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Los kits anti-COVID-19 ;aportan
algin beneficio a la lucha contra la
pandemia?

Anti-COVID-19 kits: do they bring some
benefit to the fight against the pandemic?

Luis Del Carpio-Orantes

Tras la pandemia devastadora de COVID-19 que ha puesto en alerta a
todo el mundo, se han hecho propuestas para un mejor diagnéstico y
tratamiento, siempre con el objeto de limitar la elevada mortalidad que
nos ha traido. Algunos esfuerzos mundiales han sido el monitoreo de
enfermos a través de aplicaciones telefénicas, asi como la telemedicina
usando redes sociales habituales. En México surgieron las iniciativas
de kits para ser repartidos en el primer nivel de atencién, tanto en la
Secretaria de Salud (SSA) como en IMSS, que incluyen cubrebocas, gel,
termdémetro, oximetro y algunos farmacos. El kit anti-COVID-19 de la
SSA incluye 28 cubrebocas, un termémetro, gel antibacteriano para 14
dias y paracetamol en tabletas para 14 dias, ademas de un instructivo
con los cuidados que deben guardar los enfermos y sus familias."

El kit anti COVID-19 del IMSS esta integrado por oximetro, un paquete
de cubrebocas, alcohol en gel y 4 farmacos: ivermectina, azitromicina,
paracetamol y acido acetilsalicilico.?

La propuesta e iniciativa resultan bastante alentadoras al inculcar en
la poblacién enferma el uso de cubrebocas y alcohol en gel, aunado
a tener la iniciativa de vigilancia de su saturacién de oxigeno; sin em-
bargo, en el lado de los formacos otorgados existen serias controversias
al respecto.

La eleccion de los farmacos esta validada por un “consenso de ex-
pertos” de la Coordinacion de Planeacion en Salud, que validaron la
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administracién de azitromicina desde el inicio
de la propuesta del kit (a inicios de 2021) y
recientemente tuvieron a bien retirar a la azi-
tromicina (5 de julio de 2021). Como es bien
sabido, la azitromicina habia sido desplazada del
arsenal anti-COVID-19 desde febrero de 2021
tras el estudio del grupo colaborativo Recovery
(grupo de estudio avalado por la Universidad
de Oxford que tiene como objetivo identificar
tratamientos que pueden ser benéficos para las
personas hospitalizadas con COVID-19 sospe-
chado o confirmado) que, de igual forma, habia
desplazado a farmacos como lopinavir/ritonavir,
hidroxicloroquina-cloroquina, entre otros.?
El 4cido acetilsalicilico fue desplazado por el
grupo Recovery el 8 de junio de 2021, por lo
que no deberia prescribirse mas como farmaco
anti-COVID-19.% Respecto a la ivermectina, ha
habido gran controversia desde que un estudio
mencioné su utilidad (preprint sin revisién por
pares) y hasta el comunicado de la empresa
Merck que la comercializa estando en contra de
su indicacion en COVID-19 aunado a estudios
diversos que la avalan (aunque desafortunada-
mente la mayor parte en preprint, sin revisién
por pares) y otros estudios publicados formal-
mente que refutan la utilidad de la misma como
tratamiento anti-COVID-19, por lo que a la luz
de los resultados, no seria recomendable hasta
no tener resultados alentadores de metanalisis
y revisiones sistemadticas que no se basen en
preprints.>*” Consideramos que la iniciativa es
excelente en el rubro preventivo y de ensefanza
a la ciudadania; sin embargo, deben replantearse
los farmacos que se otorgan (sin supervision y de
manejo domiciliario) con base en la evidencia.
Un farmaco que podria ser de gran utilidad es
la colchicina, avalada por el estudio Colcorona,
que demuestra que en pacientes positivos a
COVID-19 en forma ambulatoria, la duracién
de los sintomas es menor, asimismo, disminuye
el riesgo de hospitalizacién y muerte; aunque
en pacientes hospitalizados se ha demostrado
que no tiene utilidad, por lo que el primer nivel
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de atencién que evalta enfermos ambulatorios
podria beneficiarse de estas recomendaciones.®

No existen antivirales orales para su adminis-
tracion en COVID-19 y el Gnico antiviral que
estd aprobado es remdesivir, que es un farmaco
intravenoso; sin embargo, la ribavirina ha sido
objeto de estudio con resultados alentadores, au-
nado a que se relaciona farmacolégicamente con
remdesivir, por lo que podria ser otro farmaco a
tomar en consideracién, ademas de favipiravir,
molnupiravir, plitidepsina, etc.’

Otros farmacos que podrian otorgarse, pero que
requieren estrecha vigilancia por su potencial
inmunosupresién son los inhibidores de JAK,
prescritos en pacientes ambulatorios y hospita-
lizados con neumonia inflamatoria hipoxémica
por COVID-19, principalmente baricitinib y
tofacitinib; sin embargo, por su alto costo son
poco asequibles; no obstante, con una estra-
tegia que cuente con criterios precisos para su
otorgamiento, pudieran incluirse en un kit anti-
COVID-19.701

Muchas veces, al lado del kit, se han otorga-
do farmacos como clopidogrel, rivaroxabdn y
dexametasona, los cuales tienen sus indicacio-
nes precisas (dexametasona, solo en caso de
desaturacion menor del 92%; rivaroxaban tiene
mayor utilidad en post-COVID, prefiriéndose
las heparinas en el cuadro agudo y clopidogrel
sin indicacién actualmente) y en muchas oca-
siones antibidticos, que en cuadros virales no
tienen ninguna utilidad y se ha demostrado que
incrementan la morbilidad y la mortalidad de
los enfermos por COVID-19.'2"314 Por (ltimo,
queremos hacer un llamado a las autoridades
sanitarias a que mejoren su excelente propuesta
del kit anti-COVID-19 basados en recomen-
daciones actuales y estar expectantes siempre
ante la evidencia que se va forjando a la par
del transcurrir de la pandemia, mejorando los
farmacos otorgados y la atenciéon en el primer
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nivel de atencion, lo cual, sin duda, disminuird
la morbilidad y la mortalidad en general.
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