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Comfamiliar Risaralda ha desarrollado durante va-
rios años su escenario de prestación de servicios de salud, 
pensando en el mayor bienestar de sus pacientes y la co-
munidad. Conforme a ello se hace necesario que el trabajo 
sistemático y permanente de sus profesionales, se vea in-

diversas áreas de la salud.
Por este motivo se hizo imperativo el diseño de planes 

estratégicos institucionales que visibilizaran la gestión de 
conocimiento dentro de la institución y que la convirtieran 
en una prioridad organizacional.

Es por ello que desde hace mas de 20 años contamos con la 
presencia de estudiantes en formación, tanto en las áreas de pre-
grado y postgrado de programas médicos y no médicos; lo cual 
nos ha permitido establecer planes, programas y proyectos que 
favorecen la mejora permanente de la actividad asistencial.

Hace 14 años somos centro de práctica formativa cer-
 por el Ministerio de Educación y Salud Nacional, 

desde hace mas de 5 años contamos con nuestro grupo de 
investigación Salud Comfamiliar categoría A1 Minciencias, 
somos parte de la red de centros de investigación clínica 

somos testigos de la presencia de mas de 300 estudiantes, 
tanto nacionales como extranjeros que solicitan rotaciones 
clínicas por diversas áreas de la institución.

la primera Clínica del departamento en obtener la máxima 
distinción en calidad del país; los compromisos aumentan, y 

como hospital universitario. El hospital universitario será 
pieza fundamental para el desarrollo de nuestros programas 
académicos en salud en alianza con la Fundación Universita-
ria Comfamiliar.

La gestión de conocimiento como elemento fundamen-
tal del desarrollo en Comfamiliar Risaralda busca la trans-
formación y el mejoramiento en el impacto social de los 
diferentes procesos y servicios, es por ello que el ecosiste-
ma de Salud y el ecosistema de Educación se vienen articu-
lando hace más de 2 años, para ofrecer servicios cada vez 

-

un acercamiento entre los diferentes actores de la sociedad, 
proponiendo la conversación academia-empresa-investiga-
ción mediante un diálogo abierto y práctico. 

como objetivo ampliar la investigación institucional a través 
de la movilización del capital humano, el estudio y análisis 
del sector empresarial, educativo y social de Risaralda, bajo 

-

Así las cosas, esta articulación, junto a la actualización 
curricular, de escenarios de aprendizaje y la transformación 
constante de nuestros servicios, busca fortalecer la creación 
de espacios de investigación aplicada y la práctica del cono-
cimiento. 

El enfoque social de la institución se fortalece a través de 
la investigación y la creación de relaciones continuas entre el 

-
ción en entornos reales, consolidando las mejores prácticas 
y calidad en los Ecosistemas de Salud y Educación, esperan-
do importantes avances para el orgullo de nuestra comuni-
dad colaboradora y Risaraldenses.

Dr. Juan José Montoya Martínez.

en Comfamiliar Risaralda
Presente y Futuro

ED I TORIA L
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Figura 2

Figura 3. 
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Metodología:

Resultados: 

Selección de estudios

Figura 1.

La tabla 1 

Author Year Sample 
size 

Intervention Main results 
(Mean±SD)

Primary 
outcome

Secondary 
outcome

Vigno-
chi

2008 29 The physical activity program 
was based on the Moyer-Mi-
leur protocol

2037 ± 36,73 
vs 2035,71 ± 
57,71

Bone mine-
ralization

Weight gain

Massaro 2009 60 Field Protocol 2375 ± 93 vs 
2298 ± 82

Weight gain NICU length 
of stay

Vigno-
chi

2012 30 Passive �exion and extension 
movements were performed 
with gentle joint compres-
sions at the end of each 
movement.
We perform ten repetitions 
on the wrists, elbows, 
shoulders, ankles, knees, 
and hips in the left and right 
lateral positions.

2375 ± 93 vs 
2298 ± 82

Bone mine-
ralization

Physical 
growth
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Mileur 1995 26 Babies in the intervention 
group received range-of-mo-
tion exercises with gentle 
compression and extension 
and �exion of the upper 
and lower extremities. Each 
movement was performed 
�ve times on the wrist, 
elbow, shoulder, ankle, knee, 
and hip. Five times a week.

1894 ± 221 vs 
1780 ± 165

Weight gain Physical 
growth

Taheria 2017 44 Field Protocol 1426,4 ± 
346,79 vs 
1237.35 ± 
167,53

Weight gain NICU length 
of stay

Arora 2005 46 Field protocol only prone 
phase

1626,6 ± 210,8 
vs 1545 ± 
195,9

Weight gain Neurologi-
cal behavior

Mileur 2008 22 Tactile-kinesthetic stimula-
tion (TKS)

2053,2 ± 124,7 
vs 1941,8 ± 
73,5

Weight gain Physical 
growth

Mileur 2013 44 Infant massage USA (Vimala 
- kinesthetic) massage 
protocol abdomen massage 
was removed.

2186 ± 35 vs 
2265 ± 338

Bone mine-
ralization

Weight gain

Lee 2005 26 Field Protocol 1829,2 ± 260 
vs 1732,3 ± 
220,6

Weight gain Behavioral 
responses

Diego 2007 90 Field Protocol 22,31 ± 10,55 
vs 17,11 ± 9,01

Weight gain Vagal 
activity

Haley 2012 40 Tactile-kinesthetic stimula-
tion (TKS)

1632 ± 238 vs 
1574 ± 246

Weight gain Bone mine-
ralization

Riesgo de sesgo

Figura 2A. 

Figure 2B. 

Efectos de las intervenciones
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Figure 3. 

Figure 4.

Discusión y conclusiones

De acuerdo a los resultados de este metanálisis 

incluidos dentro de los estándares de las UCI

Los autores no declaran 
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Preterm infant massage elicits consistent increases in vagal activity 
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Metodología: 

institucional de Comfamiliar Risaralda y fue 

Resultados:

Tabla 1
controles incluidos en el estudio



28

Discusión:

las malformaciones craneofaciales y segundo lugar 

casos nuevos a través del sistema de vigilancia de 

Conclusión:

Los autores no declaran 

Financiación: 
Salud 

Comfamiliar de Comfamiliar Risaralda 

Bibliografía



29



30

Congénitas en un Hospital de Cuarto 
Nivel (2012-2022)

AUTORÍA 

Jorge Alejandro Salazar Hernández
ORCID: 0000-0003-3247-588X

Universidad Tecnológica de Pereira,

Pereira, Risaralda

alejandro.salazar1@utp.edu.co

Angie Paola Tavera Tavera
ORCID: 0000-0002-0463-3302

Grupo de Investigación Salud Comfamiliar

Clínica Comfamiliar Risaralda

atavera@comfamiliar.com

Jorge-Mario Estrada
ORCID: 0000-0001-8760-8147

Grupo de Investigación Salud Comfamiliar

Clínica Comfamiliar Risaralda

jestradaa@comfamiliar.com

Gloria Liliana Porras Hurtado
ORCID: 0000-0003-1193-7184

Grupo de Investigación Salud Comfamiliar

Clínica Comfamiliar Risaralda

gporras@comfamiliar.com



31

Resumen:
Las enfermedades congénitas cardíacas 

estudio lationoamericano de malformaciones 

síndromes y condiciones genéticas asociadas con 

Palabras claves: 

Abstract:

Latin American study of congenital malformations 

diversity of syndromes and genetic conditions 

Key words: 

Introducción

causa de muerte en niños menores de un año 



32

Metodología:

estudio lationoamericano de malformaciones 

las malformaciones congénitas

Consideraciones éticas

contacto con ninguna de las familias afectadas y no 

Resultados:

casos asociados con síndromes genéticos u otras 



33
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Líneas de investigación

EL GR UPO SA LUD C OMFAMILIA R 

CATEGORÍA A1 E N MINC IE NC IAS 

EL GR UPO I+D+T 

REC ON OC ID O POR MINC IE NC IAS 

Líneas de investigación

-  Anomalías congénitas y Enfermedades Huérfanas-Raras
-  Cardiovascular
-  Endocrinología
-  Enfermedades Infecciosas




