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COMISSAO INTERGESTORA REGIONAL s
— GOYERNO DO ESTADO
DO ESPIRITO SANTO
Secretarla da Salde

RESOLUGAO N° 051/2022

A Comissdo Intergestores Regional da Regido Sul de Salde do Estado do Espirito
Santo - CIR-SUL, constituida por meio da Resolugdo CIB/SUS-ES n° 219/2012 de

06 de agosto de 2012:

Considerando o monitoramento feito pelo Ministério da Salide a doenga Monkeypox
desde o comunicado de risco em 19 de maio de 2022, divulgado pelo Centro de
Informagdes Estratégicas de Vigilancia e Sadde -CIEVES,

Considerando a Sala de Situacdo, mobilizada em 23 de maio de 2022, para organizagdo
e preparagéo de eventual resposta do Sistema Unico de Salide -SUS para o enfrentamento
da doenga Monkeypox;

Considerando o Centro de Emergéncia em Saude Pdblica- COE MonkeypoX, ativado em
29 de Julho de 2022, o qual tem por objetivo organizar a atuagdo do SUS na resposta da
emergéncia da doenga, buscando a atuagdo coordenada das trés esferas;

Considerando a Nota Técnica n® 005/2022 SESA/SSVS/GEVS, que tem por objetivo
atualizar as condutas e orientagdes frente ao surgimento de casos suspeitos de Monkeypox;

Considerando o Parecer Técnico Regional - SRSCI da Vigildncia Epidemiolégica, e o
Parecer Técnico da Camara Técnica Permanente da CIR-SUL, favoraveis a aprovagdo do
Plano Municipal de Contingéncia Monkeypox dos municipios Cachoeiro de Itapemirim e
Iconha, conforme anexo;

Considerando a pactuagdo realizada na 102 Reunido Ordinaria da Comissdo Intergestores
Regional - CIR-SUL, realizada no dia 22 de novembro de 2022, que assim deliberou.

RESOLVE:

Art.10 - Aprovar o Plano Municipal de Contingéncia Monkeypox dos municipios Cachoeiro de
Itapemirim e Iconha, conforme anexos.

Art.2° - Encaminhar a CIB/SUS-ES para conhecimento e homologacao.

Cachoeiro de Itapemirim, 22 de novembro de 2022.

son Vicente Mdrini
retério Municipal de Mimoso do Sul - ES
Cpordenador da CIR-SUL

Av. Engenheiro Fabiano Vivacqua, n° 191, Marbrasa, Cachoeiro de Itapemirim/ES — CEP: 29.313-656

Tel.: (28) 3526-4321 — E-mail: srsci.cirsul@gmail.com
Pagina1de 1

Scanned with CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

COMISSAO INTERGESTORA REGIONAL

P mmSUS -
-

GOVERNO DO ESTADO
DO ESPIRITO SANTO

Secretaria da Saude

PARECER TECNICO DE N° 020/2022

A Comissdo Intergestores Regional da Regido Sul de Saude do Estado do Espirito
Santo, constituida por meio da Resolugdao CIB/SUS-ES n°. 219/2012 de
06/08/2012.

Considerando ser a Camara Técnica de carater permanente, responsavel pelo
assessoramento técnico, a temas de interesse do Sistema Unico de Saude no
ambito da Regidao de Saude SUL, conforme descrito em Regimento Interno da CIR
SUL/ ES - 2022;

Considerando a 102 Reunidao Ordinaria Da Camara Técnica da CIR-SUL ES,

realizada no dia 7 de novembro de 2022 por web, no periodo de 09 as 11:00h
através do link: Zoom

Considerando a solicitacdo dos municipios de Cachoeiro de Itapemirim e Iconha
referente aos Planos de Contingencia — Monkeypox;

Considerando o Parecer Técnico Favoravel, da Referéncia Técnica-SRSCI;
Considerando a andlise documental pela CAMARA TECNICA da CIR-SUL dos
referidos Planos;

A camara técnica da CIR-SUL resolve:

Emitir parecer favoravel de aprovacao pela CIR-SUL ao Plano de

Contingencia - Monkeypox dos Municipios de Cachoeiro de Itapemirim e
Iconha.

Cachoeiro de Itapemirim, 7 de novembro de 2022.

Av. Engenheiro Fabiano Vivéacqua, n® 191, Marbrasa, Cachoeiro de Itapemirim/ES — CEP: 29.313-656
Tel.: (28) 3526-4321 — E-mail: srsci.cirsul@gmail.com
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SUPERINTENDENCIA REGIONAL DE SAUDE DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
VIGILANCIA EM SAUDE
Cachoeiro de Itapemirim-ES, 04 de Novembro de 2022
Parecer 01/2022/SRSCI/VE
A Camara Técnica da CIR-Sul,

Assunto: Parecer Técnico do Plano de Contingéncia de Monkeypox Emergencial do Municipio
de Cachoeiro de Itapemirim-ES.

Prezados,

1- Segue para andlise o Plano de Contingéncia de Monkeypox Emergencial do Municipio
de Cachoeiro de Itapemirim-ES. O plano citado foi analisado por técnicos do GT-
Monkeypox/SRSCI.

2- Informamos que o plano em questdo encontra-se dentro dos padrdes requeridos no
Instrutivo para Elaboragdo do Plano de Contingéncia encaminhado aos municipios,
assim como o Plano Estadual. Tendo o municipio autonomia para fazer adequagdes
necessdrias a sua realidade.

3- Por fim, solicitamos que apos analise dos planos, 0s mesmos possam ser aprovados na
CIR-Sul através de Resolucdo e encaminhados a CIB.

Atenciosamente,

Vaneidei%aria Eleutério Patricia Vivy G.C.Silva

GT- Monkeypox SRSCI GT- Monkeypox SRSCI
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Plano de Contingéncia do Municipio de Cachoeiro de
Itapemirim para controle e prevencao da infeccao

causada pelo virus Monkeypox (MPXV)

Governo do Estado do Espirito Santo
Renato Casagrande

Secretaria de Estado da Saude
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Secretaria Municipal da Saude
Alex Wingler Lucas
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1. FORMULAGAO E APROVAGAO DO PLANO DE CONTINGENCIA

1.1 RESPONSAVEIS PELA ELABORACAO E EXECUCAO DOS PLANOS

NOME

Alex Wingler Lucas

Soraya Cunha Rangel

Pimentel

Rosangela Maria Justo
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Moreira

Jodo Paulo Pereira do
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Lara Coelho Sperotto
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CARGO
Secretario Municipal
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Subsecretaria de Atencao
Primaria

Subsecretaria do Fundo
Municipal de Saude

Gerente  Adjunto  de
Vigilancia em Saude
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Assisténcia em Saude
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Saude

FORMACAO

Odontélogo

Enfermeira

Enfermeira

Contadora

Engenheiro de Seguranga do Trabalho

Enfermeira

Pedagoga

Bacharel em Direito

Tecnodloga em Gestao Publica



SIGLAS E ACRONIMOS

APS Atencéao Primaria a Saude

CIEVS Centro de Informacgdes Estratégicas em Vigilancia em Saude
CEREST Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador

COE Centro de Operacdes de Emergéncia Monkeypox

EPI Equipamento de Protecao Individual

ES Espirito Santo

GAL Gerenciador de Ambiente Laboratorial

GECOM Geréncia de Comunicagao

GEVS Geréncia de Vigilancia em Saude

LACEN-ES Laboratdrio Central de Saude Publica do Estado do Espirito Santo
MS Ministério da Saude

MPXV Monkeypox virus

OMS Organizagao Mundial da Saude

OPAS Organizagao Pan-Americana da Saude

PAI Pronto Atendimento Infantil

gPCR Reacao em cadeia da Polimerase quantitativa em Tempo Real
SESA Secretaria de Estado da Saude

SVO Servico de Verificacdo de Obito

SSAS Subsecretaria da Assisténcia a8 Saude

SSERAS Subsecretaria de Estado de Regulagdo do Acesso em Saude
SSVS Subsecretaria de Vigilancia em Saude

SUS Sistema de Saude Unica

UPA Marbrasa Unidade de Pronto Atendimento Marbrasa

VE Vigilancia Epidemioldgica
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1. INTRODUCAO

A Monkeypox é uma zoonose conhecida pela Organizagdo Mundial da
Saude (OMS) desde 1970, quando observou-se a ocorréncia de casos
esporadicos relacionados a viagens realizadas nas regides endémicas de floresta
no Centro-Oeste da Africa.

Em 07 de maio de 2022, a Agéncia de Seguranca de Saude do Reino
Unido (UKHSA) reportou o primeiro caso da Monkeypox no pais, que acredita-se
ter sido importado, visto que o caso havia viajado recentemente para Nigéria e

Africa Ocidental. De acordo com o Centro de Operagbes em Emergéncia em
Saude Publica Nacional (COE Monkeypox), até 31/08/2022, a doenga foi
confirmada em 103 paises (informe Monkeypox n°44).

A partir do comunicado de risco, realizado pelo Centro de Informacgdes
Estratégicas em Vigilancia em Saude - CIEVS Nacional, em 19 de maio de 2022,
o Ministério da Saude passou a monitorar a doenga no Brasil. Em 23 de maio de
2022, foi implementada a sala de situagdo para a organizacao e preparagao de
eventual resposta do Sistema Unico de Saude (SUS) para acompanhamento e
definicdo de casos, e o estabelecimento do Plano de Ac¢ado Integrado para
resposta a esse evento de saude publica, com o intuito de disponibilizar
estratégias de resposta laboratorial, comunicagdo ao publico e assisténcia a
possiveis casos suspeitos, provaveis e confirmados.

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS), em 23 de julho de 2022,
declarou que o surto de Monkeypox constitui Emergéncia de Saude Publica de
Importancia Internacional, elevando o nivel de preocupagdo com a doenga e
apontando a necessidade de ampliacdo da capacidade para contengdao da sua
transmissao nos paises.

Dentro desta perspectiva, em 20 de junho de 2022, o Ministério da Saude
ativou o Centro de Operagdes de Emergéncia em Saude Publica (COE
Monkeypox), objetivando organizar a atuagdo do SUS na resposta a emergéncia
da doenga, buscando atuagao coordenada nas trés esferas. Em 07 de junho de
2022, foi registrado o primeiro caso de Monkeypox no Brasil e, em 14 de julho de
2022, o primeiro caso no estado.

O Estado do Espirito Santo ativou o Centro de Operagdes de
Emergéncias em Saude Publica (COE Monkeypox) em 20 de junho de 2022, sob
a coordenacédo da Geréncia de Vigilancia em Saude (GEVS). Dentro da proposta
6



de atuacdo do COE Monkeypox-ES foram realizadas agbes estruturantes como

elaboracdo de notas técnicas, informes, identificacdo de servicos de saude de

referéncia, fluxo laboratorial para a coleta e o envio de amostra bioldgica,

capacitacdes de profissionais da rede de atengdo e a elaboracdo de plano de

contingéncia estadual.

O COE-ES é um espacgo de trabalho para operar e planejar respostas em

nivel estadual e municipal visando a gestdo de informagao e recursos, a tomada

de decisdes estratégicas e operacionais e a implementagao de varios planos e

procedimentos. E composto pelos setores da Secretaria de Estado da Saude
(SESA), a saber:

Subsecretaria de Vigilancia em Saude (SSVS);
Subsecretaria de Estado de Regulagcédo do Acesso em Saude (SSERAS);
Subsecretaria da Assisténcia a Saude (SSAS);

Geréncia de Comunicagéo (GECOM). ,

A partir das diretrizes do Plano de Contingéncia Nacional, elaborado em

agosto de 2022, e do Estadual, elaborado em setembro de 2022, com objetivo

de organizar as agbes municipais, e de apoiar a tomada de decisdo da gestao,

elaborou-se o presente documento. Este plano tem como objetivos:

oferecer aos profissionais e gestores de saude informacdes estratégicas
de contencao, controle e orientagcbes assistenciais, epidemiologicas e
laboratoriais uteis para a gestdo da emergéncia;

orientar as acgdes de vigilancia em saude, de prevengao e assisténcia e as
praticas de saude em emergéncia;

estabelecer estratégias de capacitacdo e de comunicagcido efetivas.
Considerando que este plano foi elaborado a partir das informacdes e das
evidéncias cientificas disponiveis, recomenda-se a sua revisdao sempre

que surgirem novas evidéncias.

NiVEIS DE RESPOSTA

Para definicdo dos niveis de resposta sera utilizada a classificagao

adotada no Plano Nacional de contingéncia da Monkeypox, a saber:



® Nivel I: o local ndo possui todos 0s recursos necessarios, requer
orientacido técnica, mobilizacdo de recursos com possibilidade de envio
de equipe;

® Nivel lI: o risco é significativo, superando a capacidade de resposta local,
necessitando a de recursos adicionais e 0 apoio complementar da esfera
federal com envio de equipe de resposta a Emergéncia em Saude
Publica;

® Nivel lll: ameaga de relevancia nacional com impacto sobre diferentes
esferas de gestdo do SUS, exigindo uma ampla resposta governamental.
Este evento constitui uma situagdo de excepcional gravidade, podendo
culminar na Declaragcdo de Emergéncia em Saude Publica de

Importéncia Nacional - ESPIN.

3. CENARIO EPIDEMIOLOGICO

De acordo com as informagdes divulgadas pelo Centro de Informacgdes
Estratégicas de Vigilancia em Saude do estado do Espirito Santo (CIEVS ES),
atualizadas até 09/09/2022, o Estado notificou 340 casos da Monkeypox, sendo
41 confirmados, 191 suspeitos e 108 casos foram descartados. Do total de casos
confirmados no Estado, a maioria, 33 (80,5%), € do sexo masculino e apenas 08
(19,5%) do sexo feminino, com predominio da faixa etaria entre 20 a 29 anos.

Quanto ao municipio de Cachoeiro de Itapemirim, foram notificados 21
casos da Monkeypox, sendo 02 confirmados, 10 suspeitos e 09 foram
descartados. Dos dois casos confirmados, um é do sexo masculino com idade
entre 0 e 4 anos e o outro € do sexo feminino com idade entre 35 a 39 anos.
Ambos os casos nao tiveram contato com caso suspeito, provavel ou confirmado.
E os principais sinais e sintomas, erupcdo cutanea, prurido e febre subita

predominaram nos casos confirmados da Monkeypox.

4. DEFINIGAO DE CASOS
O Ministério da Saude classificou os casos como suspeito, confirmado,

provavel e descartado (Quadro 1).

Quadro 1. Definicdo dos casos.

CASO Individuo de qualquer idade que apresenta inicio subito de lesdo em

SUSPEITO
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ou multipla, 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.

*lesbes profundas e bem circunscritas, muitas vezes com umbilicagéo
central; e progressdao da lesdo através de estagios sequenciais
especificos — maculas, papulas, vesiculas, pustulas e crostas.

CASO Caso suspeito com resultado laboratorial "Positivo/Detectavel" para
Monkeypoxvirus por diagnéstico molecular (PCR em Tempo Real e/ou
CONFIRMADO Sequenciamento).
Caso que atende a definicdo de caso suspeito, que apresenta um OU
mais dos seguintes critérios listados abaixo, com investigacao laboratorial
de Monkeypoxvirus néo realizada ou inconclusiva e cujo diagnostico de
Monkeypoxvirus nao pode ser descartado apenas pela confirmagao
clinico-laboratorial de outro diagndstico.
a) Exposicdo 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 respiratoria, OU
historia de
contato intimo, incluindo sexual, com caso provavel ou confirmado de
CASO Monkeypox nos 21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas;
PROVAVEL E/OU
c) Contato com materiais contaminados, como roupas de cama e banho
ou
utensilios de uso comum, pertencentes a um caso provavel ou
confirmado de
Monkeypox nos 21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas;
E/OU
d) Trabalhadores de saude sem uso adequado de equipamentos de
protecao
individual (EPI) com histéria de contato com caso provavel ou confirmado
de
Monkeypoxvirus nos 21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas.
CASO Caso suspeito com resultado laboratorial "Negativo/Nao Detectavel" para
Monkeypoxvirus por diagnéstico molecular (PCR em Tempo Real e/ou
DESCARTADO | Sequenciamento).

Fonte: COE-Monkeypox, 2022




De acordo com as definicdes de casos, serdo apresentados os algoritmos

de decisao para registro e classificagdo da doenca.

Figura 1. Algoritmo de classificagdo de casos da Monkeypox

Uso de EPI para profissionais de satide

Ver arientagdes de coleta, descarte de materiais e
armazenamento de amostra para envio para laboratdrio

Ao Existe coleta de
Apresenta sinais e/ou
A P . . amostra m
sintomas compativeis —» Sim —» Caso suspeito —» lab ial —  Sim
o aboratorial para {
MOMKEYROX? l monkeypox? ¥ ¥ ¥
t + Resultado gPCR Resultado Resultado
Néo Notifica Nio Inconclusivo/ aPCR gPCR
v 4 Indeterminado Detectavel Né&o Detectavel
Néo registra Investiga para Houve pelo i
esclarecimento = menos uma
desinaisefou * N3O = exposi¢io Caso Caso
sintomas provével? confirmado Descartado
Sim Y
v Notifica
v
5 . . Caso provavel
» Erupgao cutanea ou lesdo v
de pele
» Febre 1. Isolamento imediato
= Dor no corpo 2. Notificagdo imediata
- Adenomegalia 3. Realizar diagndstico complementar
- Cefaleia 4. Monitoramento de sinais e/ou sintomas
- Edema peniano 5. Rastreamento de contatos
- Proctite 6. Reavaliagéo clinica

Diagnéstico diferencial: varicela zoster, herpes zoster, herpes simples, |nfec<;ues bacterianas da pele, infecgédo gonococma disseminada, sifilis primaria ou secundaria, cancroide,
Ilnfnuranu\oma venéreo, granuloma |ngu|na| molusco contagioso, reagéo alérgica e quaisquer outras causas de erupgdo cutanea papular ou vesicular.

com erupgéo cutanea istica devem ser investigados para monkeypox mesmo que outros testes sejam positivos, considerando a possibilidade de coinfeccéo.

Fonte: COE-Monkeypox, 2022.

5. INFORMAGOES GERAIS SOBRE A DOENGA

Nesse capitulo serdo reproduzidas as informagdes contidas no Plano de

Contingéncia Nacional para Monkeypox, que sintetizam os conhecimentos e

evidéncias cientificas acumuladas até o momento.

5.1. AGENTE ETIOLOGICO

Monkeypox (MPX), uma doencga causada pelo Monkeypox virus (MPXV),

do género Orthopoxvirus e familia Poxviridae. O nome se deriva da espécie em

qgue a doenca foi inicialmente descrita em 1958.

Trata-se de uma doenga zoondtica viral, cuja transmissdo para humanos

pode ocorrer por meio do contato com animal silvestre ou contato com fluidos

corporais humano contendo virus. Apesar do nome, € importante destacar que os

primatas ndo humanos (macacos) podem ser acometidos pela doencga, mas nao

séo reservatoérios do virus. Embora o reservatorio seja desconhecido, os principais
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animais provaveis sdo pequenos roedores (como esquilos, por exemplo), naturais
das florestas tropicais da Africa Central e Ocidental.

O MPXV é comumente encontrado nessas regides e, ocasionalmente,
casos sao identificados em outras regides, geralmente relacionados a viagens para

areas onde a doencga é endémica.

5.2. MODO DE TRANSMISSAO, PERIODO DE INCUBAGAO E
MANIFESTAGOES CLINICAS

A transmissao entre humanos ocorre principalmente por meio de contato
pessoal com lesdes de pele ou fluidos corporais de uma pessoa infectada ou
objetos recentemente contaminados, tais como toalhas e roupas de cama.

A transmissdo por meio de goticulas geralmente requer contato mais
préximo entre o paciente infectado e outras pessoas, o que torna trabalhadores da
saude, familiares e parceiros intimos pessoas com maior risco de infecgao.

Uma pessoa pode transmitir a doenca desde o momento em que os
sintomas comegam até a erupgdo ter cicatrizado completamente e uma nova
camada de pele se forme. Adicionalmente, mulheres gravidas podem transmitir o
virus para o feto através da placenta.

A doenca geralmente evolui de forma benigna e os sinais e sintomas duram
de 2 a 4 semanas. A manifestacdo cuténea tipica € do tipo papulovesicular,
precedido ou ndo de febre de inicio subido e de linfadenopatia (inchago dos
ganglios). Outros sintomas incluem dor de cabecga, dores musculares, dores nas
costas, calafrios e exaustao.

O periodo de incubacgao cursa de 6 a 16 dias, mas pode variar de 5 a 21
dias. Os casos recentemente detectados apresentaram uma preponderancia de
lesbes nas areas genital e anal e acometimento de mucosas (oral, retal e uretral).
As lesdes em pénis tém sido comuns em casos de parafimose.

As erupgdes podem acometer regides como face, boca, tronco, maos, pés
ou qualquer outra parte do corpo, incluindo as regides genital e anal. Na pele,
podem aparecer manchas vermelhas sobre as quais surgem vesiculas (bolhas)
com secregao; posteriormente, essas vesiculas se rompem, formam uma crosta e
evoluem para cura.

E importante destacar que a dor nestas lesdes pode ser bastante intensa e

deve ser observado seu adequado manejo. Quando a crosta desaparece e ha a
11



reepitelizacdo, a pessoa deixa de infectar outras pessoas e, na maioria dos casos,
os sinais e sintomas desaparecem em poucas semanas.

No entanto, é possivel a ocorréncia de casos graves e oObitos. A evolugao
para a forma grave pode estar relacionada a fatores como forma de transmisséo,
suscetibilidade do individuo e quantidade de virus inoculado no momento da
transmissao.

Quanto a gravidade dos casos registrados em 2022, a doenga se
apresenta em sua maioria de maneira leve a moderada com sintomas
autolimitados. Os dados apresentados em nivel global apontam que
hospitalizagdes representam até 10% da populacao infectada pela doencga. A taxa
de mortalidade em areas endémicas varia de 0 a 11%, afetando principalmente
criangas. Atualmente, nos paises ndo endémicos com detecgdo da doenga, a taxa
de mortalidade é de 0,02%.

5.3. GRUPOS VULNERAVEIS
S&o0 considerados grupos vulneraveis pessoas imunossuprimidas,

gestantes e criangas. As orientagdes para esses grupos se encontram no item 10.

54. TRATAMENTO

O tratamento dos casos da Monkeypox tem se sustentado em medidas de
suporte clinico que envolvem manejo da dor e do prurido, cuidados de higiene na
area afetada e manutencdo do balango hidroeletrolitico. A maioria dos casos
apresenta sintomas leves e moderados.

Em casos graves, com comprometimento pulmonar, o oxigénio suplementar
pode ser necessario. Na presenca de infecgdes bacterianas secundarias as lesées
de pele, deve-se considerar antibioticoterapia. Manifestagdes incomuns podem
incluir lesdo ocular, proctite e uretrite, podendo necessitar de avaliacdo especifica
nesses casos.

Até o momento, nédo se dispde de medicamento aprovado especificamente
para Monkeypox. Entretanto, alguns antivirais demonstraram alguma atividade
contra o Monkeypox virus, entre eles brincidofovir, cidofovir e tecovirimat. Este
ultimo antiviral esta envolvido em quatro ensaios clinicos para avaliagdo de sua
eficacia no tratamento da Monkeypox, sendo trés estudos de fase 1 e um de fase 3.

Nenhum dos medicamentos possui registro para uso no Brasil.
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O antiviral tecovirimat foi aprovado recentemente pela Agéncia Europeia de
Medicamentos para tratamento de Monkeypox, e a Agéncia Americana de
Alimentos e Medicamentos (FDA) autorizou seu uso compassivo para casos
especificos. O Ministério da Saude, considerando os dados cientificos atualmente
disponiveis e a aprovagédo por agéncias internacionais de saude, busca junto a
Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS) e Organizagdo Mundial de Saude

(OMS) a aquisi¢ao do tecovirimat para uso em casos especificos.

Critérios de elegibilidade para uso de tecovirimat no cenario atual

A maioria das pessoas acometidas pela Monkeypox evoluiu sem gravidade,
apresentando um quadro clinico leve e autolimitado. Considerando o cenario
epidemiolégico vigente, sem a disponibilidade de um tratamento especifico para
monkeypox aprovado para uso no Brasil,identificou-se a possibilidade da utilizagao
do antiviral tecovirimat na modalidade de uso compassivo.

O uso compassivo de medicamentos no Brasil é regido pela RDC N° 608,
de 25 de fevereiro de 2022, que limita essa modalidade aos casos em que o
paciente apresente doenga debilitante e grave, com risco de 6bito, no contexto da
auséncia de alternativa terapéutica satisfatéria no pais e que apresente relagcao
beneficio-risco favoravel ao uso da terapéutica proposta. Nesse contexto,
considera-se a prescricao de tecovirimat para tratamento compassivo na seguinte

situacao:

e Paciente internado com resultado laboratorial positivo/detectavel para MPXV
evoluindo com a forma grave da doencga, apresentando uma ou mais das seguintes
manifestacdes clinicas:
o Encefalite - presenga de alteracdo clinico-radiolégica e/ou liquérica
compativel com o acometimento de Sistema Nervoso Central - SNC,;
o Pneumonite - presenca de manifestacdo respiratoria associada a
alteracao radiolégica sem outra etiologia provavel,
0 Lesbes cutaneas com mais de 200 erupgdes espalhadas pelo corpo;
0 Lesao extensa em mucosa oral, limitando a alimentacéo e hidratacao via
oral;
0 Lesao extensa em mucosa anal/retal, evoluindo com quadro hemorragico

e/ou infeccioso secundario a ulceracéo; e
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o Lesao ocular.

Inelegibilidade

o

5.5.

Pacientes (ou representantes legais) que nao aceitam o termo de consentimento
livre e esclarecido;
Pacientes com histdrico de alergia a tecovirimat e/ou excipientes;

Pacientes com menos de 13kg de peso.

IMUNIZACAO
Acompanhar a aquisi¢ao, pelo MS/Governo Estadual, da vacina Monkeypox;

A OMS ainda nao possui recomendacdes exclusivas em relacdo a vacinacao,

no entanto considera a possibilidade da vacinagao pds-exposi¢cao de pessoas sob maior

risco que tiveram contato proximo a caso suspeito, idealmente nos primeiros quatro dias

apo6s o contato.

5.6.

DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

O diagnéstico diferencial deve ser realizado considerando as seguintes

doencgas: varicela, herpes zoster, herpes simples, infecgdes bacterianas da pele,

infeccdo gonocécica disseminada, sifilis primaria ou secundaria, cancréide,

linfogranuloma venéreo, granuloma inguinal, molusco contagioso, reagao alérgica

e quaisquer outras causas de erupcao cutanea papular ou vesicular.

Ha relatos esporadicos de pacientes coinfectados com o MPXV e outros

agentes infecciosos, portanto, pacientes com erupgdo cutadnea caracteristica

devem ser investigados mesmo quando outros testes sejam positivos.
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Figura 2. Fluxograma para diagnéstico de Monkeypox

FLUXOGRAMA PARA DIAGMNOSTICO DE MOMNKEYPOX

ESTAGIO ISOLAR O PACIENTE £ AGUARDAR

INICIAL ) ENTRE 4 £ 7 DIAS A EVOLUCAD DAS
~* (MACULA QU LESOES PARA VESICULA OU

PAPULA) PUSTULA

l

£088 ESTAGIO DE COLETAR, SIMULTANEAMENTE, 6
| g P | VEICULAGY ) SWABSOF SECRECAO D LEsOis _;.

PUSTULA DIFERENTES £ § mL DE SORO
ENVIO DAS AMOSTRAS
PARA O LACEN-ES
APRESENTA SINAIS [ | ESTAGIODE COLETAR, SMULTANEAMENTE, 6
E/OU SINTOMAS A0 l. APRESENTA Sy CICATRIZAGAQ. ——Jo CROSTAS (FRAGIENTO) DE LESOES —)‘
COMPATIVEIS COM SUSPETD | 4 LEsges? (CROSTA) DIFERENTES E 5 il DE SORD
i MONKEYPOX??
INicio’ L ENVIO DAS AMOSTRAS
— Nk PRAOLACENES
K COLETAR, SIMULTANEAMENTE 6
4 w_f:rm'nﬁ —————————— ) (5615) SWABS DE LESOES —).
) DIFERENTES £ 5 mL DE SORO
ENVID DAS AMOSTRAS
PARA O LACEN-ES
COLETAR, SIMULTANEAMENTE, 1
TEVE CONTATO COM S i
c[»\va[o(rowa(:qggn APRESENTA FEBRE £ (M) $WAB DE SECRECAO DE
it IN GALIAT GE £ 1(UM) SWAB Al
VAR AR MONEEYPO LINFONODOMEGALIA OW‘\R”‘E(J.‘\LIDL :g ;Lo A8 ANAL
CUNICO E REALIZAR i ENVIO DAS AMOSTRAS
DIAGNOSTICO PARA O LACEN-ES
DIFERENCIAL
ISOLAMENTO IMEDIATO £ SOLAMENTO IMEDIATO €
MONITORAMENTO DO MONITORAMENTO DO
QUADRO CLINICO DO QUABRO CLINICO O
PACIENTE NOS PROKIMOS PACIENTE NOS PROXIMOS
70IAS 7DIAS

" Biosseguranca: Observar as precaudes padrdo de contatojcontrole de prevengdo de infecgdes; Lavar % mio 3 & sabda antes e depois da coleta da amaostra Usar EPI recomendado: oculos de protecio ou protetor facal, avental,

nascara crurgica, luvas de procedimento; Montar 3 bancada de com 05 equipamentos recomer para colets de amastras; Rotular o5 frascos com o nome completo do paciente, data de nastimento, data da coleta tipo de

especime biologico (fr agmento '(-.\(1,;1':: etc) e local onde foi coletado 3 (vhic\;,'s.m(hr(-'« antebrago esquerto)

* Sinais e sintomas compativeis com Monkeypor: £

papulas, vesiculas, pustulas e crostas, febre, dor no como, adenomeqalia, cefalela edema per

30 cutdnes ou lesdes ce pele das e bem crcunseritas, muitas fezes com umbilicagdo central; e progressdo da lesdo draves de estagios sequend s especificas - maculss,

iano e prodtite

" Diagnastico diferencialz Varcela 7o
15quer Qutras Causas de erup

ana, cancrorde, linfogranuloma venereo, granuloma inguinal, molusco
contagioss, reardo alérgicae gu

Paciente com erupsio cutinea caracteristica devem ser investigados para monkeypox mesmo que outros testes sejam positivos, considerando a possibilidade de coinfeeio.

Fonte: LACEN-ES, 2022.

6. DIAGNOSTICO LABORATORIAL, COLETA, TRANSPORTE E
ARMAZENAMENTO DE AMOSTRAS BIOLOGICAS NO MUNICIPIO DE
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM

Atualmente, no Brasil, ha oito Laboratérios de Referéncia realizando os

exames para deteccao do virus da Monkeypox. O diagndstico é realizado por meio
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da detecgao molecular do virus por reacdo em cadeia da polimerase em tempo
real (QPCR).

O Laboratério de Referéncia para o estado do Espirito Santo é o
Laboratério de Biologia Molecular de Virus do Instituto de Biofisica Carlos
Chagas Filho em parceria com o Laboratério de Virologia Molecular do Instituto
de Biologia da Universidade Federal do Rio de Janeiro (LBMV/IBCCF/UFRJ e
LVM/IB/UFRJ, respectivamente), cujas amostras sdo enviadas pelo Laboratoério
Central de Saude Publica do estado do Espirito Santo (LACEN-ES) a partir do
recebimento das amostras dos municipios.

Em Cachoeiro de Itapemirim as amostras serdo coletadas nos seguintes

locais:
Faixa Etaria Referéncia Horario
Criangas — menores de 16 Pronto Atendimento Infantil | Segunda a sexta-feira, de 07h
anos (PAI) as 16h
Adultos UPA Marbrasa Segunda a sexta-feira, de 07h
as 13h

As amostras coletadas no PAIl, serdo encaminhadas pela propria
Instituicdo, e as coletadas na UPA — Marbrasa serdo encaminhadas para o
Laboratério do Centro Municipal de Saude onde serdo armazenadas para

encaminhamento ao LACEN.

6.1. TIPOS DE AMOSTRAS
a) Material vesicular (Secrecao de Vesicula)

O ideal é a coleta na fase aguda ainda com pustulas vesiculares, € quando
se obtém carga viral mais elevada na lesdo. Portanto, o swab do conteudo da
lesdo € o material mais indicado. Swabs estéreis de nylon, poliéster, Dacron ou
Rayon séo os indicados. Também pode-se puncionar com seringa o conteudo da
lesdo e transferir o material para o tubo tipo Falcon seco, SEM liquido preservante
(tubo seco), uma vez que 0s poxvirus mantém-se estaveis na auséncia de
qualquer meio preservante. Havendo lesdes na cavidade bucal, pode-se recolher
material das lesées com swab.

Materiais necessarios:

* 6 laminas de bisturi descartavel ou 6 agulhas descartaveis;
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» 2 tubos tipo Falcon de 15 ml;

* 6 swabs sintéticos para coleta.

Por questdes de biosseguranca, NAO serdo recebidas amostras em outros tipos de

frascos, como de coleta de sangue, urina, fezes etc.

Procedimento de coleta:

* Desinfectar o local da lesdo com alcool 70% e deixar secar;

« Utilizar bisturi ou agulha para remover a parte superior da lesdo (NAO
enviar o bisturi nem a agulha);

* Coletar o material da base da lesdo com o swab;

* Inserir o swab no tubo tipo Falcon (em cada tubo, colocar 3 swabs). Caso

necessario, cortar o swab com tesoura para insergao no tubo.

b) Crosta (Crosta de Lesao)

Quando o paciente é encaminhado para coleta em fase mais tardia, na
qual as lesdes ja estdo secas, o material a ser encaminhado sdo crostas das
lesdes. Preferencialmente optar pelas crostas menos secas, ou seja, coletar
aquelas em fase mais inicial de cicatrizagcdo, pois a chance de detecgao de
genoma viral ou da particula viral € maior. As crostas devem ser armazenadas em
frascos limpos SEM liquido preservante (tubo seco).

Materiais necessarios:
* 6 laminas de bisturi descartaveis ou 6 agulhas descartaveis;

e 2 tubos tipo Falcon de 15 ml.

Procedimento de coleta:

* Desinfectar o local da lesdo com alcool a 70% e deixar secar;
* Usar lamina de bisturi ou agulha para retirar crostas da leséo;

* Inserir as crostas das lesdes em tubo do tipo Falcon (em cada tubo,

colocar material de 3 lesdes).

NAO adicionar qualquer liquido a amostra coletada (nem meio de transporte viral)
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Observacoes para coleta de amostra de lesdes:

* Deverao ser coletadas, no minimo, duas amostras (2 tubos). Cada tubo
devera conter material de trés lesdes diferentes, sendo obrigatoriamente
coleta de crosta de trés lesdes diferentes ou secrecdo de trés lesdes
diferentes. Portanto, as amostras serdo compostas de, no minimo, dois
tubos, cada um contendo material (s6 crosta ou s6 secregado vesicular) de
trés lesbes diferentes. Caso as lesdes estejam na fase de vesicula ou
pustula, SO A SECRECAO E SUFICIENTE (amostra ideal). Na secrecéo a
carga viral € maior do que nos fragmentos/crostas.

* Quando possivel, realizar a coleta de varias lesées. Maior quantidade de
material melhora a sensibilidade do método diagnéstico.

* Na presencga de poucas lesdes (insuficiente para atingir o minimo solicitado),
sugere-se coletar swab de orofaringe (acondicionar em tubo tipo Falcon
separado e SEM meio de transporte);

*+ Sangue ndo é um material indicado para deteccdo de poxvirus, pois o
periodo de viremia alta €& anterior ao aparecimento das pustulas que,
normalmente, é quando o paciente comparece a um posto de atendimento;

* A coleta de soro é importante para verificar a soroconversao. Para fins de
diagnostico, s6 se for associado a uma clinica muito clara e sugestiva;

* Enviar as amostras o mais rapido possivel. No caso de impossibilidade de
envio, a amostra de lesdes podera ser mantida a temperatura de 2 a 8 °C

por até 7 (sete) dias.

Em sintese

As amostras biologicas para diagnéstico diferencial e especifico para Monkeypox, que

devem ser coletadas do paciente e enviadas ao Lacen ES sao:

6 swabs, no minimo, de secregado de lesdes diferentes (3 por tubo) e 5 ml de soro.
ou
6 crostas/fragmentos, no minimo, de lesdes diferentes (3 lesdes por tubo), e 5 ml de

SOro.
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6.2. DOCUMENTAGAO E ORIENTAGOES NECESSARIAS PARA ENVIO DE
AMOSTRAS PARA O LACEN-ES
Para envio das amostras para diagndstico de Monkeypox ao LACEN-ES,
sa0 necessarios os seguintes documentos impressos:
* uma via da requisicao do GAL;
* uma via da notificagdo e-SUS Monkeypox; e
* duas vias do relatério de exames requeridas no GAL.

No campo “Observagdes” na requisicdo do GAL as seguintes informacdes
devem ser indicadas: data de inicio da febre, data de inicio da erupgao cuténea, data
da coleta da amostra, estado atual do individuo, estagio das erupgdes cutaneas,
sitio/local de coleta das lesdes, se foi vacinado contra variola e outras informacdes

sobre o estado de saude do paciente

Identificagcao das amostras:

As amostras deverdo ser identificadas adequada e individualmente com
etiquetas de forma a nao ocultar o nivel do volume da amostra contida no tubo.
Preferencialmente, utilizar etiquetas impressas do GAL (por amostra).

Quando manual, a etiqueta deve constar o nome completo do paciente, data
de nascimento, data da coleta, natureza da amostra/material (ex., secregéo,
fragmento) e sitio da amostra/localizagéo (ex., brago direito, regido perianal, face).

Para escrita manual, devem ser utilizadas canetas resistentes a umidade.

Acondicionamento de amostras bioldgicas para transporte:
As amostras devem ser organizadas em galerias ou suportes adequados e
nunca soltas dentro da caixa térmica. A montagem da caixa térmica deve ser

realizada com gelo reciclavel que deve ser higienizado a cada envio.

As amostras devem ser mantidas durante todo o transporte entre 2 e 8 °C. A

organizacgao da caixa deve ser por sequéncia de ficha e amostra.

Fornecimento do kit de coleta:

O kit de coleta € composto por tubos tipo Falcon secos e swabs Rayon,

sendo fornecidos pelo LACEN. Podem ser retirados no setor de Recepgao de
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Amostras Biologicas (Triagem) mediante oficio da empresa/orgdo informando a

quantidade e local para distribuicdo/uso.

Em caso de duvidas em relagdo a solicitagao e retirada do kit, entrar em

contato com o setor de Triagem pelo e-mail lacen.triagem@saude.es.gov.br ou por
telefone 27 3636-8382.

Para o transporte do kit, o servigo devera disponibilizar caixa de transporte

limpa e sem gelo, diferente daquela que transporta amostras bioldgicas. As

orientagbes para procedimentos,

resumidas no quadro 2.

Quadro 2. Resumo do diagnéstico laboratorial para MONKEYPOX.

armazenamento e acondicionamento estio

em fase aguda
da doenca.
Sugere-se

coletar secrecéo

de mais de uma

les&o (min. 6).

20 °C ou menos)
por até 7 dias. Apos
7 dias, armazenar
em - 20 °Cou

menos.
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gelo reciclavel.

Amost | Tipo de _ Acondicioname
| Procedimento de | Armazenamento e .
ra | Diagnosti _ nto e Observacoes
o Coleta Conservagéo
Clinica co Transporte
Secre | Biologia Coletar as Armazenar em tubo | Acondicionar Os frascos
cao de | Molecular| amostras de de transporte seco, | em caixa de devem,
Lesdo | (PCRem | secrecao das SEM adicao de transporte de | obrigatoriamente
Tempo |lesdes com swab meios de amostra , conter rotulo
Real) de Dacron, transporte. Apés a biolégica com as
poliéster, Rayon | coleta, refrigerar (2 -| (Categoria B seguintes
ou nylon secos, | 8 °C) ou congelar (- | UM/3373) com | informacgdes:

nome completo
do paciente,
data de
nascimento,
data da coleta,

natureza (tipo de




Crosta
s

(Rasp

_ coleta, refrigerar (2 -
agem | (PCR em | tardia da doencga.
8 °C) ou congelar (-
ou Tempo Sugere-se
20 °C ou menos)
Fragm | Real) | coletar crosta de . ]
. ] por até 7 dias. Apés
ento) lesdo de mais de .
B . 7 dias, armazenar
uma lesao (min.
em - 20 °Cou
6).
menos.
Soro

Armazenar em tubo

Coletar
de transporte seco,
fragmentos o
SEM adicao de
secos e/ou ]
_ . meios de
Biologia raspar crostas

. transporte. Apéds a
Molecular| em fase mais

Biologia | Coletar sangue |Manter em geladeira

Molecular | suficiente para Entre 2 a 8°C por
e obter 5 mL de | até 24 horas apéds a
Sorologia soro apés coleta ou em freezer
centrifugacao, a-20°C até o
sendo a coleta | momento do envio.
realizada até o 5°
dia a partir do
inicio dos

sintomas.
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Coletar 1 swab
de secrecao de
orofaringe e

acondicionar em

Armazenar em tubo

tubo seco. de transporte seco,
Utilizar swab SEM adicao de
) . ultrafino meios de
Biologia
Secre (Alginatado ou | transporte. Apods a
Molecular
cao de Rayon), com | coleta, refrigerar (2 -
| (PCR em ]
Orofari haste flexivel, | 8 °C) ou congelar (-
Tempo )
nge Real alginatado e 20 °C ou menos)
ea
) esteéril, por até 7 dias. Apos
introduzindo o 7 dias, armazenar
swab na regido em -20°Cou
posterior da menos.
faringe e
tonsilas, evitando
tocar na lingua.
Armazenar em tubo
de transporte seco,
Coletar 1 swab SEM adicao de
anal e meios de
Biologia o
acondicionar em | transporte. Apos a
Molecular )
Swab tubo seco. coleta, refrigerar (2 -
(PCR em ”
Anal Utilizar swab de | 8 °C) ou congelar (-
Tempo .
Dacron, poliéster,| 20 °C ou menos)
Real)

Rayon ou nylon

SeCos.

por até 7 dias. Apos
7 dias, armazenar
em-20°Cou

menos.

Fonte: Sala de Situagao, MS, 2022, adaptado por Lacen-ES
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7. NOTIFICAGAO DE CASOS
Todo caso, que atender a definigdo do Ministério da Saude (MS), devera ser
notificado, em até 24h, no sistema de vigilancia em saude do Estado, e-SUS/VS

(esusvs.saude.es.gov.br), na ficha B04-Monkeypox.

8. MONITORAMENTO DE CASOS

Recomenda-se o monitoramento diario dos individuos com alto risco de
desenvolver as formas graves (criangas, gestantes e imunodeprimidos), alertando
para os sinais de gravidade e a necessidade de retornar para avaliagao presencial e

possivel encaminhamento para atendimento especializado, quando necessario.

Possiveis complicagdes:
» Cutaneas: infeccbes secundarias, lesdes cutaneas permanentes, perda de fluidos
por exsudacao, lesdes dolorosas em mucosas;
* Oculares: infecgdes secundarias, reducao da acuidade visual, ulceras na cérnea,
cegueira;

* Pulmonares: broncopneumonia, insuficiéncia respiratéria.

O monitoramento se dara a partir da notificacdo dos casos suspeitos no e-
SUS/VS, através de planilha atualizada diariamente, com informagdes pessoais e os
respectivos resultados de exames disponibilizados no GAL/LACEN ES. O
acompanhamento sera realizado através de contato telefénico pela equipe da
Vigilancia Epidemiologica (VE) e/ou através de visita domiciliar pela equipe da
Atencéo Primaria.

Os casos serao monitorados diariamente (a cada 24h) quanto a evolugao de
sinais e sintomas por um periodo de 21 dias a partir do inicio dos sintomas ou até o

desaparecimento das lesoes.

9. RASTREAMENTO E MONITORAMENTO DE CONTATOS

O rastreamento de contatos € uma medida fundamental de saude publica

para controlar a propagacdo de patégenos de doengas infecciosas, como
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Monkeypox. Permite a interrup¢do da transmissdo e também pode ajudar as
pessoas com maior risco de desenvolver doenga grave para identificar mais
rapidamente sua exposi¢cao, para que possam monitorar seu estado de saude e
procurar atendimento médico rapidamente no caso de se se tornarem sintomaticos.

Os casos podem ser solicitados a identificar contatos em varios contextos,
incluindo domicilio, local de trabalho, escola/bercario, contatos sexuais, saude
(incluindo exposigéao laboratorial), templos religiosos, transporte, esportes,
bares/restaurantes, encontros sociais, festivais e quaisquer outras interagdes
lembradas. Listas de presenca, passageiros manifestos, entre outros podem ser os
meios utilizados na identificacdo dos contatos.

Um contato é definido como uma pessoa que, durante o periodo de inicio dos
sintomas até quando ocorreu queda das crostas de um caso confirmado ou provavel,
teve uma ou mais das seguintes exposigoes:

» Contato fisico direto pele a pele (como tocar, abracar, beijar, contato intimo ou
sexual);

+ Contato com materiais contaminados, como roupas ou roupas de cama,
incluindo material desalojado da roupa de cama ou superficies durante o
manuseio de roupas ou limpeza de salas contaminadas;

« Exposicéao respiratoria, cara a cara, prolongada sem uso de mascara;

» Exposicdo respiratoria ou exposicdo da mucosa ocular ao material da lesao (por
exemplo, crostas/crostas) de uma pessoa infectada; também se aplica a
profissionais de saude potencialmente expostos na auséncia de uso adequado

de equipamento de protecdo individual (EPI).

Os contatos foram classificados de acordo com o risco, a saber:

ALTO RISCO
Exposicao direta da pele, membranas mucosas, secre¢des respiratorias de
uma pessoa com ou suspeita de Monkeypox, fluidos corporais (por exemplo, lesdo
vesicular ou fluido pustulosa) ou material potencialmente infeccioso (incluindo roupas
ou roupas de cama) se nao estiver usando EPI adequado. Isso inclui:
* Inalagao de goticulas ou poeira da limpeza de salas contaminadas;

* Exposi¢cdo da mucosa com fluidos corporais;
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Contato fisico com alguém que tenha Monkeypox, incluindo contato direto
durante atividades sexuais (contato face a face, pele a pele, boca a pele,
exposicao a fluidos corporais ou materiais ou objetos);

Compartilhando uma residéncia (permanente ou ocasionalmente) durante o
periodo de incubacéo;

Ferimento por material perfurocortante de um dispositivo contaminado ou

através de luvas contaminadas.

RISCO MEDIO

Nenhum contato direto, contudo, esteve proximo com paciente sintomatico

para Monkeypox sem utilizar EPIl adequado.

RISCO MINIMO

Contato com uma pessoa provavel ou suspeita em ambiente que possa ser
contaminada com Monkeypox, usando EPI apropriado e sem quaisquer
violagdes conhecidas de EPI ou de procedimentos de colocacgao e retirada;

Contato num ambiente externo com um caso sintomatico sem proximidade

ou contato fisico.

Os contatos devem ser monitorados pelas vigilancias epidemioldgicas

municipais diariamente (a cada 24h) quanto ao aparecimento de sinais e sintomas

sugestivos de Monkeypox por um periodo de 21 dias a partir do ultimo contato com

um caso provavel ou confirmado durante o periodo infeccioso seguindo as seguintes

orientacdes:
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Os contatos devem monitorar sua temperatura axilar duas vezes ao dia;

Os contatos assintomaticos (incluindo os profissionais de saude) ndo devem
doar sangue, células, tecidos, 6rgaos, leite materno ou sémen enquanto
estiverem sob vigilancia dos sintomas;

Os contatos assintomaticos podem continuar as atividades diarias de rotina,
como ir ao trabalho e frequentar a escola (ou seja, ndo € necessario
isolamento);

Um contato que desenvolva sinais/sintomas iniciais diferentes de erupcao

cutanea deve ser isolado e observado nos préximos 7 dias. Caso nenhuma



erupgao se desenvolva, o contato pode SAIR DO ISOLAMENTO e retornar
ao monitoramento da temperatura pelo restante dos 21 dias;

* Se um contato desenvolver erupcao cutdnea OU febre OU adenopatia,deve
ser isolado e avaliado como caso suspeito e uma amostra deve ser coletada

para analise laboratorial para deteccdo da Monkeypox.

10. ORIENTAGAO PARA GRUPOS DE ATENGAO

10.1 MULHER GESTANTE E PUERPERA

Pouco se conhece sobre os impactos da Monkeypox em relagdo as
gestantes e puérperas, porém as mesmas sao consideradas grupo de risco devido a
imunidade diminuida nesse periodo.

A OMS recomenda que gestantes e puérperas com formas leves ou sem
complicagbes de Monkeypox podem ser monitoradas por meio do isolamento
domiciliar pelo municipio, e quando houver manifestacédo da doenga na forma grave
ou com complicacdes a internagcdo em uma unidade hospitalar deve ser considerada
para acompanhamento, pois requerem cuidados de suporte otimizados e/ou
intervencdes que melhoram a sobrevida materna e fetal.

Ainda existem limitacbes de estudos que embasam a transmissao vertical
por meio da infeccdo pelo virus Monkeypox, bem como desfechos desfavoraveis
para o feto, como aborto espontaneo e natimortos. Gestantes e puérperas que se
recuperaram da Monkeypox estdo aptas a realizar pré-natal, pos-parto ou cuidados
pos aborto, conforme apropriado.

Durante o parto, caso o mesmo seja hospitalar, recomenda-se a triagem de
acompanhante de escolha da parturiente, e caso haja suspeita, providenciar outro
acompanhante saudavel em acordo com a mulher. Cabe ressaltar que todas as
medidas de prevengao e controle devem ser adotadas na hora do parto, bem como
na permanéncia pos-parto.

A placenta e qualquer tecido ou fluido relacionado a gravidez, como fluido
amniodtico ou tecido fetal, devem ser descartados seguindo protocolos especificos de
controle de infecg&do para materiais potencialmente infecciosos.

Em relagdo ao aleitamento materno, deve-se analisar caso a caso, levando

em consideracgao o estado fisico geral da mée e a gravidade da doencga, o que pode
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impactar na transmiss&o para a doenga, devido ao contato proximo prolongado.

Reforcamos que todas as gestantes com Monkeypox confirmada e seus

bebés devem serdo monitorados pelo municipio de residéncia.

10.2 BEBES E CRIANGAS INFECTADAS

De acordo com a OMS, esse publico deve seguir as seguintes orientagdes:

Recém-nascidos de maes com Monkeypox devem ser monitorados para
investigac&o de possivel exposigéo, infecgdo congénita ou perinatal;

A definigdo de contato préximo também se aplica para maes e bebés;
Criangas e bebés expostos ao Monkeypox devem ser vacinados de acordo
com o calendario nacional de vacinagao de rotina e terem suas vacinas em
dia, quando possivel,

As criangas nao devem dormir no mesmo quarto ou cama ou beber/comer
com os mesmos utensilios que um individuo com Monkeypox;

Dados de pequenos estudos e relatos de casos sugerem que as criangas
podem estar em maior risco do que os adultos para forma grave da doenca,
como encefalite e sepse, bem como morte; Tendo em vista esses riscos em
potencial, o monitoramento desse publico deve ser continuo, se necessario
realizar internagao para identificar a progressao da doenca e, se ocorrerem,
reconhecer e tratar as complicagdes com cuidados de suporte otimizados.
Criangas ndo devem ser isoladas sozinhas, € necessario uma pessoa (pais
ou cuidador), que seja saudavel e nao esteja em alto risco, prestando

cuidados a crianga.

10.3 POPULAGAO SEXUALMENTE ATIVA

A recomendacéo advinda da OMS é que pacientes suspeitos de Monkeypox

e com lesbes, devem ser aconselhados a se abster de sexo até que TODAS as

lesbes cutaneas tenham desaparecido e uma nova camada de pele tenha se

formado por baixo.

Ainda é desconhecido a potencial transmissao por via sexual, contudo sabe-

se que o contato direto com pele infectada ou lesdes mucocutaneas pode amplificar

a transmissao e, portanto, a abstencdo da atividade sexual durante o periodo

infeccioso visa diminuir o risco de transmissao da doenca.
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O uso de preservativos é recomendado durante atividade sexual (receptiva e
insertiva oral/anal/vaginal) por 12 semanas apds a recuperagdo no intuito de

prevencao de uma possivel transmissao da Monkeypox.

10.4 IMUNOCOMPROMETIDOS

A presenca de imunossupressao (por exemplo, infecgao por HIV, leucemia e
outros) e outras doengas sistémicas subjacentes podem contribuir para doenca
grave, sequelas clinicas e aumento do risco de mortalidade. Lesdes na pele podem
resultar em perda de sua integridade, dor, ulceragdo e infeccdo bacteriana
secundaria. As complicagcdes e as sequelas geralmente seguem a atividade viral ou
infeccdo bacteriana secundaria.

Acometimento extenso da pele e sintomas gastrointestinais podem causar
desequilibrio de fluidos e contribuem para a desidratagdo. Outras complicacbes
podem incluir broncopneumonia, ceratite e ulceragcdo da cérnea, sepse, encefalite e
morte.

De acordo com a OMS, pacientes imunocomprometidos devem ser
hospitalizados para monitoramento mais préximo e cuidados clinicos sob

precaucdes de isolamento apropriadas.

10.5 PROFISSIONAL DE SAUDE

Os profissionais de saude e os membros da familia estdo em maior risco de
infecgdo. Quando o atendimento ocorrer diretamente ao paciente suspeito ou
confirmado de Monkeypox ou se houver manuseio de amostras de fluidos corporais
deve ser implementado medidas de precaugdes padrao.

Para exposigao ocupacional a Monkeypox recomenda-se:

* Um plano institucional de avaliagéao e manejo de casos;

* Os profissionais de saude que tiverem uma exposicao ocupacional (ou seja,
sem uso de EPI| adequado) n&o precisam ser excluidos do trabalho se
estiverem assintomaticos, mas devem ser submetidos a vigilancia ativa dos
sintomas por 21 dias apds a exposicao; e serem instruidos a ndo trabalhar
com pacientes vulneraveis;

* O profissional que desenvolva sinais/sintomas iniciais diferentes de erupcao
cutdnea deve ser isolado e observado nos proximos 7 dias. Se nenhuma

erupgcdo se desenvolver, ele pode retornar ao monitoramento da
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temperatura pelo restante dos 21 dias;
* Se o profissional desenvolver erupcédo cutanea OU febre OU adenopatia,
deve ser isolado e avaliado como caso suspeito e uma amostra deve ser

coletada para analise laboratorial para detecgao da Monkeypox.

11. ORIENTAGOES PARA A ASSISTENCIA

O atendimento inicial deve ser realizado, preferencialmente, nas Unidades
Basicas de Saude (UBS) da Atencdo Primaria. Sendo assim, € importante a
orientagdo de toda a equipe de saude em relagdo a Monkeypox, a fim de estar
vigilante quanto a presencga dos sinais e sintomas na populag¢ao adscrita, objetivando
identificar precocemente possiveis casos e prestar a assisténcia necessaria na
Atencdo Primaria a Saude (APS) e referenciar o paciente ao ponto de atencéo
especializada/hospitalar para casos que apresentem sinais de gravidade, ou
necessitem de monitoramento.

O individuo que busca atendimento devido a lesdes cutaneas agudas e febre
deve ser priorizado, em qualquer nivel de atengdo. No momento do acolhimento,
sugere-se que O paciente receba uma mascara cirurgica, com orientagao quanto a
forma correta do seu uso, e seja conduzido para uma area separada dos outros
usuarios.

A anamnese e o exame fisico do individuo sao fundamentais para
estabelecer as hipéteses diagndsticas e direcionar a investigagdo laboratorial na
suspeita de Monkeypox. O anexo 1 apresenta imagens que podem auxiliar no
diagnéstico diferencial para Monkeypox. A avaliagdo, com registro no prontuario,
deve conter informagdes sobre sinais e sintomas e a presenca de fatores de risco.

Sendo diagnosticado como caso suspeito de Monkeypox, o paciente deve
ser mantido isolado (precaugdes para contato e goticulas). As lesdes de pele em
areas expostas devem ser protegidas por lencgol, vestimentas ou avental com
mangas longas.

A notificagéo a vigilancia epidemiologica deve ser imediata e ser realizada a
coleta dos exames laboratoriais. A referéncia municipal para coleta dos exames
laboratoriais em adultos é a UPA Marbrasa, de segunda a sexta-feira, de 07h as 13h,
e o Pronto Atendimento Infantil, para menores de 16 anos, de segunda a sexta-feira,
de 07h as 16h.
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Em relagcdo a pacientes que necessitarem de internagdo hospitalar (atencao
terciaria), os hospitais de referéncia para o a regiao Sul sdo — conforme quadro 3:
* Adultos:
o Hospital Sdo José do Calgado (HSJC);
o Unidade Integrada Jerénimo Monteiro (UIJM).
« Criangas (menor de 16 anos):
o Hospital Infantil Francisco de Assis (HIFA);
o Hospital Sdo José do Calgado (HSJC).

Em relagdo aos pacientes com bom estado geral, recomenda-se que seja
prescrito tratamento sintomatico e orientado ao paciente a realizagao de isolamento
domiciliar até o desaparecimento das crostas. Outras medidas devem ser adotadas

segundo notas técnicas expedidas pela SESA.

As figuras 3 e 4 apresentam o fluxo assistencial para Monkeypox no municipio.

A figura 5 apresenta o fluxo que orienta a coleta de exames laboratoriais.
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Figura 3. Fluxo assistencial para Monkeypox: Definicao de caso suspeito e

unidade de referéncia

Fluxo assistencial do Monkeypox — Definicdo de caso suspeito e unidades de referéncia

*Atendimento 24 horas, sendo o melheor horario para coleta: segunda-feira a sexta-feira, das 07h as 16h.
**Atendimento 24 horas, sendo o melhor hordrio para coleta: segunda-feira a sexta-feira, das 07h s 13h.

As orientagdes em relagdo ao hordrio se ddo pela logistica de transporte das amostras coletadas.

Caso o paciente retorne para casa e tenha que buscar o local de referéncia nos dias e hordrios citados acima,
orientar o isclamento domiciliar.

Fonte: SEMUS, 2022.
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Figura 4. Fluxo assistencial para Monkeypox: Manejo clinico de casos

suspeitos.

Fluxo assistencial do Monkeypox — Manejo clinico de casos suspeitos
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Figura 5. Fluxo assistencial para Monkeypox: coleta de amostras.

Fluxo assistencial do Monkeypox — Coleta de amostra (UPA Marbrasa)

CASO SUSPEITO: Individuo de qualquer idade que, a partir de 15 de margo de
2022, apresente inicio subito de febre, adenomegalia e erupg¢do cutaneaaguda
do tipo papulovesicular de progressédo uniforme.
ATENGAO: E fundamental uma investigagdo clinica e/ou laboratorial no intuito
de descartar as doengas que se enguadram como diagndstico diferencial®

NOTIFICACAO IMEDIATA NO ESUS/VS

Coleta de amostras e envio ao Laboratdrio do Centro Municipal de Saude
1. Material vesicular (Secrecao da vesicula): Swab
2. Crosta (crista da lesdao): raspado ou fragmento

3. Sangue total:15 ml
4. Urina: 15mg¢

5. Secrecao naso/orofaringe*: 2 secrecoes de nasofaringe / 1 secrecao faringe

*Secrecdo de naso/orofaringe somente na impossibilidade da coleta do material vesicular.

Encaminhar amostras em até 30 minutos apos a coleta, para o Laboratorio do Centro Municipal de Saude.
ATENCAO! Imprimir a ficha de notificagio preenchida no ESUS/VS e encaminhar junto com as amostras

Para coleta de SWABS:

' 1. Monte a bancada de trabalho com os

equipamentos recomendados para
coleta de amostras de swab (swab,
bisturi, agulha, EP1);

2. Rotular os frascos de swab com o
nome completo do pacients, data da
coleta da amostra 2 natureza da
amostra (tipo de espécime bioldgico);

3. Faca a higiene das m3os e use os EPIs
apropriados;

4. Higienize a lesSo0 com gaze/falgoddo
embebido com alcool e deixe secar.

5. Use o bisturi estéril descartavel (ou
agulha calibre 26) para abrir e remover a
parte superior da vesicula ou pustula.

6. Remova o swab estéril da embalagem

e esfregue vigorosamente o fundo da
lesdo com o swab.

7. O liquido da lesdo deve ser visivel no
swab.

8. Coloque o swab de wvolta no tubo e
feche.

Q9. Nescarts o hicturi o
| recipiente para
\, perfurocortantes.

agulha no
objetos

Para coleta de CROSTAS:

1. Monte a bancada de trabalho com os | |

equipamentos recomendados para
coleta de amostras de crostas (swab,
tubo tipo Falcon, agulha, EP1);

2. Rotule 2 tubos falcon com o nome
completo do paciente, data da coleta
da amostra e natureza da amaostra (tipo
de espécime biclégico);

3. Faca a higiene das mios e use os EPIs
apropriados;

4. Higienize a les3o com gaze/falgod3o
embebido com alcool e deixe secar;

5. Use a agulha para soltar e levantar a
crosta/fragmento;
6. Uma wvez removido, coloque a

crosta/fragmento em um tubo tipo
Falcon esteril;

7. Selecione uma segunda
crosta/fragmento de um local diferente
no corpo e repita as etapas 3-5.
Cologue a amostra Nno tubo rowlado;

8. Descarte o bisturi ou agulha no
recipiente para objetos
perfurccortantes.

Para coleta de SECRECAO ORO-NASOFARINGE:

1. Monte a bancada de trabalho com os eguipamentos recomendados para coleta
de amostras de secrecdo oro-nasofaringe (swab e EPI);

2_ Rotular os frascos de swab com o nome completo do paciente, data da coleta da
amostra e natureza da amostra (tipo de espécime biologico);

2. Faga 2 higiene das m30s & use os EPls apropriados;

4. Remova o swab estéril da embalagem e insira na narina do paciente até
encontrar resisténcia na parede posterior da nasofaringe;

5. Realizar movimentos rotatonos por 10 segundos e, em seguida, retira-lo;

Para coleta de SORO:

1. Monte o equipamento
recomendado para coleta de sangue
(torniquete, aleool, agulha
vacutainer, porta vacutainer, tubo de
soro separador, EPI);

2. Rotule o tubo de soro com o
nome completo do paciente, data da
coleta da amostra e natureza da

amostra (tipo de espécime
biolégica);
3. F a higiene das mos e use os

EDIs aproapriados;

4. Colete sangue do paciente
suficiente para 4-5 ml de soro;
Observagdo: Casc © tubo seja

\_8. Cologue o swab de volta no tubo e feche.

Fonte: SEMUS, 2022
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fabricado em wvidro, emrclar em
| tecido e adicicnar em wum tubeo
‘. falcon.

./ Urina: i
1. Coletar 10 — 15 ml de urina até 15
dias apds inicic dos sintomas em
recipiente secn, sem adicio de
conservantes. Enwvio imediato. Manter
em temperatura entre 2 - 8 2C dentro

. de uma hora apods a coleta.

"
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MNOTA: Para diagnostico do virus
Nnunkeypox, € indispensavel a
coleta de swabs contendo
secrecdio de vesiculas efou crostas
(raspagem ou fragmentos).
Amostras de soro, urina e secrecdo
de oro-nasofaringe ndo podem ser
utilizadlas com seguranga para
diagnostico de infecgdo por
"-\_ Monkeypox virus.




Quadro 3. Hospitais de Referéncia Adulto e Infantil.

Regional de
Saude

Hospital de Referéncia Adulto

Hospital de Referéncia Infantil

Metropolitana

Hosp Estadual de Vila Velha (HEVV)

Hosp Estadual Infantil Alzir
Bernardino Alves (HEIMABA)

Hosp Universitario Cassiano Anténio
de Moraes (HUCAM)

Hosp Estadual Infantil Nossa
Senhora da Gléria (HEINSG)

Hosp Dr Alceu Melgaco Filho
(HDAMF)

Central/Norte Hosp Estadual Roberto Arnizault Hospital S&o José (HSJ)
Silvares (HERAS)
Hosp S3o José do Calgado (HSJC) L-IHo”s:pA)lnfantll Francisco de Assis
Sul

Unidade Integrada Jerénimo Monteiro
(UIJM)

Hosp Sao José do Calgado
(HSJC)

Fonte: SESA/SSAS

12. RECOMENDAGAO DE MEDIDAS DE RESPOSTA A DOENGA CAUSADA
PELO ViIRUS MONKEYPOX

12.1 GESTAO MUNICIPAL

Compete a Gestdo municipal executar as agbes para evitar a propagagao da

doencga e mitigar os seus impactos, organizadas/orientadas pela Gestao estadual.

Gestao Municipal:

* Garantir a execugao das acbes de prevencdo e controle da infeccao
humana pelo MPXV;

* Acompanhar as notas técnicas e informagbes sobre a doencga, garantindo

cumprimento das mesmas nos equipamentos municipais;

» Capacitar os profissionais de saude e implementar as medidas protetivas,

com o apoio da Gestéo estadual;

* Elaborar e divulgar o fluxograma de manejo sobre a MPXV no municipio;

* Divulgar dados atualizados sobre o status da disseminagcdo da doenga no

municipio,

bem como atualizar orientagbes, documento de duvidas

frequentes e outras informagdes de relevancia nacional e estadual no site

da Prefeitura Municipal;

* Elaborar e divulgar Boletins Epidemiolégicos com periodicidade semanal

para atualizagdo da situagdo epidemiolégica do Estado e das agdes de
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enfrentamento.
* Promover capacitacbes para notificagdo dos casos, capacitagcdes sobre
diagndstico e manejo clinico e laboratorial de MPXV, e para atualizagdo dos

profissionais de saude para a gestao clinica e laboratorial dos casos.

12.2 VIGILANCIA EM SAUDE E ASSISTENCIA MUNICIPAL

A partir do plano Nacional de Contingéncia para Monkeypox, A SESA
elaborou as recomendacdo de medidas de resposta a doenca causada pelo virus
Monkeypox, incorporando as diretrizes nacionais e incluindo as especificidades
estaduais. Desta forma, ficam recomendadas as seguintes acbes para o0s

componentes da Vigilancia em Saude (VS) e Assisténcia (AS), a saber:

a) Vigilancia Epidemiolégica

« Sensibilizar a rede de vigilancia e atencdo a saude organizadas sobre a
situacéo epidemiolégica do Municipio e as agdes de enfrentamento;

* Definir pontos focais na SAVS, VE e APS, assim como na rede hospitalar
para comunicagao rapida em casos de emergéncias;

* Revisar as definicdes de vigilancia sistematicamente, diante de novas
evidéncias ou recomendacoes da OMS;

» Elaborar orientagdes para trabalhadores em conjunto com o CEREST, em
especial do setor saude e articular a divulgagao;

* Articular com a Geréncia de Transporte, fluxo para transporte de amostras
para exames;

* Promover capacitagdes para os servicos de atencido a saude de acordo com
as necessidades elencadas pelas instituicbes e de acordo com eventuais

atualiza¢des do agravo.

b) Vigilancia laboratorial — Laboratério Municipal
* Processar as amostras em até 30 minutos e encaminhar ao LACEN ES,

garantindo o acondicionamento e transporte das amostras de casos;

* Fazer o langamento no GAL das amostras a serem enviadas ao LACEN ES.
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c) Vigilancia do 6bito

* Recolher as declaragbes de 6bito (DO) nos hospitais semanalmente,
identificando as que possuem codigo B04 (Variola dos macacos
[Monkeypox]) e informar a Vigilancia Epidemiolégica imediatamente,

* Atribuir o codigo B04 (Variola dos macacos [Monkeypox]), contido no
Capitulo 1, CID-10, na classificagéo e codificagdo das causas de morte no
contexto da Monkeypox, no ambito do Sistema de informacado de
Mortalidade  (SIM), conforme orientado na Nota Informativa
118/2022/CGIAE/DAENT/SVS/MS;

* Analisar as causas diretas e fatores determinantes do 6bito.

d) Vigilancia Sanitaria

A partir do plano Nacional e Estadual de Contingéncia para Monkeypox, a
Vigilancia Sanitaria elaborou as recomendag¢ao de medidas de prevencao a doenca
causada pelo virus Monkeypox, incorporando as diretrizes nacionais e estaduais.

Desta forma, ficam recomendadas as seguintes agdes, a saber:

A area responsavel na ANVISA pela regulagdo dos servigcos de saude e de
interesse da saude, incluindo as orientacbes para prevencdo e controle das
infeccbes relacionadas a assisténcia a saude e outros eventos adversos dentro
desses servicos, emitiu a NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N° 03/2022 com
orientagcdes para prevencao e controle da transmissdo da Monkeypox nos servigos
de saude. Essa e outras orientagdes, com foco na seguranga sanitaria desses
servigos, serao emitidas e atualizadas a medida que novas evidéncias cientificas e
necessidades forem identificadas, visando o controle e a redugdo do risco de
disseminacao desse agravo entre os usuarios e profissionais dos servicos de saude

e de interesse para a saude. Nas acdes de VISA Municipal, recomenda-se a equipe:

» Orientar as equipes de que todos os EPIs e os materiais de coleta nao
reutilizaveis (descartaveis) devem ser colocados em sacos de risco biolégico
para manuseio como residuos infectantes, conforme normatizacédo (RDC n°
222/2018);

» Todos os equipamentos reutilizaveis devem ser limpos e desinfetados de
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e)
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acordo com os procedimentos operacionais padrao do servicgo;

* Todas as superficies devem ser completamente limpas com solugéo clorada a
0,5% ou outro saneante desinfetante de alto nivel regularizado pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA,;

* AcOes de educacéao sanitaria para eventos de massa municipal,

» Reforcar a importancia do uso de Equipamentos de Protecdo Individual para
os trabalhadores de saude, conforme recomendacgao da Anvisa (Nota Técnica
GVIMS/GGTES/DIRE3/ANVISA N° 03/2022, disponivel em
https://www.gov.br/anvisa/pt
br/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/notas-tecnicas/nota-
tecnicagvims ggtes-dire3-anvisa-no-03-2022-orientacoes-para-prevencao-e-
controle-damonkeypox- nos  servicos-de-saude-2013-atualizada-em-02-06-
2022).

Vigilancia em Saude do Trabalhador

Divulgar protocolos e notas técnicas com orientagcdes sobre as medidas de
prevencgao;

Apoiar e orientar municipios da regido Sul e/ou servicos de saude para
monitoramento de casos em trabalhadores e o correto preenchimento dos campos
relacionados ao trabalho, na Ficha do ESUS-VS (campos “Ocupacao”, “relagdo com
o trabalho”, “Nome da Empresa/Empregador”,” informagédo sobre emissdo de CAT”
e “ uso de EPI por trabalhadores da saude);

Realizar a investigacao dos casos suspeitos e confirmados com o trabalho e o
contato destes com outros trabalhadores nos ambientes de trabalho;

Identificar a implementagc&do das medidas preventivas e de controle da Monkeypox;
Verificar o fornecimento adequado dos Equipamentos de Protecao Individual (EPI);
Verificar as condi¢des sanitarias e de conforto dos ambientes compartilhados pelos
trabalhadores;

Identificar as medidas adotadas para o controle e monitoramento dos trabalhadores
afastados;

Investigar surtos relacionados ao trabalho;



f)

Investigar a relagdo da doenga com o trabalho;

Propor intervengbes nos ambientes e processos de trabalho como acgdes de

educacao em saude do trabalhador para profissionais de saude e demais grupos de

trabalhadores vulneraveis.

Imunizagao

Acompanhar a aquisi¢ao, pelo MS/Governo Estadual, da vacina Monkeypox;

Elaborar e divulgar Estratégia Municipal de Vacinagdo Contra o Virus, com
base no cenario epidemioldgico e disponibilidade de imunobioldgicos;

Acompanhar e monitorar a logistica e a distribuicdo para as vacinas MPXV,
quando houver, e outros insumos, quando disponiveis;

Apoiar a adogao de politicas e agbes de educagdo em saude publica
referente a vacinacdocontra a doencga;

Apoiar e monitorar a operacionalizagao da vacinagao contra a monkeypox;

Apoiar para o fortalecimento do registro das doses aplicadas da vacina
monkeypox que possibilitara o acompanhamento das coberturas vacinais e as

taxas de abandono de forma oportuna.

g) Assisténcia em Saude
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Garantir o funcionamento adequado e a oportuna organizagdo da rede de
atencgao para atendimento aos casos de MPXV, conforme figuras 3, 4 e 5.
Implementar medidas de prevengao e controle para MPXV.

Apresentar o plano de contingéncia aos Estabelecimentos de Assisténcia a
Saude e orientar quanto a importancia do acolhimento, reconhecimento
precoce e controle de casos suspeitos ou confirmados para a infec¢ao
humana pelo MPXV na rede publica e privada.

Garantir coleta, acondicionamento e transporte oportunos e adequados das
amostras para diagnostico

Elaborar fluxos assistenciais para o itinerario do paciente e desenvolvimento
das atividades pelos profissionais na avaliacdo e monitoramento dos casos
suspeitos ou confirmados de MPX, objetivando a redugédo do risco de
transmissao da doenga.

Elaborar fluxograma de manejo clinico dos pacientes (figura 4).



* Atualizar os fluxogramas de manejo clinico, sempre que necessario.

h) Assisténcia farmacéutica e pesquisa clinica

i)

j)

k)

1)

Acompanhar as publicacbes de evidéncias cientificas a respeito de tratamentos e
vacinas para a infecgdo humana pelo MPXV;

Promover a aquisicdo e a distribuicdo dos medicamentos com atividade antiviral para
MPXV, de acordo com a elaboragdo de protocolos municipais ou determinagao da
SESA/GEAF;

Monitorar o estoque dos medicamentos com atividade antiviral para MPXV, adquiridos
e distribuidos pelo MS, no ambito da assisténcia farmacéutica, caso disponivel;
Cumprir as pautas de distribuicdo e remanejamentos dos medicamentos com atividade
antiviral para MPXV adquiridos de forma centralizada pelo MS no ambito da
assisténcia farmacéutica, caso disponivel;

m) Acompanhar dados de efetividade dos medicamentos;
n) Realizar notificagdes de farmacovigilancia, caso necessario;
o) Observar as publicagcdes de dados de reacdo vacinal em conjunto com o setor de

imunizacgao;

p) Manter interagdo com a Vigilancia Epidemiolégica e demais setores envolvidos com o

monitoramento da infec¢do humana pelo MPXV.

13. CONSIDERAGOES FINAIS

As orientagdes e informacbdes descritas acima sdo fundamentadas nas

evidéncias cientificas disponiveis e no Plano Estadual de contingéncia para

Monkeypox e poderao ser modificadas diante de novas constatagdes. Recomenda-

se a leitura de documentos complementares como informes e notas técnicas

elaboradas pelas Secretaria de Estado da Saude do Espirito Santo

(https://saude.es.gov.br/cievs)

Em caso de duvidas:

*  Email: semus.dipro@gmail.com

» Telefones (horario comercial): (28) 3155-5013

* Atualizagbes de notas técnicas, informes, boletins epidemiolégicos e

capacitacdes através do link https://saude.es.gov.br/monkeypox
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1. ANEXO | - IMAGENS DE DIAGNOSTICOS DIFERENCIAIS PARA MONKEYPOX
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Cachoeiro de Itapemirim, quinta-feira, 29 de setembro de 2022

PORTARIA N° 1.774/2022

DESIGNA GRUPO CONDUTOR NA ELABORACAO
DO PLANO MUNICIPAL DE CONTINGENCIA DE
MONKEYPOX NO MUNICIiPIO DE CACHOEIRO DE
ITAPEMIRIM.

O SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE de Cachoeiro de
Itapemirim, Estado do Espirito Santo, no uso de suas atribuigdes
legais, delegadas através do Decreto n° 15.656/2005 e Decreto
32.156/2022, tendo em vista o que consta no Processo n°
57788/2022,

CONSIDERANDO que a saude ¢ direito de todos e dever do
Estado, garantindo mediante politicas sociais e econdmicas que
visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos € ao acesso
universal e igualitario as agdes e servigos para sua promocao,
protecdo e recuperacdo, na forma do artigo 196 da Constituicao
Federal de 1988,;

CONSIDERANDO a Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, que dispde sobre as condigdes para a promogao, prote¢ao e
recuperacao da saude, organizagdo e o funcionamento dos servicos
correspondentes e d& outras providéncias.

CONSIDERANDO o Decreto Federal n° 10.212, de 30 de janeiro
de 2020, que promulga o texto revisado do Regulamento Sanitario
Internacional;

CONSIDERANDO a Organizag¢do Mundial de Saude (OMS), em
23 de julho de 2022, declarou que o surto de Monkeypox constitui
Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional,
elevando o nivel de preocupagdo com a doenga e apontando a
necessidade de ampliagdo da capacidade para contengdo da sua
transmissdo nos paises;

CONSIDERANDO as diretrizes do Plano de Contingéncia
Nacional, elaborado em agosto de 2022, e com objetivo de
organizar as agdes municipais.

RESOLVE:
Art. 1° Designar Grupo Condutor para a elaboragdo e execugdo do

Plano de Contingéncia de Monkeypox no Municipio de Cachoeiro
de Itapemirim, com os ocupantes dos cargos descritos abaixo:

NOME

CARGO

FORMACAO

Soraya Cunha Rangel Pimentel

Subsecretaria de Assisténcia ¢
Vigilancia em Saude

Enfermeira

Rosangela Maria Justo

Subsecretaria de Atengdo
Primaria

Enfermeira

Aline Lima Moreira Couto

Subsecretéria do Fundo
Municipal de Satde

Contadora

Lara Coelho Sperotto

Gerente Adjunto de Assisténcia
em Saude

Enfermeira

Jodo Paulo Pereira do
Nascimento

Gerente Adjunto de Vigilancia
em Saude

Engenheiro de Seguranga do
Trabalho

Cyntia Zucolotto Barros

Gerente de Vigilancia Sanitaria

Pedagoga

Lawrence William Fernandes

Gerente de Satde do
Trabalhador

Bacharel em Direito

Maria Cristina Fernandes

Gerente da Vigilancia
Epidemiologica

Tecndloga em Gestdo Publica

Paragrafo tnico. O titular de cada area representada no Grupo
Condutor indicara os técnicos que compordo a equipe para
desenvolvimento das agdes previstas no Plano de Contingéncia.
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Art. 2° Esta Portaria entrara em vigor na data de sua publicacao.
Cachoeiro de Itapemirim, 27 de setembro de 2022.

GEDSON ALVES DA SILVA
Secretario Municipal de Saide em Exercicio

PORTARIA N°1.782
REMANEJAMENTO DE DOTACOES ORCAMENTARIAS

O PREFEITO MUNICIPAL DE CACHOEIRO DE
ITAPEMIRIM, Estado do ESPIRITO SANTO, no uso de suas
atribuigoes legais, Resolve:

CONSIDERANDO a necessidade de adequar algumas
classificagdes das despesas, quanto a sua natureza.RESOLVE:

Art. 1° - Efetuar o Remanejamento de 100,00 (cem reais ), para
acréscimos dos seguintes sub-elementos da despesa or¢amentarias,
conforme segue:

Art. 2° - Os recursos para atender o disposto 1°, serd proveniente
do remanejamento de reducdo dos seguintes sub-elementos da
despesa orcamentaria:

Art. 3° - Esta portaria entra em vigor nesta data.

Cachoeiro de Itapemirim, 28 de setembro de 2022

VICTOR DA SILVA COELHO
Prefeito Municipal

ANEXO UNICO
Fonte Elemento Despesa Acrescimo Redugdo

ORGAO: 14 - SECRETARIA MUNICIPAL DE MANUTENGAO E SERVICOS

UNIDADE ORCAMENTARIA: 01 - SECRETARIA MUNICIPAL DE MANUTENCAO E SERVICOS

ACAO: 1.044 - EXPANSAO DE REDE DE ILUMINACAO PUBLICA

162000000000 33903912000 0,00 100,00

162000000000 33903999000 100,00 0,00

Total por Agdo 100,00 100,00

Total por Unidade 100,00 100,00

Total por Orgo 100,00 100,00

Total da Movimentagdo 100,00 100,00

PORTARIA N°1.793/2022

DISPOE SOBRE HOMOLOGACAO DE RESOLUCOES
EXARADASPELOCONDECON-CONSELHOMUNICIPAL
DE PROTECAO E DEFESA DO CONSUMIDOR.

O PROCURADOR-GERAL DO MUNICIPIO de Cachoeiro de
Itapemirim, Estado do Espirito Santo, no uso de suas atribuigoes
delegadas através do Decreto n® 31.462/2022, tendo em vista o que
consta no processo n° 60276/2022,

RESOLVE:

Art. 1° Homologar as Resolugdes n°s. 007, 008 e 009/2022,
datadas de 23 de setembro de 2022, exaradas pelo CONDECON —
Conselho Municipal de Protecdo e Defesa do Consumidor.

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.

Cachoeiro de Itapemirim, 28 de setembro de 2022.

THIAGO BRINGER
Procurador-Geral do Municipio

Secretaria Municipal de Administragdo - SEMAD



Cachoeiro de Itapemirim, sexta-feira, 30 de setembro de 2022

PODER EXECUTIVO MUNICIPAL

VICTOR DA SILVA COELHO
Prefeito Municipal

RUY GUEDES BARBOSA JUNIOR
Vice - Prefeito

DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO

Prefeitura Municipal de Cachoeiro de Itapemirim
Secretaria Municipal de Administracdo
Rua Brahim Antonio Seder, 34 - 3° Andar - Centro
Cachoeiro de Itapemirim - ES
E-mail: pmci.diario.oficial@gmail.com
(028) - 3522 4708/99924 8144

SERVIDOR CARGO EM COMISSAO PADRAO LOTACAO

Gabriel Alves Dias Assessor Técnico de Nivel Médio C5 SEMAG

Art. 2° Revogam-se as disposigdes em contrario.
Cachoeiro de Itapemirim/ES, 29 de setembro de 2022.

VICTOR DA SILVA COELHO
Prefeito

DECRETO N° 32.241

DISPOE SOBRE A NOMEACAO DE SERVIDOR PARA
EXERCER CARGO EM COMISSAO, LOTADO NA

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA - SEMFA.

O PREFEITO DO MUNICiPIO DE CACHOEIRO DE
ITAPEMIRIM, Estado do Espirito Santo, no uso de suas
atribuigoes legais,

RESOLVE:

Art. 1° Nomear o servidor abaixo mencionado para exercer o
respectivo cargo em comissio, em conformidade com o padrdo
de remuneragao citado, lotado na Secretaria Municipal de Fazenda
- SEMFA, a partir de 01 de outubro de 2022, fixando-lhe o
vencimento mensal estabelecido pela Lei Municipal n® 7940, de
10/03/2022:

SERVIDOR CARGO EM COMISSAO PADRAO LOTACAO

Assessor de Desenvolvimento
Janior

Jhonatan Bitencourt Conti

da Silva €2 SEMEA

Art. 2° Revogam-se as disposi¢cdes em contrario.
Cachoeiro de Itapemirim/ES, 29 de setembro de 2022.

VICTOR DA SILVA COELHO
Prefeito
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O PREFEITO DO MUNICIPIO DE CACHOEIRO DE
ITAPEMIRIM, Estado do Espirito Santo, no uso de suas
atribuicdes legais,

RESOLVE:

Art. 1° Homologar a Resolug¢do n° 512/2022, datada de 28 de
setembro de 2022, em anexo, exarada pelo Conselho Municipal de
Saude de Cachoeiro de Itapemirim.

Art. 2° Este Decreto entrara em vigor na data de sua publicacao.
Cachoeiro de Itapemirim/ES, 29 de setembro de 2022.

VICTOR DA SILVA COELHO
Prefeito

RESOLUCAO CMS N° 0512, DE 28 DE SETEMBRO DE 2022.

O Plenario do Conselho Municipal de Saude, no uso de suas
competéncias regimentais e atribuigdes legais conferidas pelas
Leis Federais n. 8080, de 19 de setembro de 1990, Lei n. 8.142 de
28 de dezembro 1990, e Lei Municipal n. 6.704 de 10 de dezembro
de 2012, cumprindo as disposi¢oes da Constituigdo da Republica

Federativa do Brasil de 1988 ¢ da legislagdo brasileira correlata,
em decisdo aprovada em 232? Reunido Ordinaria realizada no dia
28 de setembro de 2022.

Considerando-se que o plendrio do Conselho Municipal de
Saude realizou avaliagdo do plano de agdes da VISA — Vigilancia
Sanitaria municipal, exercicio 2022 no Municipio de Cachoeiro de
Itapemirim/ES;

Considerando que o processo de implementacdo de acdes
da subsecretaria de assisténcia a satde, e por entender que a
concretizagdo destas agdes, contribuira para o fortalecimento
das acdes de Saude e por énfase para o proprio Sistema Unico de
Saude;

Considerando-se que o processo de efetivacdo e concretizagdo
do Plano Municipal de Saude 2022-2025, aprovado através
da Resolugdo CMS n. 0445, de 25 de agosto 2022, efetiva o
fortalecimento das agdes de Saude, dando énfase para o proprio
Sistema Unico de Saude (SUS);

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar por meio da Resolugdo CMS n. 0512/2022, do
CMS - Conselho Municipal de Satde o Plano de

Contingéncia de MONKEYPOX da Secretaria Municipal de
Saude (SEMUS) de Cachoeiro de Itapemirim ES

exercicio de 2022 em consonancia com o plano municipal de
saude,

Art. 2° Destaca-se que as agdes pactuadas, e que as agdes do plano
de contingéncia estejam voltadas ao fortalecimento das agdes pela
Saude, e que contemple o monitoramento e avaliagdo semestral
dos indicadores monitorado pelo plano municipal de satde e
apresentados dentro do RDQA e junto ao Conselho Municipal de
Saude em conformidade com o SUS.

Art. 3° Fica aprovada a indicagdo dos conselheiros Eli Nicolao dos
Santos, Gustavo Vargas Nascimento, Darcy Viqueti Fassarela, Lia
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Cachoeiro de Itapemirim, sexta-feira, 30 de setembro de 2022

de Freitas Lima, Isac Juciel Franga como fiscais representantes
do Conselho Municipal de Saude para fiscalizagdo, execugdo e
acompanhamento da gestdo do Plano de contingéncia Monkeypox.

VALDIR RODRIGUES FRANCO
Presidente do Conselho Municipal de Satude
Confirmo a Resolugdo CMS n. 0512/2022, de 28 de setembro de
2022.
Homologada através do Decreto n° 32.242, de 29 de setembro de
2022.
ALEX WINGLER LUCAS
Secretario Municipal de Satde

PORTARIA N° 1.706/2022

CONSIDERADEEFETIVOEXERCICIO OAFASTAMENTO
DE SERVIDOR EM VIRTUDE DE CASAMENTO.

O SUBSECRETARIO DE GESTAO DE RECURSOS
HUMANOS do Municipio de Cachoeiro de Itapemirim, Estado
do Espirito Santo, no uso de suas atribui¢des delegadas através dos
Decretos n°s. 28.401/2019 e 31.483/2022, resolve:

Art. 1° Considerar de efetivo exercicio o afastamento do servidor
abaixo mencionado, no periodo de 08 (oito) dias, em virtude de
CASAMENTO, nos termos do Art. 56, Inciso I e Art. 152, Inciso
I, da Lei n® 4.009, de 20.12.94 — Estatuto dos Servidores Publicos
Municipais.

SERVIDOR LOTACAO A PARTIR DE PROC. N°

SEBASTIAO MARCIO PRUCOLI

GAZONI CGM

12/09/2022 57933/2022

Art. 2° Revogar as disposi¢des em contrario.
Cachoeiro de Itapemirim, 16 de setembro de 2022.

GUSTAVO CARVALHO LINS
Subsecretario de Gestao de Recursos Humanos

PORTARIA N° 1.740/2022

DISPOE SOBRE HOMOLOGACAO DE RESOLUCAO
EXARADA PELO CONSELHO MUNICIPAL DOS
DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE DE
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM.

A SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO
SOCIAL de Cachoeiro de Itapemirim, Estado do Espirito Santo,
no uso de suas atribui¢des delegadas através do Decreto n® 31.468,
de 11 de margo de 2022, tendo em vista o que consta no Decreto
n°® 27.665, de 10 de maio de 2018,

RESOLVE:

Art. 1° Homologar a Resolu¢ao n° 217, datada de 15 de setembro
de 2022, em anexo, exarada pelo Conselho Municipal dos Direitos
da Crianga e do Adolescente de Cachoeiro de Itapemirim.

Art. 2° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.

Cachoeiro de Itapemirim, 26 de setembro de 2022.

MARCIA CRISTINA FONSECA BEZERRA
Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social

DOM n° 6645

CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA CRIANCA
E DO ADOLESCENTE - CONSEMCA

Pagina 8

RESOLUCAO N° 217, de 22 de setembro de 2022

APROVA A PRORROGACAO DE PRAZO DO TERMO DE
COLABORACAO N° 009/2021 REFERENTE A REPASSE
DE RECURSO DO FIA - FUNDO DA INFANCIA E
ADOLESCENCIA A ASSOCIACAO DE ATIVIDADES
SOCIAIS DO SETOR DE ROCHAS - ROCHATIVA

A Vice-Presidente do Conselho Municipal dos Direitos da Crianga
e do Adolescente - CONSEMCA de Cachoeiro de Itapemirim, pela
decisdo de maioria absoluta do plenario, na reunido extraordinaria
realizada no dia 22 de setembro de 2022 e no uso da competéncia
que lhe confere o Inciso IX e X, do Art. 12 do Regimento Interno.

Considerando que o periodo proposto no Plano de Trabalho, para
execucdo do recurso foi de novembro de 2021 a outubro de 2022 e
o repasse s6 ocorreu no final de dezembro de 2021;

Considerando que o Projeto Psicoativa atende alunos das Escolas
Publicas, que entraram de férias no final ano e retornaram em
fevereiro de 2022;

Considerando o pedido da Entidade, via email, do dia 06 de
setembro de 2022;

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar a prorrogacdo de prazo do Termo de Colaboragéo
N°009/2021 até 31 de margo de 2023 ¢ a Prestacdo de Contas
Parcial, no valor de R$ 25.982,55 (Vinte cinco mil novecentos
e oitenta e dois reais e cinqilienta e cinco centavos), referente ao
repasse de recurso do FIA — Fundo da Infincia e Adolescéncia a
Associagdo de Atividades Sociais do Setor de Rochas Ornamentais
- ROCHATIVA, no valor de R$ 70.000,00 (Setenta mil reais).

Art. 2° - Esta resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio

DANIELE HENRIQUE PEIXOTO
Vice-Presidente do Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e
do Adolescente

PORTARIA N° 1.754/2022

DISPOE SOBRE LICENCA EM VIRTUDE DE ACIDENTE
EM SERVICO.

O SUBSECRETARIO DE GESTAO DE RECURSOS
HUMANOS do Municipio de Cachoeiro de Itapemirim, Estado
do Espirito Santo, no uso de suas atribui¢oes delegadas através dos
Decretos n°. 28.401/2019 e 31.483/2022, tendo em vista o que

consta no processo n° 54229/2022, resolve:

Art. 1° Considerar autorizado a servidora ERIKA LARYSSA
VIANNA GOMES, Professor PEB-D, lotada na SEME, licenca
por motivo de acidente ocorrido em servigo, no periodo de 01 (um)
dia, a partir de 30 de agosto de 2021, nos termos do Artigo 100,
da Lei n°® 4.009, de 20.12.94 - Estatuto dos Servidores Publicos

Secretaria Municipal de Administragdo - SEMAD



COMISSAO INTERGESTORA REGIONAL

P mmSUS -
-

GOVERNO DO ESTADO
DO ESPIRITO SANTO

Secretaria da Saude

PARECER TECNICO DE N° 020/2022

A Comissdo Intergestores Regional da Regido Sul de Saude do Estado do Espirito
Santo, constituida por meio da Resolugdao CIB/SUS-ES n°. 219/2012 de
06/08/2012.

Considerando ser a Camara Técnica de carater permanente, responsavel pelo
assessoramento técnico, a temas de interesse do Sistema Unico de Saude no
ambito da Regidao de Saude SUL, conforme descrito em Regimento Interno da CIR
SUL/ ES - 2022;

Considerando a 102 Reunidao Ordinaria Da Camara Técnica da CIR-SUL ES,

realizada no dia 7 de novembro de 2022 por web, no periodo de 09 as 11:00h
através do link: Zoom

Considerando a solicitacdo dos municipios de Cachoeiro de Itapemirim e Iconha
referente aos Planos de Contingencia — Monkeypox;

Considerando o Parecer Técnico Favoravel, da Referéncia Técnica-SRSCI;
Considerando a andlise documental pela CAMARA TECNICA da CIR-SUL dos
referidos Planos;

A camara técnica da CIR-SUL resolve:

Emitir parecer favoravel de aprovacao pela CIR-SUL ao Plano de

Contingencia - Monkeypox dos Municipios de Cachoeiro de Itapemirim e
Iconha.

Cachoeiro de Itapemirim, 7 de novembro de 2022.

Av. Engenheiro Fabiano Vivéacqua, n® 191, Marbrasa, Cachoeiro de Itapemirim/ES — CEP: 29.313-656
Tel.: (28) 3526-4321 — E-mail: srsci.cirsul@gmail.com
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SUPERINTENDENCIA REGIONAL DE SAUDE DE CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
VIGILANCIA EM SAUDE
Cachoeiro de Itapemirim-ES, 04 de Novembro de 2022
Parecer 02/2022/SRSCI/VE
A Camara Técnica da CIR-Sul,

Assunto: Parecer Técnico do Plano de Contingéncia de Monkeypox Emergencial do Municipio
de Iconha-ES.

Prezados,

1- Segue para andlise o Plano de Contingéncia de Monkeypox Emergencial do Municipio
de Iconha-ES. O plano citado foi analisado por técnicos do GT-Monkeypox/SRSCI.

2- Informamos que o plano em questdo encontra-se dentro dos padr&es requeridos no
Instrutivo para Elaboragdo do Plano de Contingéncia encaminhado aos municipios,
assim como o Plano Estadual. Tendo o municipio autonomia para fazer adequacdes

necessarias a sua realidade.

3- Por fim, solicitamos que apds analise dos planos, os mesmos possam ser aprovados na
CIR-Sul através de Resolug3o e encaminhados a CIB.

Atenciosamente,

Vaneide‘ﬁria Eleutiiic Patricia Vivyanng G.C. Silva

GT- Monkeypox SRSCI GT- Monkeypox SRSCI
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SIGLAS E ACRONIMOS

APS - Atencéo Primaria a Saude

CIEVS - Centro de Informacgdes Estratégicas em Vigilancia em Saude
CEREST - Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador

COE - Centro de Operacdes de Emergéncia Monkeypox

CGLAB - Coordenacao-Geral de Laboratérios de Saude Publica

EPI - Equipamento de Protecao Individual ES Espirito Santo

GAL - Gerenciador de Ambiente Laboratorial

GEVS - Geréncia de Vigilancia em Saude

LACEN-ES - Laboratorio Central de Saude Publica do Estado do Espirito Santo
MS - Ministério da Saude

MPXV - Monkeypox virus

OMS - Organizagdo Mundial da Saude

OPAS - Organizagdo Pan-Americana da Saude

gPCR - Reacdo em cadeia da Polimerase quantitativa em Tempo Real
SESA - Secretaria de Estado da Saude

SVO - Servigo de Verificagio de Obito

SSAS - Subsecretaria da Assisténcia a Saude

SSERAS - Subsecretaria de Estado de Regulacédo do Acesso em Saude
SSVS - Subsecretaria de Vigilancia em Saude

SUS - Sistema de Satde Unica

UBS - Unidades Basicas de Saude
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1. INTRODUCAO

A Monkeypox € uma zoonose conhecida pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) desde 1970, quando observou-se a ocorréncia de casos esporadicos
relacionados a viagens realizadas nas regides endémicas de floresta no Centro-Oeste

da Africa.

Em 07 de maio de 2022, a Agéncia de Seguranca de Saude do Reino Unido
(UKHSA) reportou o primeiro caso da Monkeypox no pais, que acredita-se ter sido
importado, visto que o caso havia viajado recentemente para Nigéria e Africa Ocidental.
De acordo com o Centro de Operacfes em Emergéncia em Saude Publica Nacional
(COE Monkeypox), até 31/08/2022, a doenca foi confirmada em 103 paises (informe
Monkeypox n°44).

A partir do comunicado de risco, realizado pelo Centro de Informacgdes
Estratégicas em Vigilancia em Saude - CIEVS Nacional, em 19 de maio de 2022, o
Ministério da Saude passou a monitorar a doenc¢a no Brasil. Em 23 de maio de 2022, foi
implementada a sala de situacdo para a organizacdo e preparacdo de eventual
resposta do Sistema Unico de Saude (SUS) para acompanhamento e definicdo de
casos, e o estabelecimento do Plano de Acéo Integrado para resposta a esse evento de
saude publica, com o intuito de disponibilizar estratégias de resposta laboratorial,
comunicacdo ao publico e assisténcia a possiveis casos suspeitos, provaveis e

confirmados.

A Organizac¢do Mundial de Saude (OMS), em 23 de julho de 2022, declarou que
o0 surto de Monkeypox constitui Emergéncia de Saude Pdublica de Importancia
Internacional, elevando o nivel de preocupacdo com a doenca e apontando a
necessidade de ampliacdo da capacidade para contencdo da sua transmissao nos
paises. Dentro desta perspectiva, em 20 de junho de 2022, o Ministério da Saude ativou
o Centro de Operacbes de Emergéncia em Saude Publica (COE Monkeypox),
objetivando organizar a atuacdo do SUS na resposta a emergéncia da doenca,

buscando atuacdo coordenada nas trés esferas.

Em 07 de junho de 2022, foi registrado o primeiro caso de Monkeypox no Brasil
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e, em 14 de julho de 2022, o primeiro caso no estado. O Estado do Espirito Santo
ativou o Centro de Operacbes de Emergéncias em Saude Publica (COE Monkeypox)
em 20 de junho de 2022, sob a coordenacédo da Geréncia de Vigilancia em Saude
(GEVS).

Dentro da proposta de atuacdo do COE Monkeypox-ES foram realizadas ac6es
estruturantes como elaboracéo de notas técnicas, informes, identificacdo de servicos de
saude de referéncia, fluxo laboratorial para a coleta e o envio de amostra bioldgica,
capacitacdes de profissionais da rede de atencdo e a elaboracdo de plano de

contingéncia estadual.

O COE-ES é um espaco de trabalho para operar e planejar respostas em nivel
estadual e municipal visando a gestao de informacgé&o e recursos, a tomada de decisdes
estratégicas e operacionais e a implementacdo de vérios planos e procedimentos. E

composto pelos setores da Secretaria de Estado da Saude (SESA), a saber:
e Subsecretaria de Vigilancia em Saude (SSVS);
e Subsecretaria de Estado de Regulacdo do Acesso em Saude (SSERAS);
e Subsecretaria da Assisténcia a Saude (SSAS);
e Geréncia de Comunicacao (GECOM).

A partir das diretrizes do Plano de Contingéncia Nacional, elaborado em agosto
de 2022, o COE-ES, com objetivo de organizar as acdes estaduais, regionais e
municipais, e de apoiar a tomada de decisdo em todos 0s niveis de gestao, elaborou o

presente documento.
Este plano tem como objetivos:

e oferecer aos profissionais e gestores de saude informacdes estratégicas de
contencédo, controle e orientagcbes assistenciais, epidemiologicas e laboratoriais Uteis

para a gestdo da emergéncia;
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e orientar as acdes de vigilancia em saude, de prevencdo e assisténcia e as

praticas de saude em emergéncia; e

e estabelecer estratégias de capacitacdo e de comunicagdo efetivas.
Considerando que este plano foi elaborado a partir das informacdes e das evidéncias
cientificas disponiveis, recomenda-se a sua revisdo sempre que surgirem novas

evidéncias.
2. NIVEIS DE RESPOSTA

Para definicdo dos niveis de resposta sera utilizada a classificagcdo adotada no

Plano Nacional de contingéncia da Monkeypox, a saber:

Nivel I: o local ndo possui todos 0s recursos necessarios, requer orientacao técnica,
mobilizac&o de recursos com possibilidade de envio de equipe;

Nivel II: o risco é significativo, superando a capacidade de resposta local, necessitando
a de recursos adicionais e o apoio complementar da esfera federal com envio de equipe
de resposta & Emergéncia em Saude Publica;

Nivel lll: ameaca de relevancia nacional com impacto sobre diferentes esferas de
gestdo do SUS, exigindo uma ampla resposta governamental. Este evento constitui
uma situacdo de excepcional gravidade, podendo culminar na Declaracdo de

Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional - ESPIN.

3. CENARIO EPIDEMIOLOGICO

De acordo com as informacdes divulgadas pelo COE Nacional Monkeypox (informe
diario Monkeypox n°44), atualizadas em 31/08/2022, 103 paises apresentam casos da
doenca, totalizando 51.535 casos confirmados no mundo e 19 Obitos confirmados nos
seguintes paises: 04 na Nigéria, 03 em Gana, 02 na Republica Africa Central, 02 na Espanha,
02 no Brasil, 01 em Cuba, 01 no Equador, 01 na india, 01 no México, 01 nos Estados Unidos
e 01 na Bélgica. No Brasil, foram confirmados 5.037 casos de Monkeypox em 24 Unidades
Federadas, 5.391 casos suspeitos, 297 provaveis e 9.235 descartados.
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Foram registrado 2 casos de Obitos no Brasil, sendo o primeiro em S&o Paulo.
Segundo informacdes do Centro de Informacfes Estratégicas de Vigilancia em Saude do
estado do Espirito Santo (CIEVS ES), atualizadas até 31/08/2022, o Estado notificou 238

casos da Monkeypox, sendo 41 confirmados, 119 suspeitos e 74 casos foram descartados.

Do total de casos confirmados no Estado, a maioria, 33 (80,5%), € do sexo masculino e
apenas 08 (19,5%) do sexo feminino, com predominio da faixa etaria entre 30 a 39 anos.
Quanto ao domicilio, 32 (78,0%) sdo de municipios da regido metropolitana de Vitéria. Dentre
0os casos confirmados, apenas 30% informaram que tiveram contato com caso suspeito,

provavel ou confirmado.

No municipio de Iconha ainda ndo foram notificados nenhum caso confirmado e nem

suspeito de Monkeypox.

Quanto aos principais sinais e sintomas, erup¢do cutanea, cefaleia e febre subita
predominaram nos casos confirmados da Monkeypox.

4. DEFINICAO DE CASOS

Quadro 1. Definicdo dos casos.

Individuo de qualquer idade que apresenta inicio subito de lesdo em mucosas E/OU
erupcdo cutanea aguda sugestiva* de Monkeypox, Unica ou mdltipla, em qualquer parte
do corpo (incluindo regido genital/perianal, oral) E/OU proctite (por exemplo, dor anorretal,

CASO sangramento), E/OU edema peniano, podendo estar associada a outros sinais e sintomas.
SUSPEITO “lesh : . . g .

esbes profundas e bem circunscritas, muitas vezes com umbilicacdo central; e
progressdo da lesdo através de estagios sequenciais especificos — maculas, papulas,
vesiculas, pustulas e crostas.

CASO Caso suspeito com resultado laboratorial "Positivo/Detectavel” para Monkeypoxvirus por
CONFIRMADO | diagndstico molecular (PCR em Tempo Real e/ou Sequenciamento).

Caso que atende a definicdo de caso suspeito, que apresenta um OU mais dos seguintes
critérios listados abaixo, com investigacao laboratorial de Monkeypoxvirus ndo realizada
ou inconclusiva e cujo diagnostico de Monkeypoxvirus nao pode ser descartado apenas
pela confirmacéo clinico-laboratorial de outro diagnaostico.
CASO a) Exposicdo proxima e prolongada, sem protecéo respiratoria, OU contato fisico direto,
" incluindo contato sexual, com parcerias multiplas e/ou desconhecidas nos 21 dias
PROVAVEL : O o . i
anteriores ao inicio dos sinais e sintomas;

E/OU

b) Exposi¢do proxima e prolongada, sem protecdo respiratoria, OU histéria de contato
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intimo, incluindo sexual, com caso provavel ou confirmado de Monkeypox 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 um caso provavel ou confirmado de Monkeypox nos 21 dias
anteriores ao inicio dos sinais e sintomas;

E/OU
d) Trabalhadores de salde sem uso adequado de equipamentos de protecdo individual

(EPI) com historia de contato com caso provavel ou confirmado de Monkeypoxvirus nos
21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas.

CASO
DESCARTADO

Caso suspeito com resultado laboratorial "Negativo/N&o Detectavel" para Monkeypoxvirus
por diagndstico molecular (PCR em Tempo Real e/ou Sequenciamento).

Fonte: COE-Monkeypox, 2022

De acordo com as definicbes de casos, serdo apresentados os algoritmos de

deciséo para registro e classificagao da doenca.

Figura 1. Algoritmo de classificacdo de casos da Monkeypox

Uso de EPI para profissionais de salide

Ver orientagdes de coleta, descarte de materiais e

armazenamento de amostra para envio para laboratério

R Existe coleta de
Apresenta sinais efou

. peyie " . amostra .
sintomas compativeis —» Sim —» Caso suspeito —» ab ial Sim
com monkeypox? aooratore (aa |
l monkeypox? v ¥ v
i + Resultado gPCR Resultado Resultado
Nao Notifica Nio Inconclusivo/ gPCR aPCR
v i Indeterminado Detectavel Nao Detectavel
N&o registra Investiga para Houve pelo l
esclarecimento = menos uma
desinaise/ou * N4° v exposigio Caso Caso
sintomas provavel? confirmado Descartado
Sim Y
v Notifica
¥
. N . Caso provavel
- Erupgio cutinea ou lesdo v
de pele
Febre Isolamento imediato

Dor no corpo

Cefaleia

Proctite

Adenomegalia

Edema peniano

Notificagdo imediata

Realizar diagnéstico complementar
Monitoramento de sinais e/ou sintomas
Rastreamento de contatos

Reavaliagao clinica

L

Diagnéstico diferencial: varicela zoster, herpes zoster, herpes simples, infecgées bacterianas da pele, infecgdo gonocécica disseminada, sifilis priméria ou secundaria, cancroide,
linfoaranuloma venéreo, granuloma inguinal, molusco contagioso, reagéo alérgica e quaisquer outras causas de erupgao cutanea papular ou vesicular.
Pacientes com erupgéo cutinea caracteristica devem ser investigados para monkeypox mesmo que outros testes sejam positivos, considerando a possibilidade de coinfeccao.

Fonte: COE-Monkeypox, 2022.

. COE

Sus é
w



Prefeitura Municipal de Iconha
Secretaria Municipal de Saude
Rua Muniz Freire, n° 65, Centro, Iconha/ES, CEP 29.280-000 SUS

Sistema Unico de Satide

~

5. INFORMACOES GERAIS SOBRE A DOENCA

5.1. AGENTE ETIOLOGICO

Monkeypox (MPX), uma doenca causada pelo Monkeypox virus (MPXV), do género
Orthopoxvirus e familia Poxviridae. O nome se deriva da espécie em que a doenca foi
inicialmente descrita em 1958.

Trata-se de uma doenca zoonética viral, cuja transmissdo para humanos pode ocorrer
por meio do contato com animal silvestre ou contato com fluidos corporais humano contendo
virus. Apesar do nome, € importante destacar que os primatas ndo humanos (macacos)
podem ser acometidos pela doenca, mas ndo sao reservatorios do virus. Embora o
reservatério seja desconhecido, 0s principais animais provaveis sdo pequenos roedores
(como esquilos, por exemplo), naturais das florestas tropicais da Africa Central e Ocidental.

O MPXV é comumente encontrado nessas regides e, ocasionalmente, casos sao
identificados em outras regides, geralmente relacionados a viagens para areas onde a doenca

é endémica.

5.2. MODO DE TRANSMISSAO, PERIODO DE INCUBACAO E MANIFESTACOES
CLINICAS

A transmisséo entre humanos ocorre principalmente por meio de contato pessoal com
lesbes de pele ou fluidos corporais de uma pessoa infectada ou objetos recentemente
contaminados, tais como toalhas e roupas de cama. A transmissdo por meio de goticulas
geralmente requer contato mais préximo entre o paciente infectado e outras pessoas, 0 que
torna trabalhadores da saude, familiares e parceiros intimos pessoas com maior risco de
infeccéo.

Uma pessoa pode transmitir a doenca desde o momento em que 0s sintomas
comecam até a erupcao ter cicatrizado completamente e uma nova camada de pele se forme.
Adicionalmente, mulheres gravidas podem transmitir o virus para o feto através da placenta.

A doenca geralmente evolui de forma benigna e os sinais e sintomas duram de 2 a 4
semanas. A manifestacdo cutanea tipica € do tipo papulovesicular, precedido ou ndo de febre

de inicio subido e de linfadenopatia (inchago dos géanglios). Outros sintomas incluem dor de

9



Prefeitura Municipal de Iconha
Secretaria Municipal de Saude
Rua Muniz Freire, n° 65, Centro, Iconha/ES, CEP 29.280-000 SUS

Sistema Unico de Satide

cabeca, dores musculares, dores nas costas, calafrios e exaustao.

O periodo de incubacéo cursa de 6 a 16 dias, mas pode variar de 5 a 21 dias. Os
casos recentemente detectados apresentaram uma preponderancia de lesdes nas areas
genital e anal e acometimento de mucosas (oral, retal e uretral). As lesbes em pénis tém sido
comuns em casos de parafimose. As erup¢cbes podem acometer regides como face, boca,
tronco, maos, pés ou qualquer outra parte do corpo, incluindo as regides genital e anal. Na
pele, podem aparecer manchas vermelhas sobre as quais surgem vesiculas (bolhas) com
secrecao; posteriormente, essas vesiculas se rompem, formam uma crosta e evoluem para
cura. E importante destacar que a dor nestas lesdes pode ser bastante intensa e deve ser
observado seu adequado manejo. Quando a crosta desaparece e ha a reepitelizacdo, a
pessoa deixa de infectar outras pessoas e, na maioria dos casos, 0S sinais e sintomas
desaparecem em poucas semanas. No entanto, € possivel a ocorréncia de casos graves e
Obitos. A evolucdo para a forma grave pode estar relacionada a fatores como forma de
transmissao, suscetibilidade do individuo e quantidade de virus inoculado no momento da
transmissao. Quanto a gravidade dos casos registrados em 2022, a doenca se apresenta em
sua maioria de maneira leve a moderada com sintomas autolimitados. Os dados
apresentados em nivel global apontam que hospitalizacbes representam até 10% da
populacao infectada pela doenca. A taxa de mortalidade em areas endémicas varia de 0 a
11%, afetando principalmente criancas. Atualmente, nos paises ndo endémicos com deteccéo

da doenca, a taxa de mortalidade € de 0,02%.

5.3. GRUPOS VULNERAVEIS

Sao considerados grupos vulneraveis pessoas imunocomprometidas, gestantes e criancgas.
5.4. TRATAMENTO

O tratamento dos casos da Monkeypox tem se sustentado em medidas de suporte
clinico que envolvem manejo da dor e do prurido, cuidados de higiene na area afetada e
manutencdo do balanco hidroeletrolitico. A maioria dos casos apresenta sintomas leves e
moderados.

Em casos graves, com comprometimento pulmonar, o oxigénio suplementar pode ser

necessario. Na presenca de infecgbes bacterianas secundarias as lesdes de pele, deve-se

10
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considerar antibioticoterapia. Manifestagbes incomuns podem incluir leséo ocular, proctite e
uretrite, podendo necessitar de avaliacdo especifica nesses casos. Até o0 momento, nao se
dispde de medicamento aprovado especificamente para Monkeypox.

Entretanto, alguns antivirais demonstraram alguma atividade contra o Monkeypox
virus, entre eles brincidofovir, cidofovir e tecovirimat. Este Gltimo antiviral est4 envolvido em
guatro ensaios clinicos para avaliacdo de sua eficacia no tratamento da Monkeypox, sendo
trés estudos de fase 1 e um de fase 3. Nenhum dos medicamentos possui registro para uso
no Brasil.

O antiviral tecovirimat foi aprovado recentemente pela Agéncia Europeia de
Medicamentos para tratamento de Monkeypox, e a Agéncia Americana de Alimentos e
Medicamentos (FDA) autorizou seu uso compassivo para casos especificos.

O Ministério da Saude, considerando os dados cientificos atualmente disponiveis e a
aprovacao por agéncias internacionais de saude, busca junto a Organizacao Pan-Americana
da Saude (OPAS) e Organizacdo Mundial de Saude (OMS) a aquisicdo do tecovirimat para
uso em casos especificos.

Critérios de elegibilidade para uso de tecovirimat no cenario atual: A maioria das
pessoas acometidas pela Monkeypox evoluiu sem gravidade, apresentando um quadro clinico
leve e autolimitado.

Considerando o0 cenéario epidemiolégico vigente, sem a disponibilidade de um
tratamento especifico para monkeypox aprovado para uso no Brasil, identificou-se a
possibilidade da utilizac&o do antiviral tecovirimat na modalidade de uso compassivo.

O uso compassivo de medicamentos no Brasil é regido pela RDC N° 608, de 25 de
fevereiro de 2022, que limita essa modalidade aos casos em que O paciente apresente
doenca debilitante e grave, com risco de Obito, no contexto da auséncia de alternativa
terapéutica satisfatéria no pais e que apresente relacdo beneficio-risco favoravel ao uso da
terapéutica proposta.

Nesse contexto, considera-se a prescricdo de tecovirimat para tratamento compassivo
na seguinte situacao:

e Paciente internado com resultado laboratorial positivo/detectavel para MPXV
evoluindo com a forma grave da doenca, apresentando uma ou mais das seguintes
manifestagdes clinicas:

o Encefalite - presenca de alteracao clinico-radiolégica e/ou liqguorica compativel com o

11
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acometimento de Sistema Nervoso Central - SNC;

o Pneumonite - presenca de manifestacdo respiratdéria associada a alteracéo
radiolégica sem outra etiologia provavel,

0 Lesdes cutaneas com mais de 200 erupcdes espalhadas pelo corpo;

0 Leséo extensa em mucosa oral, limitando a alimentacgéo e hidratagédo via oral;

0 Lesdo extensa em mucosa anallretal, evoluindo com quadro hemorragico e/ou
infeccioso secundario a ulceracao; e

0 Les&o ocular.

Inelegibilidade

e Pacientes (ou representantes legais) que ndo aceitam o termo de consentimento livre
e esclarecido;

e Pacientes com histérico de alergia a tecovirimat e/ou excipientes;

e Pacientes com menos de 13kg de peso.
5.5. IMUNIZACAO

Atualmente, pelo menos duas vacinas de variola estdo em uso no mundo. Porém,
somente uma vacina (MVA-BN) foi aprovada para aplicacédo especifica contra a Monkeypox.

A OMS ainda ndo possui recomendacfes exclusivas em relacdo a vacinacdo, no
entanto considera a possibilidade da vacinagdo pos-exposicdo de pessoas sob maior risco
gue tiveram contato proximo a caso suspeito, idealmente nos primeiros quatro dias apos o
contato.

Com base nos riscos e beneficios atualmente avaliados e independentemente do
suprimento da vacina, a vacinagdo em massa, contra a Monkeypox, ho momento ndo é
recomendada pela OMS.

A OMS orienta que sejam adotadas estratégias robustas de vigilancia e monitoramento
dos casos, investigacdo e rastreamento de contatos para a doenca. Desta forma, sera
possivel a identificacdo do grupo de maior risco de infeccéo e, portanto, as prioridades para a

vacinacao, se este for o caso.

Profilaxia pés-exposicédo (PEP): para contatos de casos sem uso de Equipamentos de
Protecdo Individual (EPI) recomenda-se PEP com vacina, idealmente dentro de quatro dias

12
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da primeira exposicéo (e até 14 dias na auséncia de sintomas), para prevenir 0 aparecimento

da doenca.

Profilaxia pré-exposicdo (PrEP): a PrEP é recomendada para profissionais de saude
com alto risco de exposicdo, profissionais de laboratorio que trabalham com Ortopoxvirus,
profissionais de laboratorio clinico que realizam exames diagnosticos para monkeypox e
profissionais de equipes de resposta a surtos, conforme designado pelas autoridades

nacionais de saude publica.

5.6. DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

O diagnostico diferencial deve ser realizado considerando as seguintes doencas:
varicela, herpes zoster, herpes simples, infeccbes bacterianas da pele, infeccdo gonocdcica
disseminada, sifilis priméria ou secundéria, cancréide, linfogranuloma venéreo, granuloma
inguinal, molusco contagioso, reacao alérgica e quaisquer outras causas de erupcdo cutanea
papular ou vesicular. Ha relatos esporadicos de pacientes coinfectados com o MPXV e outros
agentes infecciosos, portanto, pacientes com erupcao cutanea caracteristica devem ser

investigados mesmo quando outros testes sejam positivos.

6. DIAGNOSTICO LABORATORIAL, COLETA, TRANSPORTE E ARMAZENAMENTO
DE AMOSTRAS BIOLOGICAS NO MUNICIPIO DE ICONHA/ES.

Atualmente, no Brasil, ha oito Laboratdrios de Referéncia realizando os exames
para deteccdo do virus da Monkeypox. O diagnéstico é realizado por meio da detecgéo
molecular do virus por reacdo em cadeia da polimerase em tempo real (QPCR). O
Laboratério de Referéncia para o estado do Espirito Santo é o Laboratério de Biologia
Molecular de Virus do Instituto de Biofisica Carlos Chagas Filho em parceria com o
Laboratorio de Virologia Molecular do Instituto de Biologia da Universidade Federal do
Rio de Janeiro (LBMV/IBCCF/UFRJ e LVM/IB/UFRJ, respectivamente), cujas amostras

sdo enviadas pelo Laboratério Central de Saude Publica do estado do Espirito Santo
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(LACEN-ES) a partir do recebimento das amostras recebidas dos municipios

capixabas, conforme figura abaixo.

No municipio de Iconha a coleta de material (swab) seréd realizada pelos
enfermeiros dentro das UBSF no primeiro atendimento ao paciente suspeito de ter
contraido o virus do Monkeypox. Caso o atendimento seja realizado no PA/hospital do

municipio a coleta do swab sera realizada pelos enfermeiros de plantao.

Em caso de coleta do soro sera coletada pelos 3 laboratorios conveiniados a

prefeitura municpla de Iconha:
Laboratorio Kaniski
Rua Muniz Freire, Centro, Iconha/Es. Telefone 28 35371919
Laboratorio Dr Romero Machado
Rua Muniz Freire, Centro, Iconha/ES, telefone 28 35372132
Laboratorio Dr Anibal Matias

Av. Danilo Monteiro de Castro, Jardim Jandira, lconha/ES, telefone 28 3537
2584

Apbs a coleta, a equipe da Vigilancia epidemiolégica municipal, enviard a
amostra clinica para o Laboratorio Central do Espirito Santo — LACEN, juntamente com
a notificacdo do caso suspeito e as fichas do GAL (gerenciamento de ambiente

laboratorial).
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Figura 2. Fluxograma para diagndstico de Monkeypox
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6.1. TIPOS DE AMOSTRAS

Material vesicular (Secrecao de Vesicula)

O ideal é a coleta na fase aguda ainda com pustulas vesiculares, € quando se obtém carga
viral mais elevada na lesdo. Portanto, o swab do contelddo da lesdo é o material mais
indicado. Swabs estéreis de nylon, poliéster, Dacron ou Rayon sdo os indicados. Também
pode-se puncionar com seringa o conteudo da lesdo e transferir o material para o tubo tipo
Falcon seco, SEM liquido preservante (tubo seco), uma vez que 0S poxvirus mantém-se
estaveis na auséncia de qualquer meio preservante. Havendo les6es na cavidade bucal,
pode-se recolher material das lesées com swab.

Materiais necessarios:

¢ 6 laminas de bisturi descartavel ou 6 agulhas descartaveis;

e 2 tubos tipo Falcon de 15 ml;

e 6 swabs sintéticos para coleta.

* Por questdes de biosseguranca, NAO ser&o recebidas amostras em outros tipos de

frascos, como de coleta de sangue, urina, fezes etc.

Procedimento de coleta:

e Desinfectar o local da lesdo com alcool 70% e deixar secar;

« Utilizar bisturi ou agulha para remover a parte superior da leséo (NAO enviar o bisturi nem a
agulha); e Coletar o material da base da leséo com o swab;

e Inserir o swab no tubo tipo Falcon (em cada tubo, colocar 3 swabs).

Caso necessario, cortar o swab com tesoura para insercdo no tubo.

Crosta (Crosta de Leséao)

Quando o paciente € encaminhado para coleta em fase mais tardia, na qual as lesdes ja
estdo secas, o material a ser encaminhado s&o crostas das lesdes.

Preferencialmente optar pelas crostas menos secas, ou seja, coletar aguelas em fase mais
inicial de cicatrizacdo, pois a chance de deteccdo de genoma viral ou da particula viral é
maior.

As crostas devem ser armazenadas em frascos limpos SEM liquido preservante (tubo seco).
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Materiais necessarios:

e 6 laminas de bisturi descartaveis ou 6 agulhas descartaveis;

e 2 tubos tipo Falcon de 15 ml.

Procedimento de coleta

e Desinfectar o local da lesdo com éalcool a 70% e deixar secatr,

e Usar lamina de bisturi ou agulha para retirar crostas da leséo;

e Inserir as crostas das lesbes em tubo do tipo Falcon (em cada tubo, colocar material de 3
lesdes).

*NAO adicionar qualquer liquido & amostra coletada (nem meio de transporte viral).
Observacgdes para coleta de amostra de lesdes:
e Deverdo ser coletadas, no minimo, duas amostras (2 tubos).

Cada tubo devera conter material de trés lesdes diferentes, sendo obrigatoriamente
coleta de crosta de trés lesfes diferentes ou secrecdo de trés lesdes diferentes. Portanto, as
amostras serdo compostas de, no minimo, dois tubos, cada um contendo material (sé crosta

ou soO secrecao vesicular) de trés lesdes diferentes.

Caso as lesdes estejam na fase de vesicula ou pustula, SO A SECRECAO E
SUFICIENTE (amostra ideal).

Na secrecao a carga viral € maior do que nos fragmentos/crostas.

e Quando possivel, realizar a coleta de varias les6es. Maior quantidade de material

melhora a sensibilidade do método diagndstico.

e Na presenca de poucas lesdes (insuficiente para atingir o minimo solicitado), sugere-
se coletar swab de orofaringe (acondicionar em tubo tipo Falcon separado e SEM meio de

transporte);

e Sangue nao é um material indicado para deteccdo de poxvirus, pois 0 periodo de
viremia alta é anterior ao aparecimento das pustulas que, normalmente, € quando o paciente

comparece a um posto de atendimento;
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~

e A coleta de soro é importante para verificar a soroconversdao. Para fins de

diagnostico, s se for associado a uma clinica muito clara e sugestiva,

e Enviar as amostras o mais rapido possivel. No caso de impossibilidade de envio, a

amostra de lesGes podera ser mantida a temperatura de 2 a 8 °C por até 7 (sete) dias.

* Em sintese As amostras bioldgicas para diagndéstico diferencial e especifico
para Monkeypox, que devem ser coletadas do paciente e enviadas ao Lacen ES séo:

e 6 swabs, no minimo, de secrecdo de lesdes diferentes (3 por tubo) e 5 ml de
soro. OU

e 6 crostas/fragmentos, no minimo, de lesdes diferentes (3 lesdes por tubo), e 5

ml de soro.

6.2. DOCUMENTACAO E ORIENTACOES NECESSARIAS PARA ENVIO DE AMOSTRAS
PARA O LACEN-ES

Para envio das amostras para diagnéstico de Monkeypox ao LACEN-ES, séo

necessarios os seguintes documentos impressos:
e Uma via da requisi¢cao do GAL,;
e uma via da notificacdo e-SUS Monkeypox; e
¢ duas vias do relatério de exames requeridas no GAL.

No campo “Observagdes” na requisicdo do GAL as seguintes informacdes devem ser
indicadas: data de inicio da febre, data de inicio da erupc¢do cutanea, data da coleta da
amostra, estado atual do individuo, estagio das erupc¢des cutaneas, sitio/local de coleta das
lesbes, se foi vacinado contra variola e outras informacdes sobre o estado de saude do

paciente.

As amostras deverao ser identificadas adequada e individualmente com etiquetas de forma a
nao ocultar o nivel do volume da amostra contida no tubo. Preferencialmente, utilizar etiquetas
impressas do GAL (por amostra). Quando manual, a etiqueta deve constar o nome completo

do paciente, data de nascimento, data da coleta, natureza da amostra/material (ex., secrecao,
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fragmento) e sitio da amostra/localizacdo (ex., braco direito, regido perianal, face). Para

escrita manual, devem ser utilizadas canetas resistentes a umidade.

Acondicionamento de amostras biologicas para transporte:

Tipo de Procedimento de Armazenamento e Acondicionamento .
Amostra L . Observagoes
i Diagnaostico Coleta Conservacao e Transporte
inica

As amostras devem ser organizadas em galerias ou suportes adequados e nunca

soltas dentro da caixa térmica.

A montagem da caixa térmica deve ser realizada com gelo reciclavel que deve ser
higienizado a cada envio. As amostras devem ser mantidas durante todo o transporte entre 2
e 8 °C.

A organizacao da caixa deve ser por sequéncia de ficha e amostra.
Fornecimento do kit de coleta:

O kit de coleta € composto por tubos tipo Falcon secos e swabs Rayon, sendo
fornecidos pelo LACEN. Podem ser retirados no setor de Recepcdo de Amostras Bioldgicas
(Triagem) mediante oficio da empresa/6rgdo informando a quantidade e local para

distribuicdo/uso.

Em caso de davidas em relacdo a solicitacdo e retirada do kit, entrar em contato com o

setor de Triagem pelo e-mail lacen.triagem@saude.es.gov.br ou por telefone 27 3636-8382.

Para o transporte do kit, o servico devera disponibilizar caixa de transporte limpa e sem
gelo, diferente daquela que transporta amostras biologicas. As orientacdes para

procedimentos, armazenamento e acondicionamento estdo resumidas no quadro 2.
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Coletar as
amostras de
secrecdo das

lesdes com

swab de Dacron,
poliéster, Rayon
ou nylon secos,
em fase aguda
da doenca.
Sugere-se
coletar secrecdo
de mais de uma

lesdo (min. 6).

Armazenar em tubo
de transporte seco,
SEM adicéo de
meios de
transporte. Apos a
coleta, refrigerar (2 -
8 °C) ou congelar (-
20 °C ou menos) por
até 7 dias. Apos 7
dias, armazenar em

- 20 °C ou menos.

Crostas (Raspagem ou Fragmento)

Biologia Molecular (PCR em Tempo

Coletar
fragmentos
secos e/ou

raspar crostas

em fase mais

Armazenar em tubo
de transporte seco,
SEM adicéo de
meios de

transporte. Apos a

§ tardia da coleta, refrigerar (2 -
doenca. Sugere- 8 °C) ou congelar (-
se coletar crosta | 20 °C ou menos) por
de leséo de mais até 7 dias. Ap6s 7
de uma leséo dias, armazenar em
(min. 6). - 20 °C ou menos.
Coletar sangue
-% suficiente para
§ obter 5 mL de Manter em geladeira
ﬁ soro apos Entre 2 a 8°C por
o g centrifugacao, até 24 horas apés a
A § sendo a coleta coleta ou em freezer
% realizada até o a-20°C até o
2 5° dia a partir do momento do envio.
E inicio dos
sintomas.

Acondicionar em
caixa de
transporte de
amostra biolégica
(Categoria B
UM/3373) com

gelo reciclavel.

SUS

Sistema Unico de Satide

Os frascos
devem,
obrigatoriamente,
conter rétulo com
as seguintes
informacdes:
nome completo
do paciente, data
de nascimento,
data da coleta,
natureza (tipo de
espécime
biolbgico) e sitio
de coleta. A
confiabilidade dos
resultados dos
testes
laboratoriais
depende dos
cuidados durante
a coleta, o
manuseio, 0
acondicionamento
e o transporte dos
espécimes

biolégicos.
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Coletar 1 swab
de secrecao de
orofaringe e
acondicionar em
tubo seco. Armazenar em tubo
Utilizar swab de transporte seco,
m — ultrafino SEM adicéo de
=4 - ©
5 ks & (Alginatado ou meios de
8 § é. Rayon), com transporte. Apoés a
o
2 % 2 haste flexivel, coleta, refrigerar (2 -
% g’ % alginatado e 8 °C) ou congelar (-
o , .
% m 8 estéril, 20 °C ou menos) por
o a
n ~ introduzindo o até 7 dias. Ap6s 7
swab na regiao dias, armazenar em
posterior da - 20 °C ou menos.
faringe e
tonsilas,
evitando tocar
na lingua.
Armazenar em tubo
o
g' de transporte seco,
o Coletar 1 swab .
~ SEM adicdo de
IS anal e ]
) o meios de
— 24 acondicionar em i
e O transporte. Apoés a
o ~
< = 3 tubo seco. _
9 5 O . coleta, refrigerar (2 -
g S X Utilizar swab de
N 3 i 8 °C) ou congelar (-
5 Dacron,
= . 20 °C ou menos) por
o poliester, Rayon . )
> até 7 dias. Apos 7
o ou nylon secos. )
.Q% dias, armazenar em
- 20 °C ou menos.

Quadro 2. Resumo do diagnostico laboratorial para MONKEYPOX.

Fonte: Sala de Situagéo, MS, 2022, adaptado por Lacen-ES
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7. NOTIFICACAO DE CASOS

Todo caso, que atender a definicdo do Ministério da Saude (MS), devera ser notificado,
em até 24h, no sistema de Vvigilancia em saude do Estado, e-SUS/VS

(esusvs.saude.es.gov.br), na ficha BO4-Monkeypox.

8. MONITORAMENTO DE CASOS

O monitoramento de casos suspeitos de Monkeipox no municipio de Iconha sera
realizado pelas equipes de APS (enfermeiros, medicos, tecnicos de enfermagem e ACS.

Diariamente, a equipe da vigilancia municipal repassara as unidades TODOS a lista de

casos suspeitos e/ou confiramdos notificados no ESUS VS de Monkeypox

O monitoramento sera diario dos individuos com alto risco de desenvolver as formas
graves (criangas, gestantes e imunodeprimidos), alertando para os sinais de gravidade e a
necessidade de retornar para avaliacdo presencial e possivel encaminhamento para

atendimento especializado, quando necessario.
Possiveis complicagdes:

e Cutaneas: infec¢des secundarias, lesdes cutdneas permanentes, perda de fluidos por

exsudacdao, lesdes dolorosas em mucosas;

e Oculares: infec¢cdes secundarias, reducdo da acuidade visual, Ulceras na coOrnea,

cegueira;
e Pulmonares: broncopneumonia, insuficiéncia respiratoria.
9. RASTREAMENTO E MONITORAMENTO DE CONTATOS

O rastreamento de contatos € uma medida fundamental de saude publica para
controlar a propagacao de patdgenos de doencas infecciosas, como Monkeypox. Permite a
interrupcdo da transmissdo e também pode ajudar as pessoas com maior risco de
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desenvolver doenca grave para identificar mais rapidamente sua exposicéo, para que possam
monitorar seu estado de saude e procurar atendimento médico rapidamente no caso de se se

tornarem sintomaticos.

Em caso de paciente positivo para Monkeypox no municipio de Iconha, todos os seus
contatos serdo rastreados como: no incluindo domicilio, local de trabalho, escola/bercario,
contatos sexuais, saude (incluindo exposicdo laboratorial), templos religiosos, transporte,
esportes, bares/restaurantes, encontros sociais, festivais e quaisquer outras interacdes
lembradas. Listas de presenca, passageiros manifestos, entre outros podem ser 0os meios

utilizados na identificacdo dos contatos.

Um contato é definido como uma pessoa que, durante o periodo de inicio dos sintomas
até quando ocorreu queda das crostas de um caso confirmado ou provavel, teve uma ou mais

das seguintes exposicoes:

e Contato fisico direto pele a pele (como tocar, abracar, beijar, contato intimo ou

sexual);

e Contato com materiais contaminados, como roupas ou roupas de cama, incluindo
material desalojado da roupa de cama ou superficies durante o manuseio de roupas ou

limpeza de salas contaminadas;
e Exposicao respiratéria, cara a cara, prolongada sem uso de mascara;

e Exposicdo respiratéria ou exposicdo da mucosa ocular ao material da lesdo (por
exemplo, crostas/crostas) de uma pessoa infectada; também se aplica a profissionais de
salude potencialmente expostos na auséncia de uso adequado de equipamento de protecao

individual (EPI). Os contatos foram classificados de acordo com o risco, a saber:
10. ORIENTACAO PARA GRUPOS DE ATENCAO

ALTO RISCO
Exposicdo direta da pele, membranas mucosas, secrec¢fes respiratdérias de uma

pessoa com ou suspeita de Monkeypox, fluidos corporais (por exemplo, lesdo vesicular ou
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fluido pustulosa) ou material potencialmente infeccioso (incluindo roupas ou roupas de cama)
se nao estiver usando EPI adequado. Isso inclui:

e Inalacéo de goticulas ou poeira da limpeza de salas contaminadas;

e Exposicdo da mucosa com fluidos corporais;

e Contato fisico com alguém que tenha Monkeypox, incluindo contato direto durante
atividades sexuais (contato face a face, pele a pele, boca a pele, exposicdo a fluidos corporais
ou materiais ou objetos);

e Compartilhando uma residéncia (permanente ou ocasionalmente) durante o periodo
de incubacéo;

e Ferimento por material perfurocortante de um dispositivo contaminado ou através de

luvas contaminadas.

RISCO MEDIO
Nenhum contato direto, contudo, esteve proximo com paciente sintomatico para

Monkeypox sem utilizar EP1 adequado.

RISCO MINIMO

e Contato com uma pessoa provavel ou suspeita em ambiente que possa ser
contaminada com Monkeypox, usando EPI apropriado e sem quaisquer violacdes conhecidas
de EPI ou de procedimentos de colocacao e retirada;

e Contato num ambiente externo com um caso sintomatico sem proximidade ou contato
fisico. Os contatos devem ser monitorados pelas vigilancias epidemioldégicas municipais
diariamente (a cada 24h) quanto ao aparecimento de sinais e sintomas sugestivos de
Monkeypox por um periodo de 21 dias a partir do Gltimo contato com um caso provavel ou
confirmado durante o periodo infeccioso seguindo as seguintes orientacoes:

e Os contatos devem monitorar sua temperatura axilar duas vezes ao dia;

e Os contatos assintomaticos (incluindo os profissionais de saude) ndo devem doar
sangue, células, tecidos, 6rgaos, leite materno ou sémen enquanto estiverem sob vigilancia
dos sintomas;

e Os contatos assintomaticos podem continuar as atividades diarias de rotina, como ir

ao trabalho e frequentar a escola (ou seja, ndo € necessario isolamento);
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e Um contato que desenvolva sinais/sintomas iniciais diferentes de erupcédo cutanea
deve ser isolado e observado nos proximos 7 dias.
Caso nenhuma erupcdo se desenvolva, o contato pode SAIR DO ISOLAMENTO

retornar ao monitoramento da temperatura pelo restante dos 21 dias;

10.1. MULHER GESTANTE E PUERPERA

Pouco se conhece sobre os impactos da Monkeypox em relagdo as gestantes e
puérperas, porém as mesmas sao consideradas grupo de risco devido a imunidade diminuida
nesse periodo.

A OMS recomenda que gestantes e puérperas com formas leves ou sem complicacdes
de Monkeypox podem ser monitoradas por meio do isolamento domiciliar pelo municipio, e
guando houver manifestacdo da doenca na forma grave ou com complicacdes a internagao
em uma unidade hospitalar deve ser considerada para acompanhamento, pois requerem
cuidados de suporte otimizados e/ou intervencdes que melhoram a sobrevida materna e fetal.

Ainda existem limitacdes de estudos que embasam a transmissao vertical por meio da
infeccéo pelo virus Monkeypox, bem como desfechos desfavoraveis para o feto, como aborto
espontaneo e natimortos. Gestantes e puérperas que se recuperaram da Monkeypox estao
aptas a realizar pré-natal, pés-parto ou cuidados pés aborto, conforme apropriado.

Durante o parto, caso o mesmo seja hospitalar, recomenda-se a triagem de
acompanhante de escolha da parturiente, e caso haja suspeita, providenciar outro
acompanhante saudavel em acordo com a mulher.

Cabe ressaltar que todas as medidas de prevencao e controle devem ser adotadas na
hora do parto, bem como na permanéncia pos-parto. A placenta e qualquer tecido ou fluido
relacionado a gravidez, como fluido amniético ou tecido fetal, devem ser descartados
seguindo protocolos especificos de controle de infeccdo para materiais potencialmente
infecciosos.

Em relagdo ao aleitamento materno, deve-se analisar caso a caso, levando em
consideracao o estado fisico geral da mée e a gravidade da doenca, o que pode impactar na
transmissado para a doencga, devido ao contato proximo prolongado.

Reforcamos que todas as gestantes com Monkeypox confirmada e seus bebés devem
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ser monitorados pelo municipio de residéncia.

10.2. BEBES E CRIANCAS INFECTADAS

De acordo com a OMS, esse publico deve seguir as seguintes orientagdes:

e Recém-nascidos de maes com Monkeypox devem ser monitorados para investigacao
de possivel exposicéo, infecgdo congénita ou perinatal;

e A definicdo de contato préximo também se aplica para maes e bebés;

e Criancas e bebés expostos ao Monkeypox devem ser vacinados de acordo com o
calendario nacional de vacinacao de rotina e terem suas vacinas em dia, quando possivel;

e As criancas ndo devem dormir no mesmo quarto ou cama ou beber/comer com os
mesmos utensilios que um individuo com Monkeypox;

e Dados de pequenos estudos e relatos de casos sugerem que as criangcas podem
estar em maior risco do que os adultos para forma grave da doencga, como encefalite e sepse,
bem como morte; Tendo em vista esses riscos em potencial, 0 monitoramento desse publico
deve ser continuo, se necessario realizar internacdo para identificar a progressdo da doenca
e, se ocorrerem, reconhecer e tratar as complicagdes com cuidados de suporte otimizados.

e Criancas ndo devem ser isoladas sozinhas, é necessario uma pessoa (pais ou

cuidador), que seja saudavel e ndo esteja em alto risco, prestando cuidados a crianca.

10.3. POPULACAO SEXUALMENTE ATIVA

A recomendacédo advinda da OMS é que pacientes suspeitos de Monkeypox e com
lesBes, devem ser aconselhados a se abster de sexo até que TODAS as lesdes cutaneas
tenham desaparecido e uma nova camada de pele tenha se formado por baixo.

Ainda é desconhecido a potencial transmisséo por via sexual, contudo sabe-se que o
contato direto com pele infectada ou lesbes mucocutaneas pode amplificar a transmisséo e,
portanto, a abstengéo da atividade sexual durante o periodo infeccioso visa diminuir o risco de
transmissao da doenca.

O uso de preservativos € recomendado durante atividade sexual (receptiva e insertiva
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oral/anal/vaginal) por 12 semanas apds a recuperagdo no intuito de prevencdo de uma

possivel transmissdo da Monkeypox.

10.4. IMUNOCOMPROMETIDOS

A presenca de imunossupressao (por exemplo, infec¢ao por HIV, leucemia e outros) e outras
doencas sistémicas subjacentes podem contribuir para doenca grave, sequelas clinicas e
aumento do risco de mortalidade. LesGes na pele podem resultar em perda de sua
integridade, dor, ulceracao e infeccao bacteriana secundaria. As complicacfes e as sequelas
geralmente seguem a atividade viral ou infeccdo bacteriana secundaria. Acometimento
extenso da pele e sintomas gastrointestinais podem causar desequilibrio de fluidos e
contribuem para a desidratacdo. Outras complicacbes podem incluir broncopneumonia,
ceratite e ulceracdo da cOrnea, sepse, encefalite e morte. De acordo com a OMS, pacientes
imunocomprometidos devem ser hospitalizados para monitoramento mais proximo e cuidados

clinicos sob precaucdes de isolamento apropriadas.

10.5. PROFISSIONAL DE SAUDE

Os profissionais de salude e os membros da familia estdo em maior risco de infec¢éo.

Quando o atendimento ocorrer diretamente ao paciente suspeito ou confirmado de
Monkeypox ou se houver manuseio de amostras de fluidos corporais deve ser implementado
medidas de precaucdes padréo.

Para exposi¢cado ocupacional a Monkeypox recomenda-se:

e Um plano institucional de avaliacdo e manejo de casos;

¢ Os profissionais de salde que tiverem uma exposi¢do ocupacional (ou seja, sem uso de EPI
adequado) ndo precisam ser excluidos do trabalho se estiverem assintomaticos, mas devem
ser submetidos a vigilancia ativa dos sintomas por 21 dias apds a exposi¢cdo; e serem
instruidos a néo trabalhar com pacientes vulneraveis;

e O profissional que desenvolva sinais/sintomas iniciais diferentes de erupc¢ao cutanea deve
ser isolado e observado nos proximos 7 dias. Se nenhuma erupcéo se desenvolver, ele pode
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e Se 0 profissional desenvolver erupcéo cutanea OU febre OU adenopatia, deve ser isolado e

avaliado como caso suspeito e uma amostra deve ser coletada para analise laboratorial para

deteccdo da Monkeypox.

11. ORIENTACOES PARA A ASSISTENCIA

O atendimento inicial deve ser realizado, preferencialmente, nas Unidades
Basicas de Saude (UBS) da Atencdo Primaria. Sendo assim, € importante a orientacao
de toda a equipe de saude em relacdo a Monkeypox, a fim de estar vigilante quanto a
presenca dos sinais e sintomas na populacdo adscrita, objetivando identificar
precocemente possiveis casos e prestar a assisténcia necesséaria na Atencdo Primaria
a Saude (APS) ou coordenar o cuidado ao ponto de atencdo especializada/hospitalar

para casos que apresentem sinais de gravidade, ou necessitem de monitoramento.

O individuo que busca atendimento devido a lesbes cutaneas agudas e febre deve ser

priorizado.

No momento do acolhimento, sugere-se que o paciente receba uma mascara cirdrgica,
com orientacdo quanto a forma correta do seu uso, e seja conduzido para uma area

separada dos outros usuarios.

A anamnese e o exame fisico do individuo sdo fundamentais para estabelecer as
hipéteses diagnosticas e direcionar a investigacdo laboratorial na suspeita de
Monkeypox. O anexo 1 apresenta imagens que podem auxiliar no diagnostico

diferencial para Monkeypox.

A avaliacdo, com registro no prontuario, deve conter informacdes sobre sinais e
sintomas e a presenca de fatores de risco. Sendo diagnosticado como caso suspeito de

Monkeypox, 0 paciente deve ser mantido isolado (precaucdes para contato e goticulas).

As lesBes de pele em areas expostas devem ser protegidas por lencol, vestimentas ou

avental com mangas longas.
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A notificacdo a vigilancia epidemioldgica deve ser imediata e ser realizada a coleta dos
exames laboratoriais imediatamente.

Em relagéo aos pacientes com bom estado geral, recomenda-se que seja prescrito
tratamento sintomatico e orientado ao paciente a realizagdo de isolamento domiciliar

até o desaparecimento das crostas.
Outras medidas devem ser adotadas segundo notas técnicas expedidas pela SESA.
As figuras 3 e 4 apresentam o fluxo assistencial para Monkeypox (Parte | e 11).

Figura 3. Fluxo assistencial para Monkeypox — Parte I.
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Fluxo assistencial para Monkeypox

Unidade Basica de Saldde (UBS)
Ambulatérios
Unidade de Pronto-Atendimento (UPA)
Hospitais

Atendimento a
caso suspeito de

Monkeypox*

\J

Precaugdes para
contato e goticulas

Isolar imediatamente o paciente durante o atendimento

(precaugdes para contato e goticulas) mpoTRe:
g Solicitar exames laboratoriais para envio ao LACEN: Ourante a
Notificagdo anamnese
imediata do |para confirmagéo diagnéstica: identificar se
caso a Material vesicular: Swab (duas amostras ou mais, sitios houve
vigilancia  |distintos) OU vinculo
epidemiologica [Crosta de lesdo: Raspado ou fragmento (duas amostras ou [epidemiolégicol
mais, sitios distintos);
(Vide Definicé
Para diagnéstico diferencial: de Caso)

Sangue total: 10ml (Vide fluxo laboratorial para solicitagéo);

Critérios clinicos de
auvidade:

* 100 lesdes cuthneas ou mais

CONAtos a cada 24h para | hospralarransferénca

0 aparecimento de sinais responsavel de
€ sintomas de cuidados, O isolamento
Monkeypox, até domicilar deve ser
reavakaclo do caso realzado até
suspeio’, com afericlo | desaparecimento das

de temperatura duas ompanhados
vezes a0 da, realzada | pelas equipes da APS
pelo paciente ou famdar ¢
g N da N&o hi necessidade de
APS

Fonte: Sala de Situagao, Ministério da Salde, 2022.

Tratamento SINtOMANco ¢
solamento domeCiar até
JeSApMOCIMENtO das Crostas
acompanhados pelas equipes
da APS

Montoramento dos CONtalos a cada 24h para O aparecimento de
NS © sINtomas de Monkeypox, até reavakacdo do Caso suspeto’,
com afericio de temperatura duas vezes a0 da, realizada pelo
paciente ou familar ¢ comunicado & equipe da APS

Nao hi necessidade de solamento dos CONAI0S asSSINOMAtCos

>
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Figura 4. Fluxo assistencial para Monkeypox — Parte Il

2Reavalicdo clinica do
paciente e avaliagao dos
resultados dos exames
laboratoriais
{ Y *
Confirmagéo laboratorial Resultado de exame inconclusivo
para o virus da Monkeypox para Monkeypox ou amostra Resultado de exame
por teste molecular (GPCR inadequada, sem possibilidade de néo detectavel para
elou sequenciamento) nova coleta, Monkeypox
ou

Exame para Monkeypox nao
realizado e sem possibilidade de
coleta

L

Caso
confirmado de

; Apbs a
MODREYpOX reavaliagdo, a principal Caso
hipétese diagnéstica ainda descartado de
€ Monkeypox? Monkeypox

Manter isolamento até
desaparecimento das crostas e a
cicatrizacao da pele

E

Monitoramento dos contatos a cada
24h para o aparecimento de sinais e
sintomas de Monkeypox por um
periodo de 21 dias desde o Ultimo
contato com o paciente, com
aferi¢ao de temperatura duas vezes

ao dia, realizada pelo paciente ou Nao ha necessidade de
familiar e comunicado a equipe da isolamento dos contatos
APS assintomaticos

Fonte: Sala de Situagdo, Ministério da Saude, 2022.
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Regional de
Saude

Hospital de Referéncia Adulto

Hospital de Referéncia Infantil

Hosp Estadual de Vila Velha (HEVV)

Hosp Estadual Infantil Alzir Bernardino
Alves (HEIMABA)

Metropolitana

Hosp Universitario Cassiano Anténio de
Moraes (HUCAM)

Hosp Estadual Infantil Nossa Senhora
da Gléria (HEINSG)

Hosp Dr Alceu Melgaco Filho (HDAMF)

Central/Norte - - Hospital Sdo José (HSJ)
Hosp Estadual Roberto Arnizault Silvares
(HERAS)
Hosp Séio José do Calcado (HSJC) Hosp Infantil Francisco de Assis
Sul (HIFA)

Unidade Integrada Jerdnimo Monteiro
(UIIM)

Hosp S&o José do Calgado (HSJC)

Fonte: SESA/SSAS

12. RECOMENDACAO DE MEDIDAS DE RESPOSTA A DOENCA CAUSADA PELO
VIRUS MONKEYPOX

12.1. GESTAO MUNICIPAL

Compete a Gestao estadual e municipal a organizacdo das respostas a doenca

causada pelo virus Monkeypox, estabelecendo acfes estratégicas para evitar a

propagacédo da doenca e mitigar 0s seus impactos.

e Articular junto as areas do Estado e outros 6rgdos o desenvolvimento das acdes de

prevencao e controle da infeccdo humana pelo MPXV;

e Avaliar a necessidade de implantacédo de sala de situacéo;

e Sequir as notas técnicas e informes sobre a doenca,;

e Capacitar os profissionais de saude e na implementacdo de medidas preventivas.
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Além disso, sdo recomendadas outras a¢des de gestdo como:

e Divulgar materiais informativos sobre MPXV por meio de campanhas publicitarias e de
canais diretos de comunicacdo e promover um fluxo de comunicacdo constante e de

facil entendimento.

e Disponibilizar orientacdes e diretrizes especificas com as informacdes e linguagem
mais apropriadas para diferentes publicos (trabalhadores de saude, populacdo em

geral, dentre outros), de maneira a informar sobre a MPXV.

e Divulgar dados atualizados sobre o status da disseminacdo da doenca no municipio.

eElaborar e divulgar Boletins Epidemiolégicos com periodicidade quinzenal para

atualizacdo da situacao epidemioldgica do municipioe das ac¢des de enfrentamento.

VIGILANCIA EM SAUDE E ASSISTENCIA MUNICIPAL

A partir do plano Estadual de Contingéncia para Monkeypox, A SEMUS
elaborou as recomendacdo de medidas de resposta a doenca causada pelo virus
Monkeypox, incorporando as diretrizes nacionais e incluindo as especificidades

estaduais.

Desta forma, ficam recomendadas as seguintes acfes para 0S componentes da

Vigilancia em Saude (VS) e Assisténcia (AS), a saber.
Vigilancia Epidemioldgica

e Sensibilizar as redes de vigilancia e atencdo a salde organizadas sobre a situagcao

epidemiologica do municipio e as acdes de enfrentamento;

e Comunicacéo rapida em casos de emergéncias;

e Orientacdes para trabalhadores em conjunto com a SEMUS;
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e Articular com APS e Gestao de saude, fluxo para transporte de amostras para exames;

e Promover capacitacbes para os servicos de atencdo a saude de acordo com as

necessidades elencadas pelas equipes.
Vigilancia laboratorial

As amostras clinicas de MONKEYPOX coletas nas UBSF, PA e laboratorio conveniados do
municipio serdo enviadas para a Vigilancia epidemiologica municipal que fica na sede da
Secretaria de Saude, na Rua Muniz Freire, 65, centro, onde serdo enviadas para o
LACEN/ES.

Vigilancia do 6bito

e Em causas de o6bito no municipio de Iconha por Monkeypox, a vigilancia
epidemiologica ficara responsavel por analisar as causas diretas e fatores determinantes do

Obito, além de rasyrear e monitorar todos 0s contatos proximos a vitima.
Vigilancia Sanitaria

A area responsavel na ANVISA pela regulacdo dos servigos de salde e de interesse
da saude, incluindo as orientacBes para prevencéo e controle das infec¢des relacionadas a
assisténcia a saude e outros eventos adversos dentro desses servicos, emitiu a NOTA
TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N° 03/2022 com orienta¢es para prevencao e controle da

transmissao da Monkeypox nos servi¢cos de salde.

Essa e outras orientacdes, com foco na seguranca sanitaria desses servicos, serdo emitidas e
atualizadas a medida que novas evidéncias cientificas e necessidades forem identificadas,
visando o controle e a reducéo do risco de disseminacdo desse agravo entre 0S USUArios e

profissionais dos servigos de saude e de interesse para a saude.

Nas acdes de VISA Municipal, recomenda-se a equipe:
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e Orientar as equipes de que todos os EPIs e os materiais de coleta néo reutilizaveis devem
ser colocados em sacos de risco biolégico para manuseio como residuos infectantes,
conforme normatizacao (RDC n° 222/2018);

e Todos os equipamentos reutilizaveis devem ser limpos e desinfetados de acordo com os

procedimentos operacionais padréo do servico;

e Todas as superficies devem ser completamente limpas com solucdo clorada a 0,5% ou
outro saneante desinfetante de alto nivel regularizado pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria - ANVISA.

e AcOes de educacao sanitaria para eventos de massa estadual.

e Reforcar a importancia do uso de Equipamentos de Protecdo Individual para os
trabalhadores de saude, conforme recomendacdo da Anvisa (Nota Técnica
GVIMS/GGTES/DIRE3/ANVISA N° 03/2022, disponivel em

https://www.gov.br/anvisa/ptbr/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/notas-

tecnicas/nota-tecnica-gvims ggtes-dire3-anvisa-no-03-2022-orientacoes-para-prevencao-e-

controle-da-monkeypox- nos servicos-de-saude-2013-atualizada-em-02-06-2022).

Vigilancia em Saude do Trabalhador

e Seguir protocolos e notas técnicas com orientacbes sobre as medidas de prevencéo,

identificacéo e controle de trabalhadores expostos nos ambientes de trabalho;

e Orientar os servicos de saude para monitoramento de casos em trabalhadores e o correto
preenchiemnto dos campos relacionados ao trabalho, na Ficha do ESUSVS (campos

“Ocupacéao”’, “relagdo com o trabalho”, “Nome da Empresa/Empregador”,” informagao sobre

emissao de CAT” e “ uso de EPI por trabalhadores da saude);

e Realizar a investigacdo dos casos suspeitos e confirmados com o trabalho e o contato

destes com outros trabalhadores nos ambientes de trabalho;

e Realizar Vigilancia dos ambientes e processos de trabalho, sempre que necessario,
35
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visando: o ldentificar a implementagcéo das medidas preventivas e de controle da Monkeypox;
o Verificar o fornecimento adequado dos Equipamentos de Protecao Individual (EPI);

o Verificar as condi¢cdes sanitarias e de conforto dos ambientes compartilhados pelos

trabalhadores;

o ldentificar as medidas adotadas para o controle e monitoramento dos trabalhadores

afastados;
o Investigar surtos relacionados ao trabalho;
o Investigar a relacdo da doenca com o trabalho;

o ldentificar as atividades educativas, capacitacdes, treinamentos e estratégias de
comunicacédo, desenvolvidas nos ambientes de trabalho, sobre medidas de prevencao para a

Monkeypox;
o Propor intervenc¢des nos ambientes e processos de trabalho.

e Promover acfes de educacdo em saude do trabalhador para os profissionais de saude e

demais grupos de trabalhadores vulneraveis
Imunizacao

e Apoiar a adocao de politicas e acdes de educacdo em saude publica referente a vacinacéo

contra a doenca;

e Seguir os Sistemas de InformacBes em Saude, para o registro das doses aplicadas da

vacina monkeypox;

e Registro das doses aplicadas da vacina monkeypox que possibilitara o0 acompanhamento

das coberturas vacinais e as taxas de abandono de forma oportuna.

Assisténcia em Saude
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e Implementar medidas de prevencéao e controle para MPXV.

e Apresentacdo do plano de contingéncia aos Estabelecimentos de Assisténcia a Saude e
orientar quanto a importancia do acolhimento, reconhecimento precoce e controle de casos

suspeitos ou confirmados para a infeccdo humana pelo MPXV na rede publica e privada.

e Elaboracdo de fluxos assistenciais para o itinerario do paciente e desenvolvimento das
atividades pelos profissionais na avaliagdo e monitoramento dos casos suspeitos ou

confirmados de MPX, objetivando a redugé&o do risco de transmisséao da doenca.
e Apoiar a elaboracéo de diretrizes de manejo clinico dos pacientes.

e Apoiar na elaboracdo de diretrizes de manejo de grupos vulneraveis e populacdo de

atencdao, incluindo criangas, gestantes e pessoas imunodeprimidas.
e) Assisténcia farmacéutica e pesquisa clinica

e Monitorar o estoque central dos medicamentos com atividade antiviral para MPXV,
adquiridos de forma centralizada pelo MS, no ambito da assisténcia farmacéutica, caso
disponivel.

e Elaborar as pautas de distribuicdo e remanejamentos dos medicamentos com atividade
antiviral para MPXV adquiridos de forma centralizada pelo MS no ambito da assisténcia

farmacéutica, caso disponivel.
13.CONSIDERACOES FINAIS

As orientagbes e informagbes descritas acima s&o fundamentadas nas
evidéncias cientificas disponiveis e no Plano Estadual de contingéncia para Monkeypox
e poderédo ser modificadas diante de novas constatagées. Recomenda-se a leitura de
documentos complementares como informes e notas técnicas elaboradas pelas

Secretaria de Estado da Saude do Espirito Santo (https://saude.es.gov.br/cievs).

Em caso de duavidas:
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e E-mail; vigilancia.iconha@agmail.com

e Telefones (horario comercial): (28) 35371472
e Telefone do plantédo: (27) 99849-1613 (fora do horario comercial)

O Anexo Il traz recomendacfes de acbes e medidas de resposta & doenca causada
pelo virus Monkeypox a serem adotadas pelos municipios

e AtualizacBes de notas técnicas, informes, boletins epidemiolégicos e capacitacdes

através do link https://saude.es.gov.br/monkeypox.
14.REFERENCIAS E LINKS DE ACESSO UTILIZADAS NO PLANO ESTADUAL

AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Nota Técnica n° 60, de 03
de junho de 2022. Disponivel em: <https://www.gov.br/anvisa/pt-
br/centraisdeconteudo/publicacoes/portos-aeroportos-e-fronteiras/notas-

tecnicas/sei_anvisa-1901871-nota-tecnica.pdf>. Acesso em: 21 jul. 2022.

e ESPIRITO SANTO. Secretaria de Estado da Saude - Geréncia de Vigilancia em Saude.
Nota Técnica n° 005, de 23 de junho de 2022. Disponivel em:
<https://saude.es.gov.br/cievs>. Acesso em: 21 jul. 2022.

e ESPIRITO SANTO. Portaria n® 225-S, de 15 de junho de 2022. Diario oficial do Espirito
Santo. Disponivel em:
<https://ioes.dio.es.gov.br/portal/visualizacoes/pdf/7174#/p:20/e:7174?find=Portaria%20
N%C3%82%C2%BA%20225-S,%20de%2015%20de%20junh0%20de%202022>.
Acesso em: 20 jul. 2022.

e MINISTERIO DA SAUDE (BRASIL). Nota Informativa n° 4/2022-CGIAE/DAENT/SVS/MS.
Orientacbes gerais aos Servigos de Verificacdo de Obito (SVO) sobre manejo de corpos no

contexto do Monkeypox, atualizada em 09/08/2022. Brasilia, DF, 2022. Disponivel em:

https://www.qov.br/saude/pt-br/assuntos/variola-dos-macacos/notas-informativas/nota-

informativa-no-4-2022-cgiae-daent-svs-ms/view
e MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Vigilancia em Saude. Informe da Sala de
Situacdo Monkeypox n° 37, de 28 de junho de 2022. Disponivel em:

Secretaria Municipal de Saude SUS

Sistema Unico de Satide
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<file:///C:/Users/jorniecezana/Downloads/Informe%2037-
%20Sala%?20situacao%20Monkeypox_28 jun.pdf>. Acesso em 20 jul. 2022.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de
Vigilancia em Saude Ambiental e Saude do Trabalhador. Coordenagéo-Geral de
Vigilancia em Saude do Trabalhador. Nota técnica N° 21 de 2022, 27 jul 2022.
Disponivel em:
https://colaboradsaste.saude.gov.br/pluginfile.php/13391/mod_resource/content/3/NOT
A%20T%C3%89CNICA%20N%C2%BA%2021.2022-CGSAT.DSAST.SVS.MS%20-
%20Monkeypox%20-%20NUP%20250000936812022-96.pdf . Acesso em: 01 ago 2022
ESPIRITO SANTO. Secretaria de Estado da Satde - Geréncia de Vigilancia em Saude.
Nota Técnica n°® 005/2022. Disponivel em:
https://saude.es.gov.br/Media/sesa/Noas%20tecnicas/NT_005 2022 Monkeypox_07.08
.2022.pdf. Acesso em: 23 de ago.2022.

SECRETARIA MUNICIPAL DE CURITIBA. Atlas com imagens de diagnostico
diferencial para Monkeypox. V.1 de 30 de junho de 2022. Disponivel em
https://saude.curitiba.pr.gov.br/images/Monkeypox/ATLAS%20MONKEYPOX-
%20V.3%2029-07-2022.pdf. Acesso em: 23 de ago. 2022.

Links de acesso:

- Notas Técnicas, Boletins e Treinamentos da Secretaria Estadual de Saude:
https://saude.es.qgov.br/monkeypox

- Informes Diéarios da Sala de Situacdo Monkeypox/MS:

https://www.saude.gov.br/saude-de-a- z/coronavirus

- Centro de Operacfes de Emergéncias (COE) Monkeypox:

https://www.qov.br/saude/pt-br/composicao/svs/resposta-a-

emergencias/coes/monkeypox
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ANEXO | - IMAGENS DE DIAGNOSTICOS DIFERENCIAIS PARA MONKEYPOX
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DOENCA IMAGENS ILUSTRATIVAS
SIFILIS
MOLUSCO
CONTAGIOSO

Fonte: Secretaria Municipal de curitiba,2022
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Dispde sobre a inatituicdo do Comitd Taenicn
Gestor para confrole & pravencdo da infeccio
cawvsada pelo vieun Mankesypor (MPXV) no
municipio de lconha/ES

O Secretario Municipal de Sadde de lonha do Estado do Espinto Santo no use de
suas atribuighes legais

Considerando a necessidade 6a ¢330 do Comité Técrico Gestor para conticle =
prevencio causada pelo virus Monkeypor no municipio de Iconha

Considerando o devet do Estado e do Municipio de garantir 65 meics iIndispensivms
4 prevencao. 4 Promogio e 4 recuperagido da saide,

Considerando o Plano de Contingénca Estadual para controle e prevenciac causada
pelo virus Monkeypox,

RESOLVE:
Art. 1° Institur o Comné Técnico Gestor do Monkeypox no municipio e lconna/ES;

Art. 2°, O Comité Gestor sera formado pelos representantes da secretana e sauce
Fernando Capnini Volponi - Gestor

Caroline dos Santos Maroquio Capnni - Vigddncia em Sadde

Leiliani Furlan Chicon Guedes - Vig#incia Egdemioldgica

Camila Guio Mann - Supervisora de PSF

Gustavo Nunes Rocha - Auditor municipal

Fuum

Secretano Muncipal de Sadoe
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ICONHA - ES

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
PREFEITURA MUNICIPAL DE ICONHA - ES

Rua Muniz Freire, n° 65 — Centro — Iconha/ES — CEP 29.280-000 - Tel. (28) 3537 1742 E-mail cms.iconha@gmail.com

RESOLUGAO N° 10 DE 20 DE OUTUBRO 2022
O Plenario do Conselho Municipal de Saude de Iconha, em sua Oitava Assembleia Geral

Ordinaria do ano de 2022, realizada em 22 de setembro de 2022, no uso de suas atribuicdes
capituladas na Lei Federal n° 8 142, de 28 de dezembro de 1990, Lei Estadual n® 7.964, de 27 de
dezembro de 2004, bem como com as prerrogativas de seu Regimento Interno, e consoante com a
Lei Municipal n° 1.125, de 14 de novembro de 2019, e o Decreto Municipal n® 3.839, de 15 de junho
de 2021.

Resolve:

1.

Aprovar a ata da 8* AGO de 22/09/2022;

Eleger os conselheiros (as) Aloisio Farias, Edson Cardoso e Poliana Cardoso Cypriano para
participarem da 162 Plenaria Estadual de Conselhos de Saude a realizar-se no dia 07 de
novembro de 2022, no Hotel Praia Sol, localizado na rua Euddlio Cruz, 01, Nova Almeida,

Serra.

Tomar ciéncia da Oficina Regional para Construgdo do Projeto de Capacitagdo dos
Conselheiros Municipais de Saude do ES realizada em 20/09/22 em Cachoeiro de Itapemirim;

Tomar ciéncia através da Vigilancia Epidemioldgica do obito que ocorreu no municipio de

Iconha por Leishmaniose Visceral;

Aprovar o Plano de Contingéncia do Municipio de Iconha para Controle e Prevencdo da

Infecgao Causada pelo virus Monkeypox (MPXV).

eiea S

Presidente do Conselho Municipal de Saude

Homologo a Resolugdo do CMS de Iconha n° 10, de 20 de outubro de 2022, nos termos

do Regimento Interno.

andao Paulino
Prefej nicipal de Iconha
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Comisséo Intergestores Bipartite 1 GOVERNO DO ESTADO
- DO ESPIRITO SANTO

Secretaria da Satde

RESOLUGAO N°280/2022

A Comissdo Intergestores Bipartite, constituida por meio da Portaria n°. 185-P, de
24 de agosto de 1993, em reunido realizada dia 21 de dezembro de 2022, as 14
horas, por web conferéncia.

Considerando o Centro de Emergéncia em Saude Publica- COE Monkeypox, ativado
em 29 de julho de 2022, o qual tem por objetivo organizar a atuacao do SUS na
resposta da emergéncia da doenca, buscando a atuacdao coordenada das trés
esferas.

Considerando a Nota Técnica n°® 005/2022 SESA/SSVS/GEVS, que tem por
objetivo atualizar as condutas e orientacdes frente ao surgimento de casos
suspeitos de Monkeypox.

Considerando as Resolucdes dos Conselhos Municipais de Saude dos municipios de
Cachoeiro de Itapemirim e Iconha, aprovando os Planos Municipais de
Contingéncia Monkeypox dos referidos municipios.

Considerando o Parecer Técnico Regional - SRSCI da Vigilancia Epidemioldgica, e
o Parecer Técnico da Camara Técnica Permanente da CIR-SUL, favoraveis a
aprovacdo do Plano Municipal de Contingéncia Monkeypox dos municipios
Cachoeiro de Itapemirim e Iconha.

Considerando o Decreto n® 1838-S, de 31 de outubro de 2022, que designa José
Tadeu Marino, para responder pelo cargo de Secretario de Estado da Saude.

RESOLVE:
Art.1° - Homologar a Resolugao n° 051/2022 da CIR SUL, que aprova os Planos

Municipais de Contingéncia Monkeypox, dos municipios Cachoeiro de Itapemirim -
ES e Iconha - ES

Art. 2° - Esta resolucao entra em vigor a partir de sua data de publicagao.

Vitoéria (ES), 21 de dezembro de 2022.

JOSE TADEU MARINO
Secretario de Estado da Saude - Respondendo

Presidente da CIB/SUS-ES
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