ESTADO DE SANTA CATARINA

Secretaria de Estado da Saude
Superintendéncia de Vigilancia em Saide
Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica
Lahoratério de Saiide Piblica

Nota Técnica n° 52/2022 - CIEVS/DIVE/LACEN/SUV/SES/SC

Assunto: VIGILANCIA DOS CASOS SUSPEITOS DE MONKEYPOX.
(Publicada em 02/08/2022)

1. Situacgéo atual

A doenca Monkeypox (MPX) ou variola simia é uma doenca causada pelo virus
monkeypox, do género Orthopoxvirus e familia Poxviridae. O virus recebe esse nhome
devido a deteccdo inicial em coldnias de macacos, embora possa ser encontrado
principalmente em roedores. No entanto, o reservatorio especifico ndo foi estabelecido

até o momento.

Trata-se de uma doenca zoonotica viral, em que sua transmissdo para humanos pode
ocorrer por meio do contato com animal ou humano infectado ou com material corporal
humano contendo o virus. Apesar do nome, os primatas ndo humanos nao sao

reservatorios.

A MPX ocorre principalmente na Africa Central e Ocidental, muitas vezes nas
proximidades de florestas tropicais, e tem aparecido cada vez mais em areas urbanas.
No entanto, desde 07 de maio de 2022, tém sido confirmados casos de MPX em

paises ndo endémicos para o virus.

Investigacbes epidemioldgicas em andamento indicam que a maioria dos casos
confirmados e suspeitos ndo apresentam relacdo direta com viagens a paises ou
regides endémicas, o que representa um evento atipico, sendo que um caso de MPX

confirmado em um pais ndo endémico € considerado surto.

2. Transmissao

A MPX é transmitida principalmente por contato direto ou indireto com sangue, fluidos

corporais, lesdes de pele ou membranas mucosas de animais infectados.
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A transmisséo entre humanos ocorre principalmente por meio de contato pessoal com
secrecdes respiratorias, lesbes de pele de pessoas infectadas ou objetos
recentemente contaminados; no entanto, estudos indicam que esse meio de

transmissao tende a ser menos eficaz.

A transmissdo do virus via goticulas respiratdrias usualmente requer contato mais
préximo entre o paciente infectado e outras pessoas, 0 que torna trabalhadores da
saude, membros da familia e outros contatos proximos, pessoas com maior risco de

serem infectadas.

A transmissdo entre parceiros sexuais parece ser o modo provavel de transmisséo do
presente surto, e 0 risco é maior devido ao contato intimo com lesGes cutaneas

infecciosas durante o ato sexual. No entanto, estudos adicionais SAo necessarios.

A transmissdo vertical ou durante o contato préximo no pés-parto também pode

ocorrer.

O periodo de transmissdo da doenca se encerra quando as crostas das lesfes

desaparecem.

Atencéo!

MPX é uma zoonose, portanto animais infectados podem transmitir o
Monkeypox virus para as pessoas, e é possivel que as pessoas infectadas
também possam transmitir o virus para animais por meio de contato préximo,
incluindo acariciar, abracgar, beijar, lamber, compartilhar areas de dormir e
compartilhar comida. Animais de companhia devem ser monitorados e
isolados junto com o0s casos suspeitos/confirmados. Na ocorréncia de
sintomas nestes animais, informar ao médico veterinario sobre o contato com

0 caso de MPX.

3. Aspectos clinicos

Na apresentacao tipica da doenca, a infeccédo é dividida em periodo de prédromos,
caracterizado por febre, dor de cabeca, lombalgia, mialgia, astenia e linfadenopatia e

periodo de erupcdo cutanea, -caracterizado pelo surgimento de erupcgao
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maculopapular, que de modo geral se inicia no rosto e se espalha para as demais
partes do corpo. Porém, no surto atual, muitos casos tém apresentado lesdes na
regido anogenital e alguns casos ndo passam pelas duas fases da doenca,
apresentando lesdes de maneira subita. As lesGes progridem, no geral, dentro de 12

dias, do estagio de méculas para papulas, vesiculas, pustulas e crostas (Figura 1).

Figura 1. Estagios das les6es de monkeypox.

Disponivel em:  https://www.gov.uk/guidance/monkeypox#infection-prevention-and-control
Acesso em 26/07/2022

Os casos recentemente detectados apresentaram predominio de lesdes na éarea
genital. A erupcao cutanea passa por diferentes estagios e pode ter semelhangca com
varicela ou sifilis, antes de finalmente formar uma crosta, que depois cai. A diferenga
na aparéncia com a varicela ou com a sifilis € a evolu¢gdo mais uniforme das lesdes
(Figura 2).

No entanto, doencas como varicela, herpes zoster, sarampo, zika, dengue, febre de
chikungunya, herpes simples, infeccbes bacterianas da pele, infeccdo gonocécica

disseminada, sifilis primaria ou secundaria, cancroide, linfogranuloma venéreo,
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granuloma inguinal, molusco contagioso (poxvirus) e reacao alérgica (como a plantas)

fazem diagnoéstico diferencial com MPX.

Figura 2. Imagens de lesdes de MPX em diferentes estagios e areas do corpo.

Fonte:Thornhill J.P., et al., 2022; BRASIL. Ministério da Saude, 2022.
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4. Definicdo de caso

Caso suspeito

Individuo de qualquer idade que apresente inicio subito de lesdo em mucosas E/OU
erupgdo cuténea aguda sugestiva* de MPX, Unica ou mdultipla, em qualquer parte do
corpo (incluindo regido genital/perianal, oral) E/OU proctite (por exemplo, dor anorretal,
sangramento), E/OU edema peniano, podendo estar associada a outros sinais e

sintomas

* lesdes profundas e bem circunscritas, muitas vezes com umbilicagéo central; e progresséo da
les@o através de estagios sequenciais especificos — méaculas, papulas, vesiculas, pustulas e
crostas.

Caso confirmado

Individuo que atende a definicdo de caso suspeito com resultado/laudo de exame
laboratorial "Positivo/Detectavel" para Monkeypox virus por diagnostico molecular (RT-

gPCR e/ou Sequenciamento).

Caso descartado

Individuo que atende a definicdo de caso suspeito com resultado/laudo de exame
laboratorial "Negativo/Nao Detectavel' para Monkeypox virus por diagndstico

molecular (RT-gPCR e/ou Sequenciamento).

Caso Provavel

Caso que atende a definicdo de caso suspeito, que apresenta um OU mais dos
seguintes critérios listados abaixo, com investigagao laboratorial de MPX néo realizada
ou inconclusiva e cujo diagnostico de MPX ndo pode ser descartado apenas pela

confirmacao clinico-laboratorial de outro diagnéstico.

a) Exposi¢éo proxima e prolongada, sem protegéo respiratéria OU contato fisico direto,
incluindo contato sexual, com parcerias multiplas e/ou desconhecidas nos 21 dias

anteriores ao inicio dos sinais e sintomas; E/OU
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b) Exposi¢do proxima e prolongada, sem prote¢ao respiratoria, OU historia de contato
intimo, incluindo sexual, com caso provavel ou confirmado de MPX nos 21 dias

anteriores ao inicio dos sinais e sintomas; E/OU

¢) Contato com materiais contaminados, como roupas de cama e banho ou utensilios
de uso comum, pertencentes a com caso provavel ou confirmado de MPX nos 21 dias

anteriores ao inicio dos sinais e sintomas; E/OU

d) Trabalhadores de salude sem uso adequado de equipamentos de protecdo
individual (EPI) com histéria de contato com caso provavel ou confirmado de MPX nos

21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas.

5. Orientagcdes a Assisténcia

O atendimento inicial pode ser realizado em Unidades Basicas de Saude (UBS) da
Atencdo Primaria, Unidades de Atendimento de IST, Hospitais, Ambulatorios e
Unidades de Pronto Atendimento, sendo indicada internacdo hospitalar para os casos
que apresentem sinais de gravidade. Os pacientes que fazem parte do grupo de risco*

devem ser analisados caso a caso em relacdo a indicagéo de internagéo.

No momento do acolhimento, o paciente devera receber uma mascara cirlrgica, com
orientacdo quanto ao correto uso, e conduzido para uma area separada dos outros
usuarios, mantendo-se distancia de 1 (um) metro ou mais entre eles, enquanto

aguarda a consulta médica.

A anamnese e o exame fisico sdo fundamentais para diferenciar MPX de outras
doencas, conforme a definicdo de caso suspeito. Apresentando os critérios para um
caso suspeito de MPX, o paciente deve ser mantido isolado (precauc¢fes de contato e

respiratdria, sendo indicado atendimento com mascara N95/PFF2 ou equivalente). As

! Criancas (<8 anos de idade), Gestantes e Imunossuprimidos (sindrome da imunodeficiéncia adquirida,
leucemia, linfoma, cancer avancado, transplantados - érgdos sélidos, terapia com agentes alquilantes,
antimetabdlitos, radioterapia, inibidores do fator de necrose tumoral, corticosteroides em altas doses,
ser receptor de transplante de células-tronco hematopoiéticas <24 meses apds o transplante ou >24
meses, mas com doenca do enxerto contra o hospedeiro ou recidiva da doenga, ou com doenca
autoimune com imunodeficiéncia como componente clinico).
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lesbGes de pele em areas expostas devem ser protegidas por lencol, vestimentas ou

avental com mangas longas.

A conducéo do caso vai depender da presenca ou auséncia de sinais de gravidade.
Caso apresente um ou mais dos critérios clinicos de gravidade descritos abaixo,
recomenda-se internacdo em hospital de referéncia, de acordo com a pactuacdo no

territorio:

° Score de severidade de leséo cutanea grave (100 a 250 lesGes) ou muito grave

(mais de 250 lesdes)

° Insuficiéncia respiratoria

° Sepse

° Confuséo

° Hepatomegalia

° Adenomegalia cervical com disfagia
° Desidratacéo

Pacientes com bom estado geral, que ndo fazem parte do grupo de risco, recomenda-
se que seja prescrito tratamento sintomatico. A condu¢éo do caso para a populagéo de

risco sem sinais de gravidade ou devera ser analisada caso a caso.
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Figura 3. Fluxograma assistencial para Monkeypox

FLUXO ASSISTENCIAL PARA MONKEYPOX

Unidade de Pronto Unidades de
Atendimento (UPA) Referéncia em IST

Unidade basica

Hospitais Ambulatérios de Satide (UBS)

Atendimento a caso suspeito de Monkeypox

Comunicar o caso a vigiléncia Isolarimediatamente o paciente
epidemiolégica e/ou CIEVS municipal, durante o atendimento (precaucéo
a UDVE e ao CIEVS Estadual®, em para contato e respiratéria,
24h. Hospitais com NHE também sendo indicado o atendimento
devem comunicar a RENAVEH/SC com N95/PFF2)

Realizar avaliagéo clinica
e durante a anamnese
identificar a presenca de
vinculo (vide definicéio de caso)

Solicitar exames laboratoriais para envio ao LACEN/SC:

Material Vesicular: Swab
Crosta de lesdo: Raspado ou fragmento
Sangue total: 5ml para crianca e 10ml para adulto

Apresenta sinais de gravidade?**

: - = ; A isco*™*?
Considerar internacdo em hospital de referéncia, Pertence a um grupo derrisco™*?

de acordo com a pactuacdo no territério

Monitoramento dos Na alta hospitalar/

contatos a cada 24h para o
aparecimento de sinais e
sintomas de Monkeypox,

até reavaliagédo do caso
suspeito, com afericdo de
temperatura duas vezes ao
dia, realizada pelo paciente

ou familiar e comunicado a

equipe da APS

**Critérios clinicos de gravidade:

-100 lesdes cuténeas ou mais
-Insuficiéncia respiratéria

-Sepse

-ConfusGo

-Linfadenopatia cervical com disfagia
-Desidratacdo

transferéncia responsdvel de
cuidados, o isolamento
domiciliar deve ser realizado
até desaparecimento das Considerar isolamento
crosta. O acompanhamento em estabelecimento de
deve ser realizado referéncia, hospitalar
pelas equipes da APS ou ndo, de acordo coma
pactuacdo no territério

Tratamento sintomatico e
isolamento domiciliar até
desaparecimento das
crostas ou resultados dos
exames + monitoramento
telefénico + reavaliagéo

do caso apds resultados
dos exames

Monitoramento dos contatos a cada 24h para o
aparecimento de sinais e sintomas de Monkeypox, até
reavaliacéo do caso suspeito, com aferigdo de
temperatura duas vezes ao dig, realizada pelo paciente
ou familiar e comunicado aequipe APS

***Grupo de risco:
-Imunossuprimidos

-Criancas < 8 anos

-Gestantes

*Email: monkeypox.sc@gmail.com
E/OU renavehsc@gmail.com
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Continuagéo Figura 3:

FLUXO ASSISTENCIAL PARA MONKEYPOX

Reavaliacéo clinica do paciente e avaliacdo
dos resultados dos exames laboratoriais

Confirmagcdo laboratorial Resultado de exame Resultado de exame néo
para o virus da Monkeypox inconclusivo para Monkeypox ou detectdvel para Monkeypox
porteste molecular amostra inadequada, sem
(gPCR e/ou sequenciamento) possibilidade de nova coleta,
ou
Exame para Monkeypox néo
realizado e sem possibilidade de coleta

Caso confirmado de Monkeypox

Apds areavaliagdo, a principal hipétese
diagnéstica ainda é Monkeypox?

Caso prouvdvel de Monkeypox

Manter isolamento até desaparecimento das
crostas e a cicatrizacdo da pele

Caso descartado de Monkeypox

Avaliar a necessidade de permanéncia no
isolamento, considerando o diagnéstico

diferencial, a exemplo a varicela

Monitoramento dos contatos a cada 24h para o
aparecimentode sinais e sintomas de Monkeypox
por um periodo de 21dias desde o tltimo contato

com o paciente, com afericdo de temperatura
duas vezes ao dia, realizada pelo paciente ou
familiare comunicado a equipe da APS

Destaca-se que todos os residuos provenientes da assisténcia a pacientes suspeitos
ou confirmados da Monkeypox devem ser enquadrados na categoria Al, conforme
Resolucdo RDC/Anvisa n°® 222, de 28 de margo de 2018.
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6. Notificacao

Todos o0s casos suspeitos identificados pelos servicos de saude devem ser
comunicados de forma imediata, em até 24h, a vigilancia epidemiol6gica municipal
e/ou CIEVS Municipal, a Unidade Descentralizada de Vigilancia Epidemiolégica
(UDVE) e ao CIEVS Estadual (monkeypox.sc@gmail.com). Atendimentos realizados
em hospitais que tenham Nucleos Hospitalares de Epidemiologia, também devem ser
comunicados a RENAVEH/SC (renavehsc@gmail.com).

Os casos suspeitos de MPX deverdo ser notificados, em até 24h, por constituirem um
evento de salde publica, conforme disposto na Portaria n® 1.102, de 13 de maio de
2022 (Figura 2).

ATENCAO!

No momento, a notificacdo dos casos suspeitos de MPX ainda deve ser
efetuada no formulario REDCAP, no entanto o link para a notificacdo foi
alterado. O novo link para a notificacao é:

https://redcap.saude.gov.br/surveys/index.php?s=ER7Y39373K

A partir do dia 31/07/2022, todas as notificagcbes deverdo ser efetuadas no

novo endereco.

A notificacdo deve ser efetuada tanto por profissionais de saude de servigos publicos

guanto de servicos privados.

Caso ndo seja possivel preencher todas as informacdes ao mesmo tempo, ou
disponha de todas as informag6es no momento do preenchimento, clique em “Save &
Return Later”. Apés clicar em “Save & Return Later’ sera aberta uma nova janela,
contendo o “Cédigo retorno”, salve este cédigo e clique em “Close” para fechar a
janela. E importante salvar o codigo de retorno, pois somente em posse deste codigo
sera possivel editar e atualizar as informagfes contidas na ficha. Para editar/atualizar
as informag0es, abra o link da ficha de notificagdo e inclua o cédigo de retorno no

campo especificado. Para finalizar e submeter a notificagao, clique em “Submit”.
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ATENCAO!

E fundamental uma investigacdo clinica e/ou laboratorial no intuito de
descartar as doencas que se enquadram como diagndstico diferencial, a
saber: varicela/herpes zoster, sarampo, zika, dengue, chikungunya, herpes
simples, infec¢cbes bacterianas da pele, infeccdo gonococica disseminada,
sifilis priméria ou secundaria, cancroide, linfogranuloma venéreo, granuloma
inguinal, molusco contagioso (poxvirus), reacédo alérgica (como a plantas).

Y
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Figura 4. Fluxograma vigilancia da Monkeypox

FLUXO DE VIGILANCIA DA MONKEYPOX

Paciente procura o servigo de satide

Verificar definicéo de caso suspeito:

Caso suspeito: Individuo de qualquer idade que apresente inicio stibito de lestio em mucosas E/OU erupcdo cutGnea aguda sugestiva® de MPX, tnicaou
miltipla, em qualquer parte do corpo (incluindo regido genital/perianal, oral) E/OU proctite (por exemplo, dor anorretal, sangramento), E/OU edema peniano,
podendo estar associada a outros sinais e sintomas.

* lesées profundas e bem circunscritas, muitas vezes com umbilicacdo central; e progressdo da lesdo através de estdgios sequenciais especificos —
madculas, papulas, vesiculas, pustulas e crostas.

Atende a definicéio de caso?

Caso suspeito Comunicar o caso a vigiléncia
para Monkeypox epidemiolégica e/ou CIEVS
municipal, a UDVE e ao CIEVS

Estadual®, em 24h. Hospitais
com NHE também devem
comunicara RENAVEH/SC*

Ndo notificar

Seguir fluxo de investigacéo laboratorial Notificagéo
para Monkeypox e diagnéstico diferencial via REDCap

Coleta de material Seguir fluxo de investigacéo
para diagnéstico coleta de material
Monkeypox diagnéstico diferencial

Alinhar investigagédo com
avigildncia epidemiolégica

Coleta e envio de amostras ao LACEN/SC:

1. Material Vesicular (Secrecéo da Vesicula): Swab 2. Crosta(Crostadalesdo): Raspado ou Fragmento 3. Sangue Total: 5ml para crianca e 10 ml para adulto

Monitoramento no GAL dos resultados

+ Caso confirmado: Exame laboratorial "Positivo/Detectduel” para Monkeyp ox uirus (MPXV) por diagnéstico molecular (PCR em Tempo Real e/ou
Sequenciamento).

+ Caso descartado: Individuo que atende & definicdo de caso suspeito com resultado/laudo de exame laboratorial "Negativo/Ndo Detectduel” para

Monkeypox virus por diagnéstico molecular (RT-qgPCR e/ou Sequenciamento).

+ Caso prouduel: Caso que atende a definicdo de caso suspeito, que apresentaum OU mais dos seguintes critérios listados abaixo, com investigacdo

laboratorial de MPX ndo realizada ou inconclusiva e cujo diagnéstico de MPX nédo pode ser descartado apenas pela confirmagdo clinico-laboratorial

de outro diagndstico.

a) Exposi¢do préxima e prolongada, sem protecdo respiratéria OU contato fisico direto, incluindo contato sexual, com parcerias multiplas e/ou

desconhecidas nos 21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas; E/OU

b) Exposicdo proxima e prolongada, sem protecdo respiratdria, OU histéria de contato intimo, incluindo sexual, com caso proudvel ou confirmado de

MPX nos 21dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas; E/OU

c) Contato com materiais contaminados, como roupas de cama e banho ou utensilios de uso comum, pertencentes a com caso prouduel ou confirmado

de MPX nos 21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas; E/OU

d) Trabalhadores de satide sem uso adequado de equipamentos de protecéo individual (EPI) com histéria de contato com caso prouduel ou confirmado

de MPX nos 21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas.

Atualizar a notificagéo com a evolugéo e com os resultados dos exames, até o encerramento do caso

*Emails: monkeypox.sc@gmail.com + renavehsc@gmail.com
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7. Coleta, armazenamento e transporte de amostras clinicas para o LACEN

A coleta das amostras no paciente com suspeita de infeccdo pelo Monkeypox virus,
atendido nas unidades de saulde, deve ser realizada conforme descrito abaixo, sempre
respeitando os cuidados de biosseguranca, com utilizacdo de EPI descartaveis
(avental de manga longa, luvas, mascara, gorro) e 6culos de prote¢do. E importante

realizar a coleta no primeiro contato do paciente com o servico de saude no qual o

diagnostico foi realizado, a fim de garantir a oportunidade da amostra.

Cabe ressaltar que as amostras coletadas serdo utilizadas para a investigagdo de
MPX, assim como para o diagnostico diferencial de outros agentes etiologicos (Figuras
le?2).

7.1 Amostras a serem coletadas

Lesao - Material vesicular (Secregao de Vesicula): O ideal é a coleta na fase aguda
ainda com pustulas vesiculares, quando se obtém carga viral mais elevada na lesao.

Portanto, o contelido da lesdo é o material mais indicado. Coletar as amostras de

secregdo das lesbes com swab estéril de nylon, poliéster ou Dacron (sintéticos, ndo
algodao). Deve ser coletado um swab para cada lesédo, preferencialmente de
diferentes locais do corpo ou de lesGes que diferem na aparéncia, escolhendo duas

(02) lesBes. Apobs a coleta, colocar o swab em tubo seco, SEM liquido _preservante,

uma vez que 0S poxvirus mantém-se estaveis na auséncia de qualquer meio
preservante. Havendo lesGes na cavidade bucal, pode-se recolher material das lesbes

com swab.

Materiais necessarios:

U] 2 bisturis descartaveis com lamina n® 10 ou 2 Agulhas 13 x 0,45mm
. 2 tubos estéreis secos com tampa de rosca
. 2 swabs para coleta

Procedimento:

1. Desinfectar o local da lesdo com alcool 70% e deixar secar.
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2. Utilizar o bisturi ou a agulha para romper a parte superior da lesdo (ndo enviar o
bisturi ou a agulha). Manter a parte inferior integra para manter a secrecao no interior
da leséo.

3. Inserir o swab e coletar o material interno da leséo.

4. Inserir cada swab em um tubo de rosca e quebrar a haste (um swab por tubo).

Lesédo seca - Crosta de Lesdo (fragmento): Quando o paciente € encaminhado para
coleta em fase mais tardia na qual as lesbes ja estdo secas, 0 material a ser
encaminhado sdo crostas das lesdes, preferencialmente optar pelas crostas menos
secas, ou seja, coletar aquelas em fase mais inicial de cicatriza¢édo, pois a chance de
deteccdo de genoma viral ou da particula viral € maior. Sugere-se coletar de varias
crostas. As crostas devem ser armazenadas em frascos limpos SEM liguido

preservante (neste caso, o uso de qualguer liguido preservante reduz em muito as

chances de deteccao).

Materiais necessarios:
. 2 agulhas 13 x 0,45mm

. 1 tubo estéril com tampa de rosca (preferencialmente, tipo falcon).

Procedimento:
1. Desinfectar o local da lesédo com alcool 70% e deixar secar.
2. Use a agulha para retirar no minimo, 4 crostas, duas crostas de cada lesao.

3. Inserir todas as crostas coletadas em um mesmo tubo.

Sangue (Soro): Coletar 5 mL em criangas e 10 mL em adultos de sangue sem
anticoagulante, centrifugar o tubo para obteng&o do soro antes do envio. A coleta deve
ser realizada em até 5 (cinco) dias do inicio dos sintomas. Ap6s este periodo, somente

se houver presenca de lesdes.

Observacéo: O soro sera utilizado para realiza¢éo do diagnéstico diferencial, uma vez

gue ndo é um material indicado para deteccao de poxvirus.
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Os tubos/frascos de coleta devem, obrigatoriamente, conter etiqueta impressa
no GAL com o nome do paciente, data da coleta e natureza da amostra (tipo de

amostra biolégica).

Apbés a coleta, os materiais devem ser encaminhados para o LACEN/SC,
preferencialmente em até 48 horas, refrigerados de 2 a 8°C. Para o transporte, podem
ser utilizadas caixas térmicas, sendo que os tubos contendo as amostras coletadas
devem ser colocados em uma embalagem secundéria de boca larga, paredes rigidas e
tampa de rosca. Preferencialmente, acondicionar em caixa de transporte de amostra
biolégica (Categoria B UN/3373) com gelo reciclavel. No caso de impossibilidade do
envio imediato, a amostra podera ser mantida a temperatura de 2° a 8°C por até 7

(sete) dias.

A confiabilidade dos resultados dos testes laboratoriais depende dos cuidados durante

a coleta, o manuseio, o0 acondicionamento e o transporte destas amostras.

7.2 Cadastros de amostra no Sistema GAL:

Para solicitar os exames relacionados pelo diagnéstico diferencial no Sistema GAL

devem ser preenchidas as seguintes variaveis:

° Finalidade: investigagéo

° Descricdo: Monkeypox virus

U Agravo-doencga: Variola

] Data 1° sintomas: (data do inicio dos sintomas)

Nova amostra: Soro OU Secre¢do OU Fragmento

Nova pesquisa:

Monkeypox virus - Crosta de Lesao
Monkeypox Virus - Sangue Total
Monkeypox Virus - Secre¢éo de vesicula

AN AN

N&o esquecer de vincular o tipo da “Nova amostra” com o tipo da “Nova pesquisa”.
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Obs. importante. Cadastrar apenas uma amostra de secre¢ao vesicular, mesmo
gque sejam coletadas mais amostras e acondicionadas em dois tubos.
8. Investigacao dos casos

A investigacado da exposicao deve abranger o periodo entre 5 e 21 dias antes do inicio

dos sintomas (periodo de incubacao da doenca):

- Achados clinicos e/ou laboratoriais relevantes, incluindo: data de inicio dos sintomas,
sintomas apresentados, tipo de leséo, local acometido (cabega, tronco, maos, pes),
comorbidades, exames realizados, especificando data e resultado - particularmente
para excluir causas comuns de erupc¢ao cutdnea de acordo com a definicdo de caso.
Atentar para 0s principais sinais e sintomas, com suas caracteristicas: febre,
adenomegalia e lesdes cutaneas, principalmente desta Ultima a temporalidade em

relacdo a febre;

- Antecedentes pessoais (historico recente de viagem, exposi¢do a um caso provavel
ou confirmado para Monkeypox virus, contato intimo com parceiros casuais ou
desconhecidos, contato com individuos doentes com sintomas semelhantes, local de

trabalho, exposicéo a agentes quimicos);

- Internagdo: data e local de internacao, evolucéo do quadro clinico.

9. Isolamento

Isolamento imediato do caso suspeito (conforme definicAo de caso) e medidas de
precaucfes adicionais baseadas na transmissao devem ser adotadas até a liberacédo

dos resultados dos exames sendo que para:

° Casos confirmados para Monkeypox, o isolamento do individuo s6 devera ser
encerrado apds o desaparecimento completo das lesées.
° Casos descartados, deve ser verificada a necessidade de permanéncia no

isolamento considerando o diagndstico diferencial, a exemplo a varicela.
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Em relacdo aos pacientes com bom estado geral, que ndo fazem parte do grupo de
risco, o paciente deve permanecer isolado, preferencialmente em ambiente domiciliar,
até a liberagdo dos resultados laboratoriais, momento no qual o paciente sera
reavaliado e reorientado quanto ao tratamento, e a continuidade ou ndo do isolamento

e do monitoramento dos contatos.

Quanto ao grupo de risco sem sinais de gravidade, o local de isolamento desta

populacdo devera ser analisado caso a caso.

Em situagbes nas quais as condigbes sociais ou geograficas dificultam o isolamento
domiciliar, recomenda-se acomodacdo em estabelecimento de referéncia, hospitalar

ou ndo, de acordo com a pactuagao no territorio.

10. Rastreamento de contatos

A identificagdo e rastreamento de contatos deve ser realizada em até 24 horas da

suspeita do caso.

Um contato é definido como uma pessoa que foi exposta em diferentes contextos a um
caso suspeito ou confirmado de MPX durante o periodo infeccioso, desde o inicio dos

sintomas do caso até que todas as crostas das lesdes cutaneas tenham caido.
Em relacéo ao contato, se deve considerar as seguintes situacdes:

- Contato direto com pessoa com MPX suspeita ou confirmada (ex: didlogo a menos
de 1 m de distdncia sem uso de mascara, contato direto com secrecdes,
feridas/erupgbes cutaneas, contato fisico sem a posterior higiene das maos, contato

sexual, etc.);

- Contato com materiais e superficies contaminados, como roupas, termémetros ou

roupas de cama de pessoa suspeita ou confirmada;

- Profissional de salde durante a assisténcia a salude: sem uso ou uso incorreto de
mascara cirargica durante o atendimento ao paciente suspeito ou confirmado OU sem
uso ou uso incorreto de mascara de protecdo respiratoria (N95/PFF2 ou equivalente)

durante a realizacdo de procedimentos geradores de aerossois a pacientes suspeitos
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ou confirmados OU sem luvas e avental e sem a posterior higienizagdo das maos,
apos contato com as secrecoes, feridas/erupcdes cutdneas de pessoa suspeita ou

confirmada e materiais e superficies contaminados.

Observacdo 1: Profissionais de saude que tenham exposi¢cdes desprotegidas (ou

seja, ndo utilizaram EPI adequadamente) a pacientes com MPX ou tenham contato
com materiais possivelmente contaminados nao precisam ser afastados do trabalho se
ndo apresentarem sintomas durante o periodo de monitoramento, mas: 1)
preferencialmente, ser remanejados para outros servigcos que nao tenham contato com
gestantes, criangas menores de 8 anos e imunossuprimidos durante o periodo de
observacao; E 2) devem ser monitorados quanto a sintomas, o que inclui a medicdo da
temperatura pelo menos duas vezes ao dia, durante 21 dias apds a exposi¢do. Antes
de se apresentar para o trabalho todos os dias, o profissional de salude deve ser
entrevistado quanto a evidéncia de quaisquer sinais/sintomas relevantes (mal-estar,
dor de cabeca, febre, calafrios, dor na boca ou garganta, mal-estar, fadiga, erupgéo

cutanea e linfadenopatia /linfonodos inchados ou inflamados).

Observacdo 2: Um contato que desenvolva sinais/sintomas iniciais diferentes de

erupgao cutdnea deve ser isolado e observado de perto quanto a sinais de erupcao
cutanea nos proximos 7 (sete) dias. Se nenhuma erupcao se desenvolver, o contato
pode retornar ao monitoramento da temperatura pelo restante dos 21 dias. Se o
contato desenvolver uma erupgéo cutanea, eles devem ser isolados ou auto isolados,
conforme apropriado, devem ser totalmente avaliados como um caso suspeito e uma

amostra deve ser coletada para andlise laboratorial para testar a MPX.

E recomendado que o monitoramento dos contatos seja realizado a cada 24h por um
periodo de 21 dias, a partir do Ultimo contato com o caso no periodo infeccioso para
deteccdo do aparecimento de sinais e sintomas como febre, dor de cabeca, dor de
garganta, calafrios, mal-estar, fadiga, lesbes maculopapulares e linfadenopatia. Os

contatos devem ter sua temperatura verificada pelo menos duas vezes por dia.

/ SUV 18 Y > IﬁIE
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Nao ha necessidade de isolamento de contatos assintomaticos, no entanto deve
ser evitado o contato com pessoas que pertencam ao grupo de risco (gestantes,
criancas menores de 8 anos e imunossuprimidos), durante o periodo de

observacéo.

Caso os contatos assintoméaticos sejam criancas menores de 8 anos, estas devem
permanecer em quarentena até exclusédo do caso-fonte ou por 21 dias em caso de
confirmacéo da suspeita, uma vez que pela convivéncia direta em ambientes coletivos,
com dificuldade a adesdo de préaticas de protecdo ndo farmacologica, ha risco de
ocorréncia de surtos envolvendo diretamente populacdes de maior risco. Desta forma,
deve-se evitar que frequentem ambientes coletivos (escolas, parques, festas...) no

periodo de monitoramento.

No caso do contato ser visitante ou acompanhante de paciente de risco, 0 mesmo
deve ser orientado a nao retornar ao servico, na funcéo de visitante ou acompanhante,

antes do periodo de 21 dias.

Os contatos assintomaticos (incluindo os profissionais de saude) nao devem doar

sangue, células, tecidos, 6rgaos, leite materno ou sémen durante 0 monitoramento.

11. Prevencgéo e controle

° Isolamento e medidas de precaucgdes adicionais baseadas na transmissao até
0 descarte do caso (caso suspeito) ou resolugcdo completa das lesbes (caso

confirmado);

° Casos suspeitos/confirmados devem evitar o contato com animais, incluindo
animais de estimacdo, animais domésticos e animais selvagens para evitar a

propagacao do virus;

o Se NAO houve contato préximo com animais apds o inicio dos sintomas, deve

ser solicitado a rede de apoio de familiares e amigos que cuide dos mesmos até que o
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caso suspeito/confirmado se recupere completamente. ApGs a recuperacdo, a casa

deve ser desinfectada antes de os animais saudaveis retornarem;

o Caso nao exista uma rede de apoio para cuidar dos animais saudaveis, sendo
e a pessoa sintomética responsavel pelos cuidados durante o isolamento, recomenda-
se que seja efetuada a higiene das maos com agua e sabdo ou com um desinfetante a
base de alcool, antes e depois do contato com eles. Também é importante que
qgualquer erupcédo cuténea, na medida do possivel, seja coberta e sejam utilizadas (ou
seja, mangas compridas, calgas compridas) luvas e uma mascara ou respirador bem

ajustados ao cuidar de seus animais;

o Animais que tiveram contato préximo com caso suspeito/confirmado de MPX
devem ser mantidos isolados de outros animais e pessoas por 21 dias apds o contato
mais recente com o caso. Os animais ndao devem ser abandonados, sacrificados,
doados e/ou higienizados com desinfetantes quimicos, alcool, peroxido de hidrogénio

ou outros produtos, por causa da exposicdo ao Monkeypox virus;

o N&o é recomendéavel que pessoas imunocomprometidas, gestantes, criangas
pequenas (<8 anos de idade) ou com histérico de dermatite atépica ou eczema cuidem
de animais que tiveram contato préximo com casos suspeito/confirmado de MPX, pois

apresentam risco aumentado de apresentar manifestagcdes graves da doenca.

° Profissionais de saude em atendimento de casos suspeitos ou confirmados de
MPX devem implementar precaucdes padrédo, de contato e respiratério, o que inclui
uso de protecao ocular, mascara, avental e luvas descartaveis. Durante a execuc¢ao de
procedimentos que geram aerossois, os profissionais de saude devem adotar mascara
N95/PFF2 ou equivalente;

° O Centro de Controle e Prevencao de Doencas dos EUA (CDC) recomenda a
desinfeccdo de superficies contaminadas com 0,5% de hipoclorito de sédio ou outros

desinfetantes de alto nivel recomendados pelos 6rgéos regulatérios;
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° Objetos utilizados pelo paciente devem ser lavados com agua quente e

detergente (toalhas, lencéis, utensilios de cozinha);

) Limpeza das maos regularmente com agua e sabéao e posteriormente utilizacdo

de alcool 70%;

° Vacinacao: A vacinacdo contra a variola humana demonstrou eficacia de 85%
na prevengdo contra a MPX. No entanto, a vacinagdo contra a variola terminou em
1980; depois disso, a doenga foi declarada erradicada. As vacinas contra a variola ndo
estdo mais disponiveis no mercado para a populagdo geral e a vacinacdo universal

ndo é indicada até o momento;

) Recomenda-se o uso de preservativo por pelo menos 12 semanas apoés a cura
da doenca, uma vez que foi encontrado virus viavel em secre¢des genitais por até este
periodo. No entanto, ressalta-se que somente o uso de preservativo ndo protege

contra a doenca, que se espalha pelo contato pele a pele, por meio de contato intimo;

) As pessoas que apresentam sintomas compativeis com a doenca nao devem

participar de eventos, festas ou reunides;

° Reduzir o nimero de parceiros sexuais, incluindo parceiros casuais, pode

ajudar na prevengao;

° Demais orientacdes quanto a prevengdo e controle nos servicos de saude
estéo disponiveis na NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N° 03/2022;

° Orientacdes sobre Evento de Saude Publica relacionado a disseminagdo de
doenca causada pelo Monkeypox virus para atuacdo em portos, aeroportos e
fronteiras podem ser obtidas na NOTA TECNICA N°
60/2022/SEI/COVIG/GGPAF/DIRE5/ANVISA.

° Recomendacdes sobre MPX no Ciclo Gravidico-puerperal podem ser obtidas
na NOTA TECNICA N° 46/2022-CGPAM/DSMI/SAPS/MS.
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