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Caso probable
Persona de cualquier edad y sexo, que presente una o múltiples lesiones cutáneas (mácula, pá-

pula, vesícula, pústula y/o costra) o de mucosas y con la presencia de uno o más de los siguientes 
signos o síntomas:

Caso confirmado por laboratorio

Caso probable con un resultado de muestra 
positivo a virus de mpox procesado por el In-
DRE o por los laboratorios regionales avalados 
por el InDRE para el diagnóstico de mpox.

• Fiebre
• Mialgias
• Cefalea
• Linfadenopatías
• Astenia
• Artralgias
• Lumbalgia
• Dolor perianal
• Tenesmo

Y cumpla con una de las siguientes condiciones:

a. No cuente con un diagnóstico clínico que ex-
plique el cuadro actual

b. Sea un contacto de un caso confirmado

En personas con inmunocompromiso, la pre-
sencia de una o múltiples lesio- nes cutáneas 
(mácula, pápula, vesícula, pústula y/o costra) o 
de mucosas sin presencia de otros signos o sín-
tomas se considerará un caso probable.

Caso descartado por laboratorio

Caso probable con un resultado negativo a virus 
de mpox procesado por el InDRE, o por los Labo-
ratorios Regionales por los Laboratorios Regiona-
les avalados por el InDRE para el diagnóstico de 
mpox.
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Caso confirmado por Asociación 
Clínica Epidemiológica

Caso probable que no cuente con muestra y 
en el cual se documente la asociación epide-
miológica en los 21 días previos al inicio de los 
síntomas con un caso confirmado por labora-
torio.
Caso probable con resultado de laboratorio no 
concluyente o no adecuado y que no sea posi-
ble la obtención de la segunda muestra como 
lo establece el algoritmo diagnóstico y en el 
cual se documente la asociación epidemiológi-
ca con un caso confirmado por laboratorio.

Definición de contacto

Persona que ha tenido una o más de las si-
guientes exposiciones con un caso probable o 
confirmado en los últimos 21 días:

• Contacto físico directo piel con piel, inclui-
do el contacto sexual.

• Inhalación de gotas respiratorias de perso-
nas infectadas.

• Contacto con material de las lesiones cutá-
neas o de mucosas (p. ej., costras).

• Contacto con fómites o materiales con-
taminados, como ropa, ropa de cama y 
utensilios de uso personal sin el Equipo de 
Protección Personal (EPP) adecuado.

Definición de reinfección

Persona que actualmente cumple con los crite-
rios para un caso confirmado de mpox, y además:

• Tenga antecedentes documentados de un 
episodio previo de mpox, como caso con-
firmado.

• Se confirme una resolución clínica com-
pleta (desaparición de todos los sín- to-
mas clínicos de mpox, incluyendo fiebre, 
escalofríos, linfadenopatía, erup- ciones 
cutáneas, lesiones u otras alteraciones de 
la piel causadas por MPXV y cualquier otro 
síntoma persistente asociado con la infec-
ción por MPXV)

• El tiempo transcurrido entre la resolución 
del primer episodio y la aparición de nue-
vos síntomas es de tres meses o más.


