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Resumen

Objetivos. Describir las armas terapéuticas utilizadas sobre pacientes hospitalizados durante la tercera ola por
COVID-19 en & Hospital Infanta Elena (Huelva).

Métodos: Estudio descriptivo observacional retrospectivo sobre el tratamiento administrado a 187 pacientes
diagnosticados de infeccion por SARSCov2 que precisaron ingreso hospitalario entre enero y marzo de 2021,
revisando sus hojas de tratamiento de la hospitalizacién. Utilizamos SPSS versién 22.

Resultados: Laterapia con dexametasona (u otro glucocorticoide en caso de contraindicacion) se empled en
el 93,58% de la muestra. El 91,44% (171) de los pacientes fueron tratados durante el ingreso con Heparina de
bajo peso molecular (HBPM); los 16 restantes recibieron anticoagulantes de accion directa. Dentro del

primer grupo; el 38,01% (65) lo hicieron a dosis terapéuticas o intermedias, frente a 61,98% (106) que lo
hicieron adosis profiléctica. El tratamiento con vitamina D se administré al 63,6% de la muestra (68). El
16,57% fueron tratados con remdesivir versus e 83,43% que no; porque no fue necesario emplearlo, o
estaban fuera de | os plazos y/o indicaciones para su uso. El 24,73% recibieron tocilizumab (anticuerpo
monoclonal anti receptor delalL-6), frente al 75,27% que no; porque no fue necesario o bien porque no
cumplian criterios para su empleo. Un 5,88% de | os pacientes recibieron terapia combinada con ambos,
frente al 65,24% en los que no se empled ninguno y el 28,23% restante que al menos recibieron uno de ellos.

Discusion: Las evidencias disponibles para el manejo terapéutico de |os pacientes con infeccion por SARS-
CoV-2 son limitadas. Actualmente, el tratamiento aprobado por la Agencia Espariola de Medicamentos y
Productos Sanitarios para pacientes hospitalizados por COVID-19 son: remdesivir, tocilizumab y
dexametasona (Unico con efecto en la reduccion de lamortalidad segun los dltimos estudios). Con el devenir
de la evolucion de la pandemia, hemos visto caer diferentes regimenes terapéuticos a no demostrar
beneficios, como lopinavir/ritonavir o la hidroxicloroquina. Es conocido el aumento de eventos
protrombéticos y coagul opatias durante el curso de lainfeccion viricapor SARSCOV 2, lo que justifica el uso
de HBPM durante el manejo terapéutico. De igual manera, la suplementacion con vitamina D se ha mostrado
prometedora en el tratamiento de esta enfermedad.

Conclusiones: Laterapia corticoidea se empled en e 93,58% de |og/as pacientes. LaHBPM se aplico en el
90,91% de los casos (38,01% a dosis terapéuticas/intermedias y 61,98% a dosis profilacticas). LavitaminaD
se utilizé en € 63,6% de lamuestra. El 28,23% de |os pacientes recibié al menos tratamiento con remdesivir
o tozilizumab y un 5,88% de €ellos recibio terapia combinada con ambos farmacos.
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