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Las infecciones respiratorias constituyen un grupo complejo y heterogéneo de enfermedades que son
ocasionadas por un gran numero de agentes patégenos, entre ellos los virus (Weinber y Zamora, 2011; Prevencion
y control de las enfermedades respiratorias e influenza, 2018).

Los virus son parasitos intracelulares obligados e infecciosos con un tamafio alrededor de 20-300 nm, con
genomas constituidos de ADN o ARN y son capaces de secuestrar la maquinaria molecular de las células que
infectan para sobrevivir y multiplicarse (Pellett y otros, 2014). Hasta la fecha se han identificado varios virus (Tabla
2), de relevancia clinica para el desarrollo de enfermedades respiratorias, por ejemplo: virus de la influenza,
coronavirus humano y virus sincicial respiratorio que muestran incidencias maximas en los meses de invierno. Por
el contrario, adenovirus, bocavirus humano, metapneumovirus y rinovirus pueden detectarse durante todo el afo.
Para algunos enterovirus la frecuencia de deteccion y el numero de casos aumentan en verano, sin embargo, la
gravedad de la infeccion es mayor en invierno, asi como el virus de parainfluenza, que muestra un patron
especifico de tipo estacional (Moriyama y otros, 2020).

Las epidemias de infecciones virales del tracto respiratorio continuan siendo muy frecuentes en la poblacion sana y pueden
tener consecuencias letales tanto en personas inmunocomprometidas como inmunocompetentes si no son tratadas
adecuadamente. Existe una gran variedad de cuadros clinicos asociados a estas infecciones, con distintos niveles de
gravedad, desde resfriado comun hasta procesos con afectacion de vias respiratorias bajas, como bronquiolitis y neumonia,
gue pueden requerir en algunos casos la ventilacion mecanica del paciente provocando la hospitalizacion y en ocasiones la
muerte (Valero y otros 2009).

La deteccion rapida y precisa de los patdgenos es un componente clave para establecer el diagnostico, pronostico y el
tratamiento correcto, con el fin de reducir el riesgo de desarrollar resistencia a farmacos y evitar complicaciones.
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Tabla 1: Tipos de muestra para la deteccion de patégenos asociados
a enfermedades respiratorias.

e Se recomienda que la toma de muestra de
lavado bronquial, expectoracion (esputo), Yy

« Lavado bronquial liquido pleural, la realice un especialista.

» Expectoracion (esputo) e Volumen minimo requerido: 1 mL.

e Liquido pleural  En el caso de exudados se recomienda utilizar
« Exudado nasofaringeo y orofaringeo minimo 1 ml de medio de transporte (VTM o

solucion salina).

Muestras de tejido FFPE (Formalin-Fixed Paraffin-
Biopsia de tejido afectado Embedded), o cortes de tejido FFPE de 5-10 pum
de grosor.

La reaccion en cadena de la polimerasa con transcriptasa inversa (RT- PCR), Multiplex de un solo paso, permite la
amplificacion y deteccion simultanea de acidos nucleicos de diferentes patdgenos en un solo tubo de reaccion. La RT-
PCR es una variante de la PCR, donde se utiliza acido ribonucleico (ARN), como molde para sintetizar ADN
complementario (ADNCc), (Diaz y otros, 2013). En la PCR en tiempo real, el producto amplificado se detecta con
fluoréforos unidos a sondas de oligonucleodtidos que se unen especificamente al producto amplificado. El monitoreo de
las intensidades de fluorescencia durante la ejecucion de la PCR (es decir, en tiempo real) permite la deteccion del
producto (Singh y otros, 2016). Para validar los resultados se incorpora un control interno que sirve para monitorear la
extraccion del material genético y verificar una posible inhibicion de la PCR.
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Patégenos

Virus de la influenza A (FIuA)

Virus de la influenza B (FluB)

Virus sincicial respiratorio (VRS A)

Virus sincicial respiratorio (VRS B)

Influenza A-H1

Influenza A-H1 PDMQ9

Adenovirus Humano

Enterovirus (HEV)

Virus parainfuenza 1 (PIV1)

Virus parainfluenza 2 (PIV2)

Virus parainfluenza 3 (PIV3)

Virus parainfluenza 4 (PIV4)

Metapneumovirus (MPV)

Bocavirus (HBoV)

Rhinovirus (HRV)

Coronavirus (CoV) NL63

Coronavirus (CoV) N229E

Coronavirus (CoV) OC43
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. Aun tienes dudas sobre el examen?

Contacta a nuestros asesores comerciales y
solicita una asesoria personalizada.
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