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El uso actual de retrovirales para el
COVID-19

Introduccioén

Desde el inicio de la pandemia por COVID-19, causada por el virus SARS-CoV-
2, la comunidad médica y cientifica ha buscado multiples estrategias
terapéuticas para controlar su impacto. Entre ellas, se ha considerado el uso de
farmacos antivirales desarrollados previamente para otras enfermedades, como
los retrovirales usados contra el VIH. Aunque SARS-CoV-2 no es un retrovirus,
algunos retrovirales han mostrado potencial por su mecanismo de accion sobre
enzimas virales esenciales para la replicacion del virus. Este ensayo explora el
uso actual de retrovirales en el tratamiento del COVID-19, revisando la evidencia
cientifica mas reciente y discutiendo su eficacia clinica, sus limitaciones y su

lugar en las guias terapéuticas actuales.

Desarrollo

1. ¢ Por qué se consideraron retrovirales para el COVID-19?

Los retrovirales son medicamentos disefiados principalmente para inhibir la
replicacion de virus como el VIH. Algunos de estos medicamentos, como los
inhibidores de la transcriptasa reversa o los inhibidores de proteasa, también
tienen efecto sobre otras enzimas virales similares a las que usa el SARS-CoV-2
para replicarse, como la proteasa viral (Mpro) o la ARN polimerasa. Esta
similitud llevd a que, desde los primeros meses de la pandemia, se explorara el
uso de retrovirales como lopinavir/ritonavir, darunavir o incluso tenofovir en

protocolos de tratamiento.

2. Lopinavir/Ritonavir: uno de los primeros retrovirales usados
Lopinavir/ritonavir es un inhibidor de proteasa que se usa ampliamente en el

tratamiento del VIH. En marzo de 2020, se publicé en The New England Journal



of Medicine un estudio clinico aleatorizado que evalué este farmaco en
pacientes hospitalizados con COVID-19 grave (Cao et al.,, 2020). El estudio
concluyé que lopinavir/ritonavir no mostré beneficio clinico significativo frente al
tratamiento estandar, aunque se observd una leve reduccion en el tiempo de
estancia hospitalaria. A pesar de esto, su uso se extendié temporalmente en

varios paises durante la primera ola de la pandemia.

3. Tenofovir y emtricitabina: potencial efecto protector

Tenofovir y emtricitabina son retrovirales que actian como inhibidores
nucleosidos de la transcriptasa reversa, y se utilizan en la profilaxis y tratamiento
del VIH. Un estudio publicado en The Lancet HIV en 2021 (Del Amo et al.)
evaluo si las personas que recibian profilaxis preexposicion (PrEP) tenian menor
riesgo de hospitalizacion por COVID-19. Los resultados mostraron que los
usuarios de tenofovir/emtricitabina presentaron un riesgo menor de infeccién y
formas graves de COVID-19, lo que sugiere un posible efecto protector, aunque

no se ha establecido una indicacién formal para su uso terapéutico.

4. Remdesivir: un antiviral con accion similar a los retrovirales
Aunque Remdesivir no es un retroviral clasico, si actia como un analogo
nucleotidico que interfiere con la ARN polimerasa viral, similar al mecanismo de
algunos antirretrovirales. Fue uno de los primeros farmacos aprobados por la
FDA para el tratamiento del COVID-19. Actualmente, Remdesivir esta indicado
en pacientes hospitalizados con COVID-19 moderado o grave y ha demostrado
acortar el tiempo de recuperacion clinica, aunque no reduce significativamente la
mortalidad (Beigel et al., 2020).

Conclusion

Aunque inicialmente se pensd que los retrovirales como lopinavir/ritonavir
podrian ser utiles para tratar el COVID-19, la evidencia clinica ha demostrado
que su efectividad es limitada. Sin embargo, su estudio fue importante para
entender mejor el comportamiento del SARS-CoV-2 y guiar el desarrollo de

antivirales mas especificos. Farmacos como Remdesivir han mostrado mejores



resultados, aunque aun se siguen evaluando otras moléculas con mecanismos
similares. El uso de retrovirales en el COVID-19, aunque no definitivo, ha sido un

paso valioso en la lucha contra esta enfermedad.
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