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Resumen

Objetivos. Describir una cohorte de pacientes que acudieron a urgencias del Hospital Clinico San Carlos
(HCSC, Madrid) con diagndstico de Mpox. Analizar larelacion entre lalocalizacion de las lesiones cutaneas
y lasintomatologiareferida, y entre lalocalizacion de las lesionesy €l tipo de practica sexual.

Métodos: Estudio retrospectivo, observacional, descriptivo. Se incluyd una cohorte de pacientes que
acudieron a urgencias del HCSC entre mayo y octubre de 2022 con diagnéstico de Mpox. Se realiz6 una
revision retrospectiva de su historia clinica. Se utilizo el programa SPSS para analizar sus caracteristicas
clinicas, epidemiol6gicasy conductas de riesgo para adquirir lainfeccion. Se utilizé un test & chi;2 para
determinar si existia una asociacion significativa entre lalocalizacion de las lesiones, € tipo de practica
sexua y su sintomatol ogia.

Resultados: Se confirmé infeccion por Mpox en 124 pacientes: 99,2% de sexo masculino y 0,8% femenino,
con una mediana de edad de 35 afios (RIC 28-41). 97,6% eran homosexuales, 1,6% bisexualesy 0,8%
heterosexuales. 90,2% tuvieron relaciones sexuales sin preservativo: 35,5% sexo anal insertivo, 27,4% sexo
anal receptivo, 34,7% ambosy 2,4% sexo vaginal. El niUmero de parejas sexuales en los Ultimos 21 dias fue
1-3 (81,5%), 4-6 (12,9%) y > 6 (2,4%). 29% reconocieron usar drogas durante la actividad sexual. 20,5%
acudieron a bares 0 saunas con intencion sexua en los Ultimos 21 dias. 42,7% eran pacientes que vivian con
VIH. 100% presentaron |esiones cutaneas vesiculopustul ares, localizadas en caray cuello (47,6%), pene
(53,2%), extremidades (50%), regién anal (33,1%), tronco (47,6%) y palmas o plantas (25,8%). Como
sintomas si stémicos presentaron fiebre (67,7%), eritema (15,3%), adenopatias dolorosas (50%), cefaea
(37,1%), odinofagia (33,1%), astenia (66,1%), mialgias (49,2%), uretritis (9,7%), proctitis (27,4%) y
sintomas respiratorios (5,6%). De los pacientes con proctitis, 76,5% tenian |esiones cutaneas en region anal
(p 0,000). EI 81,8% de pacientes con lesiones en pene referian uretritis (p 0,001). De los pacientes con
lesiones en region anal, 90,2% habian practicado sexo anal receptivo o versatil (p 0,000). Entre los pacientes
con lesiones en pene, 86,4% habian tenido una préactica sexual insertiva o versatil (p 0,000).

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréficas y factores de riesgo

Mpox confirmado, n = 124 (%)
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Edad, afos (rango intercuartil) 35 (RIC 28-41)

Sexo
Masculino 123 (99,3%)
Femenino 1(0,8%)

Orientacion sexud

Homosexual 121 (97,6%)
Bisexual 2 (1,6%)
Heterosexual 1 (0,8%)
Relaciones sexuales sin preservativo 111 (90,22%)

Tipo de préctica sexual

Sexo anal insertivo 44 (35,5%)
Sexo anal receptivo 34 (27,4%)
Ambos 43 (34,7%)
Sexo vagind 3 (2,4%)

NUmero de parejas sexuales (Ultimos 21 dias)

0 4 (3,2%)
1-3 101 (84,7%)
4-6 16 (12,9%)
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>6 3(2,4%)

Uso de drogas recreativas durante la actividad sexual 36 (29%)

Uso de drogas por via parenteral 6 (4,8%)

Estancia en bares o saunas con intencion sexual

(dltimos 21 dias) 25 (20,2%)

Tabla 2. Caracteristicas clinicas

Mpox confirmado, n = 124 (%)

L esiones cutaneas vesiculopustulares 124 (100%)
Localizacion de las |esiones cuténeas

Caray cuello 59 (47,6%)
Pene 66 (53,2%)
Extremidades superiores o inferiores 62 (50%)
Region anal 41 (33,1%)
Tronco (espalda o abdomen) 59 (47,6%)
Pamasy plantas 32 (25,8%)
Otros sintomas

Fiebre 84 (67,7%)
Eritema 19 (15,3%)
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Adenopatias dolorosas 62 (50%)

Cefaea 46 (37,1%)
Odinofagia 41 (33,1%)
Astenia 82 (66,1%)
Mialgias 61 (49,2%)
Uretritis 12 (9,7%)
Proctitis 34 (27,4%)
Sintomas respiratorios 7 (5,6%)

Discusion: Lamayoria de los pacientes eran hombres jovenes que tienen sexo con hombres, coincidiendo con
los datos global mente reportados. Existié una elevada prevalencia de précticas sexual es de riesgo. Los
pacientes que viven con VIH se han visto desproporcionadamente afectados en el actual brote mundial de

M pox, hecho reforzado en el presente estudio. Las lesiones vesiculopustulares fueron el sintoma mas
prevalente. Lalocalizacion de las lesiones cutaneas tuvo una asociaci on estadisticamente significativa con la
sintomatologia local referida por |os pacientes. También se observé una asociacion significativa entre el tipo
de préctica sexual y lalocalizacion de las lesiones (genital, anorrectal). Estos hallazgos coinciden con lo
reportado en laliteraturay sugiere que el contacto estrecho durante la actividad sexual fue el principal
mecanismo de transmision del Mpox.

Conclusiones. Ladinamicade transmision de lainfeccion por Mpox en la cohorte de estudio secunda el
posicionamiento de organi smos internacional es de reconocer recientemente alainfeccion por Mpox como
unainfeccion de transmisién sexual.
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