Invierno: resfriados y gripe

se suman a la COVID-19

Con las inclemencias del invierno, las visitas a la farmacia de personas
con congestion nasal, tos, dolor de garganta y otros sintomas van

en aumento... y desde que se originé la pandemia por SARS-CoV-2

al alto ndmero de consultas que atendemos habitualmente para

el manejo del resfriado vy la gripe se han anadido las relacionadas

con la COVID-19: ;es resfriado, gripe o COVID?

Maria José
Alonso Osorio
Farmacéutica comunitaria

y especialista en Farmacia
Galénica e Industrial

Papel del farmacéutico
La farmacia comunitaria responde como siempre con una informacion sanitaria
verazy creible, despejando dudas, aconsejando normas de prevencion, ofrecien-
do tratamiento individualizado de indicacion farmacéutica eficazy adecuado para
cada caso(teniendo en cuentalas posibles contraindicaciones e interacciones),
y realizando las oportunas preguntas que permitan discernir si el paciente que con-
sulta puede recibir un tratamiento en autocuidado o debe derivarse al médico.
En este articulo, revisaremos las diferencias mas significativas entre estas
distintas patologias respiratorias, asi como los tratamientos y normas de pre-
vencion mas adecuados para poder atender las demandas de informacion y
tratamiento de nuestros pacientes con la calidad, la sequridady la eficacia que
caracteriza nuestra actuacion farmaceutica.

¢Resfriado, gripe o COVID?
Tanto el resfriado como la gripe y la COVID-19 son afecciones respiratorias
causadas por virus altamente contagiosos. En el caso de los resfriados y las
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Invierno: resfriados y gripe se suman a la COVID-19

Tabla 1. Sintomas y caracteristicas de resfriado, gripe y COVID-19

Enfermedad, principales
agentes causales y
periodo de incubacion

Inicio

Fiebre

Cefalea

Mialgias

Estornudos

Rinorrea, rinitis

Cansancio,
malestar general

Dolor o molestias
en la garganta

Odinofagia
(dificultad al tragar)

Irritacion ocular
Sintomas de bronquitis
Ageusia, anosmia
Sintomas dermatoldgicos

Sintomas digestivos
(diarrea, vomitos)

Dificultad respiratoria,
dolor toracico, dificultad
para hablar o moverse

RESFRIADO

Rinovirus, coronavirus,
parainfluenza y otros
(de pocas horas

a2 0 3 dias 0 mas)

Paulatino

Febricula, poco habitual (los
nifios pueden presentar fiebre)

Poco comun

Raras veces y leves

Frecuentes al inicio

Sintoma habitual, sobre todo
los 3-4 primeros dias

Inicialmente seca que puede
evolucionar a productiva

Paco habitual,
si aparece es leve

Habitual, suele deberse
alairritacion del
moqueo retronasal

ELE]

Habitual

Pueden aparecer
No caracteristico
No caracteristico

Poco frecuente

No caracteristico,
salvo complicaciones

GRIPE

Virus de influenza

A B CyD

(de 1a2 dias, 24-48 h)

Subito
38-40°C

Aguda e intensa

Dolor muscular dorsolumbar
y en piernas

Poco frecuentes
Poco frecuente

Seca, puede ser intensa

Aparece siempre
(intensidad variable)

Poco frecuente

Poco frecuente

Poco frecuente

Pueden aparecer
No caracteristico
No caracteristico

Poco frecuente

No caracteristico,
salvo complicaciones

covip-19
SARS-CoV-2*
y variantes
(de 4 a 6 dias)

« Paulatino
«>378°C(68,7%)

«18,6% durante la fase aguda'

+ 50% de pacientes
hospitalizados?

« Mas frecuente en nuevas
variantes, pasa a ser uno
de los indicadores de la
variante Delta®

« Dolor muscular y artralgia*
« Mas comunes en la cepa
britanica®

« Poco frecuentes

« Poco frecuente
« Secrecion nasal
NENEHENCREER

- Seca 0 productiva (68,1%)
« Tos persistente frecuente
en nuevas variantes

« Es uno de los sintomas
principales

« Caracteristico en
la variante britanica

« Suele aparecer
dolor (24,1%)

- Bastante frecuente

« Paco frecuente

« Pueden aparecer
« Frecuente

« Pueden aparecer

« Puede aparecer,
a veces (nico sintoma

« Caracteristico en
infecciones graves

'Datos del Ministerio de Sanidad. Informacién Cientifica-Técnica. Enfermedad por coronavirus, COVID-19. Actualizacién, 28 de octubre 2021°. Los porcentajes se
calculan sobre 18.609 casos natificados en Espana; sin embargo, debe recordarse que entre los infectados por SARS-CoV-2 existe un sustancial nimero de pacientes
asintomaticos. Segun una revision sistematica, los datos disponibles sugieren que al menos un tercio de las infecciones por SARS-CoV-2 son asintomaticas’.

*SARS-CoV-2: severe acute respiratory syndrome coronavirus 2.
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Invierno: resfriados y gripe se suman a la COVID-19

«Elvirus SARS-CoV-2, causante de la COVID-19, tiene

una probabilidad de transmision mas alta, y hoy todos sabemos
gue puede provocar graves enfermedades y sintomas

en muchas personas, con o sin patologias previas»

Tabla 2. Sintomas de alarma
de derivacion al médico

« Fiebre muy alta

« Dolor de oidos (otitis)

- Cefalea frontal intensa (posible sinusitis)

- Cefalea y rigidez en la nuca (posible meningitis)

« Esputo amarillo-verdoso, purulento o hemorragico
(bronquitis, neumonia, infeccion bacteriana...)

« Disnea. Dolor u opresion toracica

« Tos persistente (bronquitis, neumonia...)

« Tos débil persistente con pérdida de apetito, fatiga, astenia,
pérdida de peso, sudores nocturnos (posible tuberculosis)

« Sintomas intensos

« Sintomas que persisten en el tiempo

« Sintomas que no responden al tratamiento

gripes, su caracter es bastante trivial y autolimitado
(entre 7y 10 dias), salvo que aparezcan complicacio-
nes. El virus SARS-CoV-2, en cambio, causante de la
COVID-19, tiene una probabilidad de transmision mas
alta, y hoy todos sabemos que puede provocar graves
enfermedades y sintomas en muchas personas, cony
sin patologias previas. Es comprensible, por tanto, la
preocupacion de quien presenta sintomas como tos,
malestar, cansancio o molestias enla garganta, ya que
estos son sintomas frecuentesy comunes al resfriado,
la gripe y la COVID-19. Sin embargo, estas infecciones
también tienen sintomas y caracteristicas diferencia-
doras que conviene conocer. Enlatabla1serelacionan
los distintos sintomas de cada afeccion que nos per-
miten cotejar cuales son los sintomas comunes y las
diferencias.

Sintomas de alarma, complicaciones

y pacientes de riesgo

Debemos estar atentos alos sintomas de alarma(tabla 2)
y alas posibles complicaciones de estas afecciones(ta-
bla 3)que, ademas, son mas frecuentes en pacientes de
riesgo (tabla 4), con patologias crénicas respiratorias o
no‘. Entodos estos casos, los pacientes deben derivar-
se al médico.

Normas de prevencion de la transmision
Hasta hace relativamente poco se pensaba que los pato-
genos respiratorios(virus del resfriado, gripe, etc.)se pro-
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Tabla 3. Complicaciones graves
mas frecuentes de resfriado,
gripe y COVID-19

Enfermedad

Complicaciones graves mas frecuentes

Resfriado « Otitis media aguda, sinusitis, conjuntivitis,
bronquitis. Generalmente por sobreinfeccion

bacteriana

Gripe « En adultos: neumonia virica o bacteriana,
agravamiento de procesos cronicos
respiratorios o no, miocarditis y
deshidratacion en caso de fiebres muy altas
« En nifios y jévenes: otitis media, sinusitis,
agravamiento por sobreinfeccion de
procesos faringeos y amigdalares

COvID-19 « Neumonia y problemas para respirar.
Afeccion pulmonar grave con disminucion
de oxigeno en sangre y sindrome de
dificultad respiratoria aguda®

« Insuficiencia organica en varios 6rganos.
Problemas cardiacos. Coagulos de sangre.
Lesion renal aguda. Manifestaciones
neuroldgicas a nivel de sistema nervioso
central y periférico®

« Infecciones virales y bacterianas adicionales®

« COVID-19 persistente. Los sintomas a veces
pueden persistir durante meses. El daio
en pulmones, corazon y sistema nervioso
aumenta el riesgo de problemas de salud
a largo plazo®

Tabla 4. Pacientes de riesgo

« Nifnos <2 anos. Adultos >75 anos

« Enfermedades cronicas respiratorias: asma,
EPOC, alergias
« Enfermedades crdnicas no respiratorias:
cardiopatia, glaucoma, diabetes,
inmunosupresion, enfermedad tiroidea.
Pacientes complejos
« Pacientes en tratamiento con: quimioterapicos,
inmunosupresores, rifampicina, inhibidores de
la enzima conversora de |a angiotensina
Situacion
fisiologica

« Mujeres embarazadas o en periodo de lactancia
« Personas con debilidad fisica o caquexia

EPOC: enfermedad pulmonar obstructiva cronica.
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Aerosoles

Dentro y mas alla de
Tmetro puede flotar
en el aire durante horas

Se pueden inhalar
e<bpum
©5-100 pm

Gotas

Pueden viajar menos
de 1 metro

Caen al suelo en menos
de 5 sequndos

No se pueden inhalar

>100 ym

Cubra su boca o nariz al
toser y estornudar con
PANUELOS DE PAPEL y
tirelos a la BASURA

VENTILE DIARIAMENTE
la casa, habitaciones
y espacios comunes

Si no tiene panuelos de
papel, tosa y estornude
SOBRE LA MANGA DE
SU CAMISA para no
contaminar las manos

LIMPIE LAS SUPERFICIES
Y OBJETOS de uso
comun con los
productos de limpieza
habituales (muebles,
banos, manijas,
juguetes, teléfonos...)

Figura 2. Principales medidas higiénicas de prevencion

Alveolar

tendencias

HUESPED POTENCIAL

# Fomites: superficies contaminadas
<Im >Im

EVITE tocarse con las
manos los 0J0S,
la NARIZ y la BOCA

USE pariuelos
desechables

LAVESE las manos
FRECUENTEMENTE con
jabon durante 15-20
segundos y sobre todo
después de toser

0 estornudar

Uso de MASCARILLA en
espacios cerrados y en
abiertos concurridos

Figura 1. Fases involucradas en la transmision aérea de virus respiratorios (aerosoles y gotitas). Adaptada de: Wong CC et al. doi: 10.1126/science.abd9149

NO COMPARTA objetos
personales de higiene
0 aseo (vasos, toallas,
etc.)

Mantener una
DISTANCIA de 2 m
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Invierno: resfriados y gripe se suman a la COVID-19

«Hasta hace relativamente poco se pensaba que los patogenos
respiratorios se propagaban entre las personas a traves

de las gotas grandes producidas al toser o estornudar,

que caen al suelo ala2 metros de la persona que las exhala»

pagaban entre las personas a través de las gotas grandes
producidas al toser o estornudar (gotas de Fligge), que
caen al suelo a1a 2 metros de la persona gue las exhala
y contaminan las superficies (fomites) que quedan en su
radio de accion o son tocadas por personas con las ma-
nosinfectadas. Sin embargo, a partir de las investigacio-
nes sobre la transmision del virus SARS-CoV-2 se sabe
que varios de estos patdgenos respiratorios se propagan

através de aerosolesrespiratorios(pequenas gotitas me-
nores de b um), que se diseminan en el ambiente y pue-
den flotary viajar en corrientes de aire y recorrer distan-
cias mayoresde 1a?2 m, infectando a las personas que los
inhalan a distancias cortas y largas y acumulandose en
espacios mal ventilados™.

Estosaerosolesrespiratorios se producen durante to-
das las actividades espiratorias(respirar, hablar, cantar,

Tabla 5. Tratamiento farmacolégico y fitoterapico de gripes y resfriados

Sintoma Tratamiento

Congestion nasal Descongestivos nasales

« Sistémicos: fenilefrina, efedrina, pseudoefedrina
« Topicos (nasales): oximetazolina, xilometazolina, fenilefrina, tramazolina, nafazolina
« Fitoterdpicos tapicos: eucalipto, hamamelis, menta, niaouli

Rinorrea Antihistaminicos

« Clorfenamina, difenhidramina, bromfeniramina, difenhidramina

Protectores de la mucosa nasal, fitoterapicos topicos (relacion no exhaustiva):
« Altea, malvavisco, aloe (gel), hamamelis, llantén, mirra...

Malestar general/fiebre

: Analgésicos/antipiréticos
o febricula/dolor

« Paracetamol, ibuprofeno, AAS

Tos Antitusigenos/mucoliticos/expectorantes

« Antitusigenos: dextrometorfano, cloperastina, codeina (prescripcion)
« Mucoliticos: acetilcisteina, carbocisteina, ambroxol, bromhexina

« Expectorante: guaifenesina
Fitoterapicos (relacion no exhaustiva):

« Tos seca y productiva: altea, malva, liquen de Islandia, musgo de Irlanda, gordolobo, llantén, grindelia, salco...
« Accion antitusiva y expectorante: tomillo, hinojo, hiedra, eucalipto, grindelia, pino, abeto, marrubio, balsamo

de told, poligala, regaliz...

Dolor/irritacion

Antisépticos bucofaringeos
de garganta

« Suelen ser productos de combinacion de antisépticos (clorhexidina, hexetidina, cloruro de cetilpiridinio,

cloruro potasico y otros) o antibacterianos (tirotricina, bacitracina), con anestésicos locales (benzocaina,
lidocaina, alcohol bencilico, mentol o ambroxol) y/o antiinflamatorios (benzidamina, enoxolona) o cortisona.
También existen productos monocomponente a base de un antiinflamatorio flurbiprofeno

Fitoterapicos:

- Combinaciones de mucilagos y polisacaridos protectores (aloe [gel], malvavisco, etc.), saponinas para
eliminar las mucosidades (hiedra, primula, regaliz), flavonoides antiinflamatorios (salvia, tomillo, etc.),
y antimicrobianos y analgésicos (aceites esenciales de eucalipto, menta, tomillo, canela, anis...)

AAS: &cido acetilsalicilico.
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Invierno: resfriados y gripe se suman a la COVID-19

Fitoterapicos usados en prevencion o como
coadyuvantes de tratamiento de resfriados

Eleuterococo
(Eleutheracoccus
senticosus)

Equinacea

Seguin la monografia de

la EMA, la parte aérea de
Echinacea purpurea esta
indicada en la prevencion

y tratamiento del resfriado
comun, con un uso bien
establecido. Asimismo,

se acepta el uso como
medicamento tradicional
de las raices de E. purpurea,
E. angustifoliay E. pallida
como tratamiento de apoyo
y para el alivio de sintomas
del resfriado coman®™®,

Algunos estudios avalan
el uso de la raiz de
eleuterococo como
profilactico frente a
infecciones por el virus
de la gripe".

gritar, tosery estornudar), tanto en personas sanas co-
mo en aguellas con infecciones respiratorias (figura 1).

Por este motivo, esimportante que a las medidas de
higiene clasicas(guardar una distanciade 1a 2 metros,
lavarse y desinfectar las manos a menudo, limpiar las
superficies, usar panuelos desechables, taparse la bo-
ca al toser o estornudar, etc.) se afadan medidas de
precaucion adicionales para mitigar la transmision de
aerosoles, prestando especial atencion alaventilacion
de los espacios cerrados, alos flujos y filtracion de ai-
rey, por supuesto, al buen uso de la mascarilla en es-
pacios cerrados o espacios abiertos concurridos(figu-
ra?2). Asimismo, en el caso de infeccién por SARS-CoV-2

Pelargonio
(Pelargonium sidoides
y P. reniforme)

Estudios farmacoldgicos
muestran que tiene los
siguientes efectos:
antibacteriano, antiviral e
inmunomodulador. La ESCOP
y la EMA aprueban su uso
tradicional para el

Andrografis
(Andrographis
paniculata)

La monografia de la OMS
recoge como usos avalados
por la clinica la prevencion
y el tratamiento sintomatico
de las afecciones de las vias
respiratorias altas, como el
resfriado comun, la sinusitis

tratamiento de los sintomas
relacionados con las
infecciones de las vias
respiratorias altas
(incluyendo los del resfriado
com(in), como nariz tapada
o secrecion nasal liquida,
dolor de garganta y tos®®.

no complicada y la
bronquitis?.

deben tenerse en cuenta las normas de aislamiento y
cuarentena de los contactos, aunque sean asintoma-
ticos.

Vacunacion

« Resfriado. Por el momento, no existe ninguna vacu-
na para el resfriado debido a la gran variabilidad de
los virus.

« Gripe. La medida mas efectiva frente a la gripe es la
vacunacion anual. En Espafna estan autorizadas tanto
las vacunas inactivadas como las atenuadas. Contie-
nentres o cuatro cepasde virus de lagripe(dos del ti-
po Ay unao dos del tipo B, respectivamente) e incor-

«Los aerosoles respiratorios se producen durante

todas las actividades espiratorias (respirar, hablar, cantar,
gritar, toser y estornudar), tanto en personas sanas como
en aquellas con infecciones respiratorias»
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«La medida mas efectiva
frentealagripeesla
vacunacion anual. En Espana

estan autorizadas tanto
las vacunas inactivadas
como las atenuadas»

poranlosvirus que con mayor probabilidad circulan en
cada temporada epidémica, segun estimaciones rea-
lizadas anualmente por la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS)".

COVID-19. Por el momento, la mejor medida de con-
tencion de la COVID-19 parece ser la vacuna. En Eu-
ropa y Espana estan autorizadas dos vacunas con
ARN mensajero (Pfizer/BioNTech y Moderna)y dos
convectores viricos(vector adenovirus)(AstraZene-
cayJanssen). Estasvacunas disminuyen la gravedad
y mortalidad de la enfermedad, sobre todo enlas per-
sonas mas vulnerables, pero no impiden totalmente
el contagioy la transmision, de modo que hasta que
toda la poblacion esté vacunada deben seqguirse las
medidas de prevencion.

Tratamiento

Eltratamiento del resfriadoy de la gripe es sintomatico,
por lo que los medicamentas a utilizar estaran supedi-
tados a los sintomas que presenta el enfermo. Lo mis-
mo sucede con el tratamiento de los casos de COVID-19
leve; para estos pacientes, al igual que en la gripe, se
aconseja tratamiento sintomaticoy reposo™. En el caso
de COVID-19 se estan desarrollando varios farmacos, ge-
neralmente a base de anticuerpos monoclonales. Re-
cientemente se ha autorizado el uso de emergencia del
antiviral molnupiravir, que estariaindicado en pacientes
adultos no hospitalizados con COVID-19 de leve a mode-
rada con mayor riesgo de desarrollar COVID-19 grave y/u
hospitalizacion.

En la tabla b se relacionan los principales grupos de
medicamentos segun los sintomas, asi como aquellas
especiesvegetales que forman parte de productos fito-
terapicos indicados para aliviar los sintomas de estas
afecciones.

tendencias I

Productos de combinacion

Entre nuestro arsenal terapéutico contamos con un
buen nimero de productos de combinacion de dos o
mas de estos medicamentos, cuyo objetivo es cubrir
varios de los sintomas a la vez. Generalmente asocian
un analgésico/antipirético con un descongestivo sis-
témico, un antihistaminico y, algunos de ellos, un an-
titusigeno.

En pacientes con otros tratamientos farmacoldgicos
deben contemplarse las posibles interacciones y con-
traindicaciones por estado de salud, cotejando las ba-
ses de datos o las fichas técnicas.

Homeopatia

También la homeopatia cuenta con numerosas cepasy
productos de combinacion para el alivio de los sintomas
delresfriadoy de la gripe. Por las numerosisimas cepas
utilizadas, su desarrollo escapa a los limites de este ar-
ticulo. Quienes esténinteresados pueden ampliar infor-
macion en la web de Homeopatia suma?'.

Mitos

+ Losantibioticos no curanla gripe niel resfriado, yaque
la causa es virica. Tomar antibidticos sin que haya una
infeccion bacteriana crea resistencias, de modo que
los antibioticos dejan de funcionary ponemos enries-
go la salud de todos.

Salirala calle con el pelo mojado no causa resfriados
ni gripe, pero, si hace frio, puede empeorar los sinto-
mas y favorecer las complicaciones.

Tapar excesivamente a una persona para hacerla su-
dar mas no mejora la fiebre nila gripe. La sudoracion
ayuda a combatir el aumento de la temperatura, pero
sudar en exceso puede ocasionar el efecto contrario.
Para bajar la fiebre se aconsejan banos de agua tibia.
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Invierno: resfriados y gripe se suman a la COVID-19

«Eltratamiento del resfriado y de la gripe es sintomatico,
por lo que los medicamentos a utilizar estaran supeditados
alos sintomas que presenta el enfermo»

Hay que mantener las puertas y las ventanas cerra-
das para que no entre frio. Este es un mito frecuen-
te, pero la realidad es que es necesario ventilar las
habitaciones, pues facilitar la circulacion de aire ayu-
daaevitar que se acumulen particulas del virus den-
tro de la casa. @
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