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Epidemiologia

La viruela simica (MPOX) es (ZOOI'IOSiS
una zoonosis, causada por un
Orthopoxvirus que suele
presentarse en forma de
brotes epidémicos en areas de

Africa central y occidental.

En zonas donde la enfermedad
es frecuente o endémica, el
reservorio natural son animales
salvajes: pequenos roedores,
monos y otros mamiferos.
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Graphiurus murinus
(lirén africano,
African dormouse)

Funisciurus congicus
(tipo de rodedor,
rope squirrel

Cercocebus aty,

(tipo de primate, soot, L
mangabey) Q

Cricetomys gambianus
7, (rata de Gambia,
Gambian pouched rat)

/

+ Clado I: cuenca del Congo/Africa central

(" Enfermedad virica: virus del género ortopoxvirus

Existen dos variantes genéticamente diferenciadas o Clados, endémicos de paises de Africa:

D)<,

A

Variantes del Ortopoxvirus causante
de la viruela del mono (Mpox)

Clado Ilb
Brote ancio e
et i

Clado Il
Virus Viruela Anica occidersal

delmono

+ Clado II: Africa occidental Cladolla
. | MPOX Clado Il Clado | | ——
Cada clado muestran comportamiento Transmision Limitada | Hasta 7 generaciones J
diferente en cuanto a transmision y gravedad. ‘ Mortalidad 1-6% Hasta | 1% ‘ ol o %
- (Atrica centrat = Cla 1h =
\_ Se han descritos subclados de cada clado ey )

RUSSIA

@ Zona con mayores y més frecuentes brotes
@Casos importados mas relevantes (2018-2021)
@ Casos confirmados brote mundial del 2022
OCasos confirmados brote Subclado Ib del 2024

b

ESPI: Emergencia de Salud Piblica de importancia Internacional
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1970 Primera deteccion en Repu-
blica Democratica del Congo (RDC
o go (RDC)

1997 Importante brote en RDC.
Casos esporadicos en Africa
central y Occidental

o r—

2003 Estados Unidos, brote con
reservorio animal local

2017 Brote en Nigeria. Desde
entonces y hasta la fecha, mas de
500 casos en este pais

*r—
Julio 2022 Brote de MPOX (lIb) en
multiples paises (95.000 casos en |15
paises), la OMS declaré una ESPII
r——

Agosto 2024 Aparicion del
subclado b de MPOX en RDC y
otros paises de Africa central. La
OMS declara de nuevo una ESPII|
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Vesicula temprama,
3 mm de didmetro

Pastula umbilicada,
3-4 mm de diametro

Pequefa pustula,
2 mm de diametro

Lesion ulcerada,
5 mm de diametro

Costra parcialmente
caida


https://www.nature.com/articles/d41586-024-02607-y
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Contagio

1-2

1-2

1-2 5-7 7-1

El contagio se considera que comienza con la aparicién Duracién (dias)

de los primeros sintomas prodromicos y se prolonga
hasta que las lesiones hayan cicatrizado por completo 21 0

Periodo de
Incubacion

Sintomas generales
respiratorios

dias dias dias dias dias
Maculas ||Papulas || Vesiculas || Pustulas || Costras

5 10 17 21 28

Caida costras
(con o sin cicatriz)

Incubacion

El periodo de incubacion
de la viruela simica oscila
entre los 5 dias y los 21 dias

Perlo'do.an'flswo ) S Ficbre )
‘Fase prodromica inespecifica’” < Cefaleaintensa
| Principales manifestaciones  » =»Astenia
El prédromo puede ser asintomdtico = Artralgias
z " I via d . | =>» Mialgias
n esta fase, la via 'e contaglo es e 9Linfadenopatl'as
contacto con secreciones corporales
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k(promedio entre 7 y 10 dias)
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Erupcion cutanea caracteristica

Tarda entre 5 y 21 dias en desarrollarse (normalmente entre 6 y |3 dias)
Se presenta entrel-10 dias después de inicio de la fiebre

> Vesicula
1-2 dias

>Macula > Papula

Crédito: Emerg Infect Dis / N. Erez
etal,, 2018. https://wwwnc.cdc.go-
\ vleid/article/25/5/19-0076-f

Crédito: NEJM/D.Kurz et al. Crédito: Andrea McCollum /

https://www.nejm.org/doi/fu- CDC
11/10.1056/NEJM0a032299

> Pastula > Costra
5-7 dias 7-14 dias

Crédito: Toutou Likafi / Crédito: P.Mbala / Institut
Kinshasa School of Public Nationale de Recherche
Health Biomedicale. DRC
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La erupcion cutanea se localiza:
= Cara(95%)

=» Palmas y/o plantas (75%)
=» Boca (70%)

= Genitales (30%)

=» Conjuntiva (20%)

=» Cornea (globo ocular)

Localizacion Curaciéon

La curacion se produce a las 2-4
semanas del inicio de los
sintomas.

El periodo de transmisibilidad, se prolonga hasta
que las costras se hayan caido y se haya
) formado una nueva capa de piel.

Apr;114(4):318-326.
Viruela simica. Actualizacion: 18 de abril de 2023 [Internet]. WHO; 2023. Disponible en: https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/monkeypox

ECDC: Hoja informativa para profesionales de la salud sobre la viruela del mono (MPOX) [Internet]. ECDC, 2024. Disponible en: https://www.ecdc.europa.eu/en/all-topics-z/monkeypox/factsheet-health-
professionals?etrans=es

Key Characteristics for Identifying Mpox . Updated August 30, 2023 [Internet]. CDC; 2023. Disponible en: https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/clinicians/clinical-recognition.html

(" Complicaciones N

Se manifiestan en personas inmunodeprimidas,
nifios/as pequefios y en edad escolar, adultos jovenes
y embarazadas. Las mas habituales son:
Sobreinfeccion grave de lesiones cutaneas
Neumonia

Encefalitis/menigitis

Lesiones oculares, alteracién de la vision y ceguera
Sepsis

Proctitis

Lesiones faringeas que impiden la deglucién
Desnutricion y deshidratacion (vomitos, diarrea)
= Fallecimiento (1-10%)
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http://www.nejm.org/doi/fu-
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9854265/pdf/main.pdf
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9854265/pdf/main.pdf
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/monkeypox
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Abordaje desde la atencion primaria

(Deteccion

> Sospecha.

= Exantema vesicular o pustular (especialmente si es
umbilicado) en cualquier parte del cuerpo con uno mas de los
siguientes: fiebre (>38.5°C), dolor de cabeza intenso, mialgia,
artralgia, dolor de espalda y linfadenopatias prominentes. =» El exantema incluye palmas y
plantas, con una distribucion centrifuga,
especialmente en cara. Las lesiones
evolucionan lentamente y de forma
uniforme a diferencia del “cielo
estrellado” de la varicela. <

Las adenopatias son caracteristicas.
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=» Criterios epidemiolégicos: Si en los 21 dias antes del
inicio de sintomas tiene historia de viaje a zonas endémicas de
Africa occidental/central, ha tenido un contacto estrecho con un
caso confirmado o probable de MPOX o ha mantenido
relaciones en contextos sexuales de riesgo

- Leyenda cromatica

® Viruela simica
® Varicela

> Diagnéstico.

La presencia de criterios clinicos indica toma de muestra. El
diagnostico definitivo requiere la deteccion mediante la prueba de
reaccion en cadena de la polimerasa (PCR) en tiempo real.

=» Las muestras deben procesarse en laboratorios
con nivel de bioseguridad BSL2 utilizando
precauciones mas estrictas de tipo 3.

= PCR. = PCR.
Frotis del exudado Si no hay Muestras de fluidos
Criterios i :
. de lesiones muestras corporales: = El personal que recolecta muestras debe usar

clinicos de cutaneas S @ sangre/suero, . o

h . . ; equipo de proteccion personal) de acuerdo con las
S EEEIERS  (vesiculas, postulas mucosas secreciones ) ) )

o de costras) o TR respiratorias, orinay recomendaciones para las precauciones estandar,
\_ mucosas heces. de contacto y de gotas. )

(Atencion clinica )

=»La curacion de un caso de MPOX es a
partir del momento en que todas las costras
se han caido y se haya formado una nueva
capa de piel

> Tratamieno: La mayoria cursan con un cuadro clinico leve/moderado
y el tratamiento sera ambulatorio, sintomatico y de soporte

Hospitalizacion: casos graves/complicados o personas muy vulnerables

> Seguimiento: Para detectar complicaciones hasta la curacién completa

> Prevencion: = Si es posible, el cuidador gz Crédico: CDC

* El personal sanitario utilizara equipo de protecciéon personal (EPP) principal de un caso confirmado

adecuado para evitar el contagio por contacto y por gotas (aérea) deberia estar vacunado

- Elaislamiento de los casos sospechosos (hasta descartar enfermedad) €0Ntra la viruela humana.
o de los confirmados no es necesario, aunque los casos deberan En Espana dejo de utilizarse
minimizar las interacciones con otras personas, especialmente con vacuna antivariolica humana en
poblacién vulnerable. Usar mascarilla quirdrgica, especialmente en aquellos | |980. La vacuna deja una marca
que presenten sintomas respiratorios en zona de administracion como

la BCG

* Vacunacion preexposicion a personas con practicas sexuales de alto
riesgo o personas con riesgo ocupacional y postexposicion a contactos
estrechos vulnerables que no hayan pasado la enfermedad. =» Protocolo para la deteccion precoz y

manejo de casos ante la alerta de

viruela de los monos (monkeypox) en

Contactos estrechos: no realizaran cuarentena, aunque deben
extremar las precauciones y reducir todo lo posible las interacciones Espar
sociales durante 21 dias tras la exposicion y control periédico de T* Spana ﬁ% somwo  mpuTio
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* Arranz ), Molero |M, Gutiérrez MI. Manejo desde atencion primaria de la infeccién por la viruela del mono (MPOX) en humanos. doi: 10.1016/j.aprim.2023.102680. Epub 2023 Jun 19.
PMID: 37343414; PMCID: PMC10278536.

*  Factsheet for health professionals on mpox (monkeypox). [Internet]. ECD; 2024. Disponible en: https://www.ecdc.europa.eu/en/all-topics-z/monkeypox/factsheet-health-professionals’etrans=es

*  Strategic framework for enhancing prevention and control of mpox 2024-2027. Geneva: World Health Organization; 2024. Licence: CC BY-NC-SA 3.0 IGO

*  Alerta de viruela del mono en Espafia y a nivel mundial [Internet]. Ministerio de Sanidad. Gobierno de Espafia. Disponible en:
https://www.sanidad.gob.es/areas/alertasEmergenciasSanitarias/alertasActuales/alertaMonkeypox/home.htm



https://www.elsevier.es/es-revista-atencion-primaria-27-pdf-S0212656723001130
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