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Monkeypox (hMPXV)- humano

Doenca zoonotica viral

Principal hospedeiro sao os roedores.

Transmissao entre humanos é considerada secundaria nos paises endémicos.
Nos paises ndao endémicos, nenhum caso esta associado a contato com animais.
Doenca endémica na Africa Ocidental e Central

2022: Aumento progressivo dos casos registrados fora dos paises endémicos.

21/05/2022 — OMS declara Surto de emergéncia Global de infeccdo pelo Monkeypox virus.

NOTA TECNICA N°46/2022-CGPAM/DSMI/SAPS/MS
International Committee on Taxonomy of Viruses (ICTV). Disponivel em: https://talk.ictvonline.org/. 2022.
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{7 World Health
W Organization

Table 1. Number of cumulative confirmed monkeypox cases and deaths reported to WHO, by WHO Region,
from 1 January 2022 to 22 August 17:00 CEST

WHO Region Fostinned Deaths

cases
African Region 404
Region of the Americas 20438

Eastern Mediterranean Region

European Region
South-East Asia Region

Western Pacific Region ST
Cumulative 41 664 12
T

Multi-country outbreak of monkeypox External Situation Report 4, published 24 August@022 Data as
received by WHO national authorities by 17:00 CEST, 22 August 2022




Etiologia viral

Poxviridae

Orthopoxvirus

Variola Monkeypox Camelpox Bufallopox Vaccinia

AO: menos virulenta, taxa
mortalidade 1,4 a 3%

BC: + virulenta, taxa letalidade
varia 1% a 10%

International Committee on Taxonomy of Viruses (ICTV). Disponivel em: https://talk.ictvonlihe.org/. 2022
Kozlov M, Nature, 2022 disponivel em doi: https://doi.org/10.1038/d41586-022-01421-8



Evolucao da doenca

Diagnostico clinico
* Periodo de incubacao pode variar de 5 a 21 dias.

* Periodo prodromico: Apresenta febre, cefaleia, mialgia, linfonodomegalia, fadiga e
calafrios.

* Cercade 1a 3 dias apds o quadro de febre: Erupcao cutanea que inicia-se geralmente
pelo rosto e depois se espalha pelo corpo (incluindo os 6rgaos genitais). Esta lesao
evolui de maculas para papulas, vesiculas, pustulas e, posteriormente, crostas.




Caracteristica da lesao

Macule Papule Vesicle Pustule

icule=macula (1 a 2 dias), papule=papula (1 a 2 dias), vesicle=vesicula (1 a 2 dias), pustule=pustula (5 a 7 dias), crust=crosta (7 a 14 dias).
Fonte: 3

World Health Organization (WHO). Monkeypox: epidemiology, preparedness and response for African outbreak contexts. Geneva; 2022 [citado em 9 Ago 2022]. Disponivel
9 em:_https://openwho.org/courses/monkeypox-intermediate.




Fig. 2. (A-D) Maculo-papular-vesicular-pustular monkeypox skin lesions of varying sizes on
the face. (Courtesy of Nigeria Centre for Disease Control, Abuja, Nigeria.)

Fig. 3. (A-D) Papular-vesicular-pustular monkeypox skin lesions of varying sizes across the
body. (Courtesy of Nigeria Centre for Disease Control, Abuja, Nigeria.)
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01/03/20XX Petersen E, Epidemiologic and Clinical Characteristics, Diagnosis, and Prevention
DOI: https://doi.org/10.1016/j.idc.2019.03.001




Fig. 5. Extensive papulo-pustular monkeypox rashes with crust and scar formation. (Cour-
tesy of Nigeria Centre for Disease Control, Abuja, Nigeria.)

Petersen E, Epidemiologic and Clinical Characteristics, Diagnosis, and Prevention 11
DOI: https://doi.org/10.1016/j.idc.2019.03.001




Centers for Disease Control and Prevention

Photos A and B from NHS England High Consequence Infectious Diseases Network; photo C from Reed KD, Melski JW, Graham MB et
al. The detection of monkeypox in humans in the Western Hemisphere. Page 346. Copyright © 2004. Massachusetts Medical Society.
Reprinted with permission
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Diagnostico laboratorial

NOTA TECNICA N°46/2022-CGPAM/DSMI/SAPS/MS

13 Imagens: CDC



Modo de transmissao

Transmissao pelo contato : Direto ou indireto.
Contato com secrecgdes e fluidos contaminados
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Ambiente: virus com tempo prolongado > 30 dias.
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Qizan Gong, Monkeypox virus: a re-emergent threat to humansDOI: 10.1016/j.virs.2022.07.006
Kozlov M, Nature, 2022 disponivel em doi: https://doi.org/10.1038/d41586-022-01421-8




Grupos de risco

Criancas

Imunossuprimidos ( independente da causa)

Gestantes

Lesdes extensas em locais atipicos.

15 World Health Organization (WHO). Monkeypox: epidemiology, preparedness and response for African outbreak ¢
Geneva; 2022 [citado em 9 Ago 2022].
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Monkeypox na Gestacao
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GESTACAO

* Publicacbes escassas.
* Desfecho baseado no virus da Variola.
* Maior susceptibilidade a doenca grave e a morte.

* Risco aborto espontaneo, 6bito fetal e doenca fetal intrauterina.

A OMS reconhece a transmissao materno-fetal, a partir da passagem placentaria,
originando a doenca congénita e/ou através de contagio no contato intimo, durante
e apos o parto.

NOTA TECNICA N°46/2022-CGPAM/DSMI/SAPS/MS
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ABORTO Obito Fetal

Transmissao transplacentaria com confirmagao sorolégica e viroldgica.
Sinais clinicos: lesGes postulares, hidropisia fetal e hepatomegalia
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Figure 1. A, Maternal quantitative polymerase chain reaction (QPCR) findings. Shown is the evolution of maternal qPCR ...
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Manejo da gestante e puérpera

Suspéita de
€Xposi¢ao ao
MPX, sem quadro
clinico

Gestante
assintomatica
pos-exposicao

Gestante com
sinais ou sintomas
suspeitos de MPX
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» Testar com qPCR para MPX em swab orofaringeo. Deve-se considerar teste
em sangue, urina ou fluido vaginal.

» Se MPX negativo — suspende monitoracao.

» Se MPX positivo — isolamento domiciliar por 21 dias, sem visitas. Orientar
auto monitoracao.

* MPX negativo — isolamento domiciliar por 21 dias, sem visitas.

* MPX positivo — Levando em consideracao maior risco, indica-se
hospitalizacdo nos casos moderados, graves e criticos.

NOTA INFORMATIVA N o 6/2022- CGGAP/DESF/SAPS/MS, de 06/07/2022.
Imagem: freepik .



Leve (< 25 lesdes de pele);

Score de gravidade Moderada (25-99 lesGes de pele);
Grave (100-250 lesdes de pele);

Critico (> 250 lesdes de pele).

21 NOTA INFORMATIVA N o 6/2022- CGGAP/DESF/SAPS/MS, de 06/07/2022.
Imagem: freepik .



Acompanhamento da vitalidade fetal

AN
@ Avaliar a viabilidade da gestacao

\

@ Quadros com maior gravidade: US rotina detalhado
I

Quadros moderados para graves: Cardiotoco, PBF,
doppler.

/[

Amniocentese: ndo é indicada.

Apos resolvida infecgdo: baixo risco. Acompanhamento mensal.

22 Khalil a, Junho 2022- disponivel em https://doi.org/10.1002/u0g.24968




Parto ,;

* Antecipacao do parto nao é indicada.

Em casos graves: avaliar condicdes da paciente e idade gestacional

Via de parto: Se lesOes genitais — indicar cesarea

Sem lesdes genitais: indicacao obstétrica e condicoes clinicas da paciente.

Permitido acompanhante desde que sem sinais e sintomas ( auséncia de lesdes e uso
de EPI).

Clampeamento do cordao umbilical tardio.

NOTA INFORMATIVA N o 6/2022- CGGAP/DESF/SAPS/MS, de 06/07/2022.

23 Imagem: Google.



Sala de parto.

* Desaconcelhar o contato pele a pele até que todas as lesdes estejam cicatrizadas.

Coletar swab nasal e das lesdes do RN ( Caso ocorra ao nascimento).

Banho imediatamente apds o parto.

Isolar o Rn dos pais.

OMS: Evitar a AMAMENTACAO. Preservar a relactac3o.

Paises pobres e endémicos: beneficio da amamentacao pode superar 0s riscos.

24 NOTA INFORMATIVA N o 6/2022- CGGAP/DESF/SAPS/MS, de 06/07/2022.




Tratamento

* Tratar os sintomas
e Cuidar das lesoes
* Se lesbes infectadas — Introducao de antibidticos pode ser considerada.

 Antiviral para imunossuprimidos. Nao ha antiviral para monkeypox, entretanto, o
tratamento usado para variola humana vem sendo considerado ( Tecovirimat,
Cidofovir, Brincidofovir).

25



Vacinacao

OMS: Nao recomenda vacinagdo em massa — Disponibilidade para todos?
Monitorar os casos e os contatos
Nao ha vacina aprovada para gestante, entretanto, as gestantes que fizeram uso ndo apresentaram aumento de eventos gestacionais.

O uso nao esta contraindicado, porém, deve ser evitado.

26 NOTA INFORMATIVA N o 6/2022- CGGAP/DESF/SAPS/MS, de 06/07/2022.
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Amamentacao ‘ o
* Ha poucas evidéncias para fazer recomendacdes sobre o (en

LN

cuidado de recém-nascidos de mulheres com MPX.

Desaconselhar o contato pele a pele entre a mae e o RN;

Informar a mulher sobre os riscos da infeccao e da necessidade de manter mae e filho
separados durante a fase de isolamento materno;

Quando a testagem do RN tiver sido realizada e o resultado for positivo, pode se
cancelar o isolamento e permitir a permanéncia da mae com o bebé

O aleitamento deve ser analisado de acordo com o quadro clinico.

NOTA INFORMATIVA N o 6/2022- CGGAP/DESF/SAPS/MS, de 06/07/2022.
Imagem: Google.
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Recomendacdes

Mantenham uso de mascaras,
principalmente em ambientes com
individuos potencialmente
contaminados com o virus.

Usar preservativo para todo
tipo de relacao sexual
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