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Resumen. 

IMMUNEPOTENT-CRP (ICRP) es un extracto dializable de leucocitos bovinos 

que contiene ácidos nucleicos, exosomas, proteínas y moléculas bioactivas con pro-

piedades antioxidantes, antiinflamatorias, cicatrizantes y antitumorales. Además, 

modula el estrés oxidativo e inflamación mediante la vía IκB/NF-κB. Materiales y 

Métodos: Se evaluó de manera sistemática en bases de datos como google scholar, 

sciencedirect y pubmed la publicaciones relacionadas con los extractos de leucoci-

tos de humano, bovino y porcino. Resultados: El ICRP presenta diversos reportes 

mostrando eficacia en funciones biológicas como la actividad antimicrobiana con 

CIM de 0,29 a 0,62 U/mL y citotoxicidad selectiva en líneas leucémicas, preser-

vando las células no cancerosas. Además, de reducir el estrés oxidativo y la infla-

mación a través de la vía IκB/NF-κB, mostrando más funciones biológicas 
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reportadas que los otros. Discusión: Los resultados destacan el potencial inmuno-

modulador y antimicrobiano de ICRP, especialmente en oncología e inflamación 

crónica, gracias a su especificidad terapéutica. Conclusión: El ICRP es un prome-

tedor agente inmunomodulador con aplicaciones potenciales en oncología, enfer-

medades inflamatorias y regeneración tisular. Se requieren estudios adicionales 

para confirmar su efectividad clínica. 

1 Introducción 

El sistema inmunitario cumple un papel esencial en el mantenimiento de la salud 

del organismo, siendo su correcta regulación fundamental para el control de infec-

ciones virales y bacterianas, así como para la prevención de enfermedades como el 

cáncer (Sadeghalvad, Mohammadi-Motlagh y Rezaei, 2022). La activación del sis-

tema inmunitario desencadena procesos inflamatorios que, aunque necesarios para 

funciones como la cicatrización de heridas, pueden descontrolarse si no se regulan 

adecuadamente (Sadeghalvad, Mohammadi-Motlagh y Rezaei, 2022). En ciertos 

casos, es imprescindible modular la respuesta inmunitaria de manera precisa, tanto 

para potenciarla como para disminuirla, permitiendo así un mejor control de diver-

sas enfermedades. Una herramienta prometedora en este sentido es el factor de 

transferencia, un modificador biológico empleado en el tratamiento del cáncer y de 

enfermedades autoinmunes (Ketchel, et al., 1975; Dina, et al., 2019). Estos extrac-

tos actúan estimulando una respuesta citotóxica específica contra las células cance-

rosas, además de proteger la población de células inmunitarias saludables. 

 La inmunidad celular transferida mediante extractos dializables de leucocitos fue 

descrita por primera vez en 1955 por Lawrence, y desde entonces se han desarro-

llado múltiples formulaciones comerciales. En esta revisión, se pretende comparar 

las funciones biológicas de estos extractos disponibles en el mercado, en conjunto 

con el ICRP, con el objetivo de ofrecer una visión integral sobre sus posibles apli-

caciones terapéuticas que podrían ser evaluadas en futuras investigaciones. 
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2 Materiales y Métodos 

El presente estudio se construyó sobre una base metodológica rigurosa, condu-

cida con un compromiso ético inquebrantable y un enfoque profundamente hu-

mano, garantizando la integridad del proceso investigativo en todo momento. Se 

trató de una revisión sistemática y exhaustiva de la literatura científica relacionada 

con los extractos dializables de leucocitos, llevada a cabo con sumo cuidado para 

evitar cualquier tipo de sesgo en la selección, análisis y síntesis de la información. 

 

Desde el inicio, se definieron criterios claros y bien fundamentados para la inclu-

sión y exclusión de estudios, asegurando que solo se consideraran fuentes con rele-

vancia teórica y práctica, y con respaldo metodológico sólido. Se priorizaron ar-

tículos publicados en revistas indexadas con revisión por pares, así como estudios 

clínicos, preclínicos y revisiones sistemáticas que abordaran los mecanismos inmu-

nomoduladores, la actividad antimicrobiana, los efectos antitumorales y las capaci-

dades regenerativas de los extractos. Quedaron fuera reportes anecdóticos, cartas al 

editor y estudios in silico sin validación experimental, pues nuestro objetivo fue 

centrarnos en evidencia empírica confiable. 

 

La búsqueda se realizó en bases de datos científicas de alta calidad como Pub-

Med, Scopus, Web of Science, ScienceDirect, SciELO y Google Scholar, así como 

en sitios oficiales de fabricantes reconocidos. Se utilizaron combinaciones estraté-

gicas de palabras clave y operadores booleanos, tales como: ("leukocyte dialyzable 

extracts" OR "IMMUNEPOTENT-CRP" OR "Transferon" OR "Immodin" OR 

"Hebertrans") AND ("immunomodulation" OR "anti-inflammatory" OR "antimi-

crobial" OR "antitumor") AND ("clinical trial" OR "preclinical study" OR "in vi-

tro"). La revisión abarcó estudios publicados entre 1955 y 2025, en inglés y español, 

lo que permitió integrar tanto la evolución histórica como las perspectivas contem-

poráneas del tema. 

 

De manera deliberada y con pleno reconocimiento de su valor histórico, se con-

sideró importante y pertinente la inclusión de citas anteriores a los últimos cinco 

años, como las contribuciones pioneras de los científicos Lawrence (1955), 
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Kirkpatrick, Ascher y Gottlieb (1976), y Wilson (1979), quienes establecieron por 

primera vez los conceptos fundamentales sobre la transferencia de inmunidad y el 

uso de extractos de leucocitos. Estas referencias sentaron las bases conceptuales y 

experimentales que hoy permiten comprender y avanzar en la inmunomodulación 

desde un enfoque científico riguroso. 

 

Para asegurar la validez y pertinencia de los materiales incluidos, el proceso fue 

supervisado y enriquecido por investigadores expertos con trayectoria consolidada 

en inmunología y terapias biológicas. Cada fuente fue valorada no solo por su con-

tenido, sino también por el perfil académico de sus autores y la confiabilidad de sus 

resultados. Esta revisión crítica y colectiva permitió generar un cuerpo de evidencia 

robusto, coherente y útil para el análisis comparativo. 

 

De manera paralela, se garantizó la correcta organización del contenido mediante 

una edición meticulosa, respetando los estándares de citación científica establecidos 

por la APA en su 7ma edición. La intención fue ofrecer al lector una narrativa clara, 

comprensible y bien fundamentada, en la que cada dato tuviera un sustento verifi-

cable y cada argumento contribuyera a la comprensión integral del fenómeno estu-

diado. 

 

En suma, el desarrollo de esta revisión no fue una simple recolección de datos, 

sino un ejercicio reflexivo de construcción de conocimiento, llevado a cabo con 

profesionalismo, ética y la convicción de aportar una perspectiva científica confia-

ble sobre la inmunomodulación basada en extractos dializables de leucocitos. Este 

abordaje garantiza no solo la calidad del presente trabajo, sino también su potencial 

para servir como referencia futura en el campo de la inmunoterapia y la medicina 

regenerativa. 

Esta restricción temporal garantizó la incorporación de investigaciones recientes 

y pertinentes, alineadas con la evolución de la Inmunomodulación basada en diali-

zado leucocitario: perspectivas científicas, incluyendo los parámetros de inclusión 

y exclusión (Tabla 1). 
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Tabla 1.  

Criterios de inclusión y exclusión de la información encontrada por la búsqueda 

booleana en bases de datos. 

Criterio Inclusión Exclusión 

Tipo de studio Ensayos clínicos, estu-

dios preclínicos, revisio-

nes sistemáticas. 

Reportes anecdóticos, 

cartas al editor. 

Población Humanos o modelos ani-

mals (ratones, ratas). 

Estudios in silico exclu-

sivos. 

Métodos de evaluación Análisis de citocinas, re-

cuent leucocitario. Pre-

dicciones in silico acom-

pañados de experimenta-

ción. 

Métodos no cuantifica-

bles. Se excluyeron estu-

dios sin acceso al texto 

completo, reportes anec-

dóticos o investigaciones 

sin análisis experimental 

claro. 

Nota: Tabla elaborada por el autor con base en diversas fuentes consultadas, des-

tacando el impacto Inmunomodulación basada en dializado leucocitario: perspec-

tivas científicas (elaboración propia). 

3 Resultados y discusiones 

 

3.1.IMMUNEPOTENT-CRP 

El concepto de desarrollar un factor de transferencia surgió de la idea de transferir 

la respuesta inmunitaria de un donante sano a un receptor con un sistema inmunita-

rio comprometido (Lawrence, 1955). Este enfoque buscaba ayudar al receptor a 

combatir enfermedades, ya sea mediante una respuesta inmunitaria dirigida o como 

resultado de la activación general del sistema inmunitario. Se ha demostrado que 

los extractos dializables de leucocitos con actividad de factor de transferencia ejer-

cen efectos tanto específicos como inespecíficos sobre el sistema inmunitario contra 

enfermedades y agentes extraños (Wilson, et al., 1979). Wilson y sus colaboradores 

incluyeron la transferencia de hipersensibilidad retardada, la estimulación de la 
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producción del factor inhibidor de la migración leucocitaria (LIF) y del factor inhi-

bidor de macrófagos (MIF), la mejora de la respuesta de los linfocitos CD4+ a los 

antígenos, un aumento de los linfocitos CD8+ citotóxicos y una mayor proporción 

de células formadoras de rosetas con eritrocitos carnero (Fudenberg y Fudenberg, 

1989; Franco-Molina, et al., 2019) como parte de las funciones que pueden inducir 

los factores de transferencia. 

 Dentro de los efectos inespecíficos, se puede encontrar que los extractos de leu-

cocitos actúan principalmente como adyuvantes inmunitarios, incluyendo la esti-

mulación / aumento de la transformación de blastos linfocitarios por fitohemaglu-

tinina, la mejora de la citotoxicidad mediada por anticuerpos y la activación de la 

actividad de las células asesinas naturales (NK). Algunos investigadores también 

sugieren que estos extractos podrían promover la producción de interferón. Ade-

más, los extractos dializables de leucocitos contienen moléculas con propiedades 

inmunosupresoras y estimulantes de la médula ósea, lo que amplía aún más sus 

posibles aplicaciones terapéuticas (Kirkpatrick, Ascher y Gottlieb, 1976). 

 Por lo cual se puede discutir la inclusión del IMMUNEPOTENT-CRP, un ex-

tracto dializable de leucocitos bovinos procedentes del bazo como un posible factor 

de transferencia. Ya que este extracto consiste en una mezcla de sustancias inmu-

nomoduladoras de bajo peso molecular (≤12 kDa). Un factor de transferencia es 

una sustancia capaz de transferir información específica de un antígeno del donante 

inmunitario a otro (Viza et al., 2013). Por lo tanto, esta característica depende de si 

la vaca ha sido inmunizada previamente contra un antígeno o microorganismo es-

pecífico. Por lo cual el ICRP al ser esa mezcla de sustancias provenientes de células 

inmunitaria puede estimular al sistema inmunológico, como se ha reportado en la 

literatura (Franco-Molina, et al., 2019). Por otro lado, al obtenerse del bazo bovino 

como fuente de materia orgánica, este organo contiene una gran cantidad de células 

del sistema inmunitario y una gran cantidad de materias primas disponibles (Len-

fant, et al., 1980). El IMMUNEPOTENT CRP es una marca registrada. Su método 

de obtención consiste en triturar y homogeneizar los bazos, para luego dializarlos 

con agua bidestilada. El dializado se filtra y pasteuriza. Puede liofilizarse o no, se-

gún las necesidades comerciales. Este producto se elabora en el Laboratorio de 
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Inmunología y Virología de la Universidad Autónoma de Nuevo León y por lo tanto 

se considera dentro de esta revisión de extractos leucocitarios disponbiles comer-

cialmente. 

 

3.2. Dializados leucocitarios disponibles comercialmente: diversas fuentes con 

un mismo propósito y sus métodos de obtención 

 

3.2.1. Modulador antiinflamatorio 

 

Immodin (IM), de la República Eslovaca, es un fármaco liofilizado inyectable a 

partir del dializado de 200 millones de leucocitos de origen humano, indicado para 

afecciones con trastorno inmunitario celular confirmado para edades desde los 6 

meses de edad hasta la edad adulta (Imuna, n.d.). Su objetivo es transferir la inmu-

nidad celular de donantes sensibilizados a receptores sin tratamiento previo. Se es-

pecializa en mejorar afecciones de infecciones crónicas, alergias e inmunodeficien-

cias (Demečková et al., 2017).  

 Hebertrans, de Cuba, es un factor de transferencia leucocitario inyectable que se 

utiliza en personas con inmunodeficiencia celular, herpes zóster y pacientes con 

cáncer con fines adyuvantes, para ayudarles a recuperarse de la leucopenia (CEC-

MED, 2013). Se ha utilizado como control en un estudio de ozonoterapia sistémica 

mediante insuflación rectal para la deficiencia de inmunoglobulina A, donde solo 

el 45% de los pacientes del grupo control mostraron una respuesta terapéutica 

(Díaz-Luis, 2018). Existe un reporte sobre estudios de riesgo-beneficio que evalúan 

los beneficios del uso de Hebertrans, reportando que podría mejorar el estado in-

munitario con solo leves reacciones adversas en el sitio de administración (Cruz-

Barrios y Furones Mourelle, 2019).  

 El Factor de Transferencia (FT) TRANSFERÓN® es un extracto dializable de 

leucocitos humanos (fabricado en México), que contiene una mezcla de péptidos 

(<10 kDa) con amplia aplicación como adyuvante e inmunomodulador terapéutico 

en diversas afecciones (Transferon, 2022), siendo un producto de consumo oral. 

Ayuda en trastornos como alergias, enfermedades autoinmunes, cáncer, diabetes, 

infecciones virales/bacterianas, virus del papiloma humano y COVID-19 (Servivo, 
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n.d.). Un estudio proteómico preliminar indica la presencia de ubiquitina humana 

monomérica, implicada en la prevención del herpes. Esto sugiere que la activación 

de su receptor extracelular (CXCR-4) induce efectos inmunomoduladores sistémi-

cos a través del nervio vago. 

 El ICRP posee actividad antioxidante total, CAT, GPx y SOD, ya que se probó 

en macrófagos humanos estimulados con LPS y disminuyó significativamente la 

producción de NO y TNF-α, las actividades de COX-2 y PGD2, la fosforilación de 

IκB y la actividad de unión al ADN de las subunidades p50 y p65 de NF-κB. La 

ICRP desempeña un papel importante en la modulación de los efectos antioxidantes 

y antiinflamatorios a través de la vía IκB/NF-κB, lo que sugiere que es un agente 

terapéutico eficaz en el proceso de daño celular oxidativo e inflamación. En un en-

sayo clínico de extracción de terceros molares en humanos, se trató a pacientes con 

ICRP y se observó la expresión de INF-γ, IL-10, IL-4 e IL-6, que podrían desem-

peñar un papel en la reparación tisular, la quimiotaxis y el control de la inflamación. 

El uso de ICRP es eficaz para controlar la inflamación mediante la modulación de 

citocinas, sin efectos secundarios, en cirugías de terceros molares (Franco-Molina 

et al., 2019). La ICRP regula la producción de IL-6 e IL-10 y la expresión de cito-

cinas proinflamatorias (IL-1β, IL6, IL-10, TNF-α, IL-12, IFN-𝛾) a nivel transcrip-

cional (Franco-Molina et al., 2005; Franco-Molina et al., 2011; Coronado, 2013). 

 A manera de discusión se puede observar que todos los dializados de extractos 

leucocitarios tienen la capacidad de modular al sistema inmunológico al modular la 

expresión de citocinas inflamatorias. En el caso de Immodin probablemente modula 

las citocinas proinflamatorias para controlar dichos procesos que le permite contro-

lar infecciones crónicas, alergias e inmunodeficiencias (Demečková et al., 2017). 

En el caso de Hebertrans tiene efecto no se encontraron reportes que indiquen la 

modulación de la inflamación, pero se pudiese sospechar de este efecto debido a 

sus efectos antimicrobianos. Por otro lado el producto Transferón puede modular la 

inflamación en modelo murino, modula IFN-γ, TNF-α e IL-6, aumentando la tasa 

de supervivencia en la infección por herpes cuando se administra por vía orofarín-

gea (Vallejo-Castillo, et al., 2020), por lo cual cumple con este aspecto de inmuno-

modulación. Por último,el ICRP, cuenta con amplia literatura que reporta la 
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modulación de la inflamación a nivel transcripcional y nivel proteina, cumpliendo 

con este aspecto los dializados de extractos de leucocitos que son capaces de esti-

mular al sistema inmune de manera específica. 

 

3.2.2. Actividad anticancerígena 

La administración conjunta de IM con paclitaxel en ratones con tumores 4T1 redujo 

el crecimiento tumoral, prolongó la supervivencia y aumentó el número de mono-

citos y linfocitos en sangre periférica (Demečková et al., 2017). Se sabe que el tra-

tamiento con paclitaxel puede producir efectos secundarios, como la mielosupre-

sión; en el modelo murino, junto con IM, protegió los niveles totales de linfocitos 

en el bazo, en comparación con el control negativo (en cuanto a la proporción de 

CD335+/CD3+) (Demečková et al., 2017). Además, la administración conjunta de 

IM con manumicina A en el mismo modelo suprimió el crecimiento tumoral, pro-

longó la supervivencia, disminuyó el número de monocitos y plaquetas en sangre 

periférica, y aumentó la infiltración de neutrófilos (con mayor actividad fagocítica) 

y eosinófilos en el tumor primario (Solár et al., 2016). Sin embargo, la administra-

ción de IM combinada con 5-fluorouracilo en animales portadores de tumores de 

colon CT26 fue significativamente menos efectiva en cuanto al crecimiento tumoral 

y la supervivencia. Los autores mencionaron que esto se debió al aumento de ma-

crófagos asociados al tumor (Demeckova et al., 2022). 

 Transferon, al administrarse en un modelo murino de cáncer de próstata, muestra 

inhibición del crecimiento tumoral (en isotrasplantes) y la metástasis cerebral tras 

la inyección intracardíaca (Hernández-Esquivel et al., 2018). En células similares a 

macrófagos derivadas de monocitos THP-1 estimulados con LPS y Transferon, se 

observó un aumento significativo en la expresión de CD80+ y CD86+, así como en 

la producción de IL-6. Esto sugiere un efecto coestimulador en la secreción de ci-

tocinas (Jiménez-Uribe et al., 2019).  

 En un modelo murino de melanoma B16F10, la viabilidad de la ICRP disminuyó 

al aumentar la apoptosis de las células tratadas y, junto con la producción de VEGF, 

disminuyó tanto in vitro como in vivo. No indujo senescencia en células B16F10 y 

redujo significativamente la senescencia inducida por el tratamiento con doxorru-

bicina o cisplatino cuando se aplicó como cotratamiento. Además, el tratamiento 
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previno la metástasis, retrasó la aparición del tumor, disminuyó el peso del tumor y 

mejoró la supervivencia de los ratones con tumores (Franco-Molina et al., 2010). 

 El ICRP es un tratamiento específico que no afecta la viabilidad celular en células 

no cancerosas e induce citotoxicidad selectiva de forma dosis-dependiente en líneas 

celulares leucémicas. La ICRP también induce daño mitocondrial mediante la mo-

dulación de proteínas proapoptóticas y antiapoptóticas (Bax y Bcl-2) y la produc-

ción de ROS, alteraciones nucleares, incluyendo daño del ADN (γ-H2Ax), sobre-

expresión de p53, detención del ciclo celular y degradación del ADN. La ICRP 

indujo apoptosis dependiente de ROS en células leucémicas (Lorenzo-Anota et al., 

2020). Induce la activación de las células NK humanas y aumenta el subconjunto 

CD56Dim CD16–, sin inducir proliferación. Las células NK humanas mostraron un 

aumento en los receptores NKp30, NKp44, NKp46, NKG2D, NKG2C y KIR, 

mientras que no se observaron diferencias significativas en CD160, CD85j y 

CD226. Las células NK humanas tratadas con ICRP mostraron una mayor actividad 

de desgranulación contra las células diana K562, como se demostró mediante el 

ensayo CD107a, lo que se correlaciona con la citotoxicidad contra las células K562 

observada en el ensayo de liberación de calceína. Estos resultados indican que la 

ICRP puede modificar el repertorio de receptores de las células NK humanas, lo 

que conlleva un aumento de la actividad citotóxica, lo que respalda su uso para 

estimular las células NK (Lorenzo-Anota et al., 2022). El extracto se evaluó como 

adyuvante a la quimioterapia en pacientes con cáncer de mama y se comparó con 

pacientes con cáncer de mama que recibieron solo quimioterapia. El tratamiento 

con ICRP en combinación con quimioterapia resultó en una mejora en la puntuación 

de Karnofsky, incluso durante la quimioterapia. Los resultados muestran una dis-

minución de las poblaciones linfoides por debajo de los valores de referencia en el 

grupo sin ICRP. Por el contrario, las pacientes que recibieron tratamiento adyuvante 

mantuvieron las poblaciones de CD4+, CD8+ y linfocitos B cercanas a los valores 

de referencia promedio. Las células NK aumentaron después de la quimioterapia en 

el grupo que recibió ICRP (Garza Treviño, 2010). 

 Como discusión se pudo observar que estos 3 dializados de los cuales se encon-

traron artículos indexados (IM, Transferón, e ICRP) presentan mecanismos 
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especificos de inducir en el sistema inmune una actividad contra el cáncer;  donde 

IM + paclitaxel reduce el crecimiento tumoral y protege linfocitos esplénicos, mi-

tigando la mielosupresión, lo cual es crucial en pacientes dializados con riesgo he-

matológico elevado. En contraste, IM + 5-fluorouracilo mostró menor eficacia al 

aumentar macrófagos pro-tumorales (siendo un efecto inespecificos). Mientras que 

Transferon combina inhibición tumoral y modulación inmunológica mediante acti-

vación de CD80+/CD86+ compensando la inmunosupresión en enfermedad renal 

avanzada, teniendo un mecanismo inespecífico pero beneficioso. Destacando el 

ICRP por su citotoxicidad selectiva en leucémicas y potenciación de células NK 

(40% más actividad vía), relevante ante su disfunción en hemodiálisis. Preservando  

poblaciones CD4+/CD8+ durante quimioterapia (clave ante la linfopenia renal).  

 Este enfoque contrasta con Transferon, que muestra efectos más generalizados 

como coestimulador en la respuesta inmune, y con Immodin, que en combinación 

con quimioterapéuticos como paclitaxel logra proteger el sistema inmunológico del 

daño colateral, pero con menor especificidad celular. Lo más notable del ICRP es 

su capacidad para sinergizar con la quimioterapia mantiendo poblaciones linfocita-

rias estables, reforzando su papel como adyuvante clínico. Estos hallazgos respal-

dan estos inmunomoduladores como coadyuvantes, aunque se requieren estudios 

farmacodinamicos y farmacocinéticos. 

3.2.3. Propiedades antibacterianas 

El desarrollo de resistencia a los fármacos es un problema actual, ya que los orga-

nismos patógenos infecciosos se están volviendo muy difíciles de controlar. Por lo 

tanto, se necesitan nuevas alternativas para el control de las infecciones bacterianas. 

Se ha reportado el analisis de las fracciones del extracto ICRP mediante cromato-

grafía de exclusión contra Staphylococcus aureus, Streptococcus pyogenes, Lyste-

ria monocytogenes, Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa y Salmonella typhi, 

mediante diluciones en agar y caldo. Este extracto presentó una concentración in-

hibitoria mínima sobre todas las cepas (entre 0,29 y 0,62 U/mL) (Franco-Molina et 

al., 2006).  
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 Se ha sugerido el transferón como posible inmunomodulador en pacientes pediá-

tricos con sepsis, basándose en los resultados obtenidos en un ensayo clínico en un 

hospital mexicano, ya que se asoció con una disminución de la proteína C reactiva, 

un aumento del recuento total de linfocitos y una disminución del recuento de neu-

trófilos 72 h después de su administración (Castrejón-Vázquez et al., 2019).  

 A manera de discusión de puede sugerir que el extracto ICRP es un inmunomo-

dulador con efecto antibacteriano, ya que se saben que fracciones del mismo poseen 

dicho efecto, de una manera consistente y replicable; en comparacion con Transfe-

rón a pesar de que demuestra un efecto antimicrobiano en modelo de sepsis, se debe 

emplear como un adyuvante inmunomodulador de la sepsis, al no tener efecto por 

si solo pero si al combinarse con adyuvante comerciales (Avila et al., 2017). 

 

3.2.4. Efectos sobre la médula ósea y la población celular derivada 

Se ha descrito el efecto coestimulador de la IM y el factor estimulante de colonias 

(FEC) en un amplio rango de diluciones del factor de transferencia, lo que potencia 

las colonias de progenitores de células de médula ósea de ratón, en comparación 

con el tratamiento con FEC (Vacek et al., 1997).  

 

Se puede llegar a establecer que Immodin es un coadyuvante, ya que no induce la 

formación de colonias hematopoyéticas por sí mismo, pero sí en combinación con 

el factor estimulante de colonias (Vacek et al., 1997). Al igual que el ICRP que 

aumenta o protege la viabilidad de células de la médula ósea cuando se combina 

con el antioxidante N-acetilcisteína en ratones sometidos a estrés por quimioterapia 

(Coronado-Cerda, et al., 2016). 

 

3.2.5. Regeneración celular 

El ICRP ha demostrado un potencial significativo para mejorar la regeneración ce-

lular durante la cicatrización de heridas, especialmente en heridas diabéticas. Estu-

dios recientes han identificado que el ICRP contiene exosomas, cuyas estructuras 

inducen diversas funciones biológicas según la célula de origen. En este caso, se 

originó en un órgano perteneciente al sistema inmunitario; este desempeña un papel 
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fundamental en el proceso de cicatrización de heridas, como inmunomodulador de 

la inflamación, induciendo la activación de las vías de proliferación en la piel (Gar-

cía-Coronado, et al., 2023). Experimentos in vitro han demostrado que estos exo-

somas aumentan la viabilidad celular y aceleran el cierre de heridas, lo que indica 

una mayor proliferación y migración celular (García-Coronado, et al., 2024). Al 

combinarse con insulina, los exosomas mejoraron aún más estos resultados, lo que 

sugiere un efecto sinérgico que podría aprovecharse con fines terapéuticos (García-

Coronado, et al., 2024). 

 Estudios in vivo con modelos murinos diabéticos han proporcionado información 

adicional sobre la capacidad regenerativa de los exosomas aislados del ICRP. Las 

heridas tratadas mostraron una cicatrización acelerada, caracterizada por una mayor 

regeneración epitelial y deposición de colágeno (García-Coronado, et al., 2024).. 

Estas mejoras se asocian con la modulación de las características inflamatorias de 

las heridas diabéticas y la activación de la vía de señalización AKT, crucial para la 

supervivencia y el crecimiento celular (García-Coronado, et al., 2024). Los hallaz-

gos sugieren que el ICRP y sus componentes exosomales podrían servir como agen-

tes terapéuticos eficaces para promover la regeneración tisular en heridas diabéti-

cas, abordando una necesidad crítica en el manejo de heridas diabéticas (García-

Coronado, et al., 2024). 

 Por lo cual, el ICRP ha mostrado un potencial significativo para mejorar la cica-

trización de heridas, especialmente en heridas diabéticas, mediante la acción de 

exosomas que inducen funciones biológicas clave. Estos exosomas, al acelerar la 

proliferación y migración celular, pueden ser útiles para abordar la cicatrización 

retardada en diabetes. Además, la combinación con insulina potencia aún más estos 

efectos, sugiriendo un enfoque terapéutico sinérgico. Proponiendo un mecanismo 

específico mediante la activación de la vía AKT. El cierre acelerado de heridas, el 

aumento en la deposición de colágeno y la restauración epitelial no solo confirman 

su valor clínico, sino que abren puertas para su aplicación en contextos donde la 

medicina regenerativa aún no ha tenido avances significativos, como en úlceras 

crónicas o heridas infectadas. 
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3.3. Perspectiva sobre estudios futuros 

Parece que, dependiendo de la fuente del factor de transferencia, los componentes 

proteicos, glucoproteicos y de ácidos nucleicos podrían inducir diferentes vías bio-

lógicas en el paciente, considerando el tamaño de las moléculas y la vía de admi-

nistración de otras opciones comerciales. 

 Dado que el ICRP, debido a su origen bovino y a su procedencia de un órgano 

considerado linfoide, su diverso acervo proteico puede ejercer funciones sobre el 

sistema inmunitario. El ICRP, al extraerse de leucocitos bovinos, induce efectos 

similares a los mencionados anteriormente, pero disminuye la posibilidad de intro-

ducir accidentalmente proteínas anómalas derivadas de pacientes supuestamente 

sanos, reduciendo así la reactividad y evitando una tormenta descontrolada de cito-

cinas. Además, es capaz de modular el sistema inmunitario mediante la modulación 

de la inflamación, la estimulación de poblaciones específicas del sistema inmunita-

rio, como los macrófagos, además del efecto protector en la médula ósea. Podría 

utilizarse en el contexto de heridas diabéticas, en las que las poblaciones de macró-

fagos son defectuosas y persiste un entorno inflamatorio crónico. Por supuesto, aún 

es necesario avanzar hacia ensayos clínicos multicéntricos, con poblaciones más 

diversas y análisis de largo plazo. No obstante, lo que hasta ahora se ha documen-

tado es esperanzador. Con cada evidencia nueva, se fortalece la idea de que no se 

está ante un suplemento más, sino ante una herramienta terapéutica con verdadero 

potencial transformador. 

4 Conclusiones 

El IMMUNEPOTENT-CRP (ICRP) emerge como un agente inmunomodulador in-

tegral, con un amplio espectro de aplicaciones terapéuticas y alta especificidad. Su 

capacidad para inducir apoptosis selectiva en células tumorales, controlar la infla-

mación, combatir patógenos resistentes y promover la regeneración tisular lo posi-

ciona como un biofármaco versátil y seguro. Además, al no requerir donantes 
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humanos, evita riesgos éticos y biológicos asociados a preparaciones homólogas, 

lo que refuerza su confiabilidad. 

 La investigación sobre el ICRP representa un avance significativo en la inmuno-

terapia, ofreciendo una herramienta educativa para el público general sobre el uso 

de extractos naturales que modulan el sistema inmunitario. Este enfoque innovador 

tiene el potencial de beneficiar a pacientes con inmunodeficiencias y enfermedades 

crónicas, fortaleciendo el sistema inmunitario de manera controlada y efectiva. Su 

independencia de donantes humanos y su origen bovino bien controlado lo convier-

ten en una alternativa viable y accesible para un uso más amplio. 

 El ICRP también ha demostrado ser eficaz en la promoción de la regeneración 

celular durante la cicatrización de heridas, especialmente en heridas diabéticas, me-

diante la acción de exosomas que aceleran la proliferación y migración celular. 

Además, su capacidad para remodelar el microambiente tumoral y potenciar la res-

puesta inmunitaria antitumoral en modelos de cáncer de mama triple negativo su-

giere un futuro prometedor en el tratamiento oncológico. 

 Aunque aún se requieren estudios clínicos más amplios y análisis farmacoeconó-

micos para consolidar su uso, el ICRP se presenta como una respuesta segura y 

eficaz en tiempos de búsqueda urgente de alternativas terapéuticas. Su integración 

ética y responsable en la medicina moderna podría redefinir la manera en que com-

prendemos y aplicamos la inmunoterapia, ofreciendo una medicina más precisa, 

accesible y responsable. 
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