SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS
CENTRO DE OPERACOES DE EMERGENCIA EM SAUDE - MONKEYPOX

BOLETIM EPIDEMIOLOGICO — MONKEYPOX — MINAS GERAIS
SEMANA EPIDEMIOLOGICA 45 (06/11/2022 A 12/11/2022)

1. INTRODUCAO

A Monkeypox (MPX) é uma doenga endémica, causada pelo virus Monkeypox (MPXV) do
género Orthopoxvirus da familia Poxviridae. Trata-se de uma doenca zoonética viral, transmitida
para humanos por meio do contato com animal ou com material corporal humano contendo o
virus. A Monkeypox € geralmente uma doenga autolimitada, cujos sinais e sintomas duram de 2
a 4 semanas. O periodo de incubacgao é tipicamente de 6 a 16 dias, mas pode chegar a 21 dias.
A pessoa infectada é assintomatica no periodo de incubacgéo’.

Em 7 de maio de 2022, o Reino Unido notificou a Organizagao Mundial de Saude (OMS)
um caso confirmado para Monkeypox na sua regido. Este caso foi importado na Nigéria, um dos
paises com casos confirmados para a doencga nas ultimas décadas. Em 23 de maio de 2022, a
OMS comunicou a notificacdo de 93 casos de Monkeypox em 12 paises. Tais casos, nao
relataram historico de viagens para areas endémicas e nao foi observado vinculo epidemioldgico
entre os casos?.

Em 31 de maio de 2022, foi notificado o primeiro caso suspeito de MPX no Brasil.
Posteriormente, este caso foi confirmado para a doenga'. Em Minas Gerais, o primeiro caso
suspeito foi notificado em 11 de junho de 2022 e o primeiro caso confirmado foi notificado no dia
29 do mesmo més, pelo municipio de Belo Horizonte.

Em 23 de julho de 2022, com 16 mil casos notificados em 75 paises e cinco 6bitos, em
dois meses, a OMS declarou que o atual surto de Monkeypox constitui uma Emergéncia de
Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII). Entre os argumentos para a declaragao de
emergéncia, mesmo sem o consenso unanime do comité de emergéncia da OMS, estavam a
rapidez com que o virus se espalhou por muitos paises e a falta de principios e de evidéncias
cientificas para explicar o surto?3.

Em 29 de julho de 2022, o Ministério da Saude (MS) ativou o Centro de Operagdes de
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Emergéncia em Saude Publica (COE), com o objetivo de organizar o Sistema Unico de Saude
(SUS) em resposta a emergéncia provocada pela Monkeypox. Foi considerado Nivel Ill de
ativacéo do COE, diante da transmiss&o comunitaria, no pais, e da auséncia de tratamento e de

medidas de imunizagao®.

2. DEFINICAO DE CASO*

Caso suspeito

Individuo de qualquer idade que apresente inicio subito de lesdo em mucosas E/OU
erupcgao cutanea aguda sugestiva' de Monkeypox , Unica ou multipla, em qualquer parte do corpo
(incluindo regiao genital/perianal, oral) E/OU proctite (por exemplo, dor anorretal, sangramento),

E/OU edema peniano, podendo estar associada a outros sinais e sintomas.

Caso provavel

Caso que atende a definicao de caso suspeito, que apresenta um OU mais dos seguintes
critérios listados abaixo, com investigagdo laboratorial de Monkeypox n&o realizada ou
inconclusiva e cujo diagnostico de Monkeypox nao pode ser descartado apenas pela confirmagéo

clinico laboratorial de outro diagnéstico:

a) Exposicao proxima e prolongada, sem protegéao respiratoria, 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) Exposi¢cao proxima e prolongada, sem protecao respiratéria, OU historia de contato intimo,
incluindo sexual, com caso provavel ou confirmado de Monkeypox nos 21 dias anteriores ao
inicio dos sinais e sintomas; E/OU

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

! Lesdes profundas e bem circunscritas, muitas vezes com umbilicacdo central; e progressdo da lesdo através de estagios
sequenciais especificos — maculas, papulas, vesiculas, pustulas e crostas.
2 Oculos de protegdo ou protetor facial, avental, mascara cirtrgica, luvas de procedimentos
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com histoéria de contato com caso provavel ou confirmado de Monkeypox nos 21 dias anteriores

ao inicio dos sinais e sintomas.

Caso confirmado
Caso suspeito com resultado laboratorial "Positivo/Detectavel" para Monkeypox

virus (MPXV) por diagnéstico molecular (PCR em Tempo Real e/ou Sequenciamento).

Caso descartado

Caso suspeito com resultado laboratorial "Negativo/N&o Detectavel" para monkeypox
virus (MPXV) por diagndstico molecular (PCR em Tempo Real e/ou Sequenciamento) OU sem
resultado laboratorial para MPXV E realizado diagndstico complementar que descarta

monkeypox como a principal hipotese de diagndstico.

Exclusao

Notificacdo que nao atende as definicdes de caso suspeito.

Perda de Seguimento

Caso que atenda a definicdo de caso suspeito e que atenda aos critérios listados abaixo:
a) Nao tenha registro de vinculo epidemioldgico?; E b) Nao realizou coleta de exame laboratorial
OU realizou coleta de exame laboratorial, mas a amostra foi inviavel OU teve resultado
inconclusivo; E ¢) Nao tem oportunidade de nova coleta de amostra laboratorial (30 dias apds o

inicio da apresentacgao de sinais e sintomas).
3. CENARIO EPIDEMIOLOGICO
No mundo, até o dia 14 de novembro de 2022, foram confirmados 79.814 casos de

Monkeypox e registrados 54 o6bitos, por 118 paises. No Brasil, foram notificados 41.953 casos

de Monkeypox, sendo 9.655 casos confirmados, 859 provaveis, 27.864 descartados e 4.355

3 Exposi¢do proxima e prolongada, sem protegdo respiratéria, contato fisico direto, incluindo contato sexual, com parcerias
multiplas ou desconhecidas, OU histdrico de contato intimo, incluindo sexual, com caso provavel ou confirmado de
monkeypox OU contato com materiais contaminados pertencentes a caso provavel ou confirmado de monkeypox, OU
trabalhadores de saude sem uso adequado de equipamentos de protecdo individual (EPI) com histérico de contato com caso
provavel ou confirmado de monkeypox, nos 21 dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas.
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suspeitos ainda em investigacao. O Brasil registrou 12 6bitos, 05 ocorridos no estado do Rio de
Janeiro, 03 no estado de S&o Paulo e 03 ocorridos em Minas Gerais e 01 ocorrido em Mato
Grosso.

Até a SE 45 foram realizadas, via sistema REDCap e via sistema E-SUS Sinan, 3.209
notificacbes de Monkeypox, em Minas Gerais, sendo 570 delas classificadas como confirmados,
110 como provaveis, 426 como suspeitos, 1.821 como descartados, 205 como perda de

seguimento e 77 exclusdes, conforme discriminado na Figura 1.

I I I I | I

Confirmados Provaveis Suspeitos Descartados Perda de Exclusdes
Seguimento

570 110 426  1.821 205 77
N /

680

Figura 1 — Casos notificados de Monkeypox e suas subclassificagdes, Minas Gerais, 2022.
Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

Foram confirmados 570 casos, conforme Figura 1, com incidéncia de 2,66 casos / 100.000
mil habitantes, aproximadamente. A taxa de letalidade € de 0,53%. Dos trés obitos ocorridos em
Minas Gerais, 01 ocorreu em Belo Horizonte, 01 em Divinépolis e 01 em Pouso Alegre. A taxa
de positividade observada neste periodo foi de 17,76%. Ressalta-se ha casos em investigagao
que deverao ser classificados futuramente e podendo haver alteracdo na taxa de positividade.

03 casos foram confirmados em Minas Gerais de residentes de outros paises (02 do
Estados Unidos da América e 01 de Portugal) e 02 residentes em outros estados (01 do Ceara
e 01 de Sao Paulo).

Grafico 1 — Casos notificados e confirmados de Monkeypox, por SE de primeiros de sintomas,
Minas Gerais, 2022.
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Cazos Motificados @ Casos Confirmados N Confirmados

570

Mumero de Casos

Semana Epidemicldgica

Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

Até a SE 45, em Minas Gerais, foram confirmados para Monkeypox 14 casos do sexo de

nascimento feminino (2,46%), sendo os demais masculino, conforme Grafico 2.

Grafico 2 — Distribuicdo por sexo de nascimento dos casos confirmados de Monkeypox, Minas

Gerais, 2022.

N Confirmados

570

47,54

Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

A maioria dos casos confirmados tem entre 20 e 39 anos, conforme o Grafico 3. A média

de idade dos casos confirmados foi de 32 anos; minimo de 0 e maximo de 77 anos.

Grafico 3 — Distribuicéo etaria dos casos confirmados de Monkeypox, Minas Gerais, 2022.
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B eI o MASC ILING N Confirmados

570

Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

Considerando raga/cor, a maioria dos casos confirmados de Monkeypox, em Minas
Gerais, se declarou branca (Grafico 4). Além disso, a maior proporgéo dos casos, que declararam

escolaridade, tem ensino superior incompleto ou completo (Tabela 1).

Grafico 4 — Distribuicdo por Raga/Cor dos casos confirmados de Monkeypox, Minas Gerais,
2022.

N Confirmados

570

25,79%

Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

Tabela 1 — Distribuigdo por escolaridade dos casos confirmados de Monkeypox, Minas Gerais,
2022.
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Ezcolaridads Casos Confirmados
-

AMNALFARETD 0 000%
EDUCACAD IMFANTIL a0  DOD%
EDUCACAD SUPERIOR COMPLETA 72 30.18%
EDUCACAD SUPERIOR INCOMPLETA 55 DASH
EMSIND FUNDAMENTAL COMPLETD 4 070%
EMSIND FUNDAMENTAL INCOMPLETO 1 183%
EMSIND MEDIC COMPLETO 95 16.67%
EMSIND MEDIO INCOMPLETD 13 2.28%
GNORADOD 220 3B.60%
Total 570 100.00%

Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

O Grafico 5 mostra que a maioria dos casos confirmados e notificados estédo localizados

na Macrorregido Centro.

Grafico 5 — Casos confirmados e notificados de Monkeypox por Macrorregido, Minas Gerais,
2022.

os Motificados @ Cases Confirmados N Confirmados

570

Nimero de Casos

Macrorregiao de Salde

Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

O Grafico 6 mostra que a maioria dos casos confirmados e notificados sao residentes da
Unidade Regional de Saude de Belo Horizonte. Na capital do Estado residiam 54,91% dos

casos confirmados.

Grafico 6 — Casos confirmados e notificados de Monkeypox por unidade regional de saude do
municipio de residéncia, Minas Gerais, 2022.
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Unidade Regional de Saiude do Municipio de Residéncia

Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

Entre os principais sinais e sintomas apresentados pelos casos confirmados em Minas
Gerais estao as erupgdes cutaneas, febre, lesdo genital/perianal e adenomegalia, conforme
Gréfico 7.

Grafico 7 — Sinais e sintomas dos casos confirmados de Monkeypox, Minas Gerais, 2022.
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Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

A taxa de hospitalizagdo dos casos confirmados de Monkeypox, em Minas Gerais, até a
SE 44 de 2022, foi de 7,54%, sendo que, aproximadamente, 76,74% destas hospitalizacbes
ocorreram devido ncessidades clinicas. Ademais, 27,37% dos confirmados eram
imunossuprimidos (Tabela 2), sendo que 98,08% destes pacientes imunossuprimidos ja tinham

alguma doenga prévia.

Tabela 2 — Casos confirmados segundo informagdes sobre imunossupressao, Minas Gerais,
2022

Ir._’:ca:'imi:c Casos Confirmados

5 156 2737T%
NAaD 357  6263%
GMORADD S 9.82%
EM BRANCO 1 018%
Total 570 100,00%

Fonte: REDCap e E-SUS Sinan. Dados atualizados em 16 de novembro de 2022. Dados sujeitos a alteragdes.

4. ACOES REALIZADAS

Desde o recebimento do alerta de risco de Monkeypox emitido em maio de 2022 pela
OMS, a Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais (SES/MG), intensificou as ag¢des de
vigilancia de rumores. Posteriormente, a SES/MG tem atuado de forma integrada entre as suas
areas e regionais de saude.

Foram realizadas reunides técnicas regulares pela Sala de Situagdo Monkeypox (18
reunides) — inicio no dia 27/07 e término no dia 30/08 - composta pelas areas técnicas da
SES/MG, com apoio da Fundacgao Hospitalar do Estado de Minas Gerais (FHEMIG) e Fundagéao
Ezequiel Dias (FUNED). Os produtos destas reunides foram a elaboracao e revisdo de Notas
Técnicas (2); cards diarios contendo numero de notificagdes, casos confirmados, descartados e
suspeitos; boletim epidemiodgico semanal; revisdo do fluxo laboratorial e capacidade instalada
de testes diagnésticos; criagdo de site com as principais informagbes a cerca da MPX, para
gestores, profissionais da saude e populagao em geral. Além disso, foram feitas capacitagbes
para profissionais da rede SUS/MG, pela SES nivel central e, também, através das Unidades
Regionais de Saude (URS), totalizaram 35 capacitagdes para gestores e profissionais de saude

dos municipios.
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Em 14/09, iniciou-se a atividade do Centro de Operagbes em Emergéncia de Saude
Publica, COE/MG para Monkeypox, instituido através da Resolugado SES/MG N° 8324 de 09 de
Setembro de 2022. O referido COE objetiva a elaboragao do Plano de Enfrentamento Estadual
para MPX, bem como acompanhamento de cenario epidemiolégico e atualizacdo da base de
dados.

Em 10/10 deu-se inicio a utilizacdo do sistema E-SUS Sinan para realizagdo das
notificagbes de MonkeyPox, além do sistema REDCap. Diante disso a SES-MG fez uma série
de capacitagbes realizadas pelo CIEVS e pela DIE com as regionais para explanar o
funcionamento do novo sistema e tem dado suporte continuo aos questionamentos feitos pelos

responsaveis pelo preenchimento.
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