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R E S U M E N

La investigación biomédica cobra cada vez mayor importancia, en orden a las múltiples modalidades de investi-
gación básica, traslacional y clínica.
Para promover la investigación en determinadas áreas, es que se han conformado equipos de trabajo que incor-
poran a médicos, bioquímicos, enfermeras, residentes en investigación, así como también a otros profesionales de 
la salud. Lo anterior ha sido incorporado en algunos equipos a nivel nacional y es en ellos donde se ha evidenciado 
una mayor cantidad de postulación a proyectos de investigación, así como difusión de conocimientos en congresos 
y aumento del número de publicaciones. 
El objetivo de este manuscrito es dar a conocer la implementación de un equipo de investigación multidiscipli-
nario en el área de la cirugía colorrectal.    

A B S T R A C T

Background: Nowadays, biomedical research is relevant in order to different types of research, as basic, 
translational, biomedical and clinic research.
To promote and improve the research in specific areas, clinical units have formed work teams that incorporate 
medical doctors, biochemical, nurses, research fellows, as well as other health professionals. These concepts 
have been incorporated on a national level in some groups, in these units a greater amount of application to 
research projects, presentations in congresses and number of publications has been evidenced.
The aim of this review is to analyze the formation of a multidisciplinary work team and its impact in the 
biomedical area.
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INTRODUCCIÓN

En la actualidad hay consenso de que el conocimiento gene-

rado por la investigación y validado por otros equipos de inves-

tigación, puede contribuir a una práctica médica de mayor 

calidad, efectividad y seguridad. De este modo, la investigación 

biomédica se ha convertido en una necesidad en los centros 

clínicos de vanguardia, tanto universitarios como privados1-3. 

Sin embargo, en países en vías de desarrollo la investigación 

biomédica se desarrolla principalmente en centros universita-

rios ya que su principal limitación es el alto costo. De este modo, 

para la implementación de un equipo de investigación en un 

centro privado, se debe considerar un proyecto de investiga-

ción aplicada que derive en un impacto concreto y visible en el 

cuidado de nuestros pacientes. Para ello, se debe generar un 

canal de comunicación expedito entre investigadores básicos y 

clínicos donde los primeros conocerán las interrogantes de los 

clínicos y estos últimos obtendrán propuestas de investigación 

para apoyar al tratamiento de sus pacientes. 

Por otra parte, la investigación científica exige un registro 

de infomación de calidad lo que significa implementar 

bases de datos y seguimiento de los pacientes. El análisis 

crítico y actualización de la información científica permite 

una simbiosis entre investigadores básicos y clínicos con las 

consecuentes ventajas para la práctica clínica habitual. 

Los espacios académicos y generación de conocimiento serán 

atractivos para médicos en distintas etapas de formación quienes 

desearán participar en programas de investigación aplicada y 

así se estructura una plataforma virtuosa, para el desarrollo de 

publicaciones y postulación a fondos concursables.

El objetivo de este manuscrito es dar a conocer la implemen-

tación de un equipo de investigación multidisciplinario en el 

área de la cirugía colorrectal.

FORMACIÓN DEL EQUIPO

En Clínica Las Condes desde el año 2007, se dio inició a la 

Unidad de Coloproctología la cual estaba integrada por 5 

coloproctólogos, una enfermera y 3 bioquímicas del “Labo-

ratorio de Oncología y Genética Molecular” (LOGM). Dos de 

las tres bioquímicas estaban en proceso de finalizar su grado 

doctoral. El núcleo de investigación fue el cáncer colorrectal 

y se implementaron servicios de genética avanzada que 

permitieron la creación de genealogías y la identificación 

de distintas mutaciones que predisponen al desarrollo del 

cáncer4, 5. Además se constituyeron reuniones semanales, se 

desarrollaron bases de datos y se inició el proceso de postula-

ción a fondos concursables de investigación. 

Un aporte importante fue la habilitación de una estadía de 

investigación aplicada de un año (research fellow), recibién-

dose postulaciones de médicos generales y cirujanos, tanto 

nacionales como internacionales. La extensión del research 

fellow fue de un año en la mayoría de los casos, excepcional-

mente se ha prolongado a dos años. Actualmente esta estadía 

no cuenta con un financiamiento específico. 

Durante su año de investigación aplicada, los médicos partici-

paron de todas la reuniones académicas y fueron capacitados 

en el análisis crítico de la información y escritura científica. 

Además tuvieron la misión de mantener una base de datos e 

ir perfeccionándola, así como proponer y llevar diversas líneas 

de trabajo, para postular a proyectos de investigación internos 

de la clínica, así como otros de financiamiento externo. Desde 

el año 2007, han rotado 4 médicos generales y 3 cirujanos 

generales, los cuales realizaron una estadía entre uno y 

dos años en investigación para posteriormente desarrollar 

programas de cirugía general, medicina interna, endoscopía, 

coloproctología y doctorado. La evaluación de los médicos 

del programa fue a través de la producción de trabajos a 

congresos, que en general todos los médicos cumplieron de 

forma satisfactoria. La certificación fue mediante una estadía 

de perfeccionamiento a través de la Universidad de Chile.

Uno de los puntos más importantes ha sido el trabajo siste-

mático entre los médicos, residentes y enfermeras, junto al 

equipo de bioquímicos y doctorados. Actualmente el equipo se 

compone de siete coloproctólogos, tres enfermeras y el LOGM 

incluye a tres doctorados, una bioquímica y dos técnicos. Si 

bien, en el tiempo se ha conformado el equipo mencionado, 

esto no ha estado exento de dificultades, una de ellas en el 

inicio fue la búsqueda de financiamiento en el contexto de 

una clínica privada, esto se puede abordar mediante la adju-

dicación de fondos de diversos programas de investigación, 

sumado a un modelo mixto de investigación y servicios. 

Respecto de la continuidad del equipo mencionado uno de 

los pilares para lograrlo fue la diferenciación clínica que fue 

lograda a través del tiempo, mediante los trabajos realizados y 

las técnicas implementadas. Lo anterior permitió ser pioneros 

en ofrecer un servicio de análisis genético de diversas pato-

logías, el que se inició con el análisis de síndromes heredita-

rios de patologías colorrectales. Acerca de los costos asociados 

como el tiempo de los profesionales y administrativos, estos 

fueron compensados con el retorno de mayor actividad clínica.

CUALIDADES DE LOS GRUPOS DE INVESTIGACIÓN

En los equipos multidisciplinarios de investigación uno de los 

principales factores que los diferencian de otros grupos, es la 

realización de un tutoría de los residentes y la posibilidad de 

que estos se incorporen activamente a una línea de investiga-

ción6. Esta actividad supone la designación de un profesional 

que pueda tutorizar de forma adecuada una línea de trabajo 

[Implementación de un equipo de investigación en una institución de salud privada: Experiencia -Francisco López-Köstner y col.]



68

en la cual se sumen otros profesionales y pueda realizar un 

análisis sistématico, periodico y tutoriado del residente7, 8. 

En un estudio caso control, se analizó las instituciones con 

mayores número de presentaciones en congresos de gine-

cología durante 6 años, en ese reporte se evidenció que el 

grupo con mayores presentaciones, tenía programas que 

incluían un año de investigación como parte del postgrado, 

un mentor que tenía la tutoría del estudiante, realización de 

feedback en el programa entre estudiantes y tutores, así como 

reportes en el progreso de las investigaciones9. 

En el grupo de coloproctología y el LOGM, los residentes se 

han sumado de forma efectiva no solamente a la realización 

de cursos prediseñados por parte de la Dirección Académica 

de la clínica, sino que también a la actividad de reuniones 

clínicas, en estas se pueden definir líneas de trabajo, en las 

que se involucra al residente. De la misma forma, cada vez 

más se trata de designar a un tutor específico, para cada 

trabajo en la respectiva línea de estudio.

IMPACTO DE LOS GRUPOS DE INVESTIGACIÓN

Al promover en grupos de trabajo la participación de profe-

sionales interdisciplinarios, interacción y la dedicación de 

tiempo protegido a la investigación, se ha mencionado en 

diversos estudios que se logra un aumento de los proyectos 

que se postulan a fondos concursables, así como el aumento 

de presentaciones de trabajos en congresos y número de 

publicaciones10.

En la unidad de coloproctología y el LOGM, desde el 2007, 

se han desarrollado proyectos en diversas líneas entre las 

que destaca la oncología, permitiendo al equipo postular 

y ganar dos proyectos FONDECYT regular, así como otros 

3 proyectos internos. Esto ha permitido tener un número 

importante de publicaciones nacionales11-13 e internacio-

nales (Tabla 1). Al analizar el número y tipo de publicaciones, 

observamos que en el periodo 2007 - 2012, se publicaron 

23 trabajos, de los cuales cinco se publicaron en revistas 

internacionales (22%) y en el periodo 2013 - 2018 se han 

publicado 34 trabajos (incremento del 48%), siendo 18 de 

ellos publicados en revistas internacionales (53%).

Además, el ser un grupo reconocido por sus investiga-

ciones entre los de la misma especialidad se transforma 

en un factor a considerar por otras instituciones para 

crear proyectos multicéntricos e interdisciplinarios14. Es 

así como desde el año 2010 se inició un proyecto multi-

nacional entre la unidad de coloproctología de Clínica 

Las Condes (CLC), el Ministerio de Salud y la Universidad 

Médica y Dental de Tokio (TMDU) para poder disminuir 

la mortalidad por cáncer colorrectal en Chile. Para tal 

efecto este proyecto ha permitido la incorporación por 

periodos determinados y sucesivos de médicos especia-

listas de TMDU (anatomopatólogos, gastroenterólogos, 

endoscopistas, cirujanos digestivos y coloproctólogos) así 

como de doctorados en ciencias médicas. De esta forma 

se han podido realizar diversos protocolos clínicos que se 

han publicado para un mejor entendimiento del equipo 

de salud respecto del cáncer colorrectal en nuestro país. 

Destaca el protocolo de anatomía patológica15 que hoy 

es usado ampliamente en al menos cinco cuidades que 

forman parte del proyecto actualmente. En otra publica-

ción se muestran los resultados del primer programa de 

cribado del cáncer colorrectal en tres ciudades chilenas16; 

y en una publicación internacional se describe una mejoría 

de los indicadores endoscópicos en médicos chilenos, 

respecto el cribado del cáncer luego de incorporar diversos 

protocolos clínicos asistidos por el equipo de CLC y TMDU17. 

A lo anterior se suman dos estudios, uno que analiza las 

características histopatológicas de los pacientes tratados 

por neoplasias colorrectales en el programa de cribado y 

otro en el que se analizan los exosomas en pacientes con 

cáncer colorrectal18, 19.

El aumento de las publicaciones y el impacto de los grupos 

de investigación en la formación en residentes de investiga-

ción y la carrera académica han sido evaluados en trabajos 

principalmente en el ámbito internacional. Es así como en 

experiencias en Inglaterra en cirugía y oftamología en EEUU 

lo evidencian20, 21.

Tabla 1. Publicaciones (autoría o coautoría) de 
la unidad de coloproctología y laboratorio de 

oncología y genética molecular

Año
Número de 

publicaciones 
nacionales

Número de 
publicaciones 

internacionales

2008 5 -

2009 2 -

2010 2 2

2011 3 -

2012 6 3

2013 3

2014 2 3

2015 5 -

2016 4 4

2017 4 3

2018 1 5

Total 34 23
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INTEGRACIÓN CON LA UNIVERSIDAD DE CHILE

La Universidad de Chile, a través de la Dirección Académica 

de CLC, ha sido un pilar importante en el desarrollo de este 

equipo académico, de hecho, el año 2010 se dio inicio a la 

Beca de Coloproctología en un programa conjunto con el 

Hospital Salvador, además se implementaron los programas de 

Estadía de perfeccionamiento en cáncer colorrectal y los Diplo-

mados en plataforma MEDICHI de Asesoramiento genético en 

sindromes hereditarios que predisponen al cáncer junto con el 

de Ostomías, fístulas y heridas (dedicado a enfermeras). 

Finalmente, el año 2015 se dio inicio al Programa de Docto-

rado en Coloproctología (JDP) que permite una doble titula-

ción (Universidad de Chile – Universidad Médica y Dental de 

Tokyo). Los médicos tanto nacionales como japoneses realizan 

parte de su formación clínica en las dependencias de ambas 

universidades y Clínica Las Condes. Este programa es único en 

Latinoamérica y en la actualidad se ha expandido a la forma-

ción de gastroenterólogos y cirujanos digestivos.

En conclusión, en este trabajo se ha evidenciado la imple-

mentación de un equipo de investigación multidisciplinario 

(Unidad de Coloproctología y el LOGM) desde el año 2007, lo 

que ha permitido una especialización del grupo en investiga-

ción, importante número de publicaciones e incoporación de 

programas de especialización clínicos. 
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