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Resumen

La presente investigacion se enfoca en analizar la efectividad que poseen los marcadores
inmunologicos en casos de enfermedades infeccionadas, esto debido a que se ha evidenciado la
insuficiencia de métodos diagnodsticos que sean oportunos para garantizar una intervencion
temprana y sobre todo efectiva. El objetivo se dirigio al analisis de la efectividad de los
marcadores inmunologicos en la deteccion temprana de enfermedades infecciosas en distintos
contextos epidemiologicos. El método utilizado fue de caracter cualitativo, bibliografico y
transversal, apoyado en el método PRISMA dando como resultado el analisis de 34 articulos
de bases cientificas como PubMed, Scopus y Scielo. Los principales resultados mostraron una
alta efectividad es la procalcitonina PCT y la proteina C reactiva PCR, destacandoles como
marcadores de deteccion de infecciones bacterianas. Asimismo, se comprobd la elevada
sensibilidad y especificidad de la procalcitonina y la IL-6 como un marcador de alta precision
diagnostica, lo cual se potencia cuando se combinan con otros marcadores como la PCR. Como
conclusion se puede sefalar que para garantizar la atencion temprana y efectividad de los
marcadores inmunologicos se debe efectuar un monitoreo inmunoldgico constante a través del
espectro de aplicacion de los biomarcadores desde la prevencion de la salud.

Palabras claves: Marcadores inmunologicos, enfermedades infecciosas, sensibilidad,

especificidad, efectividad.



Abstract

This research focuses on analyzing the effectiveness of immunological markers in cases of
infectious diseases, due to the evidenced insufficiency of timely diagnostic methods to ensure
early and, above all, effective intervention. The objective was to analyze the effectiveness of
immunological markers in the early detection of infectious diseases in different epidemiological
contexts. The method used was qualitative, bibliographic, and cross-sectional in nature,
supported by the PRISMA method, resulting in the analysis of 34 articles from scientific
databases such as PubMed, Scopus, and Scielo. The main findings showed a high effectiveness
of procalcitonin (PCT) and C-reactive protein (CRP), highlighting them as key markers for the
detection of bacterial infections. Likewise, the high sensitivity and specificity of procalcitonin
and IL-6 were confirmed, identifying them as markers with high diagnostic accuracy especially
when combined with other markers such as CRP. In conclusion, to ensure early care and the
effectiveness of immunological markers, constant immunological monitoring must be carried

out across the application spectrum of biomarkers, starting from health prevention.

Keywords: Immunological markers, infectious diseases, sensitivity, specificity, effectiveness.



Introduccion

La identificacion temprana de enfermedades de origen infeccioso es uno de los principales retos
que se evidencian en el ambito de la medicina y salud publica a nivel global. Al respecto,
Murray Mckay (2021), indica que es un reto debido a la complejidad de diversos agentes
infecciosos que tienden a propagarse a gran velocidad y generar enfermedades. Del mismo
modo, Diz (2020) sefiala que es evidente la necesidad de emplear herramientas diagndsticas
eficientes y especificas relevantes como los marcadores inmunolégicos.

Investigaciones realizadas por Maldonado et al. (2023), sefialan que los marcadores en
inmunologia cumplen con el proposito de identificar los anticuerpos, el tipo de célula, la
actividad y estadio de diferenciacion celular, para con base a esto conocer los cambios dentro
del sistema inmune de una personas, por lo que se observan anticuerpos, antigenos, citocinas y
quimioquinas que surgen como elementos cruciales para optimizar la precision en un
diagnéstico clinico, monitoreo médico y tratamiento de enfermedades infecciosas o
autoinmunes.

Otras investigaciones como la de Chimbetete et al. (2023), evidencia como problematica la
insuficiencia de métodos diagndsticos que sean oportunos para garantizar una intervencion
temprana y sobre todo efectiva; pues aunque si se han comprobado avances cientificos en el
diseflo de biomarcadores, es notable atn la falencia o vacios en conocimiento en torno a los
resultados variantes de las respuestas inmunitarias y el poco consenso sobre mejores
marcadores para cada caso patologico.

Frente a este panorama, resulta fundamental detenernos a pensar en como los marcadores
inmunoldgicos pueden ayudarnos realmente a detectar enfermedades infecciosas a tiempo.
Con los antecedentes expuestos, la presente investigacion tiene como objetivo analizar la

efectividad de los marcadores inmunolégicos en la deteccion temprana de enfermedades



infecciosas como el VIH, la tuberculosis y el dengue, evaluando su aplicabilidad y variabilidad

en distintos contextos epidemiologicos.

Desarrollo

Las enfermedades que provocan los microorganismos como bacterias, virus, hongos y
parasitos, siguen siendo una de las grandes preocupaciones para la salud de las personas en todo
el mundo. Por esta razon Castro y Caputi (2023) sefialan coincidiendo con Santistevan y Duran
(2023), qué, descubrir estas infecciones a tiempo es fundamental para poder ofrecer
tratamientos adecuados y evitar que se propaguen. Actualmente,-la resistencia a los antibidticos
y la aparicion de nuevas cepas patdogenas hacen alin mas urgente que se requiera de métodos
diagnosticos modernos y precisos.

Contexto Epidemiolégico

Segun lo plantean Jiménez et al. (2024) y Shao et al. (2025), la efectividad de los marcadores
inmunologicos depende ademas de las pruebas en si, del contexto en el que se aplican. Es
necesario observar la prevalencia de la enfermedad, la presencia de cepas resistentes y las
particularidades de la poblacion que influyen directamente en cémo se interpretan los
resultados. Por eso, entender el entorno epidemioldgico es clave para aprovechar al maximo
estas herramientas en el diagndstico temprano de enfermedades infecciosas.

Por otra parte, Binnie y Lage (2021) y Llad6é y Ramos (2023) mencionan que la variabilidad en
la respuesta inmune entre diferentes poblaciones, influenciada por factores genéticos,
ambientales y socioecondémicos, es esencial para entender como se deben aplicar los
marcadores inmunoldgicos en diferentes contextos.

Las tecnologias emergentes en diagndstico presentan innovaciones importantes en el campo de
la biologia molecular, las cuales se corresponden con el desarrollo de técnicas de andlisis
bioinformaticos. En este sentido, Lorenzo (2024) y Martinez et al. (2021) establecen que

métodos como la PCR (reaccion en cadena de la polimerasa) y la secuenciacion de proxima
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generacion, permiten la deteccion de patdgenos a niveles mas sensibles y especificos, abriendo
nuevas vias para el uso de marcadores inmunoldgicos.

Debido a lo anteriormente mencionado es que se determina, que la integracion de tecnologias
emergentes en la practica clinica puede mejorar la rapidez y precision del diagndstico,
permitiendo una respuesta mas eficaz ante la presencia de brotes infecciosos.

Marcadores Inmunologicos

En cuanto a los marcadores inmunoldgicos estudios como los de Ding et al. (2021) y Dronina
et al. (2021) los definen como biomoléculas que reflejan la respuesta del sistema inmunoldgico
ante la presencia de patdogenos. Los mismos pueden incluir anticuerpos, antigenos, citoquinas
y otros mediadores inmunolégicos. La medicion permite no solo la deteccion de la infeccion,
sino también la evaluacion del estado inmunoldgico del paciente y la monitorizacion de la
progresion de la enfermedad.

Dentro de los tipos de marcadores inmunoldgicos Gautreaux et al. (2022) y Reza et al. (2020)

establecen los siguientes:

Tipo Marcador Enfermedad infecciosa
Citoci L IL-6 COVID-19, Sepsis, dengue.
rrocinas y qu‘lmIOCIIla‘S’ TNF-a Tuberculosis, HIH, Malaria
(marcadores de inflamacion : )
C . IFN-y Tuberculosis (Quantiferon TB)
y activacion inmune)
IL-10 Dengue, VIH
IgM / 1gG anti-HIV VIH
) IgM / IgG anti-SARS-
ID-1
Inmunoglobulinas CoV-2 Cov 9

anticuerpos especificos . .
( P P ) IgM /IgG anti-Toxoplasma Toxoplasmosis

IgM / 1gG anti-Dengue Dengue

Procalcitonina (PCT) Sepsis, neumonia bacteriana
Proteinas de fase aguda Proteina C Reactiva (PCR) Cualquier infeccion aguda
Ferritina COVID-19, dengue
Marcadores celulares CD4/CDS8 VIH
(citometria de flujo) HLA-DR+ CD38+ en CD8 VIH, hepatitis cronica
CD64 en neutroéfilos Sepsis

Tabla 1. Tipos de marcadores inmunoldgicos para la deteccion de enfermedades infecciosas



Nota. La tabla muestra los diversos tipos de marcadores inmunoldgicos que permiten identificar
o diagnosticar de forma temprana y preventiva enfermedades infecciosas, segun estudios de

Gautreaux et al. (2022) y Reza et al. (2020).

Sobre la eficacia del uso de marcadores inmunologicos en el diagnostico Delgado et al. (2020)
permite reconocer la importancia de los mismos en la salud preventiva, ya que se ha
evidenciado su efectividad en la deteccién temprana de enfermedades infecciosas; no obstante,
es importante tener en cuenta también, que la sensibilidad y especificidad de estas pruebas
tienden a experimentar variaciones conforme la enfermedad y el contexto epidemiologico. Un
ejemplo claro de esto son las pruebas de serologia para el VIH que han dado paso al diagnostico
directo y temprano que a su vez aporta a la prevencion de propagacion del virus.

Para comprender desde una mejor perspectiva, Lorenzo (2024) establece que la sensibilidad de
la eficacia de los marcadores inmunologicos frente a los diagndsticos se resume en la capacidad
que tiene el test para reconocer de manera asertiva, qué sujetos poseen la enfermedad. En tanto
a la especificidad, Llado et al. (2023) la definen como la capacidad que tiene el mismo test para
lograr reconocer de forma correcta y asertiva a los sujetos que no poseen la enfermedad, y en
conjunto, estos parametros como la sensibilidad y especificidad son criticos para evaluar si las
pruebas con marcadores inmunoldgicos son o no de alto rendimiento para el diagnostico
temprano de las enfermedades infecciosas.

Método

El presente estudio sienta sus bases en una revision sistematica de la literatura, que se sustenta
en el método Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses, (Page et
al., 2021), para la recoleccion y seleccion de estudios cientificos que contribuye al disefio de
un marco estructurado, y que garantiza la busqueda, evaluacion e inclusion de estudios

pertinentes con la finalidad de generar una vision integral y critica referente al tema estudiado.



La basqueda de la informacion cientifica estuvo encaminada a explorar la relevancia y eficacia
de los marcadores inmunoldgicos en la identificacidén de enfermedades infecciosas. El proceso
se inicio6 con la identificacion de la evidencia cientifica y posterior seleccién de los articulos
considerados que cumplieran como-fuentes primarias y publicados en revistas especializadas e
indexadas en inmunologia y enfermedades infecciosas. La busqueda se concentrd directamente
en bases de datos de articulos cientificos como PubMed, y Scielo con el propdésito de obtener
informacion relevante sobre el tema de estudio.

Posteriormente se desarrollo el analisis cualitativo de los datos recopilados, identificando
patrones, tendencias y areas de consenso entre los diferentes estudios. Del mismo modo, se
aplico un enfoque comparativo para evaluar la efectividad de diversos marcadores
inmunoldgicos en términos de sensibilidad, especificidad y utilidad diagnostica en distintos
contextos epidemioldgicos.

Para el andlisis de la informacién se prepar6 una matriz en Excel, lo que ademas de aplicar los
criterios de inclusion y exclusiéon (Ver Figura 1), permitio identificar los articulos para una
comprensién mas detallada, de como los marcadores inmunoldgicos pueden utilizarse para
mejorar la identificacion y manejo de enfermedades infecciosas, impulsando el diagndstico y
tratamiento personalizado.

En total se seleccionaron 34 articulos (ver Figura 2). Al seguir el método PRISMA citado por
Page et al (2021), se mantuvo el caracter cientificos y validez del estudio, que seran presentados

en el siguiente apartado.



* Fuentes de Publicacion: Articulos publicados en revistas
cientificas en bases de datos como Scielo, PubMed, Scopus,
LILACS y ofras fuentes primarias de acceso académico.

* Tipo de Estudio: Se incluyeron estudios originales (empiricos)
que investiguen el uso de marcadores inmunolégicos en el
diagnostico de enfermedades infecciosas.

* Enfermedades Infecciosas: Los estudios deben centrarse en
enfermedades infecciosas humanas.

* Aplicabilidad Clinica: Se priorizd investigaciones que no solo
presenten datos sobre la identificacion y caracterizacion de los
marcadores immunologicos, sino también sobre su utilidad en la
practica clinica, incluyendo la efectividad diagnostica, Ila
capacidad de deteccion temprana.

* Contexto Epidemiologico v Poblacional: Se incluyeron estudios
que evaltuan la efectividad de los marcadores inmunologicos en
diversas poblaciones v en contextos epidemiologicos variados
(endémicos, epidémicos, y zonas de alta resistencia
antimicrobiana).

* Fecha de Publicacion: Estudios publicados en los tltimos 10 afios.

+ Idioma: Articulos escritos en espafiol e inglés.

Criterios
de
Inclusion

* Fuentes de Publicacion: Se excluiran los articulos que no estén
mdexados en bases de datos cientificas de alto impacto.

* Enfoque en Marcadores Inmunologicos: Se excluiran los estudios
que no se centren en marcadores inmunologicos especificos para
la identificacion de enfermedades infecciosas, o aquellos que no
ofrezcan una evaluacion directa de la relacion entre los
marcadores inmunolégicos y la efectividad diagnostica.

+ Datos Empiricos y Metodologia: Se descartaran los estudios que

Criterios no presenten datos empiricos y aquellos con metodologia

de madecuada o falencias significativas en el disefio del estudio.

Exclusion + Aplicacion Clinica: No se consideraran articulos que no discutan
el uso practico de los marcadores en el diagnostico, tratamiento o
manejo de enfermedades infecciosas.

+ Contexto Epidemiologico: Se excluiran estudios realizados en
contextos que no sean epidemiologicos o clinicos, como estudios
que no analicen directamente enfermedades infecciosas humanas
o que se realicen en entornos no relevantes.

* Fecha de Publicacion: Se descartaran articulos publicados hace
mas de 11 afios.

Figura 1. Criterios de Inclusion y Exclusion



Marcadores inmunol dgicos
Enfermedades infecciosas. -
Efectividad, Sensibilidad v Especificidad

Y
Registros Identificados (n= 160)
_ PubMed (71)
- Scopus (33)
- Scielo (56)

v

Después de eliminar duplicados
Registros restantes (n= 142)

'

Registros examinados por titulo v resumen (n = 142)
Registros excuidos (n = 86)

l

Texto completo evaluado (n = 56)
Articulos excluidos (n = 22)
_Revisién sistematica (10) <«— | ELEGIBILIDAD
- Sin pobladén humana (7)
- Sin marcadores inmunolégicos (5)

<+ | IDENTIFICACION

CEIBADO

Esmudiosincluidos en sintesis cualitativa (n = 34)
_ PubMed (22
- Scopus (3)
- Scielo (%)

-+ INCLUIDOS

Figura 2. Diagrama de flujo del proceso de seleccion de estudios por el método PRISMA.

Resultados y Discusion

A continuacion, se exponen los principales resultados en funcion del grado de cumplimiento de
los objetivos establecidos, con especial énfasis en los distintos tipos de marcadores empleados
en el diagnostico de enfermedades infecciosas. Se detallan sus niveles de sensibilidad,
especificidad y efectividad, asi como las recomendaciones orientadas para su implementacion

Optima.



Tabla 2. Tipos de marcadores efectivos utilizados en el diagndstico de enfermedades

infeccionas
N° Autor y aio Palabras clave Metodologia Marcadores
Yana et al Sepsis, E::;%Ig en agzﬁgi!ptl\ég Se identificaron cinco genes
1 (2821) ' biomarcadores datos de transcritoma inmunoldgicos (LRRN3, IL2RB,
diagndstico, . P FCER1A, TLR5, S100A12)
sanguineo
Ruiz et al Z/ilglar:ztico ELISA, Andlisis de 365 muestras  El ELISA in-house mostré una
2 (2019) ' ser%lc') o de suero utilizando ELISA  reactividad antigénica superior
anticugrpo,s comercial e in-house al ELISA comercial.
Inmunoroespondedor
,  Dingetal. o MR Andlss Diseno cuanflalo Vi infotoxina Afa y PTMA
(2021) lolntormatico © descripivo A€ PO prothymosin Alpha
genes, Marcadores bioinformatico ’
diagnésticos.
Elr::r?:ee des(‘;;t:%r;it\l/tstlvo); Se empled el marcador HLA-
4 Saho et al. BlomarcaQOres, método analitico muestra DRB5 para detectar la
(2025) tuberculosis . tuberculosis y HC Adaptador
de 105 pacientes con Proteina
ATB, LTB '
Método ELISA como Kit
Enfermedades de diagnésticoa pacientes Se  destacé el uso de
5 Biox, H. infecciosas, con enfermedades procalcitonina como marcador
(2023) diagnéstico, infecciosas como sepsis, inmunoldgico mas utilizado y la
biomarcador neumonia, Covid19, entre PCRy Presepsina
otras.
Disefio experimental con
Chakrabort Biomarcadores, pruebas clinicas como Determina la PCR, la PCT, la
6 (2021) y diagnéstico  clinico, PCR PCT a 36 pacientes adenosina desamisa y
infecciosas. con enfermedad  microARNS.
infecciosa.
Explord6 el uso de epitopos
Biomarcador, - . antigenos para el diagnéstico
Zhou et al. o Disefio experimental - - . .
7 diagnéstico, . serolégico de infecciones como
(2022) . . exploratorio . .
infecciones tuberculosis,  brucelosis y
leptospirosis.
Disefio  cuantitativo a
Bertoli et al Infecciones poblacién de pacientes Evalla la efectividad de la PCR
8 (2020) ' biomarca do7r andlisis febriles de entornos de como biomarcador en pruebas

bajos recursos a través de
biomarcadores

rapidas




Continuacion de la tabla 2.

10

11

12

Fuetal.
(2019)

Tudela et al.
(2022)

Yuhua et al.
(2018)

Merinos y
Castillo (2023)

CRP, diagnostico en
el punto de atencion,

tiras

inmunocromatografica
s, evaluacion visual.

Biomarcadores,
tuberculosis,
de citometria

MicroARNS,
tuberculosis
pulmonar,
biomarcadores,

diagnéstico temprano,

RT-PCR.

Emergencias,
bacteriemia,
prondstico.

analisis

Descriptivo,  prospectivo
poblacién 56 pacientes
enfermedades

Enfoque cuantitativo de
disefio experimental, se
aplico a 412 pacientes en
el servicio de urgencias.

Descriptivo y
experimental: Analisis
gRT-PCR en pacientes
con tuberculosis
pulmonar.

Estudio cuantitativo

aplicado al 15% de
pacientes atendidos con
sospecha de infeccion.

Las tiras mostraron una
deteccion precisa de CRP,
permitiendo la evaluacion visual
directa sin equipos complejos.

Destaca el uso de la PCR, PCT,
proadrenomedulina y
neopterina

Se identificaron microARNs
especificos que diferenciaron a
los pacientes con tuberculosis
de los controles sanos

La PCT como el mas adecuado
para el diagnéstico

Tabla 3. Efectividad, sensibilidad y especificidad de diversos marcadores inmunolégicos

Efectividad, sensibilidad y

0 - ,
N Autor y afio Palabras clave Metodologia efectividad de Marcadores
Autoanticuerpo, o
antinucleosoma Disefio . transvgrsal,
13 Castroy marcador ’ observacional realizado La S de PCT 81,2 %, la E del 79 %
Caputi (2023) . en el hospital Solca yP0,862.
inmunolégico, Guavaquil
infecciones yaq
E:::Jedlt?an:vzsrggfgv?icagg La procalcitonina tuvo sensibilidad
14 Martinez etal.  Procalcitonina, a 41 pacientes mznores de 96% y especificidad del 40%, de
(2021) hemocultivos. P . forma que es un marcador con
de 5 afos en el Hospital gy
o mayor especificidad que la PCR.
del Nifio
. Los niveles séricos de PCT
Autoanticuerpo, .
. . mostraron la mayor sensibilidad,
antinucleosoma, Estudio transversal .
15 Morad et al. marcador efectuado a 50 neonatos especificidad, VPP, VPN y precisién
(2020) . o . del 97,6%, 89%, 97%, 88,9% y 96%
inmunolégico, con sospecha de sepsis que ofros marcadores de sepsis
infecciones estudiados
Sensibilidad, . o . ,
Beaumontet  especificidad, Estudio . cuantltapyo, La prqqalmtomna Tostro ur;a alta
16 observacional y analitico sensibilidad (del 87 % al 100 %) con
al. (2024) marcadores .
. . aplicado a 721 neonatos  un valor de corte de 0,5 ng/m.
inflamatorios
Estudio  brospectivo Tanto la PCT como la IL-6 fueron
Goémezetal.  Biomarcadores, _prosp Y marcadores bioldgicos fiables en la
17 . observacional en 191 - ;
(2021) tuberculosis deteccién de sepsis en nuestra

pacientes son SIRS.

poblacién de pacientes con SIRS.




Continuacion de la tabla 3.

Palasco et al.

1 (2020)

o

Tocu et al.

19 (2023)

Vikse y
20 Michael
(2025)

Mayorga et al.

2 (2020)

—_

Maldonado et

22 4l (2023)

N

Kokuina
23 (2024)

Pierneef et al.
(Pierneef,
Hooij, & Jong,
2022)

24

Shougo et al.

2 (2018)

()]

Guietal.

2 (2019)

»

Sonoo et al.

2 (2020)

~

Bacteriologia,
Biomarcadores,
inmunologia

Bacteriologia,
Biomarcadores,
inmunologia

Marcador
inmunolégico,
infecciones

Infecciones virales,
infecciones
bacterianas,
aprendizaje
automatico, CRP,
diagndstico.

Biomarcadores,
infecciones como la
tuberculosis

Marcador
inmunolégico,
infecciones.

Marcador,
inmunologia

infecciones virales y
bacterianas, CRP.

infecciones, PCT.

Biomarcadores,
inmunologia

Estudio prospectivo de 82
pacientes

observacional
125

Estudio
retrospectivo  a
pacientes

Estudio descriptivo de
muestra probabilistica

Estudio experimental de
tipo descriptivo

Disefip retrospectivo.
Prueba diagnéstica a 39
pacientes.

Descriptivo, experimental
con muestra de 213

pacientes con  lupus
eritematoso sistémico
LES.

Disefio experimental,

ensayos de flujo lateral
cuantitativo en pacientes
con tuberculosis y covid-
19

Expresion de  varios
biomarcadores

inmunoldgicos Se usaron
muestras de sangre de

150.

Estudio prospectivo con

200  pacientes  con
sospecha de sepsis

Prospectivo  de  tipo
descriptivo disefio
experimental. Se
evaluaron  marcadores

inmunoldgicos (IL-6, D-
dimer, ferritina) en 300
pacientes con COVID-19

La PCR tiene menor efectividad en
comparacion con PCT, y su
sensibilidad se eleva en presencia
de infecion y su especificidad es
baja

La PCR y la IL-6 fueron las més
eficaces en el diagnostico de sepsis.

La PCT con S del 90% y E 98%,
demostrando su efectividad

La interleucina 6, con E de 95% y S
del 98,60%.

La prueba mas eficaz fue la PCR al
dia 2.

El anticuerpo anti-nucleosoma con
una sensibilidad y especificidad
superiores al 94% para la actividad
global del LES y 84,5% para la
nefritis lupica

CRP, ferritina e IL-6 permitié una
discriminacién eficaz con una
sensibilidad del 93% y especificidad
del 100%.

IFN-y mostrd una sensibilidad del
88% vy especificidad del 90%,
mientras que IL-2 presentd una
sensibilidad del 85% y especificidad
del 87%.

PCT mostré sensibilidad de 92% y
especificidad de 85%; PCR,
sensibilidad de 75% y especificidad
de 70%.

IL-6 tuvo sensibilidad del 90% vy
especificidad del 80% para predecir
enfermedad grave.
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Continuacion de la tabla 3.

Prueba rapida,

Yang et al diagndstico Investigacion tino Marcador ELISA mostrando una

28 (282 4) ' serologico, descri gtivo P sensibilidad del 91.1% vy
anticuerpos. P especificidad del 93.8%.

El modelo alcanzé una precision

b Guncaretal | oo bueste 44000 1Gas0s g g) 0, sensiilidad del 79.7%

(2024)  VRE P PO especificidad del 84.5% y un 4rea

cuantitativo

bajo la curva ROC (AUC) de 0.905

Tabla 4. Implementacidn efectiva de marcadores inmunoldgicos.

Implementacion de

o . .
N Autor y afo Palabras clave Metodologia biomarcadores
Biomarcadores, Emplear firmas inmunologicas
30 Wing, Yousif, &  citocinas, Andlisis a 2.000 pacientes. que permitan diagnosticas tipos
Nagiah (2020)  diagndstico Estudios de caso. de infecciones parasitarias y
diferencial bacterianas,
Chalupa et al. Procalcitonina, EStl.Jd'o prospectllvo con 27 La PCR muestra mayor
31 . - pacientes con infecciones -
(2021) inmunoldgicos sensibilidad.

virales.

Se identificaron 25 proteinas

SIRS, protedmica Estudio experimental con capacidad discriminativa
32 Ruizetal. (2020) . " alrededor 280  casos .
biomarcadores. o entre  sepsis y  SIRS,
positivos .
proponiendo su uso
Variables hematoldgicas
33 Sudrez et al. COVID-19, Estudio experimental a casi  comunes pueden ser Utiles para
(2022) biomarcadores mil pacientes. distinguir COVID-19 de otras
infecciones respiratorias virales.
. . Efectuar monitoreo de los
Wojas et al Estudio experimental -y pacientes que  evidencian
34 ' SARS-CoV-2, descriptivo. Muestra de 71 , . -
(2024) parametros inmunolégicos de

profesionales de la salud.

riesgo con el fin de.

A manera de discusion, se han podido describir los marcadores mas efectivos utilizados en el
diagnoéstico de enfermedades infeccionas, en donde autores como Biox (2023), Chakraborty

(2021), Tudela et al. (2022); Merinos y Castillo (2023) y Bertoli et al. (2020) mencionan que
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los de alta efectividad corresponden a la procalcitonina -PCT y la proteina C reactiva -PCR,
destacandoles como marcadores de deteccion de infecciones bacterianas.

Asimismo, otros autores como Yuhua et al (2018) y Zhou et al. (2022) coincidieron en la
poblacion de estudio que fueron pacientes con tuberculosis, en donde aplicaron disefios
moleculares destacando el uso de epitops antigenos y microARNs como los marcadores
inmunologicos mas efectivos para diagnosticos precoces.

No obstante, también se analizaron articulos con diferencias y discrepancias entre autores como
Ruiz et al. (2019) y Fu et al. (2019) los cuales emplearon otro tipo de marcadores mas efectivos
como ELISA in-house y biosensores inmonocromatograficos, determinando-que la PCR y PCT
son menos factibles que las que ellos emplearon en sus investigaciones, contradiciendo asi lo
que gran parte de los estudios han evidenciado.

En tanto a la evaluacion de la efectividad, sensibilidad y especificidad de diversos marcadores
inmunologicos a partir de investigaciones primarias, autores como Castro y Caputi (2023),
Maldonado et al. (2023), Morad et al. (2020); Gémez et al. (2021), y Palasco et al. (2020)
enfatizan en la elevada sensibilidad y especificidad de la procalcitonina en el diagndstico de
infecciones relacionadas a la sepsis y bacteriemias, coincidiendo ademas con el estudio de Tocu
et al. (2023) y Mayorga et al (2020) sefialando a la IL-6 como un marcador de alta precision
diagnéstica, ain mas cuando se combinan con otros marcadores como la PCR, evidenciando
que los niveles séricos de PCT poseen alta precision en los diagnésticos al ofrecer una
sensibilidad mayor a 87% y una especificidad menor a 85%.

Pese a estos resultados, también hay diferencias entre los estudios como el de Martinez et al.
(2021) que muestra una especificidad de la PCT del 40% en relacion a otros estudios como los
de Guncar et al. (2024), Yang et al. (2024) y Pierneef et al. (2022) quienes mostraron pruebas
de sensibilidad y especificidad elevadas mayores a 90%, mostrando claramente la utilidad de

estos marcadores en el diagnostico correcto de las enfermedades infecciosas.
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Por ultimo, dentro de las propuestas y recomendaciones para implementar efectivamente los
marcadores inmunologicos, con el fin de optimizar la deteccion temprana y manejo de
enfermedades infecciosas, diversos estudios coincidieron en reconocer la utilidad de los
marcadores inmunologicos como Wing et al. (2020) y Chalupa et al. (2021) quienes
recomiendan emplear firmas inmunoldgicas y la PCR, considerandolas como herramientas
eficaces que mejoran la precision diagnodstica, al igual que Ruiz et al. (2020) que muestra
coincidencia al resaltar el potencial de este tipo de firmas inmunoldgicas que son necesarias
para garantizar una intervencion terapéutica correcta y a tiempo.
Pese a que se han considerado algunas coincidencias, los aportes de otros autores como Suarez
et al. (2022) discrepan con los anteriores, ya que en su caso propone el uso de variables
hematologicas convencionales en casos de Covid-19 para diferenciarlos de otras infecciones
respiratorias, mientras que Wojas et al, (2021) hace énfasis en que la mejor recomendacion para
garantizar la atencidon temprana y efectividad de los marcadores inmunoldgicos no es mas el
monitoreo inmunoldgico constante, propuestas que amplian el espectro de aplicacion de los
biomarcadores desde la prevencion.

Conclusiones
i, En relacion a los hallazgos de la presente revision sistematica de informacion, se realizan
las siguientes conclusiones en concordancia y cumplimiento con los objetivos especificos??
desarrollados:
Los estudios validados mostraron que los marcadores inmunolégicos tales como PCT, PCR e
IL-6 son los que mas efectividad poseen, al contribuir significativamente en el diagnostico
temprano de enfermedades infecciosas, por lo que su aplicacion clinica aporta a la prevencion
y deteccion oportuna de dichas enfermedades, permitiendo concluir que el uso de los mismos

debe ser analizado y empleado con base a sus niveles de efectividad.
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Los marcadores inmunologicos que se evaluaron mostraron un alto nivel de efectividad, con
una sensibilidad y especificidad mayor a 90% en donde se realza la PCT e IL-6 como los
marcadores mas especificos y confiables, que estdn basados en evidencias comprobadas que
respaldan su uso como como herramienta prondstica clave en los entornos clinicos, aportando
significativamente al manejo oportuno de las enfermedades infecciosas, lo que permite
determinar que la evaluacidon de estos marcadores y su combinacidon con nuevas tecnologias
potencian mas su aplicabilidad clinica.

Finalmente, se llega a la conclusion de que el uso de marcadores inmunoldgicos mejora el
diagnostico diferencial de enfermedades infecciosas, por lo que se propone su implementacion
efectiva como apoyo tecnologico, y como estrategias integradas a los sistemas de salud a través
de politicas y protocolos clinicos que contribuyan adecuadamente a la eficiencia diagnostica y

al control epidemiolégico.
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