HOJA PARA EL PACIENTE DE JAMA

Tratamiento ambulatorio del COVID-19

Existen varios medicamentos antivirales disponibles para el tratamiento de pacientes no hospitalizados con COVID-19.

{Quién es elegible para los medicamentos ambulatorios para
el COVID-19?

Las personas que dan positivo para SARS-CoV-2 y tienen sintomas de
COVID-19 son elegibles para los medicamentos ambulatorios para el
COVID-19 si tienen un alto riesgo de desarrollar enfermedad grave.
Esto incluye a personas de 65 afios 0 mas, y a personas de 12 afos o
mas con ciertas afecciones médicas (como enfermedad pulmonar

o cardiopatia cronica, diabetes, obesidad o un sistema inmunitario
debilitado).

Nirmatrelvir-Ritonavir (Paxlovid)

Nirmatrelvir-ritonavir cuenta con la aprobacion de la Administracion
de Alimentos y Medicamentos (Food and Drug Administration,

FDA) de los Estados Unidos para personas de 18 afos o mas, y esta
disponible bajo la autorizacién de uso de emergencia para personas
de 12 a 17 afos que pesen, al menos, 40 kg. Nirmatrelvir-ritonavir se
administra por via oral, dos veces al dia durante 5 dias, y debe iniciarse
en los 5 dias siguientes a la aparicion de los sintomas del COVID-19.
Los efectos secundarios mas frecuentes del nirmatrelvir-ritonavir son
alteracion del gusto, nauseas, diarrea y mareos.

Nirmatrelvir-ritonavir no debe recetarse a personas con
enfermedad renal o hepdtica grave, y no debe tomarse con
determinados farmacos (como amiodarona, estatinas, ciertos
medicamentos antiepilépticos y ciertos inmunosupresores). Los
médicos pueden interrumpir, reemplazar o reducir, temporalmente, la
dosis de medicamentos que interactdian con nirmatrelvir-ritonavir.

Algunos pacientes experimentan una reaparicion de los sintomas
de COVID-19 después de completar un curso de 5 dias de nirmatrelvir-
ritonavir. Este sintoma de “rebote” no esté asociado a un mayor riesgo
de desarrollar una enfermedad grave, y no es necesario tratarlo con
otro tratamiento con nirmatrelvir-ritonavir.

Remdesivir (Veklury)

El remdesivir cuenta con la aprobacion de la FDA para el tratamiento
del COVID-19 en personas de 28 dias o0 mas que pesen al menos 3 kg.
En el caso de los pacientes ambulatorios, el remdesivir se administra
por via intravenosa diariamente durante 3 dias y debe iniciarse

en los 7 dias siguientes a los sintomas de COVID-19. Dado que se
requiere infusion intravenosa, el remdesivir se reserva para pacientes
que no son elegibles para el tratamiento con nirmatrelvir-ritonavir.

El remdesivir suele causar nduseas y diarrea y, en raras ocasiones,
reacciones alérgicas y elevaciones en las pruebas de la funcién
hepatica.

Molnupiravir (Lagevrio)

El molnupiravir es la medicacién ambulatoria menos eficaz para el
COVID-19, por lo que solo debe administrarse a pacientes que no sean
elegibles para el tratamiento con nirmatrelvir-ritonavir o remdesivir. El
molnupiravir no estd autorizado para pacientes menores de 18 afos ni
para personas embarazadas o que intentan quedarse embarazadas.
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Medicamentos ambulatorios para el tratamiento del COVID-19

Nirmatfelvir—ritonavir (Paxlovid)
/Remdesivir (Veklury)
/Molnupiravir (Lagevrio)

Las personas con alto riesgo de enfermedad grave que tengan sintomas de COVID-19.
y un resultado positivo en la prueba de SARS-CoV-2 son elegibles para el tratamientoﬁ
ambulatorio.

;Quién tiene un riesgo alto de COVID-19 grave?

« Personas de 65 afios 0 mas.

« Personas con determinadas afecciones médicas, como
enfermedad pulmonar o cardiopatia crénica, diabetes,
obesidad o un sistema inmunitario debilitado.

¢En qué medida es eficaz el tratamiento ambulatorio para el COVID-1

« La mayoria de los pacientes mejoran entre varios dias y 2 semanas
después de iniciar la medicacion.

« Los medicamentos funcionan mejor cuando se toman al principio
del curso del COVID-19.

« El riesgo de hospitalizacion se reduce sustancialmente
con nirmatrelvir-ritonavir y remdesivir.

Los pacientes que desarrollan dificultad para respirar u otros
@ sintomas preocupantes después decomenzar a tomar medicamentos

para el COV ID-19 debenbuscar atencion médica inmediata.

¢En qué medida son eficaces los tratamientos ambulatorios
para el COVID-19?

Nirmatrelvir-ritonavir y remdesivir reducen considerablemente el riesgo
de hospitalizacién y funcionan mejor cuando se toman al principio

del COVID-19. La mayoria de los pacientes mejoran entre varios dias

y 2 semanas después de comenzar a tomar estos medicamentos,

pero aquellos que presenten dificultad para respirar u otros sintomas
preocupantes deben buscar atencién médica inmediata. Los pacientes
con sistemas inmunitarios debilitados que presentan sintomas
prolongados de COVID-19 y resultados positivos persistentes en la
prueba de SARS-CoV-2 pueden beneficiarse de ciclos mas prolongados
de nirmatrelvir-ritonavir o remdesivir.

¢{Como pueden los pacientes recibir medicamentos para el
COVID-19?

La gente que tenga un resultado positivo de SARS-CoV-2 y que tenga
un riesgo elevado de desarrollar enfermedad grave deben comunicarse
con su médico para averiguar si son elegibles para el tratamiento. Para
evitar la propagacion del SARS-CoV-2, los pacientes deben usar la
entrega en sus hogares o las ventanillas de autoservicio para recoger los
medicamentos antivirales orales para el COVID-19.

PARA OBTENER MAS INFORMACION

Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades
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La hoja para el paciente de JAMA es un servicio publico de JAMA. La informacion y

las recomendaciones que aparecen en esta hoja son adecuadas en la mayoria de los
casos, pero no reemplazan el diagndstico médico. Para obtener informacién especifica
relacionada con su afeccién médica personal, JAMA le sugiere que consulte a su médico.
Los médicos y otros profesionales de atencion médica pueden descargar o fotocopiar
esta hoja con fines no comerciales para compartirla con los pacientes. Para comprar
reimpresiones en grandes cantidades, envie un correo electrénico a
reprints@jamanetwork.com.
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