisis también permitié identificar que el componente financiero no
representa una linea dominante dentro del campo. Aunque aparecen términos relacionados
con costos, compras, ahorro, eficiencia y economia, estos se presentan principalmente como
elementos asociados a la gestion logistica y operativa, y no como ejes centrales de analisis.
Por tanto, se evidencia una brecha importante en la integracion entre la rotacion de los
insumos, su criticidad clinica y su impacto financiero.

Esta brecha resulta relevante porque los suministros médicos no tienen un comportamiento
homogéneo. Los insumos de alta rotacion requieren reposicion frecuente y control
permanente, mientras que los de baja rotacion pueden generar riesgos financieros por
vencimiento, baja utilizacion o capital inmovilizado. Ademas, algunos productos de baja
rotacion pueden ser clinicamente criticos, lo que exige estrategias de gestion diferenciadas
que no se basen inicamente en criterios de consumo o costo.



En este sentido, el principal aporte del estudio consiste en mostrar que la literatura sobre
inventarios médicos se encuentra mas consolidada desde una perspectiva operativa, logistica
y tecnolodgica que desde un enfoque financiero integral. Esta conclusion abre una oportunidad
para futuras investigaciones orientadas a desarrollar modelos de inventario que incorporen
simultaneamente criterios de rotacion, criticidad clinica, costos de almacenamiento,
vencimientos, compras urgentes y eficiencia presupuestal.

Finalmente, es importante reconocer que este estudio presenta algunas limitaciones. La
revision se realizd Unicamente con documentos indexados en Scopus y a partir de una
ecuacion de busqueda especifica, por lo que futuras investigaciones podrian ampliar el
analisis a otras bases de datos, incorporar nuevas ecuaciones de busqueda o profundizar en
revisiones sistematicas de los modelos de inventario aplicados al sector salud. Aun asi, los
hallazgos permiten construir una vision general del campo y sefialan la necesidad de avanzar
hacia enfoques mas integrales para la gestion de inventarios médicos en instituciones de
salud.
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