
Sociedad Chilena de Infectología 

 

Comunicado SOCHINF 

Cuarentena Preventiva de Contactos Estrechos COVID-19 

 

Actualmente nos encontramos en fase ascendente de casos de infección por virus SARS-CoV2 

a nivel nacional y es en ese contexto que se han implementado las medidas preventivas de aislamiento 

social, higiene de manos y uso de mascarilla en los lugares publicos a nivel masivo.  

 

Como sociedad científica en línea con organismos internacionales, y de acuerdo la evidencia 

disponible, podemos afirmar que una proporción significativa de individuos con COVID-19, incluídos 

pacientes y personal de salud, carecen de síntomas (asintomáticos), pero pueden transmitir el virus unos 

a otros antes de presentar síntomas  o sin nunca presentar sintomas evidentes. Esto significa que el virus, 

siendo altamente contagioso, puede pasar de un paciente asintomático y aparentemente sano, a otras 

personas, a personal de salud, del personal de salud a pacientes o entre pares en la interacción diaria. 

Los contactos estrechos o de alto riesgo de desarrollar una infeccion por SARS-CoV-2 son 

aquellas personas que estuvieron en contacto cercano o se relacionaron con una persona a la que se le 

ha confirmado una infección con COVID-19, entre 2 días antes del inicio de síntomas y 14 días después 

del inicio de síntomas del enfermo y en el caso de una persona que no presente síntomas, el contacto 

deberá haberse producido durante los 14 días siguientes a la toma del examen de Reacción de 

Polimerasa en Cadena (RPC). 

El periodo de incubación corresponde al tiempo comprendido entre que se adquiere un agente 

infeccioso como un virus y la aparición de síntomas de la enfermedad. En el caso de SARS-CoV-2, el 

período de incubación definido es de 2 a 14 días, siendo lo más frecuente entre 4 y 6 días, no obstante, 

la duración de este período de transmisión, se estima que podría extenderse hasta 14 días.  

 

El diagnóstico y confirmación de casos de COVID-19 se basa en la detección de secuencias 

específicas del ARN viral (RPC SARS-CoV-2), lo que permite una detección directa del virus desde 

inicios del cuadro clínico. Las muestras nasofaríngeas presentan buen rendimiento durante los primeros 

días de infección, momento en que las cargas virales en el tracto respiratorio alto es mayor, permitiendo 

el reconocimiento precoz de los casos. Estudios de seguimiento han demostrado que el mayor 

rendimiento (positividad) del examen RPC es después de las 48 -72 horas de iniciados los sintomas. 

Siendo este el momento óptimo y de mayor rendimiento para hacer el diagnóstico microbiologico de 

SARS-CoV-2, sin embargo, la RPC puede ser positiva días antes de aparecer los síntomas y mantenerse 

positiva por varios días, dependiendo de cada paciente. 

  

 En pacientes asintomáticos o contactos estrechos asintomáticos de pacientes con infeccion 

COVID-19 confirmada, la carga viral en general es baja o indetectable por lo que la interpretación de 

un examen de biología molecular negativo (RT-PCR SARS-CoV-2 negativa), es incierto y no asegura 

que en los dias posteriores hasta completar el periodo de incubacion, ese individuo no vaya a generar 

una infeccion sintomática o asintomática, pero capaz de ser contagiante para su entorno.  

 

La cuarentena aplica a personas asintomáticas que son contactos estrechos de un caso 

confirmado y significa separar y restringir el movimiento de la persona o grupo que ha estado expuesto 



al caso confirmado. La duración de la cuarentena habitualmente dependerá del período de incubación 

de la enfermedad y para el COVID-19 dado su periodo de incubacion prolongado, la recomendación es 

de 14 días. El objetivo es observar si durante el periodo de cuarentena (14 días) presenta síntomas de la 

enfermedad y permite prevenir o reducir la diseminación. Una examen de RPC negativo detectada antes 

de cumplidos los 14 días de cuarentena, refleja solo la no detección del virus en esa muestra 

nasofaringea en particular, pero esto puede deberse entre otras causas a que la cantidad de virus presente 

en ese momento es muy escasa y esté por debajo del límite de detección de la técnica, situación que 

puede variar en horas en la medida que el virus se multiplique y alcance una mayor carga viral en el 

paciente.  

 

 Por lo anterior queremos ser enfáticos en aclarar que un examen de PCR SARS-CoV-2 negativo 

en personas que sean contactos estrechos asintomáticos, no habiendo completado el período de 

incubacion de la enfermedad (14 dias), no permite dar certezas ni seguridad respecto a su poder de 

contagiosidad y diseminación en los dias posteriores y esa persona debe completar la cuarentena en 

aislamiento social.  
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