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Resumen:
							                           
Identificar de manera oportuna, a través del índice neutrófilo/linfocito, la gravedad de los pacientes con neumonía, incluida la producida por la COVID-19, para mejorar el proceso vigilancia-tratamiento hacia un éxito terapéutico.
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Abstract:
						                           
Identify in a timely manner, through the neutrophil / lymphocyte index, the severity of patients with pneumonia, including that produced by COVID-19, to improve the surveillance-treatment process towards therapeutic success.
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Estimado editor:

Le dirijo la presente con relación al artículo que publicaron José Luis Che Morales y Arturo Cortes Telles,

1

 el cual es un estudio transversal que busca comprobar la utilidad del índice neutrófilo/linfocito (INL) para identificar la gravedad de la neumonía adquirida en comunidad.

Un valor alto del INL tiene un impacto negativo en los resultados de los pacientes,

2

 y se ha establecido que es de gran utilidad para el diagnóstico, tratamiento y evaluación del pronóstico de pacientes con neumonía,

3

 tal como este estudio lo demostró. Los neutrófilos y los linfocitos reflejan respuestas inflamatorias y factores que pueden controlarse y, por lo tanto, representar posibles dianas terapéuticas. Actualmente se ha comprobado que los pacientes con COVID-19 que presentan un aumento del INL, pueden tener un mal pronóstico, incluso para riesgo de muerte.

3

 Una revisión sistemática y un metaanálisis de Feng et al. sobre los parámetros inmunoinflamatorios en la infección por COVID-19, concluyeron que el INL está asociado con la progresión de la infección, por lo que puede utilizarse para identificar un alto riesgo, o a pacientes con deterioro en una etapa temprana, el área bajo la curva (AUC) calculada con la curva de la Característica Operativa del Receptor (ROC) para el INL fue de 0.831, con una sensibilidad de 0.83 y una especificidad de 0.75, lo que sugiere que el INL es un marcador para la detección temprana del deterioro de la infección grave por COVID-19.

4

 Una AUC y sensibilidad más altas, y una especificidad similar a los resultados presentados por Che Morales y Cortes Telles.

Este estudio es relevante porque sustenta el uso del INL, y estoy de acuerdo con los autores en que la identificación de los posibles factores que vulneren el estado global de los pacientes y el propio estatus de su enfermedad pueden dirigir nuestros esfuerzos para detectar oportunamente los casos que necesitarán una mayor vigilancia-tratamiento, con el fin de entender y tratar mejor la enfermedad. Estoy seguro de que el INL podría ser utilizado también en algunas otras enfermedades, como el cáncer colorrectal,

5

 ya que identificar oportunamente la gravedad de esta enfermedad, implicaría una intervención terapéutica más específica y eficaz.
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