Ivermectina nu are niciun beneficiu in tratarea pacientilor infectati cu COVID-19 cu forme
medii sau severe

Cel mai mare si cel mai riguros realizat studiu stiintific de pAnd acum arata ca Ivermectina nu are
niciun beneficiu in tratarea pacientilor cu o afectare moderata in urma infectiei cu SARS-CoV-2.
Trialul clinic randomizat a fost realizat in Columbia, pe 476 de pacienti, astfel: un grup de 200
de persoane a primit timp de 5 zile Ivermectina tablete orale si alte 200 de persoane au primit un
placebo.

,Acest studiu randomizat, cel mai mare de pana acum, a concluzionat ca durata simptomelor nu
a fost redusa Intr-un mod semnificativ in rAndul pacientilor care au primit Ivermectind in
comparatie cu cei care au primit placebo. S-a concluzionat ca dovezile din acest studiu nu sustin
utilizarea Ivermectinei in tratamentul pacientilor cu afectare moderatd COVID-19”, a declarat
conf. univ. dr. lonut Nistor, director executiv al Centrului Metodologic de Cercetare Medicala si
Medicind bazata pe dovezi de la Universitatea de Medicina si Farmacie ,,Grigore T. Popa” din
lasi.

Entuziasmul cu privire la descoperirea unui tratament al COVID-19 centrat in jurul Ivermectinei
a aparut in luna iulie a anului trecut, cand studii efectuate in vitro, in laborator, pe celule, aratau
ca exista un potential al medicamentului de a reduce replicarea virald a SARS-CoV-2.

Studiul a fost publicat intr-o revista de top din domeniul medical

Doar cé primele studii riguroase desfasurate, in urma testarii pe oameni, aratd ca nu exista astfel
de beneficii. Studiul pe cei 476 de pacienti realizat in Columbia a fost publicat pe 4 martie in
revista de medicind JAMA - The Journal of the American Medical Association, care este
evaluata ca fiind intre cele mai bune patru din lume.

,Din fericire, studii clinice de calitate bund apar in reviste de specialitate si putem sa evaluam
eficienta acestui medicament intr-un mod mai clar. Ivermectina este un drog minune care a facut
obiectul oferirii Premiul Nobel in Medicina in 2015. Atunci a fost premiatd descoperirea mai
multor terapii, inclusiv a Ivermectinei, ca fiind eficiente Impotriva bolilor parazitare si a
malariei”, a explicat conf. univ. dr. lonut Nistor.

Medicul explica faptul ca existau unele semne de intrebare inca de dupa primele studii clinice
realizate 1n laborator asupra posibilitatii [vermectinei de a avea rezultate in tratarea pacientilor.
Initial, cercetatorii aveau dubii cu privire la posibilitatea medicamentului de a se acumula la
nivelul tesutului pulmonar si sa inhibe replicarea virala in locul in care virusul este prezent cel
mai repede dupa infectie. Insa in lipsa unor studii cu numar mai mare de pacienti, Centers for
Disease Control and Prevention din SUA nu au recomandat utilizarea acestui medicament in
tratamentul pacientilor COVID decat in cadrul unor studii clinice controlate. Acestia au
considerat cad nu exista dovezi suficiente pentru a recomanda utilizarea sau neutilizarea acestui
medicament.

Doar Dexametazona si Tocilizumab s-au dovedit eficiente



,»sunt mai multe medicamente utilizate ca terapie antiinflamatorie pentru infectia cu COVID-19:
Plaquenil, Colchicina, iar in ultimul timp Ivermectina, toate folosite anterior in diverse patologii.
Dar in momentul de fata, singurele cu beneficii dovedite sunt Dexametazona, care reduce
mortalitatea cu 30% la pacientii care au nevoie de oxigen sau ventilatie mecanica, si
Tocilizumab, un anticorp monoclonal, care reduce, la fel, atdt mortalitatea, cat si progresia catre
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nevoia de ventilatie mecanicd”, a precizat conf. univ. dr. Ionut Nistor.

Studiul realizat in Columbia este important in primul rand prin faptul ca respecta toate rigorile
stiintifice ale unei astfel de cercetari derulate ,,in orb”. Totodata, au fost inrolati in trial doar
pacienti cu forma moderata, care impun un tratament, stiindu-se faptul ca pacientul asimptomatic
nu trebuie sa fie tratat. Mai mult decat atat, marimea studiului este suficienta pentru a se putea
sustine stiintific utilizarea sau oprirea utilizarii acestui medicament in cazul descoperirii unui
efect semnificativ statistic. In momentul de fata mai sunt 65 de studii in desfasurare in intreaga
lume care vizeaza utilizarea Ivermectinei in tratarea COVID-19.

,,Concluzia autorilor a fost cd la pacientii simptomatici, cu afectare medie COVID-19, un
tratament de 5 zile cu Ivermectina, in comparatie cu placebo, initiat in primele 7 zile ale
depistarii infectarii, nu reuseste sa reduca intr-un mod semnificativ timpul pana la disparitia
simptomelor sau a spitalizarii. Existd si limitari ale acestui studiu: faptul ca este realizat intr-un
singur centru si pe populatia unei singure tari”, a mai punctat medicul.

Utilizarea Plaquenilului este periculoasa pentru pacienti

Conf. univ. dr. Ionut Nistor remarcd faptul ca aparitia unor astfel de dovezi de calitate ridicata
stiintifica, publicate in reviste importante de medicind, au dus la o reducere a entuziasmului
utilizarii Ivermectinei la nivel mondial, in special cu rol profilactic. Un astfel de entuziasm s-a
remarcat anterior si la aparitia Plaquenilului, denumirea comerciala a hidroxiclorochinei.

De altfel, si in cazul Ivermectinei, si in cazul Plaquenilului, povestea a fost similara: entuziasmul
dat 1n studiile clinice efectuate in vitro, n laborator, pe celule, a dus la o folosire ampla pentru
tratarea pacientilor infectati. In nici intr-un caz nu s-a observat o imbunatitire a starii de sinitate
a pacientilor.

A fost publicata si o meta-analiza realizatd de Cochrane, care evalueaza studiile cu cel mai mare
grad de seriozitate, rigurozitate si calitate, referitor la efectele hidroxiclorochinei in tratarea
pacientilor cu COVID-19. Au fost analizate 14 studii in total, 12 dintre ele au inclus 8.500 de
pacienti si au fost evaluat efectul medicamentului in tratamentul formelor moderate sau severe,
in timp ce doud studii realizate pe 3.300 de pacienti au studiat eficienta hidroxiclorochinei in
prevenirea infectarii.

,»Concluziile acestei meta-analize, dupd condensarea tuturor dovezilor publicate 1n studii
randomizate, este ca hidroxiclorochina nu reduce mortalitatea la formele moderate sau severe de
COVID-19 in comparatie cu terapia standard sau cu placebo. Totodata, nu scade numarul de
pacienti care au nevoie de ventilatie sau suport ventilator, nu influenteaza progresia catre forme
severe si, din pacate, este Insotitd de un risc mai mare de efecte adverse”, a precizat conf. univ.
dr. Tonut Nistor.



Practic, s-au raportat 46 de efecte adverse la 100 de pacienti tratati cu hidroxiclorochina in
comparatie cu 16 efecte adverse la pacienti tratati cu terapia standard sau placebo. Cele mai
ingrijoratoare efecte adverse ale hidroxiclorochinei sunt reprezentate de modificari
cardiovasculare, modificari ale ritmului cardiac, greata, afectare hepatica sau tulburari
gastrointestinale.

,Pentru acest medicament autorii acestui «sistematic review» sugereaza ca nu mai este nevoie de
studii ulterioare pentru a evidentia efectul terapeutic al hidroxiclorochinei, numarul de pacienti
inclusi, numarul de studii disponibile ardtdnd intr-un mod categoric absenta unui beneficiu
terapeutic 1n tratamentul pacientilor cu forme moderate sau severe de COVID-19”, a conchis
conf. univ. dr. lonut Nistor.

Acesta sustine cd inclusiv in Romania, avand in vedere concluziile autorilor studiilor,
hidroxiclorochina ar trebuie eliminata complet din tratamentul pacientului COVID. In momentul
de fatd, aceasta inca apare in protocol, dar nu este printre primele tratamente recomandate.



