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Diagnostico serologico en enfermedades tropicales. Revision Sistematica.
Edith Shakira Cabrera Guzman, Adriana Fernanda Ulloa Castro
Universidad Catolica de Cuenca, edith.cabrera@est.ucacue.edu.ec
RESUMEN

Antecedentes: las enfermedades tropicales se caracterizan por ser de caracter infeccioso
y epidémicas, por lo que contintan siendo un problema de salud a nivel mundial en las
zonas tropicales, causando un problema sanitario, por lo que deberan ser diagnosticadas
con prontitud para evitar propagaciones, por esta razon se plantea conocer ¢cuales son las
técnicas serologicas para es el diagndstico de las enfermedades tropicales? Teniendo
como objetivo general describir el diagndstico de las enfermedades tropicales mediante
la utilizacion de diferentes técnicas seroldgicas. Metodologia: la investigacion se realizd
mediante la obtencion de revisiones cientificas y articulos originales que cumplan con los
criterios de inclusion que son temporalidad de los Gltimos 5 afios, idioma inglés y espafiol,
articulos de ensayos clinicos y revisiones sistematicas, estudios observacionales y
articulos accesibles. Las fuentes de informacion fueron obtenidas mediante Google
Scholar obteniendo las siguientes bases de datos: Scielo, Elsevier, PubMed, Frontiers,
NHI, CDC, Redalyc, Multidisciplinary Digital Publishing Institute (MDPI), Clinical
Microbiology, Springer y Oxford, utilizando las palabras claves enfermedades tropicales,
técnicas seroldgicas, ELISA, inmunoglobulinas. Resultados: Se conoci6 en que consiste
las diferentes técnicas seroldgicas para el diagnostico de estas enfermedades, y a su vez
se demostrd la importancia de realizar un diagnostico temprano frente a la presencia de
un caso segun estudios epidemioldgicos para tomar las medidas preventivas adecuadas y
poder establecer campafias de vacunacion y asi evitar que sigan aumentando los casos.
Conclusiones: se demostrd que las técnicas seroldgicas son importantes, accesibles, y

confiables para realizar un diagnostico 6ptimo para la deteccidn de estas enfermedades.

Palabras clave: enfermedades tropicales, técnicas serolédgicas, ELISA, inmunoglobulinas
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Serological Diagnosis in Tropical Diseases: A Systematic Review.
ABSTRACT

Background: Tropical diseases are characterized by being infectious and epidemic in
nature; thus, they remain a health problem globally in tropical areas, causing a health
problem, so they should be diagnosed promptly to prevent spread. Therefore, it is
proposed to identify what the serological techniques for the diagnosis of tropical diseases
are. The general objective is to describe the diagnosis of tropical diseases through the use
of different serological techniques. Methodology: The research was carried out by
obtaining scientific reviews and original articles that meet the inclusion criteria: published
within the last 5 years, in English and Spanish, and comprising clinical trial articles and
systematic reviews, observational studies, and accessible articles. The sources of
information were obtained using Google Scholar and the following databases: SciELO,
Elsevier, PubMed, Frontiers, National Institutes of Health (NHI), Centers for Disease
Control and Prevention (CDC), Redalyc, Multidisciplinary Digital Publishing Institute
(MDPI), Clinical Microbiology, Springer and Oxford, using the keywords tropical
diseases, serological techniques, Enzyme-Linked Immunosorbent Assay (ELISA),
immunoglobulins. Results: The different serological techniques for the diagnosis of these
diseases were explained. The importance of early diagnosis was highlighted, according
to epidemiological studies, to implement the appropriate preventive measures and to
establish vaccination campaigns and thus reduce the incidence of cases. Conclusions: it
was demonstrated that serological techniques are important, accessible, and reliable to
perform an optimal diagnosis for the detection of these diseases.

Keywords: tropical diseases, serological techniques, ELISA, immunoglobulins
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INTRODUCCION

Las enfermedades tropicales (ET) son un grupo de afecciones infecciosas, frecuentes en
paises situados en zonas tropicales en los cuales prevalece la pobreza y por ello son
catalogados como paises en vias de desarrollo. Su origen se debe a una resefia historica
mediante la llegada de los espafioles y su conquista, quienes trajeron consigo patdgenos
altamente mortales para la poblacion hispanoamericana, acabando con la civilizacién
azteca e inca a través de casos de viruela y sarampion (1-3).

La presente investigacion se enfoco en el estudio del diagndstico serolégico mediante el
desarrollo de las distintas pruebas de las enfermedades tropicales que se manifiestan a
nivel mundial, ya que, actualmente segun la OMS las enfermedades tropicales siguen
siendo un problema de salud tanto a nivel mundial como regional, por lo que es pertinente
realizar un diagnostico temprano de estas enfermedades, con el fin de identificar la
existencia de casos y de esta manera poder tratar a tiempo las epidemias con medidas
preventivas Yy a su vez evitar complicaciones y demandas en la salud.

Actualmente las enfermedades tropicales se encuentran en todas las zonas del mundo, sin
embargo, la mayor prevalencia se asienta en las zonas tropicales y subtropicales. En el
afio 2021 se registraron casos de enfermedades tropicales en 179 paises de los cuales 16
paises tienen el mayor porcentaje de casos (80%). En el afio 2020 y 2021 se evidencid
una reduccion de las enfermedades tropicales, todo esto gracias a las diversas técnicas
aplicadas de manera oportuna y temprana para el diagnéstico de estas patologias
infecciosas (1-4). Por esta razén se ha planteado la siguiente pregunta de investigacion:
¢Cudles son las técnicas seroldgicas para es el diagnéstico de las enfermedades
tropicales?

Las ET abarcan a un grupo de alteraciones causadas ya sea por virus, bacterias, hongos y
parésitos. Estas patologias han causado una alta incidencia de crisis sanitaria,
ocasionando al afio una cantidad de muertes significativas a nivel mundial y méas aln en
zonas de predominio, todo esto debido a una deficiencia en la condicion sanitaria,
condiciones socioecondmicas y condiciones climaticas de dichos paises (1,7,8).

Existen ciertas patologias que son endémicas de algunos continentes en especifico,
mientras que, otras son comunes en varias zonas a nivel mundial. La incidencia y la
mortalidad de estas van a depender de la enfermedad y a la zona que esté afectando. El
diagnostico de las ET se puede realizar mediante varias pruebas microbiologicas a través

de la PCR vy seroldgicas mediante la deteccion de las diferentes inmunoglobulinas y



anticuerpos, sin embargo, este articulo se centrara en el diagnostico mediante pruebas
seroldgicas de las patologias que lo requieran (1,7).

El control y tratamiento de estas enfermedades se podra lograr a través de la serologia, y
a su vez mantener un seguimiento constante de las infecciones tropicales o si existe la
presencia de haber tenido una exposicion pasada. Siendo asi que un diagnostico temprano
favorece a la reduccion de transmisién de las mismas catalogandolo como método
diagndstico de la mayoria de patdgenos y a su vez crear estrategias para poder controlar
su propagacion (7,9).

El diagnostico serolégico o conocido también como inmunomicrobiologia es utilizado de
manera continua en enfermedades infecciosas, por lo que las pruebas de diagnéstico
rapido son aquellas que buscan encontrar la deteccion, ya sea de antigenos o anticuerpos
en la sangre de aquellos patdgenos que causan estas enfermedades, las mismas que
permiten: distinguir nuevos brotes en un periodo oportuno, la existencia de nuevos
patdgenos en zonas especificas, y evaluar el impacto que tendran las mismas en las
poblaciones si no se toman las medidas correspondientes (10-13).

Las pruebas serologicas para estas enfermedades de caracter infeccioso son demasiado
amplias y mas aln en aquellas que son provocadas por un patégeno viral, mediante estas
se puede identificar en qué etapa se encuentra la infeccién, con el uso de las
inmunoglobulinas tanto M como G, las mismas que dependiendo de las fases en las que
se encuentren actuaran estando presente en el organismo (14).

Las inmunoglobulinas actualmente van a detectar a los anticuerpos que estén activos ante
la presencia de un antigeno en especifico del patégeno que haya causado la infeccion. Se
debe mencionar que podrian utilizarse uno o méas anticuerpos en la realizacion de un
ensayo. A medida que la persona se encuentra expuesta a un microorganismo,
inmediatamente se genera una respuesta inmune, la misma que puede ser de caracter
primario o secundario dependiendo del caso (14).

Es asi que en fase primaria significa que nunca ha estado en contacto con ese antigeno,
por lo que el sistema inmune producira anticuerpos especificos contra el o los antigenos
gue se encuentren presentes. La respuesta con la que se comienza es la aparicion de
anticuerpos IgM mismos que son especificod del antigeno, posteriormente seguido de los
IgG que en ocasiones pueden llegar a no ser especificos del antigeno o pueden dirigirse
directamente al patdgeno. Con el paso del tiempo los IgG incrementan el vinculo entre el

antigeno especifico y el anticuerpo, desarrollando asi una reactivacion al momento que



incrementa progresivamente la infeccion, teniendo avidez baja en infecciones recientes
(6,14-16).

Siendo asi que las inmunoglobulinas juegan un papel importante en la progresion de una
ET, desde su inicio hasta su progresion. En la cual la IgM es fundamental para detectar
que existe la presencia de un patogeno en fases agudas, mientras que la IgG sera
detectable en sangre solo cuando esta ya se encuentre en etapa avanzada. Ademas de la
facilidad de la prueba, se puede realizar la deteccion de un patdgeno en especifico o de
varios en una sola muestra, lo cual facilita un diagnostico certero y posteriormente un
accionar adecuado (14-17).

Existen varios métodos que han sido utilizados para detectar antigenos en sangre,
encontramos la prueba rapida que es el ensayo de flujo lateral (IFL), la més utilizada que
es inmunoabsorbente ligado a enzimas (ELISA) y la méas actualizada
qguimioluminiscencia, las mismas que permiten descubrir ciertos anticuerpos de personas
contra antigenos de las patologias de caracter infeccioso dependiente del patégeno que se
encuentre atacando, ademéas de mencionar que poseen mdultiples beneficios como
determinar la fase en la que se encuentra la infeccion, costo accesible, y disponible para
un gran namero de patogenos (7,9).

ELISA

Esta técnica usa las propiedades enzimaticas para identificar y determinar proteinas como
antigenos, anticuerpos y proteinas patdégenas. En esta uno de los componentes que se
encuentra en la reaccién se va a absorber de manera no especifica 0 a su vez se va a unir
de manera covalente a la superficie en la fase sélida. Se comienza agregando una parte
de la muestra que tenga el antigeno que se desea cuantificar y se espera a que se una al
anticuerpo. Luego del lavado, se agrega el anticuerpo marcado con una enzima y se
formara un complejo tipo sdndwich de enzima anticuerpo-antigeno-anticuerpo de fase
solida, eliminandose el anticuerpo que no se ha unido y se agrega el sustrato enzimatico
(8,18,19).

Existen 4 tipos de ELISA que son directo, indirecto, sindwich y competitivo. Las mismas
que se realizan en cuatro pasos principales. El recubrimiento es el primer paso el mismo
gue puede ser con un antigeno o un anticuerpo en la placa; posteriormente se realiza el
bloque con albumina sérica bovina; después se realiza la deteccion afiadiendo sustrato
que generara un color, el mas usado es la fosfatasa alcalina tornando un color amarillo.

Es importante mencionar que entre cada paso se realizara un lavado usando un tampén



(solucion salina taponada con fostato y detergente no ionico) con el fin de eliminar los
elementos no unidos. Finalmente se da la lectura final y se miden los resultados (8,18,19).
IFL

Es considerada una prueba rapida y de gran utilidad en las ET logrando un resultado en
tiempos cortos, permitiendo identificar la presencia o ausencia de al menos un patdgenos
infecciosos en la muestra. Este ensayo depende de la acumulacién de antigenos
conjugadas o anticuerpos, y el dispositivo consta de varios componentes como la tarjeta
de respaldo, la amohadilla de muestra y de conjugado, una membrana de nitrocelulosa y
una almohadilla de absorcion (20,21,24).

Los pasos para la realizacidn de esta técnica son: la preparacion del antigeno o anticuerpo
contra el objetivo analitico, seleccion y preparacién de etiquetas coloreadas, proceso de
etiquetado de moléculas de biorreconocimiento, inmovilizacion de reactivos detectores
en la almohadilla adecuada, inmovilizacion de lineas de prueba y control en la membrana
de nitrocelulosa, montaje de todos los componentes en una tarjeta de respaldo y
finalmente envio de muestras y recepcién de resultados en minutos (20-24).
Quimioluminiscencia

Es un bioensayo el cual se da una emision de luz a causa de una reaccién quimica que
pasa por un estado excitativo, todo esto con el fin de determinar autoanticuerpos y
biomoléculas especificas de las patologias que se requieran. Ademas, permite reconocer
biomoléculas como antigenos y anticuerpos con el uso de sustancias de transduccion con
el fin de medir las concentraciones del patdgeno objetivo. Dentro de las sustancias
utilizadas cominmente son el peroxioxalatos, luminol, analogos de luciferina, entre otros,
asi como se utilizan nanomateriales para detectar 1gG (25).

Este estudio se caracteriza por una sensibilidad analitica mayor y su precision para
detectar la presencia de elevadas concentraciones de anticuerpos sin tener la necesidad
de presentar una muestra diluida y asi determinar las inmunoglobulinas presentes en suero
en base a cualquier patogeno realizando un diagnostico oportuno sin la utilizacion de

pruebas invasivas (25).

OBJETIVOS
Objetivo general
Describir el diagnostico de las enfermedades tropicales mediante la utilizacion de las

diferentes técnicas seroldgicas.



Objetivos especificos

e Identificar las técnicas seroldgicas para la deteccion de las diversas enfermedades
tropicales.

e Detallar el papel que cumplen las inmunoglobulinas en el transcurso de las
enfermedades tropicales para ser diagnosticadas de manera temprana.

e Describir la importancia de realizar el diagndstico serologico temprano en las

enfermedades tropicales.

METODOLOGIA

La investigacion consiste en una revision sistematica no experimental con enfoque
cualitativo descriptivo, en la cual para su elaboracién se buscara documentos cientificos
basadas en las técnicas serologicas para el diagnostico de las diversas enfermedades
tropicales, con el fin de encontrar articulos de validez cientifica que apoyen a su

realizacion, por lo que se tomaron en cuenta los siguientes criterios:
Criterios de elegibilidad

e Criterios de inclusion:

- Temporalidad de los ultimos 5 afios.

- Idioma inglés y espafiol.

- Articulos de ensayos clinicos y revisiones sistematicas.

- Estudios observacionales.

- Articulos accesibles.

e Criterios de exclusion:

- Revisiones sistematicas que no estén dentro de los cinco afios.

- Articulos cientificos que no estén en idioma inglés y espafiol.

- Documentos que no sean ensayos clinicos ni estudios

observacionales.
Estrategias de busquedas

Para la ubicacion de los documentos cientificos se utilizaran distintos tipos de fuentes de
informacion utilizando las palabras claves en el idioma inglés: “tropical”,
“immunoglobulins”, “techniques”, “serological”, “infectious”. Las mismas que fueron
utilizadas en combinacion de los conectores booleanos “AND” y “NOT”, logrando asi
estrategias de bulsquedas con las frases enfermedades tropicales and seroldgico,

inmunoglobulinas AND enfermedades infecciosas, serolégico AND enfermedades

5



tropicales and Inmunoglobulina M, enfermedades tropicales NOT tratamiento,

encontrando de este modo articulos cientificos de tipo ensayos clinicos y observacionales.
Bases de datos

Para la recoleccion de articulos se realizé una bdsqueda en Google Scholar obteniendo
las siguientes bases de datos: Scielo, Elsevier, PubMed, Frontiers, NHI, CDC, Redalyc,
Multidisciplinary Digital Publishing Institute (MDPI), Clinical Microbiology, Springer
y Oxford.

Proceso de extraccion de datos

Se consultd en las bases de datos mencionadas logrando recopilar los siguientes articulos
para la investigacion: Scielo con 1 articulo, OPS 1 articulo, Elsevier 4 articulos, Frontiers
2 articulos, NHI 1 articulo, CDC 1 articulo, Redalyc 1 articulo, MDPI 5 articulos, PLOS
1 articulo, Clinical Microbiology 1 articulo, PubMed 1 articulo, Springer 1 articulo y
Oxford 1 articulo, tomando en cuenta que toda esta informacién fue organizada por
carpetas en el gestor bibliografico zotero para contar finalmente con los articulos a

utilizarse.

Organizacion de la informacion



Tabla 1. Articulos seleccionados

para la realizacion de la revisién sistematica

MATR DE BUSQUEDA EIELIDGRAFICA

the pre diction of when ddivdduals were previonshy pfectedf or
tailorigrotel disesse control strategies. By e dic e it can
accist o diago sis, hothe dfererce of disease etiology and
rthology avd fthe stratfication of patierits forbetter dicease
mate gemart ard tre atimernt, 8411 these Te search opporiurndties
miotivated 1 disoascion sboat the qestion of & World Senpn
bande for fections dieeaces,

disgridstico e la frferercia & la etiologis ypatologia de b erferrredad yen
la estratificacifn d 1os pac B rtes paTa 1M Me jor thanejo yiratandasts de la
erfenrhedad Todis e das oporbmddade s de fee stig cidn motivr oboara
discusion sobre la aeac Brode wi tanco nomdial de siero s para erfennedade s
ifecciogas,

H- TITUL O TITULO AUTOR (E5) | REVISTA |VOL | MU [affo|PAc. RESUMEN EN INGLES RESUMEN EN ESPANOL PALABRAS | BASEDE | TEMATICAS | URL
ORIGINAL TRADUCIDO M. LLAVE DATOS |ABORDADAS| ENLACE
1 Erfennedades Heglectedtropical | Imnird, Patodi, | hledicis g1 5 |2021) 808- | Heglectedtropical diseases (HTDe) corstibate & set of highby | Las endenne dades fropicales de saterdidas (ETD ) ¢ crstibpes an corqardo de Bif errre dades Scieln Corweptn y | hbdpeddanar
tropicales dizeases avd their Firina, Baerios 816 prevralent conditicre i tropic al and sibtropical Te gons afe oo iotes alamerde prevalerdes enregiote s ropicale s ymibtropi ales, tropicales caTarterFticas |wraciedn ot
de satendidas a1 mpact ok Saldarriagn, Aires associated with poverty shd urderdene lopaner . They acocidas a potrezsy sabde sarollo. Comstibrrernng wrdaders aisic sandraris ) decatendidas; de las Farfarkldn
e cto sobre la cardiowasonlar Liblii, etal. orstibate atrae health @iss | disdbling avd leadmz to the incapacitando 3 Levardo & laronerte o millores de persobas amabnente, oo | Enferme dades wrf emte dades | phptaript
salid health. (The HE T death of milliore of people ateoally. This is adunc edbythe | se wve potenciads por las dificuttades socioeconfimicas que cursan estos patees | fufe cciosas tropicales.  |=s0i_artes
cardiowasonlar [ The|  Heart Project) soc ioec otoic difficuities faced yethese ¢ onrdri s, mo sthrin gyonnerte exvias & desa Tollo 1o cual repereute erla calidad de 1o traremnicihles; tedpid= 200
MET-heart project) developing courdries whichhas an impact on the quality of | asistencia sanitaria que paeden proveer & lapoblacion La morbilidad de estas | Crisis sandtaria 45
health care that fhey can provide to the popalation. The erfenrhiedade s se explica por la enplia of ectacion orginia que gerwran. IAE0302T
morhidity of the s dicesces ic explained e the extereimn QONSO0E0
organds darage theyr geerate a2

2 |erobgiaenel Serologyinthe :od | Garcla B, Departanert | 37 2019040-46 | Serokgical teckmiques have dewe loped i e cerd years ,and ate | Las téaicas seroldgic as han evo haciorado e los dltimes sfios paes sonmds |Serolo gla, Elceviar Defindcionde  |httpe-thamar
siglo zod: (cortirmdalcermny is it ill of |[Femindez B, o de IO 0T sensitive , artormate d and e asier to Iderpret. sersibles , mtoenatizables v de mis facil iderpretaciin, Sin embargo,la iz robio | serologia v v leener
terderdo deréc? |iderest? Cradeal hficobiolo g Hoamevrer serolo gyin often being meplaced by direct digrosic | serolo giaenmmchos casos estd skndo de splazads por el disgnds-tico directo |ogia, diagdstico [técric ac agles-

i1 Clivica based onmolecakr biology, essartially PUR (polymerase  |gae offece la biolo gla mole cular, fondamerdabmerte Lo anplific acidn de acidos|mdiects, gt cerologicas rericta-
chath Tes chioey) teckaiqa e, Hewerthels e, in sorte cases, ro ledco £ (Teac- cidey et coadetia de la poliverasa), smuae cordivela siends erifereds
seTolo g oritirones to be aressertialfeshme the routive | bdsica enda practic s diatia del laboratorio de mimobiologia clindcs asisterc ial des-
wotk of mimobio logy lasboratories , ;ach s i o esning et alamas simaciores , coto en el aibads e la ngjer embarazada, los M errinas c.
Pre grant wo et shidies of traveplavd dorwors avd recipierts, erbadic s 4 dorurite £ ¥ Iec eptoTes enuntrasplavte ¢l dagndetico de rricrohio Lo
disggrosis of certamiwiruses and bacteri , and epidmiclogical [detenminados wims yhacterias y ene shadios epidermioligicn s y de prevalencia | gt lirica-
ard prevalence soadies. The frpoove d speed, sere ity sl Lamejora er la rapides, sereibilidad, espe cific idady co ste s de los métados 28-artirulo-
e cific iprof direct disgrostic methads willprobabbye cobtirore | disgud stic os directn s mole qalare s Tepresertard ,probablerverte  la progresiva sern Ingia-
to decrease artdhodebased diagnosis. Tz, serobgewillnot | dismdroacion e el dagndstioo basado en atimerpo s, A ho es probable que el-sizlo.
berelevant inthe mamagerert of aome patiert fde ctions; lasero b glatengarelevancia en e liratoniento de fecciones del pacierte e
honarerer it il cordrone to be Telewet i popalatior based agudo pero cortirnari sisdo relevarte et los estndios poblaciorales y e ciri i -
shadies and i certain syrdrosnic soadies withinore atormated | detenninade 5 estadio s sidréewdco 5, con métodas mis atamatizables  hds 213005
andmore sensitive , spe cific and cheap methods. Sapplement [sensbles e specticos y taratos. Bformacion sobre ¢l suplenerto; este articulo 930121
i orrration: This article ic part of a sopplemert exditled  [fonna parte delamplamerto tibnlads «Programs & Cordrol de Calidad Externg kR
4 SEIMC Exterral (haality Cordrol Prograrene, Vear 20 16, SEIMC, Afio 20 16z ,g1e ha sido patrocinade por Roche, Wircell
wrbdch ie gpotwore d by Focke Wince 1 Bioobiologists , Abbott Mlhirobiclogists , Abbott Bolecnlary Francisco Soria Blelanizo, 5.4,
Tl lecular and Francisc o Sorda M lgnioe 54,

3 |Mhaltiplex Serology | Serolo glariiple | Chan %, Martin [Froetiers in 1] 2022 Bitezrated mareillare ¢ for mmliple dicease s carbe arefficiert | Lawigilancis rtegrade & moiltiples exfemnedades puede sermonso eficiste |Serolo gia, Frortiers in  |Serolbgiaen |himstdod
ffor M anmanet of fpara la medicibrde |D, Blace E, Jean [Public use of Tesource s and advantage s for national pablic health |de los reqmrsos ywertajosa para los programas nacionales de saldpiiblica. La [erd emne dades, ik lic erifenhe dades om0 555
L=l Spitihodies artionerpo s [0 5, Areanan G, et [Health programe , Dete ction of Lz ardibo dies bypic albe dic ste s detec cidn de ardioaerpe s I20 gerwrahrerds mdics ure ¢ xposicin prevda aw |fec ciosas, Health ife coio sas Sfpabl 20
Dmaitiet Klenren cotiTa once al. Prenionis expo a1re to 4 pathogen it can potertially also serve [patdzens pero taubién preds servir pata evahiar el estado de ifec cidm activs |articuerpo s, Iz 23897013
e ctiom s Driseases |evfenme dudes to assess activee ffection stabis. Serologicalmmibriples bead Fecisnternerte se han de sarrollado ereayns seroldgico s de perbs noihiples
ity Matiomal frfe ci0 55 enmA acsays havre Dec evtly be ety develope dto sivaltaneonshy para evabiar s tinearrerte la e xpo sic ifn 4 oilriples objetivos atigénicos,

Serosurvey: Haiti  encuesta seroligica evaluate exposnmre to nmiiple adizenic targets. Haitiis an  |Haitd e s are nacidn msubr en la region del Cardbe conoiliple s erdenme dades
2014-2015 riac ioral; Hadti iclandnation inthe Carbbe mregion with maliple endanic | ffecciosss endémicas ,pchas de las cuales tisren escaces de datos sobre 1a
2014-2015 i ections diceases e of Whickh e & panc it of data for prevalench o exposic i o nivel de la poblacion.
popalation- level prevalence or expoame .

4 |Editorial: Cument |Editorial: Rogier B, Giorgi [Frovtiers i 1n 023 Serologybased or srdibody detectior, o quardification iz akey| Laserobzlabasada enla detecc Broo ouardificacion de stinierpo s es e |Serolo gica, Fromiers i [Praehas Littpue - hanar
Ire cear ch on Trmectigaciores E, Tetteh E, Fhablic researchtonlinthe malrsic of Tonman ivde ctions diseaces. by | hemamieta de froestigac idn o lawe et el andlicic de efennedades fe cciosas |dfeccioss, Phiblic cerologicas. arfTondieTs
serologic al arabyre s|actuale s soboe Spikeds H. |[Health Public Heath ard Epidamio b gy, it ol the e simation of lonraras, B Sabad Piablica y Epideniologia perstke estitnar la carge de Jropicales, e althy Detece idty it orghartic
of frife cticus amabisis serologicos the disease burden beyord the classicalmmeanire s base d on fhe erfentedad mis alla de las medidas ¢ lisicas basadas ex la presercia o atiticuerp cLardific acidn  |less10 338
diceace s de erdenmedades Tre sehuce or frecuencia de nfecciote s activas en la poblacidn. Tavbidnpenmite predecir [patogens. de ardionerpos. |Sred 20

fridfer cio s frequency of active frf ectiohs i the popalation. T also alloars oudde los idividnos se if ectaTon previstierite pars adaptat roevss A% 119498
eorategias de cordrol de exferzre dades. B medicine prede gpadar en el EXinil




arohg the methods of great significance £or the diggpoe eis of
irde cticws writh fhe bacic of detecting edigens or antibodies
body fhids ¢ i ally

[prars ¢ 1 diagred stico de @fecciorwes basdndoss e la detec cidzc livic a de
artigenos o wdicuerpos e fhiido s corporales.

Control de calidad [Qualibrcordrol m  (Elsa J Dty 53 4] 2019505- | Although the quality cortrol I quarditative detenninations has |Sitier el cordrol de calidad en detenminaciones ooanditativas tiere ammplia Praehas, Fledabyc Brpacto de [hittps -ty
e prushas qaalitatiee tests Einquinica 510 |wide dif itz hay exterss biblio grafis que 1o swradey estd an constarte sero ligicas, calidad de las  perzedabyec.
o114 Litat Toras applied o Clitica disserniration, st xteneive bibliogr splorthat apports it wd it [acbializaciin,ne sucede 1o miswe cuando se refisrs apriebas aualitaivas 2 gutite £, [praehas oo 1
aplicado 5 praebas  |cero logicalteste Lat ik e ric is corwtard by be dug updated, thic ic not the cace whenTefarring |como las que s utdiza e disgndsticos seroligicos, B dnportate sdes de la |ona litativas cerologicas en (LG5 EGA
sero ligicas AT to qualitative tests anch as tho se used noseralogical diagnoses. atilizacifn de esta prieba sero ¥ gica en el lsboratorio disponer de frfonma cide erfenmedades 250801275
Bief ore nsing this serologicalte st it the laboratory, it is acerca d o caracterizacifn, utlidady algpritno ¢ de trabajo mds ropicales S92 a090
mportarit o hawe of orptation shott #e characterization, cormrendsrdes . Sitbien se olerta conpoca bibliograf fapara estas pruebas es 12 it
usefithue s and more cormendert woding algorithers . Athough posible dfinir parimetros de deserpefio que ellaboratorio debe tener en
there is 1ittle literatire for these tests it i possible to define  [cuerta pata po der Mherar resalados cordishles v de tilidad lindca. Tarda el
perforrmanc e paratneters that the laborstory st tabe rdo comdrol de calidad rderno como elesxterno corodo s walio sas herramierdac
accoarik to be able to release oe lishle and clivicalbrueefinl oriertadas & campli on la mision de los ldboratorios en la cual el objetivo
realts, Both fdemal and e dema l quality coxdro Lare principal es la seguridad del pacierte. Dresde el Prograna de Evaluacion
wrahaable tools adme d atfulfilling the mizsion of laboratories i [Externa de 1o Calidad ce ofrecenvarios saubprogramas para el covirol de
which hie main objective ic patient safety, Fromm the External  [pruebas sero 1ogic as , que Proporciotun a cada pattic ipante wma evalaacion
Chaality Sicgesament Pro grotane ,several subprogratmmes e [objetiva del comportarmiento de su ldboratorio , ffonmar ifn de s métodos
offered for the covdrol of serologicaltests  providivg each dispondble s y 1o idertificacifz de factores que puedan afectsr s Tesutados.
DTt dparid wrth et objective evahiation of the belatioar of
Serolograsa Tool [Laserolbogia como  (HaseTbedk &, Pathio gers 11 7l 2022|732 |Thuderstanding the localburden md epidendalogy of ffections [Comprander la catsa local v la epidemiologis de las erdfenne dades fecciosas |Seralogia, Seralogla comno [htpsidad.
to Hesess Bfections hemandents pata Soy ILPr¥Hi I, diseases is queilto guide public heakh policy sd pricritize ¢ s crucial para orientsr las poliicas de sabad piblic a ypriorizr Ls iif ec iosas , M idiscipli femaniats pata [orzi10 559
Lriceass Lavdecapes [evabrar el paorama (blarcas F, Hobn frterverdiore . Typicalb, kfections dicease amweillawe relies  [Iderwenc iomes. Honnabrerde  la wigilancis de exdennedades ifecciosas se artinaerpos, mary Digital [ewabaar Opathogen
and Ghaide Public  [de las exfermedades (BI,etal. o capburivg clindral case s within & healthe are system [basa e capburar casos clindcos derdro de o sistema & sabad, clasific arlos por [erdennedades Iublichingz  |erfennedades 1107073
Health Policy v ec cinsas classifying cases by etiolo g atd erimher st ing cases 0T 4 etinlogiay exommersrlos dararte 1w periods de tismpo. La carga & mothilidad Trstinate v er cinsas R
orientar las politic as period of titme. Diceqse burdan ic ofterthen extrapolated to the [2 mernado e extrapola a la poblacién general. La serologia (es decir el exanen (DIDFI)
de salndpiiblica et al popralation. Serologe (ie ., e xamining cennn for the delsuero pars detectar la pre sencia de ardicuerpos especifico s de patd geno ) se
Tresence of pathogen-specific antibodies has longbeenused  [ha utilizade durarte moacho tisrpo para Ifonmar soboe la esposicionpasada ¥
to o orzt abont hdivdduals past expoaire and revemiteto La rarmavidad de los dividue s 4 pabd gers espe cficos, Sinermbargo ,se ba
spec fic pathogene . Howewrer, 3 has beet imdematilized a2 a eabaxtilims do comuo hemanierita para ewrahiar el patoTana de la carga de
tonlto ewabaate the fectioe diseace tarden landecape atthe  [erfennedades Ifeccinsas 2 nive lpoblac ional ¥ guiar las de cisiores de calad
popilation leve Land gaide puiblic bealth decisions [pilblica .
Fapid Pruehas Dz by B, Huglected 13 512019 Draspite of 4 high dizease birden, mhaimby o Latin Severica, 4 pesar de ura alta carza de morbilidad, prive fpabmerte en fendrica Lativa, 1o [Beranoconatozs ([PLO S.org |Prasbade [t iidng
ravaare chrorhatog [Fomnodomatogrdl (Buorfrate I, fropical Chagas disease (CI) is mder diagno sed and undertreated. erfennedad de Chagas (EC) ecth sabdisgrostic ada y subtratada. Las poaebas de jafis  disgndstico, RN oAt (orEfl0 137
[raphic tests forthe [icas ripidas para el |Craciand b, diase ase s Fapid diagrostic tests (BD T might frpronee the access to diagrdstico ripida (PDE) podriatime jorar el acceso al diagndstico . E1 erfenmedad orafica ripica en | Lijoamsal o
diazrneic of disgpdstica de 1a Tackson 'V, disgrosis. The aitn of this shady isto Tewiewr the acouracyof  [objetive de este e shadio es Tevsar 1a pre cisidn de las PDE dispordbles erifentiesad ptd OO0 72
chronic Chagas erdenmedad de Padilla J,etal. comarer: jalbe availdble I Ts used c orner: b bmerte utilizadas en condiciones de canpo para el disgndstico de EC tropical (chagas) |71
dizease MatTisk  [Chagas oondcaen nfield comditions for the diaghosis of doorde O in crordca en poblacione s enriesgo,enpaises endémic os yno endéanicos.
[populatiors: &4 [poblac iores de popalatione st risk, mekdanic sl hoterdemic courdTies.
The Standsrdization|La e stamdarizacibny |Dimech W Darier icary 34 4] 2021|21-35 | Te detection of stibodies agamet wfe ctions dise ace azerds la deteccifm de artimierpos conra agertes de exfenvedades ffeccinsas se Erifemmedad Clirvical La serologia en [httpe S
and Cordrol of elconirolde 1o Societrfor s achdene dusingg test syrtene that ubilize d biological 1o grabautilizando detemas de prueba que atilizsban funciones bioligicas if e clogs , Mlicrobiclog [la deteccidn de  maleasm.or
Serology and sero logia ¥ las Bl obiolog functions sach as nentraliztion, complement fization, c oo la nentralizacion, la fijacion del conplanerto, la havaghtinaciin o b [cordrol, r Beviews  |emfenmedades  |gédoifl0.1
T lede Aeid [fraebas de dcidas b Letnazshitinatiot, of visabization of bivding of atibadies to [rimalizaciin de lamidn de articuerpo s o atigenos espec ic s, probanda diaagnistica, f ec ciosas 1aSsrnr (1
Tastingfor froacle icos para specfic atizens by te sting deubling dibations of the patient  [dibaciore s doplicades de la mnte stra delpacisnte pars detenninarun eriterio de [sero logia nnzs5-21
Bof ectione Dicesces [exdfenmedsdes cahple to detennine . andpoint. [raloracn.
far o
& Promicig Tool [Uhs herranients Fhon T, Chern T, |Patho gens 111095 2022(27 Befe ctionys diseases | mrsed by warions pathogens futhe clivdc, [Las erfermedades pfecciosas cansadas por diversos patd geno s e la clindca erifenmedades DB ltidiscipli |Las [Fittpes s iidiod .
i Serological [prometedors enoel  |Chi ¥, 200 Y, thire ater the saf ety of Foirrem 1ife , ate harmfinlto plosical d  [amera zan la segnridad de 1o wids boarnar son perpadic iale s pata 1a sahadfisica Jropicales, maTy Digital [|exfennedades  |orzdl0 559
Drisgriosis: Crmrert [diagndstico Mhao V.. rrerital health, and also fume ase econcenic bardens onosociety. [rmertalytarmbiin onrertan la carga e ondenic s para la sociedad, Las diagrbetics , Dubliching  [Zfecciosasyla |Lpathozen
Fesearch Progress [seroldgico : awances Brofe cricews are a corrple xmechandam of Roderac tion be bame e it e ciozie s sonunmecaisme complejo de terac cifn erdre micro organiamos [dec ciosas Tnstibate serologia coma [s111010%
of drtigenic actiales e la pathogenic mido or gardians and the ir bost. Idera fic stion of the [patdgenos y s knésped. La idertificacion del agerte cansate de 1o ifeccifn (MDPT) diagrudsticn 5
Epitopes i e stigacion de caneative agent of the infe ction is vitalfor the disgnosic and  [esvitalpara el diagndstico yiratamisto de edennedades. Por tato ,las
Ef ections Diceases [epitopos atiginicos tre atment of diceases, Etiologic al lborstory diagro stic tests  [pruebas de diagndstico etiold gico de lsborstorio sonesenciales para idertificar
et erdenmedades are therefore esserdial to identify pathogens, Howewer  due to  [patogenaos. Sin embargo, debid a surapides y automatizacion, lapraeba de
f e cinsas ite Tapidity and storation the sero logical diagnostic test is  |diagrdstico serolégico se enoertra erdre los mitodos de Zran Trportancia




10 | Leakes Tates oym [t st e iz £ huttyrf, Bwn  |Edisn 15 2031123 | Tx pical infactions 4ma thore wdvc b sve praic kot in fropdasal L frfucciores tropicalars sola]nalle 9ne po1edacen an b 5o Tu 100 P ke 1pr| Frfies o o Tut Ty Tasric s da [T e
Dhagme e of [Laker Tato Tie A & To a1 o f 118 ard T Taie fbtE picalar . "Porat fins 1y mogh e is e n b go e oo i da 1o oo T e, Ex fhars lalwrstorio an  farijecmar
Txpical Frfiatio T fizdbos ioTas 12 xitical © sma bt posl xogio 1 . “Frding fh m gkt to sHyin Socbinatla  |eectandbiblad Objotiv ¢ do Dheamo Do : e bojadas pobs pam o aofiomedades [dis g etics, Mo dical i o i T 2 doifpdEn

froo picalar Bladicia, Do ko pomm ot Gro -k - 4 30 4l mapfox oo dec ol txe pical dive war | o picales dorsendids 2021 -2050" 1o ORIE lax s formalomo ohe oo plan 1a T Tato Tiee Fabhs Iuarr T plealar 00 5 Sy
ZO2L-F 050" —al 0 3nary platewas Forrmsl berloomes: beel T WWHD | Qo ama lon Fraxn da 2021 fi Tl -

11 |Mniicebrmatric [Bicareoras FIISA (BT T, P Brtical 115 2021+ F55- | Frapme -1inked fmoromme s o tha ot ae 20 FLIER )i wddebywad | Flams g foomns abvo thonta Hgdo o aorioes (FLISR ) fa whliss smplisme e | Erfaormedsd SpringmT Tasrdsa FLISR  [hiips 2 Hrk
ELISF hioran oF  fpombtics broimatricers [Rbngabyen, Li H|and tEEZE for fha damction of dFessa biomades . Howevor, it ohlises | pars s detcsicn dae b mercadore do anfurmedsade: . Sin ambarmm, il ofimsmiosa, FLIE fJ i T ot re An d et e primmT
oT & paparipo B famoum di positim B i amakytic o Hi-Trmas 0 T T T P G ol T Aal CpTa i e ho s, Tsking | oo cad i e Tog wan mache Hampe o itmmads s oo ko |, b g - picalai- i Kl
IpAwid smabeticsl  famelstice tobode da 1 baxm oy itinkiwibla o poink of-came (B ) azakrs arpoacisllrin |k hace fmdable pam ol smilics enel panhe da akrei PO Y, o pocis o Lo 100 7
dendce for vienal  fpaelfpo e pam T ommsaimikd cottings . i o @, amalthc: bometrcs [sanenormoes conmonEs s Emitados . Fooeta teabags, se dacamells nnbiscarss x nile-
Jeodnd-o FohTa s ot Gl m e mal FLISF bioraTeo T inde kel o Ta papari o bpmar Indoid ELISF monltic o lerimdtric o e grels an mm i pesitnm da meis woflmides Iabaids o1-
dutaction s £ o cordfiorme d sl e zo fhridic datice was doek pod £1 Tapid 19 el &kchion |da papulipe bmare pars 1 do ke cidn denal Tipads da bie marcado e da EELE
infi tio ndiscare  fizdicoies & amal o Flias o bio marhay af point o fosms, wirbout neimg oo B |aodommedalas anol pomds do sk e T, ¢in AT egwipes ook o . Lo e

fnnde do skzcis o aquipmant. Ths mmltico s mates ELISA plotfs om e il [wcido ¢ cambios da geloxs o podinn B timgnir Saimai o cimph wi, - s
o nrmmltipla dietirct oo lex tarianly xeeultel from e catabptic |1ele e madics Tojor Termitior nls dua ki heda H .
el ation o trammethyTha meid i (IATE) axd the atching «f gold |rin wHlisar rdrgrnite trome oie ¢ 5 ticads . O wards avie FLISA

Demwrods (A HEs Y. Tha vivid oolor chatges oo 1M ba asily | molticok imsitics ¢ e inhegrd somdipo sitive aoabbice hitgide da
i Hingmi hod tyriba Takoed oo, and Seired moesmabee | pagu Lo lime e, oo ok oo TR0 OIpTec e amkIde inhgrale yoms atta
alkwed grartitaig bie merhex dates tic 5 withe ot weing age |perabdidad, cdoe 9o fonbien permd e o % ¢ Tapdder en apaearimmed serda
s phiticsnd iovtrora e . WWhan fhae mmice 1o o toic FLIS A 50 moroe ¢ dabide o b weodaie drdcer daler déepeeitins hibadsr da
oy rde Fmied o noa pape Do Byroar Indbaid anabetical davacs, 3t | pogee 1o 1tmaro . Bede dispositnn axabitice FLISA mohies Jox poo o Doo T oo
1oto ohyproradad Tooa s platado ome. da oo e deiecs o e s dt], faalde near, wag wblay
imtagrated poecerring and high porrabditebor ok o aoaltled Lot | porritl cenon abe e wocial pars la deteccid noin rimde dosFe ¢ v,
arfop¥ inoabent 50 min dua te the wrdg e adverds g o Fpaze s’ | poe Bine 3 biemarcade mr parsexoe s da bajge F momee f, Go e al b g,
o by 1 brbaid davdce s . This molticoelox FLISR smabtical  |Togmres problice ¢ 3ree oo rorale .y pakes snodes aoo T o

12 |Laarsl Flo war oo T gpne da [P Thatha®h E_ BT o maushd. 1z 2022|1051 . | P nrds vt Smorremme b i L ase BpF oUIETd ekt fo T datas ting: | Ao e bre vde ark ten abmrd atdes are 2 iTmomne ks oo ¢ pata dates tat T T T a0 L Iomvrears oo [l Wfamr
Fomre g 61 o Lol pam Tma ¢ Pathe mre avad idaret feimr Pt Emad e ntificar rdhddne ¢ iofictedo s, I oe haca goa Ly dekacisnda  [fhro lakrs BInltidicaipli|da A latarsl farmedgpdcs
Dhocting Wiral o chr sodl g 3y it indiiidnak, making dekchonof dicasar o catdyr i dadar anatapas ROpETe o Food smerds ] aTs PO te I £ i i T ez Digial [pamls b 07 2-
Frefias tio o Pudigeas fandicmaps ¢ - tagoe iz gral % prevnTding o ir spamsd, o Pagrucit T, Tmde co T la oo Tei gk mhe aparicion da o1k caTdtris momdisle [l Publishing  |detkccion da ATELEN]
and Potihe diar hirck azder o LiTalis ¥ gerthexoeith fh G e i AT & TORT paT & o ke bal ke stk Flinmwmos s g da fhaic ksl (IFTA Jar moaproate oo fa AT RIS o T |barramdands da I titaie AT T L A20l

i . Leatarsl fe e fmorme ooyt LELA) & rarimphcidad baje corl yrenbuder oapdders . Pdamis, 1o proate LFTR e |ddsgme etico: (ot nmic ] TG TG I G
5 ket chamctarmel yrcimpliciy; kwrcoct anl quich Twnbs . |moeifnper ons bincspacitoly mientermes de labezshori . Por ke tande, ha [dot i nod PEEpC o I
Foritworms x, IFIR & tingdow ot canddo corme wne borramionts stescthe quo e he ol sde soopbosoma o -ardrgures | 1o ploalar
Tewd wdl-toirad indivddnal o1 labozue prestting . I :l 1s sctoal pord & COVID-19, Auqaiva it e X T

3t huw T T paTUGTGT & ATe AT TG Ade gz tlor, Low rdetarmar da i ke gomg ¥l rmT dals |4 £

0 oLl that hor Basmackasivedy oo d dnsing th 0T ing (T tiz TFTR . Fdsams, s b Dt nopm po noo T i de o mpais . guossal da L

1% pavadamic. Ha, tha LFLA s toip ¢ LPLf sk paca daerthT aTdigmros vl ik oo o ¢ e pros b

atadlable £ TOAF, TP DG BIDF, GO TN TaTF, Axd Toome mlar & dnfaccio oo mlar .

Frapamtic nate dkcwead. B move s this

mrtsiawr P Ui aTee verueneo f e et TFTRG indakcting

o T miar T Umlinfctions.

15 |Lauxal £k wraremF [Ex o ¢ da fhags [l F Trooads dm 157 i3 Fiactazis, wirovar, Aod parss e ame haome ] s oo o I e Loar tactariag, ke vizar ke f paxsines fo micre o Trndeme s dadiimer gua o Lataxal, s uda T Faw oy ¢ da e
ToX vy o [Lataxal pazaal Frralyrtic sl Thatcaow o indi tiew divewor . oy dates tion o £d¥aw o ¥ G AT e d-adar ok code fa . Len dartiac cil o on peana da o rde roedader af | dds gws etic o, lumzal pam el ferrcianced
dhin gro e s Tprdo-  Piagmeietico da 2% T oo oy aritical te paeverd disear e T mi sion and provdda @ pidamis Forad s Tebal Pt proats nir Lo e i i da e b s dadas spoo o noio ner pach gaae dis o etioe da Howct somdb
Aata o chow 1o mrandhdms e lo g praparelres s, ar thare concamea wide pread daatls and pubhic PIEpaTa s pata s pdeomd e, g ne Posede no a0r AT T this e aralieada e Rl f 3 o St
faiuma peo s pacts facton T wl s Iaa sl th cover, particularks in oo oxe hmikd connicie  Lakra]] covd da ralnod pablics, pasicolamenis oo pak o conmcars f Emitader . Lo ¢ o Jo il

e o s e da T wrace a0t LFR) opr e ama fimngpla-to-oea, dirpo e abla, i tumay do s da fhae laexad (TFA) ro o dde por it ¢ da dis g rtice o 53r0% £77

fortome Irepa T e i gt dendcas o et hie merlar inblosd snd @Ge I TOaGoF, diwachable pfarils da neaTpars sma st bis emcdo e @ N20E+ 7

Trita fammplod . Thow, LFF hee mecandbemacaiied rignificsnt | oo tred da ¢ sngme e Tize . Forle fande, Lo oo T dow foam ras id o hen raaibide
attardion, wpociallr during T AT Toks T, e T ¢ gt e, o praciatoonha draha 1n pardamis.
pandamic. Hoam, fist of all, o derign priociple: axd woshing | Ao anpooe: ngas re acomioen ke ¢ principior do dvatio 3rlor e cand mor
T chards arw o F wock 1oy LFP. meths d¢ s axamitad. Tham, da farcie Tamiarde da Jo mkitedo ¢ TFPoack ks . Ik o, co prasendat 1w
et LF P, fm plamards tio Tod trale e ATa Do aTied for eritalgis armaks da implkmardasicn da LFF, pars a1 dis g etice da
oo mommicatla dive w @ dis guo for, dmctodingt OWIDHLY, sika aaxc Tl sl b dbkar, o brido ¢ COWIDF19, il s dangma, WIH,
arad domgme, HIW, bupatits, indnames, malscis, sod oftas | bupatiti, idbanes, malmis yrotm ¢ pak guaes . fodommis, ota Tk i me cuntm
Ptk gmre . Frorfarme o, i mavdesr £ o e o I AT o VT e f o L cripai ngnTarsl & ke poe blomas s taake prlas N-l'u:mm-e
caaart poe blare axd sace ribk co ot o indetecting accw bl anlydatkcosnds p ke © i P dsd
infcton & gurde sd diemar LR, Bowinge inemearing LR, cantmizdosa anammmadat 1 cars ibdlilad ooz emios mks dos da
care ithd teradath oo w detoction matods . nsddition, fone | doboes s oo Adomde, vo prown endo s Foborsr ool disgree ice haade on
tonds iInTFF- b ad disgmos e ate amdciomad LFFR.
o haabd F, Talunts L X3 s TTp-te-dae dis goo rticr & g halbyrimpeeved by point-o Foata | Lor diagos rticor actalisdor ro ke B e abos nha oo disnhe andlivic da Floie lakxal Flraidax Floj Lheml [ty ¥Farar
[BIsjidi BT, T ting PG T etk ated badrida rareash wm o Froabyy amal ngmrde serneisn (PG T jyrtrabajer do fooes g s ngomde 4 1 | pahd gerer, Tam datactar ParsciaToed
[P dibraci BY, D I parea it 0 FUIC T amwnbyfis how s 1o pas 1idiel mons ety [camma . Fldaramell anal ateibivk FOC T harido pooponciomado poins fpe b nde | e s d ada hask T @I i
[T ahombon b, £ Tl -1oe 0 B 0 e acar e ioa o Jov iy T hdeer e g axd oI o o gab do dngende s con vk idnd fohme pam oadoacio e da i o s . o nde ol ada e b s o o
[Hajaci BT, atal. Fo I ing wrars oo . Lo by Latazal Ao wraog (LFFs Jhave T daweciinyrdamociin, i , or azepeor da fhge laeml{IFA  han o aciorar b T e i
attrasd ol tof e metas & ne oo P i T s s riee atrmils muche irderds dabids 4 e o tabler bamaficds ¢, Jra T esam 1o plcalar E0032S1+
boaTois £ 3703 P i w1 s i e ¢, b taT perrhabdbityr badvgr | memda bibidad, mejor pormbibdad faclidel de neoe parsslopeTalorprda S aidn L2 inn1?e
infi tio w diamar fparacl disgmes tice o pumhT Fricad by ol Tagad dadoction Thic tos hmigmno has bmn [zapids. Bt hdcmdcs e ba angleads somghismands paTs me Tk ax A o i

Mo aondormr d sdos o mplonped. boo sl byrfo 1 1o nito ring e biomalar linked 4o |[bdemarcsdo ne molacionads ¢ oo nls doteccidn oo itla da bactariae

o coicer o hommaTor Lt o v dates tie T Fpathe mods bacwris, ace e gdeal Pahs gy, al e e Xo s o 16 e, Lo poe s ot ndalos oemmd de oy Lae
oo Tt OTE 60 TR I proction, atd infuction direur . et e dadaa e oo oo ¢

14 |Lotzal Flo e [Fx g v da fhge BoshbingerH, |romica ) 202 2|52-55 [Latarsl flo wr immm o s sz widaby o el o diagmostic ek | Lok mommme s apes da g Ledwral ¢ o whlisanammphioms e come poabe da  |Fhoe likwal Chxdoxd Fdiagre stice da ftps /s a
Purarg in Froias tioms flataral amoal R ILE. 5 Hrica in maTrrapHicatioTs i bomar axd o e diagnesc am . Qi grc tice anmuchas aplicasio e @nbmmames 3o toas dwas da dia grostioo . [mommasams, |[Aeakmis  |enEomedades  flamis enp.
Dirawe Diagnorisr Miagmr tice da Furze¥ £ rhoonoan applicato o heowo oo oo moms cia Tk Lor o oty ¢ pars ARG a0 mor bomensy hem o tade dis poodbler oo oo sl mards [dis g ftc o o aciorar o o miclinch,

b Txtarrae] s dor alndlabl rince o 153 ¢ and indtialbrsven primatibored o dorda 1s dacadasda 1 530 o dndcishrg nhe ra ol sren poincipebmonde pars ErEETE S b Tt T o

hiord e s o 3 Tt T Tt Ty T Mrmietss MO hovrrrs T bt T i3 i TG 47 6l armbamee middeTds 1aogo Tade oo piTe G0 TG T oo Tes @ T TiTe aXe g da Fhoje JFE1S20F
o Tk too Pim in T axel ¢ somUplas oo e Lscron o . Lakazal b o e
: 2

15 [Elaom bemlfow oo e 4o |Saiokow ] T alaxds 195 201 5|73 [Thic sy poeant T typa of e Loarsl o immmno s sy | Bed o todio poe ands o Hys de inomome oze g do fhhe ieml(IFIR)  [honmecdsge, | Bk Tonmears g flHps S
mmmes g BT e Lokzalda e b 1, Tt |(LFIRfor mom it got amabrd b ket emd slaore TFTR, | pars andlics: da modbipks o bijation ¢ . T prasbs, doze minads slama-LFIS,  [fhge lakos], o flwgge Lafaxsl  farccianccd
Aartioas 1o T T e Jaloror poars [ lariw a1y huew 4T e notin Thyrmerar frmatic o that oo o e te i tics HaaTe TLTs T T i & Tamia b T DO g TG GoTe il anddiertic fredlalar o1 Larta i T, Tam emcckin  fwmctcems
til et n Ramocicnda ls | Zbhexda v, | rigmaling fea datgmr | ok o tha prea moa ot laset oI RIET Falizre jda 1o parercis da sl marers e et da labsfcontreleds s i T i da par Fxer foioe Tacis St
cakad by fha e Hrdesidntetal D snia e B From i oondee 1ad 1t witho ot dardificatio n Tha darignoef |dexdifcacidn Fldie el da Laalooms TPIR sopo e oo s oDade poos b, goa Lol . e ke b Ja S e i
wrirmeas - e sl 3o T1os e sloorre LFTR, e e o T etmo T, which coxdain: & e et T s, Tra Gl s oG TR T TG0 T gade otk focifice T fa I lznnsost e

b s o 1T e o f otk ddar, sod moMiy pecfis o e thatbinds  [a1mder ohjetive s Lo proabads slaome ra bers analomeas o ogngsde oomomma ﬁlﬁl!?’l
e retemltarme. Tha sloon tet & bwed on e ewal o pacificided smplisds dabide s la inore vl scicnde e mescls da
S ninmie with b sdan s pe cificityrdme o e oone Biheation  |sntionarpor, e pacifice ¢ & vemic ¢ ohiatans et toralmerts it nrdet, anls
of amix of andibodie , ¢ paific e seveml s b 1 Tt [sopethcis de neme parbiale da oz .
azgk, o it s ucbae of gold Daze particks .




14 |Lateral flowassays |Ensayos de flujo Sohrabi H, Talanta 243 022 Up-to-date diagnostics is goballyimproved by poirt-of-care  |Los dagndsticos actualizadn s se mejoran globalmente mediarte andlisis de |Flujo lateral, Elsevier Flujo lateral tuttps: v
(LFA) for detection |lateral (LFAY para la [Bajid I, testing (FOC Ty analysis and bedside research works pruehas en el lugar de atencion (POCT) yirabajos de investigacidn junto ala  |patdgenos, para detectar warienced
of patho genic deteccidn de Faldrae I, Development in POC T analysis has been provided mostlyby  |came. El desarrollo en el ardlisis POCT ta sido proporciomado principalmente (enfermedades hacterias en irect.com/s
bacteria: Asmall  |bacterias patdgenas: Jaharban A, forwardlooking engineering tectmolo gy for biosensingand  |por tecnologia de ingenierfa con wisidn de futuro para evaluaciones de irfeciosas. enfermedades  |ciencedarti
poirt-of-care utia pequetia Hejazi I, etal sensing assessments. Lately, lateral flow assays (LFAS) have  [Wodeteccidn v deteccidn. Ultimarmente, los ensayos de flujo lateral (LFA) tan infecciosas clefahafniid
platform for plataforma en el attracted a 1ot of interest as a result of their notewnrthy atraido mucho interés delido a sus notables beneficios, que incluyen tropicales SN050014
diagnosis of nman |punto de atencion henefitsincluding co st-effectiveness, better portability, being  |rentabilidad, mejor portabilidad, facilidad deuso para el operador v deteccidn 02200126
infectious diseases |para el diagndstico operator fHendlyand rapid detection This techrique hasbheen [rApida Fstatécnica seha emnpleado ampliamente para tnonitorear diversos i

de enfermedades emnployed broadly for moritoring diverse biomarkers linked to [biomarcadores relacionados conla deteccidn ultmsensible de bacterias
infeccosas humanas ultrasensitive detection of pathogeric bacteria, ecological patd geras, el monitoreo ecoldgico,la protecd on del consueni dor 7 las
motitoting, consumer protection, and infectious diseases enferrnedades infectiosas

15 |Lateral Flow Ensayos de flujo DBochringer H,  |Quimica 68 21022(52-58 |Lateral flowimmunoassays are wideyused as diagnostictests |Los inrmino ensayos de flujo lateral se utilizan ampliamente como pruzhas de |Flujo lateral, Czdord Ediagnistico de |hitps-fars
Assaysin Infectious|lateral en el OFarrell B. dirica inmanyapplications in human and other diagnostic areas. diagnistico en rmchas aplicaciones en hirnanos v otrms reas de diagndstico.  [ireroncensayoo, |Academic  |enfermedades  |demwic onp
Disease Diagnosis |diagndstico de Aszaye for human applications have been commercially Los ensayos para aplicaci ones humaras han estado disponibles comercial mente|diagndstico infecciosas comielineh

enfermnedades available since the 1980 sand initially were prirgarilyusedto |desde la década de 1980 e inicialmente se utilizaron principalmente para mmediante erndaric] ef
infecciosas identi fy pregrancy by treasuring hurman chorionic identificar el embarazo midiendo la gonadotropita coridnica humana en orima ensayos de flujo |3/15208
gonadotropin in unne and senumfplasma. ¥ suero/plasma. lateral 40024 6710
£

14 |Alarm lateral flow |Inmuncensayo de  |Saferkowa I, Talanta 195 2019{739- | This study presents new type of the lateral flow imrmiinoassay |Este estudio presenta un mievo tipo deinmunoensayo de flyjo lateral (LFIAY  |Inmunoensayo,  [Elsever Inmunoensayo | hitps: /v
irrnunoassay for | flujo lateral de Panferov ¥, 744 |(LF1&) for roulti-target analysis. A test, naroed alarm-LFIA,  |para andlisis de roiltipl es otjetivos. Una prueba, denominada alarrea-LFIA,  |flujo lateral, de flujolateral  |wscienced
detection of the alarma para Watitsew ¥, has an essentiallynew function that consistsin notice tiene una funcidn esencialmerte mieva que consiste en adwvertir (sefialar el deteccion, para deteccidn  |irect comis
total infection deteccidnde la Fherdev A, (signaling the danger) about the presence at 1east one target peligra) dela presencia deal menos un objetivo dela lista controlada sin infecciones depatogenos  |ciencedarti
caused by the five  |infeccdntotal Dzariev B. from the controlled list without identification. The design of  [identificacidn. El disefio de laalarma LFIA suponeuna zona de prucba, que  |virales. wirales clefahafniid
viruses causada porlos the alarm-LF14 assumes one test zone, which contains a contiene una mezcla de anticuerpos yun conjugado rultiespecifico que se une (EN050014

cinco virus mixture ofantibodies, and multi-specific conjugate that hinds |a varios objetivos. La prueba de alamma se basa en el nuevo conjugrdo con uta O1AF19T]
the several targets. The alarn test is based on the nowvel especificidad ampliada debido a la inrowilizacidn deuna mezda de 2

cotgugate with broaden specificity dueto the imroobilisation
ofamix of artibodies, specific to several structurally different
targets, on the surface of gold nanoparticles.

anticuerpos, especificos de var oz objetivos estructumlmente diferentes, enla
superficie de nanopart{ culas de oro.

Fuente: elaboracion propia

Tabla 2. Libro seleccionado para la realizacion de la revision sistematica

MATRIZREVISION LIBROS
. . |EDITORI TEMATICAS
N- | AUTOR (ES) TITULO CIUDAD PAIS o T IDEA CENTRAL URL-ENLACE
Los mmunoensayos enzimaticos (FIA) utilizan las hitps/Avww.ncbinl
Alhajj M, Zubair Enzyme Linked Costa propiedades cataliticas de las enzimas para detectar y | m.nh.gov/books/N
1 M, Farhana A. Immunosorbent Assay | Treasure Island Rica StatPearls |Inmumoensayo ELISA cuantificar reacciones mmunologicas. BK 555922/
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RESULTADOS

Figura 1. Flujograma

Identificacion

Registros identificados de: Bases de datos

Scielo (n=78)
OPS (n=15)
Elsevier (n=48
Frontiers (n=36)
NHI (n=58)
CDC (n=65)
Redalyc (n=55)
MDPI (n=156)
PLOS (n=32)
Clinical Microbiology(n=76)
PubMed (n=42)
Springer (n=13)

Oxford (n=21)

\ 4

Eliminados antes del cribado:
Duplicados (n=180

Registros eliminados por otros motivos
(n=250)

Registros eliminados por no cumplir

criterio de ultimos 5 afios (n230)

Registros cribadogn=35)

Cribado

Documentos recuperado®n la
busqueda(n=0)

\ 4

Registros excluidos (n£0)

Documentos evaluadogara la
aligibilidad (n=0Q

A\ 4

Documentos no recuperados, no ha

acceso al texto completo (n=p

Incluidos

Estudics incluidos en la revision (n=2p

\4

Documentos excluidos (n6)

En base a las estrategias de busqueda se logré una recopilacion de 691 articulos de

diversas bases de datos detallado en la figura 1, los mismos que al ser analizados y

eliminados aquellos duplicados, aquellos que no cumplian con los Ultimos cinco afios y

por otros motivos se obtuvo 35 articulos, los mismos que se sometieron a una revision

exahustiva aplicando los diversos filtros y los criterios de elegibilidad planteados,
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analizando la informacidn en una tabla detallada en la tabla 1 y tabla 2 se logré finalmente
una recopilacion de un total de 25 articulos que cumplen con los criterios para la
realizacion de esta revision bibliogréfica.

Logrando mediante esta revision determinar que si bien las técnicas serologicas son
amplias y de ayuda para la deteccion de multiples patologias y mas aun en aquellas de
caracter infeccioso como son las enfermedades tropicales siendo la mas utilizada la
técnica ELISA y el test rdpido de flujo lateral que ademés de detectar la presencia de
patogenos, son fundamentales para mejorar el diagnostico y el control de las ET
contribuyendo ain mas a mejoras de salud en regiones tropicales en donde estas tienen
una prevalencia mayor con el fin de controlar su propagacion.

Ademas, los estudios mencionan que el papel de las inmunoglobulinas es fundamental en
el transcurso de las ET, puesto que se encargan de reconocer y defenderse frente a los
patdgenos que se encuentran atacando el organismo. Estas son importantes para un
diagndstico temprano por el papel que cumplen en la respuesta inmunitaria produciendo
inmunoglobulinas especificas que iran dirigidas al patdégeno infeccioso logrando
determinar su presencia incluso antes de la aparicién de los sintomas como es el caso de
la IgM, ademaés pueden proporcionar datos de si la enfermedad de encuentra en fases
avanzadas mediante la IgG.

La realizacién de un diagndstico seroldgico en ET es sumamente importante puesto que
ademas de poder comprobar la existencia de un patégeno especifico se podra realizar un
correcto tratamiento que por lo general en estas patologias es mucho mas efectivo si se
administra en etapas tempranas; permite controlar la propagacién en las zonas y a su vez
identificar a los pacientes que se encuentran infectado y evitar una diseminacién o tomar
medidas preventivas con el fin de evitar epidemias; beneficiando al sistema de salud y a
la carga economia que conlleva el tratar enfermedades avanzadas debido a un mayor

tratamiento por tiempos prolongados.

DISCUSION

Las ET son patologias infecciosas caracteristicas de zonas tropicales y relacionadas con
los paises en vias de desarrollo, por lo que actualmente se consideran un problema de
salud a nivel mundial debido al alto porcentaje de morbilidad y mortalidad que estas han
traido consigo. Por esta razon, el diagndstico seroldgico de estas es de suma importancia
para una deteccion temprana y posteriormente un control epidemiologico con el fin de

poder evitar propagaciones haciendo que aumente su incidencia (1,6,7).
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Los estudios mencionan que las pruebas serologicas son las técnicas de eleccion para un
diagndstico oportuno de estas infecciones, ademas de ser pruebas rapidas ayudan a la
deteccion del antigeno o anticuerpo de aquellos patdégenos que podrian estar causando
estas enfermedades. Dentro de estas técnicas tienen un gran protagonismo las
inmunoglobulinas, las mismas que se activan en la sangre ante la presencia de un
patdgeno en especifico y estas van a depender de la fase por la que se esté cursando en la
enfermedad (1,4,6,7,14,16).

De esta forma Dimech W & Basu S, et al., mencionan que son Utiles ya que al tratarse de
una infeccion en fase aguda se podra observar la IgM que se activo por la presencia de
un antigeno extrafio, mientras que la IgG sera detectable en sangre cuando la patologia
haya progresado debido a al pasar el tiempo esta tiende a incrementar el vinculo entre el
antigeno especifico y el anticuerpo. Sin embargo, Zhou J, et., al menciona lo mismo con
a la aparicion de inmunoglobulinas en el suero, pero refuta que tanto su sensibilidad y
especificidad en ET es limitado puesto a la variedad de patégenos y reacciones cruzadas
(14,16).

Chan Y, et al., informa que existen varios métodos para la deteccion de antigenos y
anticuerpos en sangre, dentro de los cuales lo mas utilizados en estas infecciones son el
IFL y ELISA, las mismas que ademas de detectar si se presenta un antigeno especifico
del patégeno también permiten identificar la fase mediante las inmunoglobulinas, son de
caracter accesible para el pablico y se encuentran disponibles para multiples patdégenos
que pueden ser estudiados en una misma muestra, llegando a entender que estas son

demasiado Utiles en el diagnostico temprano o tardio de las ET (7,9).

Alhajj M, et al., menciona que la técnica ELISA usa propiedades enzimaticas para
identificar y determinar antigenos y anticuerpos mediante un proceso constado de cuatro
pasos fundamentales que son el recubrimiento con un antigeno o un anticuerpo en la
placa; bloque con albumina sérica bovina; deteccién afiadiendo sustrato que generara un
color, el mas usado es la fosfatasa alcalina, y finalmente la lectura de los resultados. Es
importante tener en cuenta que entre cada paso se realizara un lavado usando un tampon
(solucion salina taponada con fostato y detergente no idnico) para eliminar los elementos
no unidos (8,18,19).

En cuanto a la IFL Alhabbab R, menciona que esta es una prueba rapida y de mayor
utilidad puesto que los resultados se obtienen de manera inmediata. Consiste en un

dispositivo compuesto de la tarjeta de respaldo, la amohadilla de muestra y de conjugado,
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una membrana de nitrocelulosa y una almohadilla de absorcion los mismos que

dependerén de la acumulacion de antigenos conjugados o anticuerpos (20).

Zhao L, et al. pone en manifiesto que la técnica de quimioluminiscencia se basa en la
emisién de luz debido a una reaccién quimica, la misma que permite reconoces antigenos,
anticuerpos y mediante la utilizacion de nanomateriales para reconocer especificamente
IgG del patdgeno a determinar. Ademas, esta técnica se logra con el uso de sustancias

como el peroxioxalatos, luminol, andlogos de luciferina (25).
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