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RESUMEN  
Introducción: La COVID-19, enfermedad provocada por el nuevo coronavirus 
SRAS-CoV 2, afecta a la humanidad desde finales de 2019, y en pocos meses 
alcanzó la categoría de pandemia.  
Objetivo: Identificar las potencialidades del Cuadro Básico de Productos 
Naturales de Cuba como alternativa natural en el tratamiento de la COVID-19.  
Método: Se realizó un estudio que aplicó el método cualitativo, mediante una 
revisión bibliográfica y documental en fuentes de datos digitales de amplio 
alcance (Google, Scielo, DOAJ, Latindex y SCOPUS). Se tuvo en cuenta la calidad 
y la actualidad.  
Conclusiones: La fitoterapia constituye una alternativa válida para el tratamiento 
preventivo y sintomático de la COVID-19. De acuerdo a la eficacia y las acciones 
farmacológicas demostradas, el Asmacan es el producto natural con mejor 
proyección, aunque la selección de uno u otro producto pudiera depender de los 
objetivos: preventivo o curativo, y en este último, del estadio de la enfermedad. 
Su asociación con naranja dulce puede incrementar los beneficios. El consumo de 
productos naturales, conjuntamente con los tratamientos convencionales, deberá 
ser evaluado para evitar las posibles reacciones adversas asociadas a 
interacciones farmacológicas. 
Palabras clave: SARS-CoV 2; COVID-19; plantas medicinales; inmunomodulador; 
antitrombótico; estrés oxidativo. 
 
ABSTRACT  
Introduction: COVID-19, the disease caused by the novel coronavirus SARS-CoV-
2, has affected humankind since the end of last year. In few months the disease 
has reached the category of pandemic.  
Objective: Identify the potential of the Basic Chart of Cuban Natural Products as 
a natural alternative for the treatment of COVID-19. 
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Method: A qualitative study was conducted through a literature and document 
review in wide scope digital data sources (Google, SciELO, DOAJ, Latindex, 
Scopus). Quality and topicality were taken into account.  
Discussion: This virus acts upon the human organism in a number of different 
manners. It most commonly affects the respiratory, immune and cardiovascular 
systems, and oxidative stress. The Basic Chart of Cuban Natural Products includes 
several natural products with therapeutic potential substantiated by scientific 
evidence contributed by non-clinical or clinical pharmacological research. 
Products were found which have a bronchodilating and anti-inflammatory effect 
at pulmonary level, such as those contained in aloe, majagua and sweet orange, 
and those which stimulate the immune system and improve oxidative stress, such 
as beehive-derived products.  
Conclusions: Phytotherapy is a valid alternative for preventive and symptomatic 
treatment of COVID-19. According to its efficacy and proven pharmacological 
effects, Asmacan is the natural product with the best projection, but selection of 
one or another product could depend on whether the purpose is preventive or 
curative, and in the latter case the disease stage. Its association with sweet 
orange may enhance the benefits. Consumption of natural products in 
combination with conventional treatments should be evaluated to prevent 
possible adverse reactions associated to drug interactions. 
Keywords: SARS-CoV-2; COVID-19; medicinal plants; immunomodulator; 
antithrombotic; oxidative stress. 
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Introducción 
Cada año, con mayor frecuencia e intensidad, se registran desastres naturales que 
nos advierten sobre el daño que hacemos al mundo con nuestros hábitos y 
conductas inadecuadas. A estos fenómenos naturales se suman el hambre, las 
guerras y las epidemias que amenazan con destruir al hombre como especie.  
Desde diciembre de 2019, una nueva enfermedad azota a la humanidad, la COVID-
19, provocada por el nuevo coronavirus SARS-CoV2. Su rápida diseminación hizo 
que, a menos de tres meses de su comienzo, el 11 de marzo de 2020 fuera 
declarada por la OMS como pandemia.(1) Con una tasa de letalidad que va en 
aumento, al cierre del 24 de abril de 2020 el virus afectaba a 182 países. De los 
26 668 135 casos positivos reportados a nivel mundial, el 39 % correspondía a la 
región de las Américas.(2) 

Muchos tratamientos se han empleado de forma empírica, algunos muestran 
resultados alentadores, pero la realidad es que hasta el momento ninguno ha 
demostrado su eficacia. Antimicrobianos, inmunomoduladores y corticoides 
sistémicos se emplean en casos de agravamiento de la enfermedad o en cuanto 
aparecen complicaciones. Los antivirales testados de forma experimental no 
muestran evidencias suficientes como para recomendar su uso de rutina.(3) 
El remdesivir, un antiviral de amplio espectro análogo de nucleótido, el cual ya 
completó la fase III de ensayo clínico para el tratamiento del virus del Ébola, 
podría ser la mejor opción. En estudios no clínicos mostró mejores resultados que 
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el grupo tratado con la combinación de lopinavir/ritonavir más INF-β. Además, 
redujo de manera eficaz la carga viral y mejoró la función pulmonar en ratones 
infectados con MERS-CoV y SARS- CoV, otros coronavirus. Sin embargo, la eficacia 
y seguridad en pacientes con COVID-19 no se ha demostrado.(3,4) Los anticuerpos 
monoclonales vislumbran ser otra opción válida, pero su excesivo costo conspiraba 
en su contra, quizás los biosimilares puedan ser una opción.(5) Así continuamos, 
esperanzados con un futuro prometedor, una vacuna que todavía se encuentra 
distante, y dejamos de lado lo que siempre estuvo al alcance de nuestra mano.  
La medicina herbolaria acompaña al hombre desde la antigüedad. El uso de 
productos naturales para la cura de enfermedades tiene antecedentes en casi 
todas las culturas conocidas. En la década de los 90 del pasado siglo, la medicina 
cubana incorporó la fitoterapia al Programa Nacional de Medicamentos como una 
alternativa dentro de la terapéutica. Promoviendo el uso racional de este tipo de 
medicamentos.(6,7,8) 

A raíz del VI Congreso de Partido Comunista de Cuba, el lineamiento 158 que 
indica “…prestar la máxima atención al desarrollo de la Medicina Natural y 
Tradicional…” llevó al incremento de los productos naturales en el Cuadro Básico 
de Medicamentos. En la actualidad, esta cifra asciende a 172 productos naturales, 
dentro de los que se encuentran los homeopáticos y los fitofármacos y 
apifármacos, ya sean de producción industrial o local.(9,10) 

La situación epidemiológica que existe por la pandemia de la COVID-19 nos obliga 
a buscar alternativas de tratamiento y prevención para enfrentar este nuevo 
coronavirus. Por ello realizamos esta investigación, con el objetivo de identificar 
las potencialidades del Cuadro Básico de Productos Naturales de Cuba como 
alternativa natural en el tratamiento de la COVID-19. 
 
 

Métodos 
Se realizó un estudio en el cual se aplicó el método cualitativo, mediante una 
revisión bibliográfica y documental sobre el tema en fuentes de datos digitales. 
Se utilizaron los descriptores DeCs-MeSH: SARS-CoV 2, Covid-19, plantas 
medicinales, inmunomodulador, antitrombótico y estrés oxidativo. Se revisaron 
artículos publicados sobre el tema, publicados en bases de datos de amplio 
alcance (Google, Scielo, DOAJ, Latindex y SCOPUS), se tuvo en cuenta la calidad 
y la actualidad. 
 
 

Desarrollo 
El nuevo coronavirus SARS-CoV2 es un virus esférico de ARN monocatenario, 
perteneciente a la familia Coronaviridae. Utiliza la enzima convertidora de 
angiotensina 2 (ACE 2, por sus siglas en inglés), presente fundamentalmente a 
nivel vascular, de riñón, corazón y pulmón, como receptor para penetrar en la 
célula hospedera.(11,12,13,14)  
Actúa sobre el organismo humano de diferentes formas, por lo que para nuestro 
análisis decidimos dividir las principales afectaciones en diferentes frentes:  
 

‒ Respiratorias 

‒ Sistema inmunológico  

‒ Sistema cardiovascular  
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‒ Estrés oxidativo.  
 
La enfermedad cursa con una variada sintomatología. Además de la fiebre, 
predominan los síntomas respiratorios como: tos seca, dolor de garganta, 
congestión nasal, expectoración y diferentes grados de disnea que estarán en 
correspondencia con la gravedad del cuadro. En los casos más graves se instaura 
una neumonía atípica que puede acompañarse o no de un síndrome de distress 
respiratorio.(13,15,16) 

Estudios de laboratorio realizados en pacientes afectados por la enfermedad 
coinciden con resultados similares encontrados con SARS-CoV y MERS-CoV, que 
sugieren la presencia de una respuesta inmunológica exagerada; en la cual existe, 
en primer lugar, un síndrome hiperinflamatorio conocido como “tormenta de 
citoquinas”, se aprecia una liberación de citosinas proinflamatorias (interleucina 
(IL) 1β, IL-6, interferón y factor de necrosis tumoral α), infiltración de células 
inflamatorias y acompañada de una linfopenia de células T (CD4+ y CD8+). Esta 
serie de alteraciones se asocian a la gravedad de la enfermedad.(13,17,18,19) 

Como se explicó anteriormente, la ACE 2 actúa como receptor del SARS-CoV2, 
favoreciendo la entrada del virus a las células diana. Esta interacción virus- 
receptor además de la respuesta inflamatoria ya descrita provoca un desequilibrio 
del sistema renina- angiotensina- aldosterona (SRAA), que conlleva a un 
incremento de la angiotensina II, responsable del aumento de la tensión arterial 
y de tener acción proliferativa a nivel vascular y cardiaco.(13,20,21,22)  
El estrés oxidativo está implicado en la patogenia de diversas enfermedades, 
dentro de las que se encuentran las infecciosas. Durante la interacción del agente 
patógeno con el hospedero se producen especies reactivas del oxígeno (ERO) 
como consecuencia de la activación del sistema inmunológico, lo que provoca 
daño celular y tisular. La activación de enzimas biotransformadoras unido a la 
inhibición secundaria de la expresión de enzimas antioxidantes durante la 
infección viral hace que se incrementen las ERO. Así aumenta el estrés oxidativo, 
el cual se relaciona con inmunosenescencia y diferentes grados de disfunción 
endotelial.(23,24)  
La suma de las afectaciones descritas justifican el potencial protrombótico que 
se le adjudica al virus y que es responsable de algunas de las manifestaciones 
clínicas y complicaciones.(13,17,24) 

De acuerdo a las características analizadas de la enfermedad y la evolución de la 
pandemia, los autores sugerimos que se utilicen aquellas sustancias que tengan 
acción broncodilatadora y antinflamatoria a nivel pulmonar, así como las que 
estimulen el sistema inmunológico y mejoren el estrés oxidativo.  
En el Cuadro Básico de Medicamentos de Cuba se han identificado varios 
productos con potencialidades terapéuticas de acuerdo a las evidencias 
científicas aportadas por investigaciones farmacológicas no clínicas o clínicas. 
Entre estas, 12 productos y dos medicamentos homeopáticos tienen acción 
demostrada a nivel del aparato respiratorio, 11 productos naturales y un 
medicamento homeopático con acción inmunomoduladora, así como 12 productos 
con acción como antioxidantes; 3 productos tienen descrita acción antiviral sin 
especificar el tipo y 5 describen acciones antipiréticas. 
Algunos fitofármacos y apifármacos de uso oral en el CBM que poseen las 
potencialidades terapéuticas antes mencionadas y pudieran ser útiles como 
tratamientos adyuvantes para el control de esta enfermedad son las siguientes 
por orden de prioridad: 
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1- Asmacan, es un api-fitofármaco que contiene: 

 

‒ Extracto de gel de sábila (Aloe vera): ejerce su acción mediante la 
inhibición de la liberación de mediadores químicos de células inflamatorias 
como los mastocitos.(25,26,27) 

‒ Extracto de flores de Majagua (Talipariti elatus Sw. Fryxel): produce una 
reducción de la permeabilidad vascular y el edema. Contiene diferentes 
principios activos con beneficios demostrados. Es rico en flavonoides como 
rutina con acción como protector de los vasos, inhibidor de la liberación 
de prostaglandinas y el reclutamiento de esosinófilos y neutrófilos en los 
pulmones. También contiene quercetina, la cual ofrece una acción 
relajante del músculo liso de vías aéreas, además de ser antioxidante y 
gosypitrina que posee actividad como antioxidante.(25,28,29,30,31,32,33,34,35,36) 

‒ Savia de pseudotallo de plátano (Musa paradisiaca L.): con acción 
antiinflamatoria y antialérgica.(25,37,38) 

‒ Propóleos y miel de abejas productos que han demostrado acciones como 
antioxidantes e inmunomoduladores.(25,39,40,41,42,43,44) 

 
Esta mezcla de componentes le confiere a la formulación propiedades únicas 
como suplemento nutricional antioxidante, tanto para su uso profiláctico como 
adyuvante, en personas con desordenes inmunológicos severos, sobre todo los 
asociados con afecciones del tracto respiratorio. 
 

2- Imefasma: es un fitofármaco complejo que contiene extractos gel de 
sábila, pseudotallo de plátano y flores de majagua, pero no contiene ni 
miel ni propóleos, por lo que solo le confiere beneficios a nivel respiratorio, 
sin efecto en la inmunidad.(25,26,28,37) 
 

3- Jarabe de orégano y caña santa, que contiene: 
 

‒ Extracto fluido de orégano francés (Plectranthus amboinicus (Lour.): 
Relajante de las vías aéreas, antitusígeno y expectorante.(45,46,47,48) 

‒ Extracto fluido de caña santa (Cymbopogon citratus (DC.) Stapf): 
Antiinflamatorio y relajante de vías aéreas, además de efecto 
antihipertensivo asociado a la liberación de óxido nítrico y prostaciclina de 
la pared vascular y antagonismo del calcio a nivel del músculo liso.(49,50) 

 
Esta composición sugiere un amplio espectro de efectos sobre varios de los 
síntomas de la enfermedad. La caña santa dispone de otras dos formas de 
presentación, elixir y extracto fluido. 
 
4- Naranja Dulce Jarabe 10 % (Citrus sinensis L.): Provoca reducción de la 

permeabilidad vascular y el edema, inhibición de la liberación de 
mediadores químicos broncoconstrictores. Por otra parte, los flavonoides 
presentes en la corteza del fruto muestran acciones como broncodilatador, 
inmunomodulador, antioxidante, diurético, entre otras acciones 
beneficiosas. Sería otra opción de amplio espectro. Por otra parte, 
extractos de esta parte de la planta han demostrado efecto inhibitorio de 
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la enzima convertidora de angiotensina, que sugiere potencialidades 
antihipertensivas.(25,51,52) 
 

5- Tilo extracto fluido y jarabe al 7 %. (Justicia pectoralis Jacq.): Es un 
antiinflamatorio y relajante de vías aéreas. Por otra parte, posee efecto 
ansiolítico mediado por receptores comunes a las benzodiacepinas, que 
pudiera contribuir a controlar los estados de ansiedad tanto en los 
pacientes como en la población afectada por la situación de la pandemia y 
la necesaria permanencia en los hogares.(25,53) 
 

6- Aloe jarabe 50 %. (Aloe vera (Linn.) Burm. F): Inhibición la liberación de 
mediadores químicos de células inflamatorias como los mastocitos.(26,27) 
 

7- Jengibre tintura 50 %. (Zingiber officinale R.): Tiene acción 
antiinflamatoria, antiagregante, antialérgico, antiedémica, antiemético, 
antihistamínica, antileucotrieno. También se le describe acción 
antioxidante. Estas y otras acciones justifican sus beneficios en el 
tratamiento de los vómitos, la tos y diferentes trastornos respiratorios. Por 
su acción potencial como antiagregante plaquetario, no se recomienda su 
uso sin supervisión médica en los pacientes que usen algún tratamiento 
anticoagulante o antiagregante porque puede incrementar el riesgo de 
sangramientos.(25,54,55) 

 
Es importante tener en cuenta que tal como los productos farmacéuticos 
convencionales, los fitomedicamentos funcionan a través de compuestos activos 
presentes en la composición química de la planta. Al igual que los medicamentos 
sintéticos pueden provocar reacciones adversas, intoxicaciones, así como 
interacciones con los principios activos de otra droga convencional que se utilice 
a la misma vez. Esta situación empeora a consecuencia de la polivalencia de 
compuestos activos que se encuentran en las plantas medicinales.(56) 

Dentro de los esquemas de tratamiento sugeridos para combatir el SARS- CoV2 se 
encuentra la utilización de la asociación de ritonavir/ lopinavir (nombre 
comercial: Kaletra), dos fármacos antirretrovirales del grupo de los inhibidores 
de la proteasa. Otros esquemas incluyen la cloroquina o la hidroxicloroquina, 
fármacos empleados de forma tradicional como antimalaricos. Todos tienen en 
común que utilizan el sistema de citocromos para su metabolismo al igual que 
muchas plantas medicinales de uso común.(56) 

Los antirretrovirales tienen interacciones descritas con preparaciones de la 
medicina herbolaria. Por ejemplo: extractos de bulbos ajo (Allium sativum), jugo 
toronja (Citrus x paradasi), extractos de hojas de ginkgo (Ginkgo biloba) 
disminuyen las concentraciones plasmáticas de ritonavir, por lo que estos 
productos no deben ser consumidos por los pacientes con la enfermedad.(57,58) 

Otra condición a tener en cuenta son las comorbilidades que pueda presentar el 
paciente. En el caso específico de los pacientes con antecedentes de diabetes 
mellitus es importante que se tenga en cuenta el control de los niveles de 
glucemia antes de utilizar estos compuestos en forma de jarabe. La presencia de 
glucosa en su composición puede incrementar la glucemia y provocar 
complicaciones. Además, tener en cuenta que los preparados de Aloe tienen 
efecto hipoglucemiante. Los pacientes con riesgo de sangramientos deben evitar 
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preparados que contengan sustancias con propiedades antiagregantes como el 
jengibre y el tilo.  
 

Opciones preventivas para el personal de salud 
Otro aspecto a tener en cuenta durante esta contingencia es el personal de la 
salud. Este tiene el peso de la responsabilidad, el riesgo de exposición al contagio 
con la enfermedad y las largas jornadas de trabajo. Esta situación induce al 
agotamiento físico y mental, stress mantenido, ansiedad y depresión. En países 
de Europa y China se habla de afectaciones psicológicas en el personal de la salud. 
Investigadores españoles(64) señalan que la mitad de los profesionales de la 
enfermería en ese país sufren, en condiciones normales de actividad asistencial, 
de síndrome del profesional “quemado” (burn out) y ocho de cada diez de estrés. 
En Cuba, la seguridad sanitaria y la salud de nuestros profesionales es una 
prioridad para el Ministerio de Salud Pública. Por este motivo se considera 
oportuno reforzar tanto el sistema inmunológico como el nivel de energía de 
nuestros profesionales, además del apoyo psicológico que se les brinda. 

Con los productos homeopáticos se puede obtener una estimulación auxiliar del 
sistema inmune y de la energía física y mental. Aunque no se encuentra aún en el 
CBM, por su reciente creación e introducción el PrevengHo®Vir es una nueva 
alternativa homeopática. Se indica para la prevención de la influenza, las 
enfermedades gripales, dengue e infecciones virales emergentes, y se recomienda 
su utilización en condiciones de riesgo epidemiológico.(59) 
Es válido aclarar que a pesar de las infinitas bondades que ofrece la medicina 
herbolaria, la forma de cultivo, de recolección y conservación, la parte de la 
planta utilizada, entre otros aspectos, influyen en la calidad de los principios 
activos y, por ende, en las acciones farmacológicas y los resultados esperados 
cuando se utilizan. Las preparaciones mencionadas en esta investigación se 
producen de forma profesional, ya sea a escala industrial o dispensarial, por ello 
está sujeto a la disponibilidad que exista de materia prima. En estos momentos 
la industria farmacéutica cuenta con los recursos para la producción de los 
productos con mayores beneficios demostrados.  
 
 

Conclusiones 
La fitoterapia constituye una alternativa válida para el tratamiento preventivo y 
sintomático de la COVID-19. De acuerdo a la eficacia y las acciones farmacológicas 
demostradas el Asmacan es el producto natural con mejor proyección, aunque la 
selección de uno u otro producto pudiera depender de los objetivos preventivo o 
curativo, y en este último, del estadio de la enfermedad. Su asociación con la 
naranja dulce puede incrementar los beneficios. El consumo productos naturales 
conjuntamente con los tratamientos convencionales deberá ser evaluado para 
evitar las posibles reacciones adversas asociadas a interacciones farmacológicas.  
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