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1. INTRODUGAO

A Organizacéo Mundial de Saude voltou a declarar a Monkeypox como uma Emergéncia de
Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII). O aumento nos casos no continente africano
reacendeu alerta em entidades de saude.

No inicio de maio de 2022, um surto de monkeypox foi identificado, com acometimento em
individuos de diversos paises. Em 21 de maio de 2022, a OMS declarou a existéncia de um surto
global emergente de infecgdo pelo virus monkeypox (MPXV), com transmissdo comunitaria
documentada entre pessoas que tiveram contato com casos sintomaticos, em paises ndo endémicos.
Foram mais de 15 mil casos confirmados em todo o mundo, sendo 74 paises com confirmagéo de
casos. Os casos, até o momento, foram descritos principalmente em homens e nos que mantém
contato intimo com multiplos parceiros. Pequeno numero de casos foi referido como sendo devido a
contato com fémites. O contato pele a pele préximo e prolongado, inclusive durante a atividade sexual,
parece ser o principal meio de transmissdo. Apesar de o risco de transmissdo generalizada
permanecer baixo, a rapida identificagdo e o isolamento dos individuos afetados sao fundamentais
para evitar transmissao adicional.

Em 2022 o municipio de Itaborai confirmou 7 casos de Monkeypox de 94 casos notificados. Em
2023, foi confirmado apenas 1 caso da doenga. Em 2024, até o momento ndo recebemos nenhuma
notificagdo de caso suspeito da doenga.

Os casos de Iltaborai, assim como em todo o mundo, foram predominantes em homens (87,5%).

Monkeypox trata-se de uma doenga viral e sua transmissao para humanos pode ocorrer atraves
do contato com um animal ou humano infectado, ou com material corporal humano contendo o virus.
A transmissao entre humanos ocorre principalmente através de grandes goticulas respiratorias. Como
as goticulas nao podem alcangar uma grande distancia para propagacao, € necessario um contato
proximo e prolongado. O virus também pode infectar as pessoas através de fluidos corporais, contato
com a lesao ou contato indireto (objetos e superficies) com o material da les&o.

A transmissdo entre humanos ocorre principalmente por meio de contato pessoal com

secregdes respiratérias, lesdes de pele de pessoas infectadas ou objetos recentemente contaminados.
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O periodo de incubac&o é tipicamente de 6 a 16 dias, mas pode chegar a 21 dias. Os sintomas
incluem febre, dor de cabeca, dores musculares, dores nas costas, adenomegalia, calafrios e

exaustio.

2. DEFINICAO DE CASO

Caso suspeito: Individuo de qualquer idade que, a partir de 15 de margo de 2022, apresente
inicio subito de febre, adenomegalia e erupcdo cutdnea aguda do tipo papulovesicular de
progressdo uniforme. ATENGAO: E fundamental uma investigacdo clinica e/ou laboratorial no

intuito de descartar as doencas que se enquadram como diagnéstico diferencial®

Caso provavel: Individuo que atende & definicdo de caso suspeito E um OU mais dos seguintes
critérios; 1. Ter vinculo epidemiologico (exposigdo proxima e prolongada sem protegao
respiratéria; contato fisico direto, incluindo contato sexual, ou contato com materiais
contaminados, como roupas ou roupas de cama) com caso provavel ou confirmado de

Monkeypox, desde 15 de margo de 2022, nos 21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas.

Caso descartado: Caso suspeito que nao atende ao critério de confirmacéo para Monkeypox ou

que foi confirmado para outra doenga* por meio de diagndstico clinico ou laboratorial.

Caso confirmado: Individuo que atende a definicdo de caso suspeito ou provavel que é
confirmado laboratorialmente para o virus da Monkeypox por teste molecular (gPCR e/ou

sequenciamento)

*varicela, herpes zoster, sarampo, zika, dengue, Chikungunya, herpes simples, infecgdes bacterianas da pele, infecgao gonococica disseminada, sifilis

priméaria ou secundaria, cancroide, linfogranuloma venéreo, granuloma inguinal, molusce contagioso (poxvirus), reagéo alérgica.
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3. FLUXOGRAMA

E importante que seja feita a avaliagdo clinica do paciente na unidade de saude gue o

mesmo buscou atendimento. No momento do acolhimento, sugere-se que o paciente receba uma

maéscara cirlirgica, com orientacdo quanto a forma correta do seu uso, e seja conduzido para
uma area separada dos outros usuarios. Para prevengdo de casos recomenda-se para
profissionais da salde o uso de equipamentos de prote¢ao individual (EPI) como mascaras
cirirgicas, 6culos, luvas e avental, além da higienizagdo das mé&os antes e apds cada
atendimento.

Se necessaria internagdo, o paciente devera ser encaminhado da forma mais adequada,
com mascara cirurgica e, de preferéncia, em transporte adequado, sem expor a populacéo ao

risco de contagio e disseminagéo do virus.

3.1 ISOLAMENTO
3.1.1 DOMICILIAR

O paciente devera receber, no local onde foi atendido, um documento médico (atestado

médico ou declaracdo de isolamento) para isolamento domiciliar, até a liberagao do resultado,

se negativo, ou até o desaparecimento das crostas e a cicatrizagdo da pele. Os contatos seréo
monitorados. N&o é necessario o isolamento domiciliar do contato assintomatico.

A maioria dos pacientes com MPX tera doenca leve e pode ser cuidada em casa, na comunidade.
Os pacientes infectados pelo virus devem ser isolados em uma sala ou area separada dos outros
membros da familia e animais de estimac&o. Isso & particularmente importante para pessoas
com lesdes extensas que nio podem ser facilmente cobertas (excluindo lestes faciais) e para
aquelas com sintomas respiratorios. Se houver necessidade de proximidade com outras
pessoas, as lesdes de pele devem ser cobertas (por exemplo, com mangas compridas, calgas
compridas) para minimizar o risco de contato com as lesées de pele/mucosa.

Os membros da familia também devem usar mascara facial na presenga da pessoa com a

patologia. ,\\%\_
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3.1.2 AMBIENTES DE SAUDE

o Ambientes de salide: recomenda-se o uso de precaucdes padrao, aplicadas a todos os
pacientes, incluindo individuos considerados para MPX. Selecao de quarto: paciente com
infeccdo suspeita ou confirmada por MPX deve ser colocado em quarto individual
(privado) com instalagbes sanitarias. Os pacientes ndo devem compartilhar banheiro. O
tratamento de ar especial geralmente ndo é necessario. Uma sala de isolamento de
infeccbes transmitidas pelo ar (com press&o negativa) é recomendada, quando possivel,
para quaisquer procedimentos que possam espalhar secregoes orais, especialmente na
coleta de exames da orofaringe.

e Equipamento de protecao individual (OMS): o equipamento de protegéo individual (EPI) &
necessario para todos os profissionais de salde que interagem com um paciente com
suspeita ou confirmacao da doenga.

o Na assisténcia a pacientes suspeitos ou confirmados com MPX, todos os profissionais de
salde devem usar avental, luvas, protecdo para os olhos (6culos ou protecéo facial) e
mascara facial N95/PFF2 ou equivalente, durante a realizagdo de procedimentos
geradores de aerossodis. Essa combinagdo de EPI reflete as precaugdes de contato
(avental e luvas), precaugdes contra goticulas (protecédo para os olhos) e protegao
respiratoria contra transmissé&o pelo ar. Embora ndo haja evidéncia epidemiologica, até o
momento, de que a MPX seja transmitida por via aérea, o CDC recomenda o uso de
protecao respiratéria. Atencao especial deve ser dada a retirada (remogao) do EPI, sendo
realizada na ordem correta e de maneira a reduzir o risco de autocontaminacao e
contaminagao cruzada.

e Todos os profissionais de saude que tenham tido exposicdo ao MPX devem ser
monitorados quanto aos sintomas por 21 dias, a partir do dia da ultima interaco.

e A abordagem de monitoramento (ativo ou passivo) e a necessidade de profilaxia pos-
exposicdo dependem do tipo de exposicdo, do uso de EPI e de regulamentos locais.
Transporte do paciente: se o transporte for necessario, o paciente deve usar uma
mascara cirirgica durante o transporte, e quaisquer lesdes cutaneas expostas devem ser

cobertas com um lengol limpo.

R
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e Cuidados com o meio ambiente: os procedimentos padrao de limpeza e desinfecgao devem W

ser realizados. O contato com material de leséo que possa estar presente na roupa deve
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ser evitado. A roupa suja deve ser prontamente contida em um saco de roupa apropriado,

nao devendo ser sacudida ou manuseada de maneira que possa dispersar material
infeccioso.

e Gestdo de residuos: residuos (ou seja, fluidos corporais como urina, fezes e sangue;
objetos cortantes, EPI usados e outros residuos gerados no curso de cuidados em saude)
sao geridos como residuos hospitalares de rotina.

e Pessoas com MPX devem ser consideradas infectantes e isoladas até que todas as crostas

da lesdo tenham caido e a reepitelizagdo tenha ocorrido.

3.1.3 PRECAUCOES APOS A RECUPERACAO

A OMS sugere o uso consistente de preservativo durante qualquer atividade sexual
por 12 semanas apos a recuperagao. O virus da MPX pode ser encontrado no sémen e nos
fluidos vaginais, e o papel da transmissao sexual do virus da MPX ainda esta sendo avaliado.
Orienta-se, também, o cuidado da procura por lesdées genitais em parceria sexual para evitar

eventual contato.

3.2 NOTIFICACAO E COLETA DE AMOSTRAS

Os casos suspeitos devem ser notificados de forma imediata pelo profissional de saude
responsavel pelo atendimento, ao Departamento de Vigilancia Epidemiolégica Municipal, que
tomara as medidas necessarias. A notificagdo podera ser realizada pelo e-mail
epidemiologiaitaborai@gmail.com ou atraves do telefone (WhatsApp) (21) 2645-2384. A
ficha utilizada se encontra em anexo (e-SUS SINAN - Monkeypox). Enviar, sempre que
possivel, foto das lesbes.

A partir da notificacdo da suspeita, o Departamento de Vigilancia Epidemiol6gica vai
iniciar, junto a equipe as ag¢des de investigagdo, que incluem o agendamento para coleta de

amostra domiciliar e o monitoramento de contatos do caso suspeito. As_amostras serio

coletadas em domicilio pelo Laboratério Municipal de Saude Publica, cadastrada no GAL —

Sistema de Gerenciamento Laboratorial e encaminhadas para analise no Laboratério Central de
Saude Publica Noel Nutels- LACEN/RJ.

Para o diagnoéstico da Monkeypox € necessario a coleta das seguintes amostras: duas \Qﬁf

amostras de material vesicular com Swab em tubo seco: duas amostras de crosta de lesfo
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(raspado ou fragmento em tubos separados). E para a realizagdo do diagnéstico diferencial

solicitamos as amostras de sangue; urina e secrecdes da nasofaringe e orofaringe.

Os resultados serdo enviados aos pacientes e unidades.

Os casos suspeitos atendidos no Hospital Municipal Desembargador Leal Junior
deverdo ser notificados ao Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar (NVEH), 24h na
unidade.

O Departamento de Vigilancia Epidemiolégica também sera responsavel por notificar o
caso a Secretaria de Estado de Saude (SES-RJ) pelo Sistema e-SUS — SINAN -

https://esussinan.saude.gov.br/login.
4 VACINACAO
A vacina contra monkeypox possui como populagéo alvo:

Pré-exposigao:

e Pessoas vivendo com HIV/AIDS: homens cisgéneros, travestis e mulheres
transexuais com idade igual ou superior a 18 e no maximo 49 anos 11 meses e 29
dias de idade podem receber a vacina mpox independente do status imunologico
identificado pela contagem de linfocitos TCD4.

e Profissionais de laboratério: que trabalham diretamente com Orthopoxvirus em

laboratérios com nivel de biosseguranca 2 (NB-2), de 18 a 49 anos de idade.

Pés-exposicao:
e Pessoas que tiveram contato direto com fluidos e secrecdes corporais de pessoas
suspeitas, provaveis ou confirmadas para mpox, cuja exposicao seja classificada
como de alto ou meédio risco, conforme recomendagdes da OMS, mediante

avaliagéo da vigilancia local.
A disponibilidade da vacinagdo no municipio de ltaborai dependera da estratégia

adotada pelo Ministério da Saude e Secretaria Estadual de Saude para aquisicéo e

distribuicdo das vacinas no territorio.
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5 TRATAMENTO MEDICAMENTOSO
Atualmente, o tratamento dos casos de monkeypox tem se sustentado em medidas de

suporte clinico que envolvem manejo da dor e do prurido, cuidados de higiene na area

afetada e manutencéo do balanco hidroeletrolitico. A maioria dos casos apresenta sinais
e sintomas leves e moderados.

Em casos graves, com comprometimento pulmonar, oxigenoterapia pode ser
necessario. Na presenca de infecgbes bacterianas secundarias as lesdes de pele, deve-
se considerar antibioticoterapia.

Manifestacdes incomuns incluem lesdo ocular, proctite e uretrite, podendo necessitar
de avaliacéo especifica nesses casos.

Até o momento, ndo se dispde de medicamento aprovado especificamente para
monkeypox. Entretanto, alguns antivirais demonstraram alguma atividade contra o
Monkeypox virus, entre eles brincidofovir, cidofovir e tecovirimat. Nenhum dos
medicamentos possui registro para uso no Brasil.

O Ministério da Saude busca mecanismos para aquisi¢ao do tecovirimat para uso em
casos especificos, tanto por intermédio da Organizagdo Pan-Americana da Saude (Opas)
e Organizagéo Mundial da Saude (OMS), como por aquisi¢éo junto ao fabricante.

O uso compassivo de medicamentos no Brasil é regido pela RDC n.° 747, de 19 de
agosto de 2022, que limita essa modalidade aos casos em que o paciente apresente
doenca debilitante e grave, com risco de o6bito, no contexto da auséncia de alternativa
terapéutica satisfatoria no Pais e que apresente relagéo beneficio-risco favoravel ao uso
da terapéutica proposta. Nesse contexto, considera-se a prescrigdo de tecovirimat para
tratamento compassivo na seguinte situacao:

Paciente com resultado laboratorial positivo/detectavel para MPXV com lesdo ocular e/ou

internado com a forma grave da doenca, apresentando uma ou mais das sequintes

manifestacoes clinicas:

— Encefalite: presencga de alteragao clinico-radiolégica e/ou liquérica compativel com o
acometimento de Sistema Nervoso Central (SNC).

— Pneumonite: presenga de manifestacéo respiratoria associada a alteracao radiologica \Q,:ﬁ\
sem outra etiologia provavel.

— Lesdes cutaneas com mais de 250 erupgdes espalhadas pelo corpo.

— Les3do extensa em mucosa oral, limitando a alimentacao e hidratagéo via oral.
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— Lesdo extensa em mucosa anal/retal, evoluindo com quadro hemorragico e/ou

infeccioso secundario a ulceragéo.

A solicitacdo de avaliacao de para uso do tecovirimat deve ser encaminhado ao Cievs
estadual, que apds andlise de que se trata de paciente elegivel para uso da medicacao
enviara o pedido para o COE Nacional. Equipe de infectologistas do COE Monkeypox

avaliara o pedido e manifestara a orientagéo sobre a elegibilidade do paciente.
RECOMENDACOES SOBRE MONKEYPOX NO CICLO GRAVIDICO-PUERPERAL

O Ministério da Saude publicou em 2022 a Nota Técnica n°44/2022-
CGPAM/DSMI/SAPS/MS: RECOMENDACOES SOBRE MONKEYPOX NO CICLO
GRAVIDICO-PUERPERAL que esta disponivel no link:
https://egestorab.saude.gov.br/image/?file=20220830_N_ntmonkeypox26agosto_638260
7068699654208.pdf. Consultar o link para acessar as recomendagdes.

REFERENCIAS

Ministério da Saude, Nota Técnica n°44/2022-CGPAM/DSMI/SAPS/MS: RECOMENDACOES
SOBRE MONKEYPOX NO CICLO GRAVIDICO-PUERPERAL. Disponivel em:
https://egestorab.saude.gov.br/image/?file=20220830_N_ntmonkeypox26agosto_638260706
8699654208.pdf.

Ministério da Salde, Centro de Operacdes de emergéncia em Saude Publica: COE

Monkeypox, Plano de Contingéncia Nacional para Monkeypox, verséo 2, Brasilia, DF, 2022.

Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/svsa/coes/monkeypox/plano-de-

contingencia/plano-de-contingencia/view
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