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Resumen introductorio

La infectologia atraviesa un momento de
profunda transformacién. La creciente
resistencia a los antimicrobianos (RAM),
la emergencia de nuevos patogenos, las
presiones socioeconomicas globales y la
acelerada integracién de tecnologias digi-
tales en la medicina estan reconfigurando
el ejercicio de esta especialidad mas alla
de sus fronteras tradicionales. El articulo
de Alexakis et al., publicado en Clinical Mi-
crobiology and Infection (2026), plantea
qgue el especialista en Enfermedades In-
fecciosas (El) debe evolucionar desde su
rol clasico de consultor clinico hacia fun-
ciones que incluyen el co-disefio y gober-
nanza de sistemas de inteligencia artificial
(IA), la formulacién de politicas de salud
publica y la auditoria clinica orientada a
la mejora continua de la calidad. Este ar-
ticulo sintetiza los conceptos centrales de
dicho trabajo y analiza sus implicancias
para la practica contemporanea de la in-
fectologia.

La sintesis presentada fue desarrollada
con el apoyo de inteligencia artificial (Clau-
de, Anthropic), con revision y supervision
editorial del Dr. Julio Medina. El prompt
de generacion puede consultarse al final
del documento.

1. Roles actuales y valor
del especialista en
Enfermedades Infecciosas

Los autores identifican que el especialis-
ta en El contribuye de manera sustancial
a la atencion del paciente, los programas
de optimizacion del uso de antimicrobia-
nos (PROA), la prevencién y el control de
infecciones (PCl) y la mejora de la calidad
(MCC), con impacto demostrado tanto en
los resultados clinicos como en la reduc-
cion de costos asociados a la atencion
sanitaria. Sin embargo, sefialan que este
perfil tradicional resulta insuficiente ante
los desafios contemporaneos: la RAM en
ascenso, la emergencia y reemergencia
de patogenos, las presiones ecolégicas y
socioecondémicas, la interrupcién de ini-
ciativas globales como el PEPFAR (por su
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sigla en ingles: President’s Emergency Plan
for AIDS Relief) y los vertiginosos avances
tecnolégicos.

Estos factores no solo amplian el espec-
tro de responsabilidades del especialista,
sino que redefinen su identidad profe-
sional como actor central en la transfor-
macién del sistema de salud. Segun los
autores, el infectélogo moderno debe
participar activamente en el disefio de
sistemas de IA, en la elaboracién de poli-
ticas sanitarias y en procesos de auditoria
y mejora continua de la calidad, roles que
trascienden el ambito de la consulta hos-
pitalaria tradicional.

2. El infect6logo como
usuario y guardian de la
Inteligencia Artificial

Uno de los ejes conceptuales del articulo
es la incorporacion de la IA en la practica
infectologica. Los autores distinguen con
claridad que el especialista en El no debe
limitarse a ser un usuario pasivo, sino que
debe asumir los roles de co-disefiador,
validador critico, intérprete y guardian de
los sistemas de IA aplicados a las enfer-
medades infecciosas. Esta posicion activa
es indispensable dado que las decisiones
terapéuticas tienen consecuencias sobre
los patrones de resistencia tanto a nivel
individual como sistémico.

En el plano clinico, la IA ya se integra me-
diante la interpretacion automatizada de
datos diagndsticos e imagenes, modelos
de prediccion de sepsis y sistemas de
soporte a la toma de decisiones para la
gestion antimicrobiana. Iniciativas como
la Swiss Personalized Health Network
ilustran la creciente incorporacién del
aprendizaje automatico en la vigilancia y
prediccion de la sepsis. Los modelos de 1A
han demostrado desempefio promisorio
en la prediccién de patrones de RAM y en
la vigilancia de infecciones asociadas a la
atencién de la salud (IAAS). Herramientas
como HealthMap posibilitan el rastreo de
brotes, mientras que los modelos predic-
tivos pueden identificar regiones con ma-
yor riesgo de emergencia de patdgenos
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zoondticos. En el campo de la innovacion,
la IA asistida puede acelerar el descubri-
miento de nuevas clases de antimicrobia-
nos y ha mostrado resultados notables en
estudios de prevencion del VIH.

No obstante, los autores advierten que la
adopcién de IA debe abordarse con cau-
tela. Las vulnerabilidades humanas para
detectar informacion contradictoria, las
inexactitudes en el output generado y la
ausencia de marcos regulatorios robus-
tos subrayan la necesidad de supervisién
experta. A ello se suman las limitaciones
de infraestructura en paises de ingresos
bajos y medios, la incertidumbre sobre
seguridad de los datos, los sesgos del
entrenamiento con datos localizados y
el caracter de “caja negra” de muchos
modelos. Los autores concluyen que la
supervisién experta no es opcional, sino
esencial, y proponen que las sociedades
cientificas incorporen la formacién en IA
a los programas de formacién. El grupo
de estudio ESGAID de la ESCMID, con su
plataforma CMID-Synergy, constituye un
ejemplo concreto de esta iniciativa regu-
latoria.

3. El infectélogo como actor en
politicas de salud publica

La pandemia de COVID-19 evidenci6é con
contundencia el rol de los especialistas en
El en la formulacion de politicas de salud
publica, funcién que debe proyectarse
mas alla de los periodos de crisis. El infec-
tologo se posiciona en la intersecciéon en-
tre la medicina clinica y la salud publica,
actuando como consultor de organismos
sanitarios, proveedor de retroalimenta-
cion desde la primera linea asistencial y
embajador cientifico capaz de comunicar
las politicas ante la sociedad con autori-
dad técnica. Los autores reconocen que
esta influencia varia considerablemente
segun el sistema de salud y el contexto
politico y de recursos.

Los especialistas en El contribuyen a ga-
rantizar el acceso equitativo a antimicro-
bianos, vacunas y medidas preventivas,
y combaten la desinformacién mediante
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la comunicacion cientifica. En el dominio
del VIH, el programa PEPFAR y la identi-
ficacion de disparidades en el acceso a
la profilaxis preexposicion son ejemplos
paradigmaticos. El ensayo clinico aleato-
rizado CASCADE, que evalud el inicio de
terapia antirretroviral el mismo dia del
diagndstico en Lesoto, ilustra como las
intervenciones disefiadas y lideradas por
infectdlogos-con el trabajo de campo eje-
cutado por equipos de enfermeria-pue-
den mejorar sustancialmente el vinculo
con la atencidén en entornos de recursos
limitados, destacando el valor de los mo-
delos de atencion delegada supervisada.

La colaboracion descrita por Jones et al.
para reducir el uso innecesario de urocul-
tivos en residencias de ancianos, y el pro-
yecto europeo IMAGINE, que logré unare-
duccion del 27% en infecciones urinarias
en centros de larga estancia, demuestran
el impacto tangible del especialista en po-
liticas locales e institucionales. A escala
global, el Plan de Accién Mundial sobre
la RAM reconoce el papel vital de las so-
ciedades cientificas de infectologia como
actores clave para disefiar e implementar
politicas efectivas. Los autores también
destacan el rol del especialista en la eva-
luacion dinamica de politicas y en la adap-
tacion de intervenciones de salud publica
en tiempo real.

4. El infectélogo como
auditor clinico y agente
de mejora de la calidad

El articulo introduce con énfasis el rol del
especialista en EI como auditor clinico:
evaluacién sistematica de las practicas
asistenciales frente a estandares basados
en evidencia, seguida de retroalimenta-
cion e implementacion de mejoras. Este
rol requiere experiencia clinica, forma-
cién en epidemioldgica, liderazgo, habili-
dades comunicacionales y mentalidad de
mejora continua.

Mas alla de las funciones tradicionales en
PCl y epidemiologia hospitalaria, el espe-
cialista puede contribuir a la mejora sisté-
mica mediante la integracion de los PROA,

4
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vigilancia, ciencia de implementacién y
supervisidn operativa multidisciplinaria.
En la practica, puede actuar como enlace
de seguridad hospitalaria, participante en
analisis de causa raiz y conferencias de
morbimortalidad, y lider de iniciativas de
mejora que articulen equipos clinicos, la-
boratoriales, administrativos y técnicos.

El ensayo MEDUSA en Alemania demos-
tré que la mortalidad por sepsis se aso-
cié con retrasos en el inicio de antimi-
crobianos, pero no directamente con la
intervencién educativa. La iniciativa del
German Quality Network Sepsis tampoco
logroé reduccidn significativa de la mortali-
dad, aunque evidenci6 que la mayoria de
los participantes no implementd un pro-
grama continuo de mejora de la calidad.
En entornos de recursos limitados, el es-
tudio de Vasave et al. demostré que una
iniciativa multicéntrica logré aumentar
significativamente el cumplimiento de la
higiene de manos. El alcance de la audi-
toria se extiende ademas hacia dominios
ambientales-seguridad del agua, desin-
feccién, calidad del aire e infraestructura
hospitalaria-donde el infectélogo colabo-
ra con equipos de ingenieria, arquitectu-
ra, climatizacién y gestion del agua.

5. Desafios estructurales:
la especialidad ante un
escenario complejo

Los autores identifican un conjunto de de-
safios que condicionan la capacidad del
especialista en El para asumir estos roles
expandidos. La creciente RAM, el VIH, las
infecciones emergentes, las disrupciones
en esfuerzos humanitarios internaciona-
les y los recortes de financiamiento ame-
nazan con incrementar la mortalidad por
enfermedades prevenibles. Las interrup-
ciones en los programas globales de va-
cunacion, agravadas por la reticencia a la
vacunaciéony la erosion de la confianza en
los sistemas de salud publica, configuran
otro desafio critico. Las dinamicas entre
los sistemas politicos y sanitarios pueden
favorecer el mal uso de antimicrobianos
y obstaculizar la implementacién de los
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PROA. A esto se suma una fuerza de tra-
bajo desafiante, con resistencia institucio-
nal y responsabilidades en competencia
que dificultan la asuncién activa de roles
en |A, politicas publicas o proyectos de
auditoria.

6. Implicancias para la practica
clinica y los sistemas de salud

Segun los autores del documento anali-
zado, los conceptos presentados tienen
consecuencias directas para multiples di-
mensiones del sistema de salud:

En la atencion clinica, la integracion super-
visada de herramientas de IA puede op-
timizar los resultados en enfermedades
infecciosas graves. En los PROA, la adop-
cion supervisada de IA puede fortalecer la
prescripcion racional y anticipar patrones
de resistencia, mientras que el co-disefio
por parte de infectologos garantiza su
aplicacion segura y apropiada. En mate-
ria de PCl, la participacion del infectologo
en auditorias ambientales y de procesos
representa una expansion concreta del
alcance institucional de la especialidad.
En la gestion hospitalaria, el infectélogo
actla como facilitador de la mejora sisté-
mica y la seguridad del paciente, articu-
lando equipos multidisciplinarios de alta
complejidad.

En salud publica, su contribucién a po-
liticas de vacunacion y el combate a la
desinformacién trascienden el ambito
hospitalario. En la formacién médica, se
requiere incorporar competencia en IA,
epidemiologia y mejora de calidad a los
curriculos de la especialidad. En investi-
gacion, la IA abre oportunidades para el
descubrimiento de antimicrobianos y la
generacion de intervenciones en contex-
tos de recursos limitados. En liderazgo
institucional, el especialista en El debe
ocupar un lugar activo en los comités de
gobernanza que definen las politicas sa-
nitarias, consolidando su identidad como
actor estratégico del sistema.



SINTESIS TECNICA
Mas alla de la sala de hospitalizacién

7. Conclusiones

El articulo de Alexakis et al. propone una
vision ampliada y contemporanea del rol
del especialista en Enfermedades Infec-
ciosas. La tesis central es que los avances
tecnologicos, la evolucién del panorama
infeccioso global y las presiones sobre
los sistemas de salud estan expandiendo
las responsabilidades de la especialidad
mas alld de la consulta clinica tradicio-
nal. A través de la participacion activa en
el co-disefio y gobernanza de la IA, en la
formulacién de politicas de salud publica
y en la auditoria clinica orientada a la me-
jorade la calidad, los infectélogos pueden
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contribuir a sistemas de salud mas resi-
lientes, adaptativos y sostenibles. Para
hacer efectivo este potencial, los autores
llaman a las sociedades cientificas y pro-
gramas formativos a incorporar nuevas
competencias-entrenamiento en IA, salud
publica, epidemiologia y mejora de cali-
dad-en los curriculos de especializacién, y
a los sistemas de salud a garantizar apo-
yo institucional, inversion en la fuerza de
trabajo e interdisciplinariedad efectiva.
Posicionado en la interseccion entre la
atencion individual del paciente y la sa-
lud poblacional, el especialista en El sigue
siendo esencial para el futuro de los siste-
mas sanitarios modernos.

Figura. Dominios de Accién del Infectélogo Moderno y sus Interrelaciones

Figura 1. Ecosistema funcional del especialista en Enfermedades Infecciosas. El diagrama muestra
los tres dominios principales de accion-Inteligencia Artificial y Tecnologia, Formulacién de Politicas
Sanitarias, y Auditoria Clinica y Mejora de la Calidad y sus interrelaciones alrededor del nucleo de
la practica clinica central. Alexakis K et al., Clinical Microbiology and Infection, 2026.
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Prompt utilizado
en Claude (Anthropic)

Para la elaboracién de este documento se
utilizé un prompt indicado por el Dr. Ju-
lio Medina, orientado a realizar un anali-
sis técnico, critico y sintético del articulo
“Beyond the Ward: The Evolving Roles of
Infectious Disease Specialists”.

El prompt solicité actuar como médico in-
fectologo de referencia, editor cientifico
senior y redactor médico especializado en
analisis critico de literatura biomédica. La
tarea consistié en analizar el documento
completo, identificar su tesis central, je-
rarquizar los mensajes principales y ela-
borar una sintesis técnica en espafiol, de
aproximadamente 1.500 palabras, diri-
gida a médicos especialistas, residentes,
académicos y responsables de politicas
sanitarias.

Asimismo, se indic6é que el analisis de-
bia describir la evolucion del rol del es-
pecialista en Enfermedades Infecciosas,
incluyendo sus funciones clinicas, institu-
cionales, educativas, de salud publica, in-
vestigacion, liderazgo, prevencion y con-
trol de infecciones, y optimizacion del uso
de antimicrobianos. Se solicitd organizar
el texto en secciones tematicas, incorpo-
rar un resumen introductorio, desarrollar
las implicancias para la practica clinica y
los sistemas de salud, y finalizar con con-
clusiones claras.

El prompt también establecié que debia
adaptar la figura original al espafiol, cla-
ra y apta para publicacién, que resumie-
ra los principales dominios de accién del
infectélogo moderno y sus interrelacio-
nes: infectologia clinica, optimizacion de
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antimicrobianos, prevencion y control de
infecciones, salud publica, investigacion,
educacion, liderazgo institucional, innova-
cion y nuevas responsabilidades.

Finalmente, se especificé que el analisis
debia utilizar exclusivamente la informa-
cién contenida en el documento fuente,
sin incorporar evidencia externa ni co-
nocimientos no respaldados por el texto
analizado. También se solicitd incluir al
final la referencia bibliografica completa
del articulo en formato Vancouver, utili-
zando Unicamente los datos bibliografi-
cos presentes en el documento.

Glosario de Términos
y Abreviaturas

AMS: Antimicrobial Stewardship, en es-
pafiol PROA (Programa de Optimizacion
de Antimicrobianos)

Programa coordinado de intervenciones
institucionales orientadas al uso racional
de los antimicrobianos, con el objetivo de
optimizar resultados terapéuticos y redu-
cir la resistencia antimicrobiana. Es uno
de los dominios clasicos y centrales del
especialista en Enfermedades Infecciosas.

Auditoria clinica

Proceso sistematico de evaluacién y me-
jora de la practica clinica mediante la re-
vision critica de indicadores de calidad
asistencial, con el fin de garantizar que la
atencion prestada cumple estandares es-
tablecidos basados en evidencia.

Biovigilancia

Monitoreo continuo y sistematico de datos
biolégicos, clinicos y ambientales para
la deteccion temprana de enfermedades
infecciosas emergentes o reemergentes,
con fines de respuesta en salud publica.

CASCADE

Ensayo clinico aleatorizado realizado en
Lesotho que evalud el inicio del tratamiento
antirretroviral el mismo dia del diagndstico
de VIH, con el objetivo de mejorar el vinculo
con la atencion y los resultados clinicos en
entornos de recursos limitados.


https://doi.org/10.1016/j.cmi.2026.05.038
https://doi.org/10.1016/j.cmi.2026.05.038
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CDSS (Clinical Decision Support Sys-
tem — Sistema de Soporte de Decisidn
Clinica)

Herramienta computacional integrada en
el entorno clinico que analiza datos del
paciente y ofrece recomendaciones basadas
en evidencia para apoyar el diagnostico,
tratamiento y seguimiento.

CMID-Synergy

Plataforma digital desarrollada por el grupo
de estudio ESGAID dela ESCMID, orientada
a la gobernanza y regulacién del uso de
inteligencia artificial en enfermedades
infecciosas.

Competencia epidemioldgica

Conjunto de habilidades cognitivas vy
metodoldégicas que permiten interpretar,
analizar y aplicar datos epidemioldgicos en
la toma de decisiones clinicas y de salud
publica.

COVID-19

Enfermedad infecciosa causada por el
coronavirus SARS-CoV-2, responsable de
la pandemia global iniciada en 2019-2020.
Evidencié de forma contundente el rol de los
especialistas en Enfermedades Infecciosas
en la formulacion de politicas de salud
publica.

El (Enfermedades Infecciosas)

Abreviatura utilizada en el documento para
referirse tanto a la especialidad médica
como al especialista que la ejerce.

ESCMID (European Society of Clinical
Microbiology and Infectious Diseases)

Sociedad cientifica europea de referencia
en microbiologia clinica y enfermedades
infecciosas, que agrupa grupos de trabajo
especializados como ESGAID.

ESGAID (ESCMID Study Group on Artifi-
cial Intelligence in Infectious Diseases)

Grupo de estudio de la ESCMID dedicado
a la regulacion, gobernanza y aplicacién de
la inteligencia artificial en el campo de las
enfermedades infecciosas.
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IAAS (Infecciones Asociadas a la Aten-
cion de la Salud)

Infecciones adquiridas por el paciente
durante su atencion en establecimientos
de salud, no presentes ni en periodo de
incubacién al momento del ingreso. También
denominadas infecciones nosocomiales o
intrahospitalarias.

IA (Inteligencia Artificial), a utilizar en
enfermedades infecciosas.

Conjunto de tecnologias computacionales-
que incluyen aprendizaje automatico,
aprendizaje profundo y modelos de
lenguaje de gran escala, capaces de
analizar grandes volumenes de datos
clinicos y microbiolégicos para apoyar el
diagnéstico, predecir patrones de resistencia
antimicrobiana, modelar brotes epidémicos
y optimizar decisiones terapéuticas en el
campo de las enfermedades infecciosas

IMAGINE

Proyecto europeo multicéntrico que
implementd intervenciones de mejora de
la calidad en centros de larga estancia,
logrando una reduccion del 27% en
infecciones urinarias mediante estrategias
de optimizacion del uso de antimicrobianos.

LLM (Large Language Model — Modelo
de Lenguaje de Gran Escala)

Sistema de inteligencia artificial entrenado
sobre grandes volumenes de texto para
generar, resumir e interpretar lenguaje
natural; aplicable en sintesis de literatura
médica, documentacion clinica y apoyo
diagnéstico.

MCC (Mejora Continua de la Calidad)

Proceso sistematico e iterativo de evaluacién
y optimizacién de procesos asistenciales,
orientado a mejorar la seguridad del
paciente y la eficiencia institucional.

MEDUSA

Ensayo clinico aleman que analizd el
impacto de intervenciones educativas sobre
la mortalidad por sepsis, demostrando que
los retrasos en el inicio de antimicrobianos
o el control del foco y no la intervencion
educativa per se— se asociaron con mayor
mortalidad.
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One Health

Enfoque integrador que reconoce la
interdependencia entre la salud humana,
animal y ambiental, y promueve Ia
colaboracién intersectorial para la
prevenciéon y control de enfermedades,
especialmente las zoondticas.

PCl (Prevenciény Control de Infeccio-
nes)

Conjunto de medidas institucionales vy
clinicas destinadas a evitar la transmision
de microorganismos entre pacientes,
trabajadores de salud y el entorno sanitario.

PEPFAR (President’s Emergency Plan
for AIDS Relief)

Iniciativa del gobierno de los Estados Unidos,
creada en 2003, destinada a combatir el VIH/
SIDA a nivel global mediante financiamiento
de programas de prevencion, tratamiento y
atencion, principalmente en paises de bajos
ingresos.

Politica sanitaria

Conjunto de decisiones, leyes y acciones
adoptadas por gobiernos e instituciones
para organizar, financiar y regular los
sistemas de salud, con impacto directo en
la practica clinica y en la distribucion de
recursos.

RAM (Resistencia Antimicrobiana)

Capacidad adquirida de microorganismos
para sobrevivir a concentraciones de
antimicrobianos que normalmente los
inhiben o eliminan, considerada una
amenaza prioritaria de salud global.

Swiss Personalized Health Network

Iniciativa nacional suiza que integra
aprendizaje automatico e inteligencia
artificial en la vigilancia y prediccion de la
sepsis, como modelo de incorporacién de |IA
en sistemas de salud de alta complejidad.

Telemedicina

Prestacion de servicios de salud a
distancia  mediante  tecnologias de
comunicacion digitales, que permite la
consulta, seguimiento y educacion del
paciente sin requerir presencia fisica en el
establecimiento de salud.
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VIH (Virus de la Inmunodeficiencia
Humana)

Agente etiolégico del sindrome de
inmunodeficiencia adquirida (SIDA), cuyo
manejo representa uno de los campos de
mayor impacto de los especialistas en
Enfermedades Infecciosas tanto a nivel
clinico como en politicas globales de salud.

Zoonosis

Enfermedad o infeccién transmisible de
forma natural entre animales vertebrados
y seres humanos, con relevancia
epidemiolégica creciente en el contexto
del cambio climatico y la expansion de las
fronteras ecoldgicas.
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