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Résumé

Objectif :  Évaluer l'efficacité et  l'innocuité de l'hydroxychloroquine (HCQ) dans le traitement des
patients atteints d'une maladie due au coronavirus 19 sous sa forme commune (COVID-19).

Méthodologie : Nous avons recruté au Centre clinique de santé publique de Shanghai, de manière
prospective 30 patients n'ayant jamais été traités et atteints d'un COVID-19 confirmé, et ayant signé
leur consentement éclairé.  Les patients ont  été randomisés 1:1 dans le groupe HCQ et  dans le
groupe témoin. Les patients du groupe HCQ ont reçu 400 mg de HCQ par jour pendant 5 jours en
plus  des  traitements  conventionnels,  tandis  que  ceux  du  groupe  de  contrôle  n'ont  reçu  qu'un
traitement conventionnel. Le principal critère d'évaluation était le taux de conversion négatif de l'acide
nucléique  du  COVID-19  dans  le  prélèvement  respiratoire  pharyngé  au  7e  jour  après  la
randomisation.  Cette  étude a été approuvée par le comité d'éthique du centre clinique de santé
publique de Shanghai et enregistrée en ligne (NCT04261517).

Résultats : Un patient du groupe HCQ a développé une forme sévère pendant le traitement. Au jour
7, l'acide nucléique du COVID-19  était absent  dans les prélèvements pharyngés dans 13 des cas
(86,7 %) dans le groupe HCQ, et 14 des cas (93,3 %) dans le groupe témoin (P>0,05). La durée
médiane entre la date d'hospitalisation et la conversion négative de l'acide nucléique viral a été de 4
(1-9) jours dans le groupe HCQ, ce qui  est comparable à celle du groupe témoin 2 (1-4) jours,
(U=83,5, P>0,05)].  Le temps médian pour arriver à la normalisation de la température corporelle
dans le groupe HCQ a été de 1 (0-2) après l'hospitalisation, ce qui est également comparable à celui
du groupe de contrôle 1 (0-3)]. La progression radiologique a été mise en évidence sur les images
tomodensitométriques dans 5 cas (33,3%) du groupe HCQ et 7 cas (46,7%) du groupe témoin, et
tous les patients ont montré une amélioration lors de l'examen de suivi.  Quatre cas (26,7%) du
groupe HCQ et 3 cas (20%) du groupe de contrôle ont eu une diarrhée transitoire et une fonction
hépatique anormale (P>0,05).

Conclusions : Le pronostic pour les patients ayant le COVID-19 sous sa forme commune est bon.
Une étude sur un échantillon plus large est nécessaire pour étudier les effets de la HCQ dans le
traitement  du  COVID-19.  Les  recherches  ultérieures  devraient  permettre  d'aboutir  à  un  meilleur
résultat et d'envisager pleinement la faisabilité d'autres expériences, notamment  avec d'autres tailles
d'échantillons.
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