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CO-093 - TRATAMIENTO CON LOPINAVIR/RITONAVIR EN LA INFECCION POR
CORONAVIRUS EN COMPLEJO HOSPITALARIA SORIA.
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Resumen

Objetivos. Reflexionar acerca del empleo de lopinavir/ritonavir paralainfeccion frente a coronavirus Sars
Cov-2 en pacientes menores de 80 afios ingresados en el Complejo Hospitalaria de Soria entre marzo y abril
de 2020. Determinar si se cumplen las evidencias cientificas descritas hasta el momento. Reevaluar el
protocolo instaurado y adoptar cambios de mejora.

Métodos: Estudio retrospectivo, observacional, clinico-descriptivo basado en las historias clinicas y €l
registro CMBD de los pacientes ingresados por infeccion por coronavirus Sars Cov-2.

Resultados: Se registraron 88 pacientes que se les administré ritonavir/lopinavir. No se hallan resultados
significativos en cuanto a supervivencia, disminucion de ingreso en UCI y descenso de SDRA (sindrome de
distrés respiratorio agudo) con el empleo de esta medicacion. En cuanto a clinica concomitante tampoco
hallamos evidencias de mejoria de su uso en paciente con insuficiencia cardiaca, renal, con arritmicas
cardiacas 0 sépticos. Tampoco se objetiva evidencia de un incremento de complicaciones si se emplea este
farmaco.
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Discusion: El empleo de lopinavir/ritonavir a inicio de la pandemiafue generalizado al ser un farmaco
antirretrovira que podria mejorar la evolucion de los pacientes con infeccién por Covid. Desde los primeros
estudios se evidencia que su administracion no estaba justificada para este fin. Las reacciones adversas, en
especial |as gastrointestinales, no se generalizaron tanto como podria esperarse.

Conclusiones. En |os pacientes jovenes ingresados por Covid corroboramos, en conformidad con la
literatura, que no se debe emplear este farmaco. No encontramos significacion en cuanto a problemas
gastrointestinales o de otra indol e relevantes mientras se administraba lopinavir/ritonavir durante el ingreso.
Se deben de continuar elaborando nuevos estudios con medicamentos para intentar hallar una terapia que
mejore la evolucion de los pacientes. Evidenciamos que se debe de disponer farmacos que demuestren
mejoria en cuanto a supervivenciay mejoria clinica, no disponibles en la actualidad.
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