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1. Objetivos

e Orientar quanto as etapas a serem seguidas em todos os atendimentos para o monitoramento
do paciente suspeito/confirmado mpox.

2. Local de Utilizacao
e Consultérios da UBS.

3. Responsaveis
e Médicos e Enfermeiros.

4. Materiais necessarios:
e Ficha de Monitoramento de Paciente Suspeito/Confirmado mpox;
e Caneta;
e Telefone.

5. Descrigao do Procedimento

O paciente deve ser acompanhado em relagdo a sinais e sintomas de complicagbes, e ser
referenciado, quando necessario, a atendimento em servico especializado. A evolugao para a forma
grave pode estar relacionada a fatores como forma de transmissdo, imunidade do individuo e
quantidade de virus inoculado no momento da transmissao.

e A OMS considera contato de caso suspeito/confirmado mpox a pessoa que teve uma ou mais
das interagdes descritas abaixo, nos ultimos 21 dias:

- Contato fisico direto, incluindo contato sexual, com parcerias multiplas e/ou
desconhecidas com caso provavel ou confirmado mpox; E/OU

- Exposicdo préoxima e prolongada, sem protecdo respiratoria, OU histérico de contato
intimo, incluindo sexual, com caso provavel ou confirmado mpox; E/OU

- Contato com materiais contaminados, como roupas de cama e banho ou utensilios de
uso comum, pertencentes a um caso provavel ou confirmado mpox; E/OU

- Trabalhadores de saude sem uso adequado de equipamentos de protegao individual
(EPI) com histérico de contato com caso provavel ou confirmado mpox.

e Os contatos de casos suspeitos devem ser orientados a realizar o automonitoramento, pelo
periodo de 21 (vinte e um) dias, avaliando o aparecimento de quaisquer sinais ou sintomas
sugestivos de mpox.

e O rastreamento de contatos de casos de mpox deve ser realizado com sensibilidade e
discrigao.

e Deve ser respeitado o principio fundamental da confidencialidade, ndo sendo revelada a
identidade do caso indice, a menos que seja dado consentimento para isso.

e O monitoramento ao paciente suspeito/confirmado deve ser realizado por profissional médico ou
enfermeiro, com o auxilio da Ficha de Monitoramento de Suspeito/Confirmado de mpox
preferencialmente por contato telefénico a cada 24h, por 21 dias a contar da data de inicio dos




sintomas, e preferencialmente, de forma presencial no 1° e no 21° dias de acompanhamento.
Para resultado de exame RT-qPCR DETECTAVEL, considerar o caso confirmado para mpox,
prolongar o atestado médico e manter o isolamento e monitoramento até o TOTAL
desaparecimento das crostas; orientar o automonitoramento dos contatos a cada 24h para o
aparecimento de sinais e sintomas de mpox até completar 21 dias do ultimo contato com o caso
confirmado. Os contatos deverdo aferir a temperatura duas vezes ao dia e, no caso de
surgimento de sintomas, procurar o servigo de saude.

Para resultado de exame RT-gPCR INCONCLUSIVO, AMOSTRA INADEQUADA ou EXAME
NAO REALIZADO e sem possibilidade de nova coleta, apds a reavaliacdo mantendo a principal
hipotese para mpox, considerar o caso provavel para mpox, manejar terapeuticamente o quadro
clinico, prolongar o atestado médico e manter o isolamento e monitoramento até o TOTAL
desaparecimento das crostas. Orientar o automonitoramento dos contatos a cada 24h para o
aparecimento de sinais e sintomas de mpox até completar 21 dias do contato com o caso
confirmado. Os contatos deverao aferir a temperatura duas vezes ao dia e, no caso de
surgimento de sintomas, procurar o servigo de saude.

Caso seja necessario, realizar atendimento presencial, por meio de visita domiciliar (VD).
Atentar-se para os sinais e sintomas de complicagdes e referenciar, quando necessario, ao
atendimento em servigo especializado. Atendimento presencial na unidade de referéncia para
avaliacao de alta.

6. Fatores de risco

A nao adogao as orientagdes pode expor os profissionais a riscos ocupacionais.

7. Referéncias

Secretaria Estadual de Saude do Estado de Minas Gerais - SES MG. COES MG. Nota Técnica n° 10/SES/SUBVS-SVE-CIEVS/2022
- Vigilancia de caso suspeito e/ou confirmado de Monkeypox. Acesso 07/09/2022. Disponivel em:
<https://www.saude.mg.gov.br/monkeypox/notatecnica>.

FHEMIG. Orientagbes gerais, prevengdo e controle da Monkeypox. Belo Horizonte; 2022. Disponivel em:
file:///C:/Users/x15343480/Downloads/Protocolo%20CI%C3%ADnico%20 Monkeypox%20-%20050%20- %20
Orienta%C3%A7%C3%B5es%20gerais, %20 preven%C3%A7%C3%A30%20e%20controle%20da%20Monkeypox%20(1).pdf.
Acesso em 09/09/2022.




