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Antecedentes académicos

• Médico cirujano y especialista en Patología Clínica

• Magister en Gestión de los Servicios de Salud

• Investigador, escritor y conferencista

Membresías

• Asociación Americana de Química Clínica (AACC)

• Asociación Médica Peruana de Patología Clínica

Libros y artículos científicos

• Libro: Diabetes en la Medicina del Laboratorio 2020

• Artículos en revistas indexadas

DECLARO NO TENER CONFLICTOS DE INTERÉS

LUIS FIGUEROA MONTES
Sector público (*)

• Patólogo clínico del Hospital III Suarez Angamos –

Seguridad Social.

• Presidente del Comité Nacional de Patología Clínica - 2021

en la Seguridad Social.

• Miembro de la Asociación Médica Peruana de Patología

Clínica

Sector privado (*)

• Fundador de Medicina del Laboratorio

• Director del Laboratorio ExperttaLab

• Conferencista y vocero científico en temas de dispositivos in

vitro de la Cámara de Comercio de Lima y Roche – Perú.

• Asesor y consultor en temas de Medicina de Laboratorio

* En la actualidad no tengo vínculo como accionista, proveedor o cliente comercial de dispositivos in vitro, con ninguna de las instituciones previamente citadas
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https://www.agenciasinc.es/Noticias/Estudian-el-potencial-de-los-anticuerpos-neutralizantes-en-tratamientos-y-vacunas#top
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La inmunidad al coronavirus dura al menos un año,
probablemente mucho más, y mejora con el tiempo, en especial
después de la vacunación.

https://www.nytimes.com/es/2021/05/28/espanol/inmunidad-coronavirus-vacunas.html
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Published: 24 May 2021

Turner, J.S., Kim, W., Kalaidina, E. et al. SARS-CoV-2 infection induces long-lived bone
marrow plasma cells in humans. Nature (2021). https://doi.org/10.1038/s41586-021-03647-4

doi: https://doi.org/10.1101/2021.05.07.443175

Posted May 09, 2021

Las células que conservan
la memoria del virus siguen
en la médula ósea y pueden
producir anticuerpos
cuando sea necesario.

Los linfocitos B de memoria
siguen madurando y
fortaleciéndose durante al
menos doce meses después
del contagio inicial.

28 de mayo de 2021



PACIENTES

MÉDICOS 
TRATANTES

LABORATORIO 
CLINICO

¿La vacuna me protegerá contra el coronavirus?

¿Las variantes afectan la calidad de las vacunas?

¿Cómo mido la eficacia de las vacunas?

¿Las variantes afectan las pruebas de laboratorio?

¿Cual de las pruebas evaluará la eficacia de las vacunas?

¿Qué son los anticuerpos neutralizantes?

¿La verificación analítica saldrá conforme?

¿Tendrá un desempeño clínico correcto?

¿Qué medidas de bioseguridad debo agregar?

Elaboración propia – Luis Figueroa Montes – junio 2021
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Mercer, T.R., Salit, M. Testing at scale during the COVID-19 pandemic. Nat Rev Genet (2021). https://doi.org/10.1038/s41576-021-00360-w
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SPruebas a gran escala durante la pandemia de COVID-19

El genoma del SARS-CoV-2 aumenta rápidamente después de la infección y alcanza su punto máximo con la presentación de 
los síntomas (algunos asintomáticos).
Los niveles de proteínas virales, aumentan rápidamente, aunque dentro de una ventana más estrecha. 
En respuesta a la infección, el cuerpo produce anticuerpos IgM e IgG , que persisten durante semanas o meses.



Mercer, T.R., Salit, M. Testing at scale during the COVID-19 pandemic. Nat Rev Genet (2021). https://doi.org/10.1038/s41576-021-00360-w

Pruebas a gran escala durante la pandemia de COVID-19
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https://www.fda.gov/medical-devices/safety-communications/antibody-testing-not-currently-recommended-assess-immunity-after-covid-19-vaccination-fda-safety
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Fecha de publicación: 19 de mayo de 2021
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https://www.fda.gov/medical-devices/coronavirus-disease-2019-covid-19-emergency-use-authorizations-medical-devices/in-vitro-diagnostics-euas-serology-and-other-adaptive-immune-response-tests-sars-cov-2
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https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/lab/resources/antibody-tests-guidelines.html

Fecha de publicación: 17 de marzo de 2021



Pruebas disponibles actualmente para evaluar al SARS-CoV-2
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Elaboración propia – Luis Figueroa Montes – junio 2021

INFECCIÓN POST INFECCIÓN

PCR
(Pruebas de detección 

de ácidos nucleicos)

Antigénica

Infección aguda

Anticuerpos de unión

Infección previa

Anticuerpos neutralizantesDetección viral

Impacto de las vacunas

Anticuerpos dirigidos a CUALQUIER 

PARTE DEL VIRUS

Anticuerpos dirigidos SOLO A LA PROTEÍNA S

DEL VIRUS

PRUEBAS DIRECTAS PRUEBAS INDIRECTAS



Respuesta 
inmunitaria

Proteína de la 
espiga (S)

Vacunas

Variantes
Pruebas que 

determinan

Anticuerpos 

neutralizantes

Correlato 

de 

inmuno

protección

1 2 3 4
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Elaboración propia – Luis Figueroa Montes – junio 2021



RESPUESTA INMUNITARIA
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Cancer Immunol Res. 2014 May;2(5):381-92. doi: 10.1158/2326-6066.CIR-14-0029.
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Afinidades intrínsecas : Verde - afinidades más bajas / Rosa - afinidades intermedias / Rojo - afinidades más altas

Cambios con el tiempo en los anticuerpos séricos contra un epítopo

Concentración de anticuerpos en suero después de inmunizar conejos 

Los abs producidos inicialmente

son IgM de alto peso molecular

con baja afinidad, mientras que

los abs producidos después son

de peso molecular más bajos:

IgG - IgA con mayor afinidad

AFINIDAD

Fuerza de la interacción

entre un epítopo y el sitio

de unión al antígeno de un

anticuerpo

Maduración por afinidad (centros germinales) 
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https://www.bbc.com/mundo/noticias-55232518
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Demoró 16 años

38 años sin vacuna autorizada

Demoró 33 años

Demoró 43 años

Demoró 25 años

Demoró 10 meses



Nature | Vol 580 | 30 April 2020
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Nature | Vol 580 | 30 April 2020
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Created with BioRender.com
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https://blog.biorender.com/post/infographic-variants-of-concern-rasmussen



https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMoa2034577

N= 43,548 participantes fueron aleatorizados

n= 21,720 con BNT162b2

n= 21,728 con placebo

8 casos de 
Covid-19 en 

los 
participantes 

que recibieron 
BNT162b2 

162 casos de 
Covid-19 en  

los 
participantes 

que recibieron 
placebo

95% efectivo en  
prevenir Covid-19 

(IC al 95%: 90,3-97,6)
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https://www.nejm.org/doi/suppl/10.1056/NEJMoa2034577/suppl_file/nejmoa2034577_appendix.pdf

https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2020.12.09.20245175v1.full.pdf
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Los ensayos clínicos sugieren una alta eficacia de las

vacunas COVID-19, pero se necesita una evaluación de la

eficacia de la vacuna contra resultados graves en entornos

del mundo real y en poblaciones de alto riesgo, incluidos

los adultos mayores.

INFORME

En una red multiestatal de hospitales de EE. UU. Durante

enero-marzo de 2021, las vacunas Pfizer-BioNTech o

Moderna COVID-19 fueron 94% efectiva contra la

hospitalización por COVID-19 entre adultos vacunados

(2 dosis) y 64% efectiva entre adultos parcialmente

vacunados de ≥ 65 años.

IMPACTO

Las vacunas contra el SARS-CoV-2 reducen

significativamente el riesgo de hospitalización

asociada a COVID-19 en adultos mayores y, a su vez,

pueden conducir a reducciones proporcionales en las

afecciones y muertes.

https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/70/wr/pdfs/mm7018e1-H.pdf
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Frente a un suministro limitado de vacunas, el Reino Unido , a fines de 2020 retrasó las segundas dosis de

vacunas para maximizar el número de personas que estarían parcialmente protegidas de hospitalización y

muerte.

Un estudio

sugiere que

retrasar la 2da

dosis del ARNm

de Pfizer –

BioNTech podría

aumentar las

respuestas de

anticuerpos

después de la

segunda

inoculación más

de tres veces en

los mayores de

80 años.

https://www.nature.com/articles/d41586-021-01299-y
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NOTICIAS  13 DE MAYO DE 2021



Los niveles de

anticuerpos fueron

3,5 veces más altos

en las personas que

esperaron 12

semanas por su

vacuna de refuerzo,

que en las personas

que esperaron solo

3 semanas.

https://www.nature.com/articles/d41586-021-01299-y
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La vacunación con una

dosis de BNT162b2 o

ChAdOx1-S se asoció con

una reducción significativa

del COVID-19 sintomático

en los adultos mayores y

con una mayor protección

contra la enfermedad

grave.

Ambas vacunas mostraron

efectos similares.

https://www.bmj.com/content/373/bmj.n1088
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¿Cuál es la eficacia de 2 vacunas con virus inactivado, contra el SARS-CoV-2, 
para la prevención del COVID-19 sintomático?

Ensayo clínico que incluyó a 40,382
participantes que recibieron al
menos 1 dosis de una serie de
vacunas inactivadas de 2 dosis
desarrolladas a partir de 2 cepas de
SARS-CoV-2 (WIV04 y HB02) de 2
pacientes en Wuhan-China, con
desenlace final de incidencia de
COVID-19 sintomático al menos 14
días después de la segunda
inyección.

La eficacia de las 2 vacunas fue del:
• 72,8% en el WIV04
• 78,1% en el grupo HB02

https://jamanetwork.com/journals/jama/fullarticle/2780562

Se demostró que las 2 vacunas tuvieron una eficacia contra el
COVID-19 sintomático en comparación con un control.

(*) Análisis final está pendiente (análisis interino)

JAMA. Published online May 26, 2021. doi:10.1001/jama.2021.8565



Science (2020) 367:1260-1263. doi: 10.1126/science.abb2507
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PROTEÍNA S (Espiga-Spike)



Nat Rev Microbiol 7, 226-236 (2009). https://doi.org/10.1038/nrmicro2090
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Arquitectura molecular del virus SARS-CoV-2

Cell 183, 730–738, October 29, 2020 - Elsevier 

PROTEÍNA DE 

LA ESPIGA

(S=spike)

ARN
(ácido ribonucleico)

ENVOLTURA

La proteína S es la que se

une a las células

humanas



https://asm.org/Articles/2021/February/SARS-CoV-2-Variants-vs-Vaccines 5 de febrero de 2021

La proteína de la espiga (S) del SARS-

CoV-2 tiene 1273 aminoácidos y es el

objetivo principal de las vacunas

COVID-19

https://www.scientificamerican.com/article/a-visual-guide-to-the-sars-cov-2-coronavirus/
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https://www.sciencemag.org/news/2020/05/race-antibodies-stop-new-coronavirus
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El dominio de unión al receptor

(RBD) de la proteína de S puede

bloquearse mediante anticuerpos.

Comienza la carrera por los anticuerpos que detengan el nuevo 

coronavirus

RBD



La potencia y diversidad de los anticuerpos monoclonales 

neutralizantes contra el SARS-CoV-2

61 anticuerpos

Monoclonales neutralizantes 

contra el SARS-CoV-2

19 anticuerpos neutralizaron 
potentemente el SARS-CoV-

2 en experimentos in vitro

El mapeo de epítopes
evidenció anticuerpos

neutralizantes dirigidos 
hacia RBD y otros epítopes
(regiones inmunogénicas)
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Liu, L, et al. Potent neutralizing antibodies against multiple epitopes on SARS-CoV-2 spike. Nature 584, 450–456 (2020). https://doi.org/10.1038/s41586-020-2571-7

RBD y NTD son, sin duda, muy 

inmunogénicas



Potentes anticuerpos neutralizantes contra múltiples epítopos en el la proteína S 

del SARS-CoV-2

Liu, L., Wang, P., Nair, M.S. et al. Potent neutralizing antibodies against multiple epitopes on SARS-CoV-2 spike. Nature 584, 450–456 (2020). https://doi.org/10.1038/s41586-020-2571-7

Publicado: 22 julio 2020
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https://www.bioworld.com/articles/496480-siemens-healthineers-nabs-first-fda-nod-for-semi-quantitative-sars-cov-2-antibody-test

ANTICUERPOS NEUTRALIZANTES



Ensayos para determinar anticuerpos neutralizantes
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S Prueba de Neutralización por Reducción de 
Placa (PRNT)

Prueba de Neutralización por Reducción de 
Enfoque (FRNT)

Prueba de Reducción de 
Microneutralización en Placa

Pruebas con 
Pseudovirus

INMUNOENSAYOS

ELISA

CLIA-ECLIA

IMF

Elaboración propia – Luis Figueroa Montes – junio 2021

Nivel 3 (BSL-3)

Nivel 3 (BSL-3)

Nivel 2 (BSL-2)

Nivel 2 (BSL-2)

Células VERO 
que expresan  

ACE2

Virus SARS-CoV-2 
o Pseusovirus

vivos

Anticuerpos y antígenos recombinantes
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Prueba de Neutralización por Reducción de Placa
(Plaque reduction neutralization tests – PRNT)

https://www.labce.com/spg1050613_plaque_reduction_neutralization_tests_prnt.aspx

Biosafety level 3 (BSL3)

Líneas celulares que expresan de forma 

natural niveles elevados de ACE 2

Células del mono verde africano

(Chlorocebus sabaeus) : Vero E6
Células epiteliales renales

Vero CC ‐ 81

Focosi D, et al. Viral infection neutralization tests: A focus on severe acute respiratory syndrome-coronavirus-2 with implications for convalescent plasma therapy. Rev Med Virol. 2020;e2170. doi:10.1002/rmv.2170



Prueba de Reducción de Microneutralización en Placa
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ANTICUERPOS NEUTRALIZANTES FRENTE A SARS CoV-2. Madrid, 2 de julio de 2020 . Informe realizado por José Alcamí (CNM). Grupo de Análisis Científico de Coronavirus .

https://www.conprueba.es/sites/default/files/informes/2020-07/ANTICUERPOS%20NEUTRALIZANTES%20FRENTE%20A%20SARS%20CoV-2.pdf

Biosafety level 3 (BSL3)



Se utiliza para

cuantificar los títulos

virales determinando

la concentración a

la que el 50% de las

células infectadas

presentan efecto

citopático (EC).

TCID 50  - Dosis infecciosa de cultivo de tejidos del 50% 
(Median Tissue Culture Infectious Dose – TCID 50)
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La dilución única a la que el 50% de las células presentan el EC, se usa para

cuantificar en promedio la cantidad de virus presente en la siembra original.

https://virologyresearchservices.com/2019/03/29/timeless-tcid50-one-solution-to-many-viruses/

Células sanas (izquierda) y 

células infectadas (derecha)



TCID 50  

Dosis infecciosa de cultivo de tejidos del 50% 
(Median Tissue Culture Infectious Dose)
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Med Virol. 2020;92:2096–2104 DOI: 10.1002/jmv.25986



Pseudovirus (virus de la estomatitis vesicular, lentivirales) que integran la

glicoproteína de la envoltura de otro virus de forma exógena, y el genoma

conserva las características del virus original.

doi:https://doi.org/10.1101/2020.10.25.20218990
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Son virus diseñados, genéticamente

modificados que albergan un gen

informador que se explota para el

sistema de detección. Ejemplos incluyen

luciferasas

Focosi D, et al. Viral infection neutralization tests: A focus on severe acute respiratory syndrome-coronavirus-2 with implications for convalescent plasma therapy. Rev Med Virol. 2020;e2170. doi:10.1002/rmv.2170

Ensayo de Neutralización de Pseudoviriones – Ps VNA
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Titulación de los anticuerpos neutralizantes

Actividad neutralizante
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ANTICUERPOS NEUTRALIZANTES FRENTE A SARS CoV-2. Madrid, 2 de julio de 2020 . Informe realizado por José Alcamí (CNM). Grupo de Análisis Científico de Coronavirus .

https://www.conprueba.es/sites/default/files/informes/2020-07/ANTICUERPOS%20NEUTRALIZANTES%20FRENTE%20A%20SARS%20CoV-2.pdf



No es sólo su 
actividad 

neutralizante

Contribuye a la 
citotoxicidad celular 

favoreciendo el 
control y curación de 

la COVID-19.

Metodologías

Las técnicas tienen 
una sensibilidad que 

desconocemos y 
deben optimizarse 
para aumentar su 

sensibilidad

Neutralización 
asegurada

El hecho de que no se 
detecte su actividad 

neutralizante, no 
excluye que el paciente 
tenga esos anticuerpos 
capaces de bloquear el 

virusD
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ANTICUERPOS NEUTRALIZANTES FRENTE A SARS CoV-2. Madrid, 2 de julio de 2020 . Informe realizado por José Alcamí (CNM). Grupo de Análisis Científico de Coronavirus .

https://www.conprueba.es/sites/default/files/informes/2020-07/ANTICUERPOS%20NEUTRALIZANTES%20FRENTE%20A%20SARS%20CoV-2.pdf



METODOS GOLD STANDARD PARA DETECCIÓN DE 

ANTICUERPOS NEUTRALIZANTES ANTI SARS COV 2 

Test de Reducción de 

Neutralización en Placa PRNT
Test de Reducción de 

Microneutralización en Placa

METODO ALTERNATIVOS PARA DETECCIÓN DE 

ANTICUERPOS NEUTRALIZANTES ANTI SARS COV 2 

Test de Reducción de 

PseudoNeutralización en Placa
Test de Neutralización de 

Virus Sustituto o Subrogado

Inmunoensayos (EIA-CLIA) 
validados contra Gold 

Estándar 

Número de muestras (n) 
utilizada en la validación

Sensibilidad

Para considerar diseños de métodos de inmunoensayo, para determinar IgG (anticuerpos 

neutralizantes) contra el SARS-CoV-2

Fuente: ProteoGenix.com  / https://virologyj.biomedcentral.com/ Sciencedirect.com  Diseño propio

D
E
R

E
C

H
O

 D
E
 A

U
TO

R
 ©

 2
0
2
1
 M

E
D

IC
IN

A
 D

E
L 

LA
B

O
R

A
TO

R
IO

. 
TO

D
O

S
 L

O
S
 D

E
R

E
C

H
O

S
 R

E
S
E
R

V
A

D
O

S

https://virologyj.biomedcentral.com/


D
E

R
E

C
H

O
 D

E
 A

U
T

O
R

 ©
 2

0
21

 M
E

D
IC

IN
A

 D
E

L 
LA

B
O

R
A

T
O

R
IO

. T
O

D
O

S
 L

O
S

 D
E

R
E

C
H

O
S

 R
E

S
E

R
V

A
D

O
S



https://www.jhsph.edu/covid-19/articles/variants-vaccines-and-what-they-mean-for-covid19-testing.html
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Ahora, las variantes

emergentes del SARS-CoV-2

y las campañas de

vacunación contra COVID-19

han aumentado la

complejidad de las pruebas

de COVID-19.

Muchos se preguntan si las

pruebas diagnosticarán con

precisión la infección con

una cepa variante del SARS-

CoV-2 y si la vacunación

dará lugar a resultados

inexactos con una prueba

de diagnóstico o

serológica.



https://www.jhsph.edu/covid-19/articles/variants-vaccines-and-what-they-mean-for-covid19-testing.html
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La buena noticia es que la mayoría de las pruebas de diagnóstico que se utilizan

actualmente seguirán siendo precisas con las cepas variantes y la vacunación

no debería interferir con las pruebas de diagnóstico o de anticuerpos



¿Qué tal una prueba de anticuerpos para determinar si la 

vacuna fue efectiva?

El CDC de los EE.UU.

desaconseja las pruebas de

anticuerpos para evaluar la

inmunidad después de recibir

la vacuna.

No significa que todos los que

reciben la vacuna darán

positivo en la prueba de

anticuerpos

https://www.washingtonpost.com/lifestyle/2021/02/12/covid-vaccine-antibody-test/
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Es posible que las pruebas de anticuerpos comerciales no busquen los mismos

anticuerpos que activa la vacuna. Alguien que haya recibido la vacuna y sea

inmune al virus aún puede dar negativo en la prueba de ciertos anticuerpos.

Robert L Murphy, MD
Professor of Medicine (Infectious Diseases)

and McCormick School of Engineering



"Muchas personas darán negativo en la prueba de

anticuerpos, y eso no significa que la vacuna no

haya funcionado".

¿Qué tal una prueba de anticuerpos para determinar si la 

vacuna fue efectiva?

https://www.washingtonpost.com/lifestyle/2021/02/12/covid-vaccine-antibody-test/
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Robert L Murphy, MD
Professor of Medicine (Infectious Diseases)

and McCormick School of Engineering



Respuestas de anticuerpos en personas seropositivas después de una dosis 

única de la vacuna de ARNm del SARS-CoV-2

¿Cuál sería la respuesta a la primera dosis de vacuna en personas con Covid-19 previo?D
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10 de marzo de 2021

Krammer F, et al. Antibody responses in seropositive persons after a single dose of SARS-CoV-2 mRNA vaccine. N Engl J Med. DOI: 10.1056/NEJMc2101667



Respuestas de anticuerpos en personas seropositivas después de una dosis 

única de la vacuna de ARNm del SARS-CoV-2
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10 de marzo de 2021

Krammer F, et al. Antibody responses in seropositive persons after a single dose of SARS-CoV-2 mRNA vaccine. N Engl J Med. DOI: 10.1056/NEJMc2101667

Los títulos de anticuerpos de los vacunados con inmunidad preexistente fueron de 

10 a 45 veces más altos que los de los vacunados sin inmunidad preexistente 

en los mismos puntos de tiempo después de la primera dosis de vacuna.



El estudio demuestra que la mortalidad se correlaciona, con la cinética retardada de la producción de

nAb. Aunque los sueros del 85% de los pacientes mostraron cierta capacidad de neutralización, la

generación de nAb antes de los 14 días del inicio de la enfermedad surgió como un factor clave para

la recuperación

La producción retardada de anticuerpos neutralizantes se correlaciona con el 

COVID-19 grave

https://www.nature.com/articles/s41591-021-01355-0 Publicado: 05 mayo 2021

La gravedad de 

COVID-19 se 

correlaciona con 

los anticuerpos 
anti-S



Los anticuerpos neutralizantes tempranos se correlacionan con una mejor 

evolución clínica del COVID-19.

https://www.nature.com/articles/s41591-021-01355-0 Publicado: 05 mayo 2021

La producción temprana de

nAb se correlacionó con la

mejoría de los signos clínicos

y una menor mortalidad que

los neutralizadores tardíos,

quienes mostraron una peor

progresión de la enfermedad y

una mayor mortalidad.



https://doi.org/10.1016/j.chom.2021.04.015. On-line el 3 de mayo de 2021

Pseudovirus assay



La vacuna BNT162b2 induce anticuerpos neutralizantes y células T 
poli-específicas en humanos

Esta vacuna

produce fuertes

respuestas de

anticuerpos

neutralizantes, con

títulos hasta 3,3

veces superiores a

los observados en

muestras

convalecientes por

infecciones

naturales, una

semana después del

refuerzo.

Sahin, U., Muik, A., Vogler, I. et al. BNT162b2 vaccine induces neutralizing antibodies and poly-specific T cells in humans. Nature (2021)

https://doi.org/10.1038/s41586-021-03653-6
Published online: 27 May 2021



Virus SARS-CoV-2 de 
personas  vacunadas (2 
dosis) ingresadas por 

COVID-19, deben 
aislarse y 

caracterizarse 

Crear y mantener un 
sistema activo de 
secuenciación y 
vigilancia para 
identificar estas 

variantes rápidamente 
una vez que surjan

Crear un banco de 
muestras de suero de 
personas que hayan 
sido inmunizadas con 

vacunas contra el 
SARS-CoV-2

Es esencial reducir la 
propagación global de 

nuevas variantes, 
particularmente 

N501Y.V2 y su variante 
brasileña P1

Vacuna ARNm y  con 
vectores, pueden 
ajustarse para 
adaptarse a los 

cambios, presentes en 
las nuevas variantes

Dado el aumento de estas variantes virales, considerar 5 recomendaciones:
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JAMA. 2021; 325 (9): 821-822. doi: 10.1001 28 de enero de 2021



Los residuos de aminoácidos de la proteína S, se
colorean de acuerdo con la clase de anticuerpo que
se une a un epítopo.

Harvey, W.T., Carabelli, A.M., Jackson, B. et al. SARS-CoV-2 variants, spike mutations and immune escape. Nat Rev Microbiol (2021). https://doi.org/10.1038/s41579-021-00573-0
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Publicado 01 junio 2021



¿Las pruebas de laboratorio que determinan 

los anticuerpos neutralizantes por

Inmunoensayo, están armonizadas?



Plasma combinado 
obtenido de personas 

recuperadas de la 
infección por SARS-

CoV-2

Recomendado para 
la calibración y 

armonización de 
ensayos serológicos 

que detectan 
anticuerpos 

neutralizantes anti-
SARS-CoV-2

también se puede 
utilizar como  

referencia para la 
armonización de los 

ensayos de 
anticuerpos de unión

BAU/ml

WHO International Standard First WHO International 

Standard for anti-SARS-CoV-2 immunoglobulin (human)



ELISA

ELECTROQUIMIOLUMINISCENCIA

NEGATIVO 

POSITIVO

RESULTADOS UNIDADES

%

< 0.8 

≥ 0.8 U/mL

DISEÑO

QUIMIOLUMINISCENCIA

< 33.8 

≥ 33.8 BAU/ml

RBD recombinante de SARS-

CoV-2 y ACE2 humana

(cualitativos)

(cuantitativos)

(cuantitativos)

Anticuerpos (incluidos 

IgG) específicos a RBD 

Anticuerpos IgG específicos 

anti-S1 y anti-S2
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Vacuna Génica

Vacuna Vector Viral

Vacuna Virus Inactivado

Valores de 
referencia

Resultados 

armonizados

Correlatos de 
protección

Protegido

No protegido
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Diseño A : > 800 BAU/Ml

Diseño B : > 500 BAU/mL

Diseño C : > 200 BAU/mL
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El 90 al 99% de 
pacientes después de 

la infección, 
desarrollan 
anticuerpos 

neutralizantes 

La fuerza y duración 
de las respuestas 

inmunes, varía según 
la edad y la gravedad 

de los síntomas

Las respuestas 
inmunitarias son 

protectoras contra la 
reinfección durante 6 
a 8 meses después de 

la infección 

Algunas variantes con 
cambios en la 

proteína S, tienen 
una susceptibilidad 

reducida a la 
neutralización

La inmunidad celular 
se dirige además de la 

proteína S, a otras 
proteínas virales, que 
son más conservadas 

para las variantes

Existen ensayos 
serológicos 

disponibles que miden 
la respuesta de 
anticuerpos a la 

infección por SARS-
CoV-2, pero los 
correlatos de 

protección no se 
comprenden bien

https://www.who.int/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-Sci-Brief-Immunity-passport-2021.1





LIMITACIONES

1. Las muestras solo deben analizarse de individuos

que hayan pasado 15 días o más desde la aparición

de los síntomas.

2. Se desconoce en este momento si la presencia de

una respuesta inmune de células T confiere

inmunidad a la reinfección.

3. Los resultados de las pruebas de respuesta inmune

de células T no deben usarse para diagnosticar o

excluir una infección aguda por COVID-19 o para

informar el estado de la infección.

4. Pueden producirse resultados falsos positivos

debido a reactividad cruzada u otras causas

posibles.

5. No se ha establecido el rendimiento de esta

prueba en personas que han recibido una

vacuna COVID-19.

6. No se ha establecido la importancia clínica de un

resultado positivo o negativo después de la

vacunación con COVID-19, y el resultado de esta

prueba no debe interpretarse como una

indicación o grado de protección contra la

infección después de la vacunación.

https://www.fda.gov/media/146481/download
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Pruebas serológicas contra el SARS - CoV -2

Seroprevalencia

Diagnóstico en retrospectiva

En casos de PCR negativos

Diseños validados contra PCR +

Anticuerpos neutralizantes contra el 
SARS - CoV -2

Evaluación de la vacunación

Diseños validados contra pruebas de neutralización
por reducción de placa (PRNT) / mircroneutralización / 
pseudovirus

Elaboración propia – Luis Figueroa Montes – marzo 2021
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Elaboración propia – Luis Figueroa Montes – marzo 2021
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3

21

Inmunoensayos (EIA-CLIA-ELISA) validados contra Gold Estándar

Número de muestras (n) utilizada en la validación - Sensibilidad

3 4 1NTD S

2



https://www.nytimes.com/interactive/2021/05/15/world/covid-inequality-vaccines.html
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https://www.nytimes.com/interactive/2021/05/15/world/covid-inequality-vaccines.html
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Solo 10 países

han administrado

el 75% del

suministro de

vacuna COVID-19

Muchas ciudades ricas están logrando un progreso dramático al

desacelerar COVID-19. A medida que vacunan a más personas, los casos

han comenzado a disminuir



https://www.nytimes.com/interactive/2021/05/15/world/covid-inequality-vaccines.html
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Los brotes están devastando

la India y gran parte de

América del Sur.

No hay suficientes vacunas

para detenerlos.



Las disparidades de la pandemia nunca han sido tan marcadas

https://www.nytimes.com/interactive/2021/05/15/world/covid-inequality-vaccines.html
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En India, las infecciones se han disparado en Delhi

y Goa, y los brotes se están extendiendo

rápidamente a más áreas rurales, en una de las

olas más mortíferas desde el inicio de la pandemia.

Las vacunas son limitadas, los sistemas de

salud son débiles y la voluntad política para

mantener a la gente en casa y las economías

cerradas se ha debilitado.



Las disparidades de la pandemia nunca han sido tan marcadas

https://www.nytimes.com/interactive/2021/05/15/world/covid-inequality-vaccines.html
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A nivel mundial, se han administrado 18 dosis de vacunas por cada 100 personas,

pero ese número es de solo 1,6 dosis por cada 100 residentes africanos.



Los pobres están perdiendo trabajos, 

pasando hambre y siendo víctimas de 

estafas

La crisis del COVID-19 en India está devastando a sus pueblos

https://www.economist.com/asia/2021/05/15/indias-covid-19-crisis-is-devastating-its-most-desperate-people?utm_campaign=coronavirus-special-edition&utm_medium=newsletter&utm_source=salesforce-marketing-cloud&utm_term=2021-05-15&utm_content=article-link-4&etear=nl_special_4
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A menos que los suministros de

vacunas lleguen a los países más

pobres, las trágicas escenas de

la India corren el riesgo de

repetirse en otros países.

Morirán millones más.

Diez millones de razones para vacunar al mundo

https://www.economist.com/leaders/2021/05/15/ten-million-reasons-to-vaccinate-the-world?utm_campaign=coronavirus-special-edition&utm_medium=newsletter&utm_source=salesforce-marketing-cloud&utm_term=2021-05-15&utm_content=article-link-2&etear=nl_special_2
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