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Hasta el día de hoy, no se cuenta con un tratamiento 
para los pacientes infectados con SARS-CoV-2. Se 
están llevando a cabo estudios en varios países y 
algunos han arrojado resultados prometedores; sin 
embargo, aún no se ha logrado identificar un 
tratamiento efectivo para combatir el COVID-19, una 
de las amenazas más serias que ha sufrido la 
humanidad en los últimos 100 años.  

To date, there is no treatment for patients infected with 
SARS-CoV-2. Several studies are being carried out in 
several countries and some have yielded promising 
results; however, still no effective treatment to combat 
COVID-19 has been identified, one of the most serious 
threats humanity has suffered in the last 100 years. 
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res meses después de haber iniciado en China, la pandemia de 
COVID-19 ha causado hasta el día 23 de marzo del 2020 un total 
de 353 905 infecciones y 15 420 muertes. Uno de los mayores 
temores en la comunidad médica, y en la población general, es la 
falta de un tratamiento para erradicar la infección. La búsqueda de 
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tratamientos efectivos es una de las áreas que mantiene más ocupados a médicos e 
investigadores en todo el mundo, y los primeros resultados ya comienzan a 
publicarse. Wang et al. publicaron recientemente un ensayo clínico realizado en  
199 pacientes infectados con SARS-CoV-2 en el hospital Jin Yin-Tan en Wuhan, 
China, usando la combinación lopinavir-ritonavir.1 El lopinavir es un inhibidor de la 
aspartato proteasa del virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), que 
recientemente mostró actividad in vitro contra SARS-CoV, causante de SARS en 
humanos2 y actividad in vitro y en modelos animales contra MERS-CoV.3 Se 
agregó ritonavir para aumentar la vida media en plasma del lopinavir, a través de la 
inhibición del citocromo P450. Desafortunadamente, este estudio inicial no mostró 
un beneficio significativo del tratamiento en prueba comparado con los cuidados 
estándar actuales.  

En contraste, un ensayo clínico con un número reducido de pacientes en Marsella, 
Francia, mostró resultados prometedores.4 El estudio incluyó a 36 pacientes 
confirmados con COVID-19, de los cuales 20 recibieron hidroxicloroquina y  
16 controles recibieron tratamiento estándar. Al sexto día de tratamiento, el 70% de 
los tratados con hidroxicloroquina estaban virológicamente curados (virus 
indetectable), en comparación con solo el 12.5% del grupo control (p = 0.001).  

Un grupo de pacientes que recibieron hidroxicloroquina también recibieron 
azitromicina, y al sexto día, el 100% de estos pacientes estaban virológicamente curados, 
en comparación con un 57.1% de los pacientes que solo recibieron hidroxicloroquina. Es 
importante resaltar que este es un estudio preliminar con un número reducido de 
pacientes, pero sus resultados son muy prometedores y deben confirmarse con ensayos 
clínicos mas controlados y en un número mayor de pacientes.  
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China está actualmente usando cloroquina en ensayos clínicos 
en mas de 10 hospitales en diferentes ciudades,5 y los 
resultados preliminares en 100 pacientes han mostrado que el 
fosfato de cloroquina inhibe la exacerbación de la neumonía, 
mejora los hallazgos de imagen pulmonar, promueve la 
erradicación del virus y acorta el curso de la enfermedad. Con 
base en estos resultados, expertos del gobierno y de las 
agencias regulatorias de China declararon en febrero de 2020 
que el fosfato de cloroquina tiene una potente actividad contra 
COVID-19, y recomiendan su inclusión en las guías para 
prevención, diagnóstico y tratamiento de la neumonía causada 
por COVID-19 emitidas por la Comisión Nacional de Salud de 
la Republica de China.   

En Australia se empezó a usar cloroquina en los primeros 
pacientes infectados con COVID-19, y todos los pacientes 
tratados se recuperaron y erradicaron la infección. Con base en 
estos hallazgos preliminares, el Dr. David Paterson anunció 
que se iniciará un gran ensayo clínico en 60 hospitales de 
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Australia. Asimismo, la Universidad de Minnesota anunció un 
ensayo clínico para estudiar si la hidroxicloroquina previene el 
desarrollo de síntomas en pacientes infectados con  
SARS-CoV-266. En Noruega, el Hospital Universitario de 
Akershus también anuncia un ensayo clínico para estudiar los 
efectos virológicos y clínicos de la cloroquina en pacientes con 
COVID-19 que requieran hospitalización.7 Asimismo, la 
Universidad de Oxford, en Inglaterra, planea un ensayo clínico 
en 10 000 trabajadores de la salud, a quienes tratarán con 
cloroquina de manera profiláctica por 3 meses para estudiar su 
utilidad para prevenir la infección o la enfermedad.8 

Experimentalmente, la cloroquina ha mostrado inhibir el 
crecimiento in vitro de SARS-CoV-2,9 y la azitromicina ha 
mostrado ser activo in vitro contra los virus de Zika y Ébola.10,11   

En conclusión, los esfuerzos médicos y de investigación 
nos ofrecen opciones de tratamiento esperanzadores para 
combatir el COVID-19, una de las amenazas más serias que ha 
sufrido la humanidad en los últimos 100 años.  




