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Refers to AD_3182 
 
 
Carta al Editor 
 
Treatments for Monkeypox 
[[Articulo traducido]]Tratamientos para la viruela del mono 
 
 
Sr. Director 
Nos gustaría compartir ideas sobre el documento titulado “Tratamientos potenciales para la 
viruela el mono”1. Conforme a Rodríguez-Cuadrado et al., tecovirimat, un antiviral que 
bloquea la proteína VP37 encontrada en la superficie de los ortopoxvirus, es la única 
medicación actualmente autorizada para el tratamiento de MPX (EMA). Su efectividad y 
buen perfil de seguridad, siendo cefaleas y náuseas los efectos secundarios más comunes, 
llevaron a su aprobación por parte de Cuadrado et al. “bajo condiciones extraordinarias”1. 
Además de las infecciones por viruela ya conocidas, han surgido nuevas enfermedades 
zoonóticas, que suponen un motivo de preocupación grave para la medicina infecciosa2. 
Europa está experimentado actualmente un riesgo considerable de salud pública, debido a la 
propagación de la viruela del mono3. Debido a la zoonosis, se han vuelto a producir casos 
inusuales de infección por viruela del mono2. Muchas partes del mundo están 
experimentando ahora una amenaza significativa para la salud pública debido a la viruela del 
mono2. 
 
Todavía se desconoce la mejor manera de curar la viruela del mono. Rodríguez-Cuadrado et 
al. revelaron el beneficio potencial de tecovirimat. Este fármaco se utiliza raras veces en 
África, donde la enfermedad es endémica, y la recuperación del paciente puede producirse de 
manera natural. Además de covirimat, la inmunoglobulina intravenosa podría ser otra 
posibilidad, que debe investigarse en profundidad4. Se dispone de pocos datos sobre la 
seguridad de covirimat. En un estudio previo realizado en Reino Unido, tecovirimat no tuvo 
efectos adversos, a diferencia de brincidofovir, pero el tamaño de la muestra fue demasiado 
pequeño para poder extraer alguna conclusión firme5. También existe un informe procedente 
de EEUU sobre el uso seguro de tecovirimat en un paciente6. Ha llegado el momento de que 
se recopilen más datos, debido a lo limitado de los informes. Dada la escasez de informes, es 
necesario recopilar más datos y realizar una supervisión sobre la eficacia y seguridad de 
tecovirimat, tras su aprobación para el tratamiento de la viruela del mono. 
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