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FLUXO ASSISTENCIAL PARA OS CASOS SUSPEITOS/CONFIRMADOS DE MONKEYPOX

A Monkeypox é uma doenca zoonética viral causada pelo virus Monkeypox do género Orthopoxvirus e
familia Poxviridae, cuja transmissdao para humanos pode ocorrer por meio do contato com animal ou
humano infectado ou com material corporal humano contendo o virus. Geralmente é uma doenca
autolimitada, com os sintomas que duram de 2 a 4 semanas.

Periodo de incubacdo: geralmente de 6 a 16 dias, mas pode variar de 5 a 21 dias.

TRANSMISSAO

Ocorre entre humanos, principalmente por meio de contato pessoal com secrecdes respiratorias,
lesdes de pele de pessoas infectadas ou objetos recentemente contaminados. A transmissao por
goticulas respiratorias geralmente requer contato pessoal prolongado.

A erupcdo cutanea pode comecar nas areas genital e perianal, e a erupcdo nem sempre se dissemina
para outras partes do corpo. Os sintomas prodréomicos podem ser leves ou ausentes, e podem ser
facilmente confundidas com infeccdes sexualmente transmissiveis (IST). E importante avaliar com
atencdo 0s casos que apresentam Ulceras genitais ou perianais para ISTs, sendo que a presenca de
uma IST ndo exclui a infeccdo por Monkeypox.

A Organizacao Mundial de Saude orienta abstencdo de atividade sexual durante toda a evoluc¢do da
doenca devido a proximidade ocorrida na relacdo intima, ndo por ser considerada IST. A pessoa
infectada s6 deixa de transmitir o virus quando as crostas desaparecem da pele, e a populagdo em
geral pode se prevenir também fazendo o uso de mascara e higieniza¢do das maos.

DEFINICOES DE CASO E CONTATO

Caso suspeito: Individuo de qualquer idade que apresente inicio subito de lesdo em mucosas E/OU
erupgao cutanea aguda sugestiva* de Monkeypox, Unica 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.

Caso provavel: Caso que atende a definicdo de caso suspeito, que apresenta um OU mais dos
seguintes critérios listados abaixo, com investigacdo laboratorial de monkeypox nao realizada ou
inconclusiva e cujo diagndéstico de monkeypox ndo pode ser descartado apenas pela confirmacao
clinico laboratorial de outro diagnostico.

a) Exposicdo proxima 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) Exposicao préxima e prolongada, sem protecdo respiratéria, OU histéria de contato 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 saude sem uso adequado de equipamentos de protecao individual (EPI)** com
historia de contato com caso provavel ou confirmado de monkeypox nos 21 dias anteriores ao inicio
dos sinais e sintomas.

*lesbes profundas e bem circunscritas, muitas vezes com umbilicagéo central; e progressdo da lesdo através de estdgios sequenciais especificos - mdculas, pdpulas,
vesiculas, pustulas e crostas.
**bculos de protegdo ou protetor facial, avental, méscara cirurgica, luvas de procedimento.
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Caso descartado: Caso suspeito com resultado laboratorial "Negativo/Nao Detectavel" para
Monkeypox virus (MPXV) por diagndstico molecular (PCR em Tempo Real e/ou Sequenciamento).

Importante: A diferenca na aparéncia entre a varicela e a sifilis € a evolu¢ao uniforme das lesdes.

DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Considerar os seguintes agravos para diagndstico diferencial de MPXV: varicela zoster, herpes zoster,
herpes simples, infeccdes bacterianas da pele, infeccdao gonocécica disseminada, sifilis primaria ou
secundaria, cancréide , linfogranuloma venéreo, granuloma inguinal, molusco contagioso, reagao
alérgica e quaisquer outras causas de erupc¢do cutanea papular ou vesicular).

Ha relatos de individuos coinfectados com MPXV e outros agentes infecciosos, portanto, casos com
erupg¢ao cutanea caracteristica devem ser investigados mesmo que outros testes sejam positivos.

RECOMENDAGOES PARA MULHERES E CRIANCAS DURANTE E APOS A GESTACAO

Gestantes ou mulheres que engravidaram recentemente com Monkeypox leve ou sem complicacdes
devem ser monitoradas pelos profissionais de saude. Em casos de doenca grave ou complicada
devem ser hospitalizadas. O tipo de parto deve ser individualizado, com base nas indica¢des
obstétricas e nas preferéncias da mulher. A OMS recomenda que a indu¢do do parto e a cesariana so
devem ser realizadas quando clinicamente justificadas e com base nas condi¢des maternas e fetais.

Da mesma forma, os recém-nascidos de mdes com Monkeypox devem ser monitorados para
identificagdo de potencial exposi¢ao ou infeccdo congénita ou perinatal. Maes e bebés ou criancas
pequenas também podem ser expostos através de contato proximo. O aleitamento materno nos
casos de mulheres com Monkeypox, devem ser avaliadas caso a caso, considerando-se o estado fisico
geral da mde e do bebé e a gravidade da doenca.

FLUXO ASSISTENCIAL

Todos os profissionais de saude que atuam em qualquer tipo de servi¢o de saude (Atencao Primaria a
Saude, unidades de pronto atendimento, ambulatérios e hospitais) devem estar atentos para a
identificacdo, notificacdo e manejo adequado dos casos. O atendimento inicial deve ser realizado,
preferencialmente, nas Unidades Basicas de Saude (UBS), indicando-se interna¢ao hospitalar para os
casos que apresentem sinais de gravidade, conforme Anexo | e Il.

Para reduzir a cadeia de transmissdao nos servicos de saude, devera ter fluxo adequado da triagem
para as salas de isolamento (em qualquer nivel de atencdo), evitando contato com outros pacientes.
Em caso suspeito de Monkeypox, devera ser disponibilizado ao usuario a mascara cirurgica, e realizar
o isolamento imediatamente (precaucbes padrdo, para contato e goticulas) em area separada dos
outros usuarios, mantendo-se distancia de 1 (um) metro ou mais entre eles, enquanto aguarda
atendimento. Caso o usuario possua lesdes de pele em areas expostas, elas devem ser protegidas
por lencol, vestimentas ou avental com mangas longas.

OrientacBes sobre as medidas de precaug¢des publicadas pela ANVISA, podem ser acessadas no link:
https://www.gov.br/anvisa/ptbr/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/cartazes/cartaz_pr
ecaues.pdf/view. Recomenda-se aos profissionais de saude o uso de equipamentos de protec¢ao
individual (EPI) como mascaras cirurgicas, 6culos de protecdo ou protetor facial, luvas e avental,
além da higienizacdao das maos regularmente.
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NOTIFICACAO

Todos os casos que preenchem a definicdo de caso suspeito devem ser notificados imediatamente a
vigilancia epidemiolégica municipal (telefone), a Regional de Saude (telefone) e ao CIEVS PR no
telefone (41) 99117-0444, e preenchido o formulario eletronico de notificacdo e investigacao
disponibilizado no https://redcap.saude.gov.br/surveys/?s=ER7Y39373K.

MANEJO DOS CASOS

Exames laboratoriais: devera ser realizada a coleta para diagnostico de Monkeypox e diferencial,
proceder com o registro de amostras no GAL, e encaminha-las ao Lacen/PR, conforme Anexo llI
(resumo do diagnostico laboratorial para Monkeypox).

Amostras a serem coletadas:
1. Material vesicular (Secrecao de Vesicula): Swab;
2. Crosta (Crosta de lesdo): raspado ou fragmentado;

Tratamento: Os antivirais utilizados para tratamento de Monkeypox no mundo, até o presente
momento, ndo estdo disponiveis no Brasil. Sendo assim, o tratamento das lesGes deve ser
sintomatico e conservador, com o objetivo de aliviar o desconforto e prevenir complica¢des. Nao
deve ser usada antibioticoterapia ou profilaxia dos casos ndao complicados. No entanto, as lesGes
devem ser monitoradas para infeccdo bacteriana secundaria e, se presentes, tratadas com
antibidticos com atividade contra a flora normal da pele, incluindo Streptococcus pyogenes e
Staphylococcus aureus sensivel a meticilina (MSSA).

Orientacodes: Os casos suspeitos/confirmados devem ser aconselhados a se abster de sexo até que
TODAS as lesdes cutéaneas tenham crostas, as crostas tenham caido e uma nova camada de pele
tenha se formado por baixo. Sugerido o uso de preservativo de forma consistente durante a atividade
sexual (oral/anal/vaginal receptivo e insertivo) por 12 semanas ap0s a recuperacao para prevenir uma
possivel transmissdo da Monkeypox.

Afastamento de caso suspeito: deve ser afastado do trabalho e/ou atividade coletiva inicialmente
por 14 dias, enquanto aguarda resultado de exame para investigacdo de Monkeypox. Caso o
resultado de exame seja negativo e ndo apresente lesdes, podera ser liberado do isolamento
mediante reavaliagdo médica. Se o resultado for positivo, o isolamento devera ser mantido até o
desaparecimento completo das crostas e a reepitelizacdo da pele.

1) Se resultado negativo para Monkeypox:
retorno imediato as atividades laborais e/ou coletivas.

Afast t 2) Se resultado positivo para Monkeypox:
astamento por manter isolamento até o desaparecimento completo das crostas € a

i — .
Caso suspeito 14 dias reepitelizagao da pele.

3) Sem resultado de exame para Monkeypox até o 14° dia do
afastamento:
prorrogar o isolamento até o resultado.
Se resultado negativo: seguir orientagao do item 1;.
Se resultado positivo: seguir orientagao do item 2.
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Isolamento em estabelecimento de saude:

- A acomodacdo dos casos suspeitos ou confirmados deve ser realizada, preferencialmente, em um
consultério ou quarto privativo com porta fechada e bem ventilado;

- Deve-se reduzir a circulacdo de pacientes e profissionais ao minimo possivel;

- Em hospitais, em cenario de aumento do numero de casos hospitalizados, recomendam-se quartos
individuais ou areas de coorte (pacientes confirmados com confirmados, suspeitos com suspeitos)
com ventilacdo adequada e banheiros designados, e a adocdo de coorte de profissionais sempre que
possivel;

- E fundamental que seja mantida uma distancia minima de 1 metro entre os leitos dos pacientes e
deve-se restringir ao maximo o numero de acessos a essa area de coorte, inclusive visitantes, com o
objetivo de se conseguir um maior controle da movimentacdo de pessoas, evitando-se o trafego
indesejado e o cruzamento desnecessario de pessoas e servicos.

Importante: O isolamento do caso suspeito/confirmado s6 devera ser encerrado apds o
desaparecimento completo das lesdes;
Caso seja descartada a suspeita de Monkeypox, ajustar as precauc¢des e o isolamento de acordo
com a forma de transmissao da doenca diagnosticada.

MONITORAMENTO DOS CASOS

e Casos suspeitos/confirmados:
- Recomenda-se o monitoramento didrio dos individuos com alto risco de desenvolver as formas
graves (criancas, gestantes e imunossuprimidos), alertando para os sinais de gravidade e a
necessidade de retornar para avaliagdo presencial e possivel encaminhamento para atendimento
especializado, quando necessario, se identificado complicacbes:
Cutdneas: infec¢des secundarias, lesbes cutaneas permanentes, perda de fluidos por exsudagao,
lesdes dolorosas em mucosas;
Oculares: infec¢des secundarias, reducdo da acuidade visual, Ulceras na cérnea, cegueira;
Pulmonares: broncopneumonia, insuficiéncia respiratoria.

e Contatos de casos suspeitos/confirmados:
- Devem ser monitorados a cada 24 horas, por um periodo de 21 dias desde o ultimo contato com o
caso suspeito/confirmado;
- Verificar a temperatura pelo menos duas vezes ao dia, usuario ou profissional de saude, e
comunicar a Unidade de Saude em caso de alterag¢des;
- Orientar os contatos assintomaticos (incluindo os profissionais de saude) ndo devem doar sangue,
células, tecidos, 6rgaos, leite materno ou sémen durante o periodo de monitoramento;
- Definir estratégias para o monitoramento de contatos de acordo com a realidade local;
- Contatos ndo precisam ser isolados enquanto ndao apresentarem sintomas. Se apresentarem
qualquer sintoma, monitorar por 7 dias em busca das erupg¢des cutédneas. Se nao aparecerem,
dispensar do isolamento;
- Se um contato desenvolver erupc¢ao cutanea OU febre OU adenopatia, deve ser isolado e avaliado
COmMO caso suspeito e uma amostra deve ser coletada para analise laboratorial para detec¢do da
Monkeypox.

ProfissGes de maior risco de contaminacgao interpessoal:
trabalhadores da saude, transporte publico, professores, cuidadores de criancas e idosos, e
Instituicdes de Longa Permanéncia para ldosos.
Para esses casos, o isolamento deve ocorrer até a resolu¢dao completa das lesdes (entre 4
semanas). O afastamento do trabalho deve ser monitorado pela APS e pela equipe de saude (no
caso da saude suplementar), para garantir a seguranca coletiva e acompanhar a evolucdo do quadro.
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GERENCIAMENTO DE RESIDUOS

De acordo com o que se sabe até o momento, a Monkeypox pode ser enquadrada como Classe de
risco 3 (alto risco individual e moderado risco para a comunidade): Familia Poxviridae - Género
Orthopox - Monkeypox (variola do macaco), seguindo a Classificacdo de Risco dos Agentes
Biologicos, publicada em 2017, pelo Ministério da  Saude, disponivel em
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/classificacao_risco_agentes_biolo gicos_3ed.pdf.

A publicacdo inclui os agentes biologicos que possuem capacidade de transmissdo, em especial por
via respiratdria, e que causam doencas em humanos ou animais potencialmente letais, para as quais
existem usualmente medidas profilaticas e terapéuticas. Representam risco se disseminados na
comunidade e no meio ambiente, podendo se propagar de pessoa a pessoa. Todos os residuos
provenientes da assisténcia a pacientes suspeitos ou confirmados de Monkeypox devem ser
enquadrados no Grupo A - Subgrupo A1, conforme Resolu¢cdo RDC/Anvisa n°® 222, de 28 de mar¢o de
2018, disponivel em: https://www.gov.br/anvisa/ptbr/assuntos/noticiasanvisa/2018/confira-nova-
regra-sobre-residuos-de-servicos-de-saude.

Os residuos devem ser acondicionados, em sacos vermelhos, que devem ser substituidos quando
atingirem 2/3 de sua capacidade ou pelo menos 1 vez a cada 48 horas, independentemente do
volume e identificados pelo simbolo de substancia infectante. Os sacos devem estar contidos em
recipientes de material lavavel, resistente a punctura, ruptura, vazamento e tombamento, com tampa
provida de sistema de abertura sem contato manual, com cantos arredondados. Estes residuos
devem ser tratados antes da disposic¢do final ambientalmente adequada.

VACINAS

As vacinas contra a variola ndo estdo mais disponiveis para a populacdo geral, e a vacinacao universal
até o presente momento ndo € indicada.
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ANEXO | - Fluxo assistencial

Unidade Basica de Saide (UBS) i
Ambulatdrios Atendlmer!'w - ‘Precaugies para
Unidade de Pronto-Atendimento (UPA) caso suspeito de contato e goticulas

Hospitais Monkeypox‘

i
Isolar imediatamente o paciente durante o atendimento

(precaucdes para contato e goticulas) Importante:
e a Solicitar exames laboratoriais para envio ao LACEN: Durante a
Motificacao anamnese
imediata do  |Para confirmag&o diagnéstica: identificar se
casoa Material vesicular: Swab (duas amostras ou mais, sitios houve
vigilancia distintos) OU vinculo

epidemiologica | Crosta de lesfio: Raspado ou fragmento (duas amostras ou (epidemiolégico
mais, sitios distintos);
(Vide Definigao
Para diagndstico diferencial: de Caso)

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

*Critér] — !
gravidade;

**Grupo de risco:
Apresenta

sinails de

Pertence
AQ———p=¢" a um grupo de

= 100 lesbes cutaneas ou mais
+» Insuficiéncia respiratdria

= Imunossuprimidos

- Sepse gravidade*? risco*? » Criangas < 8 anos
+ Confuséo » Gestantes
+ Linfadenopatia cervical com

disfagia

+ Desidratacao

SIM.

Tratamento sintomatico e
isolamento domiciliar até
desaparecimento das crostas,

Considerar isolamento em
estabelecimento de referéncia,
hospitalar ou nao, de acordo

Considerar internagéo em
hospital de referéncia, de

acordo com a pactuacao no

territorio com a pactuagao no termtorio il e e
da APS
Moniteramento dos MNa alta
contatos a cada 24h para | hospitalaritransferéncia
o aparecimento de sinais responsavel de
e sintamas de cuidados, o isolamento
Monkeypox, até domiciliar deve ser
reavaliagao do caso realizado até [ ) _
suspeito?, com afericio | desaparecimento das ‘Monitoramento dos contatos a cada 24h para o aparecimento de
de temperatura duas | crostas, acompanhados sinais e sintomas de Monkeypox, ate reavaliagdo da caso suspeito?,
vezes ao dia, realizada | pelas equipes da APS | com afen:;ﬂo de temperatura duasyezes\ ao dia, realizada pelo
pelo pa;ieme ou latr‘nliar e[ Nao ha necessidade de paciente ou familiar e comunicado a equipe da APS
comunicado a equipe da | icqamenty dos contatos
APS MNao ha necessidade de isolamento dos contatos assintomaticos

assintomaticos

Fonte: Sala de situa¢Go Monkeypox, Ministério da Satide, 2022.
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ANEXO II - Continuacao fluxo assistencial

?Reavaligéo clinica do
paciente e avaliacéo dos
resultados dos exames
laboratoriais

y v Y

Confirmacéo laboratorial Resultado de exame inconclusivo |
para o virus da Monkeypox ~ para Monkeypox ou _arrjostra Rgsulradn Qe exame
por teste molecular (QPCR inadequada, sem possibilidade de nao detectavel para
ef/ou sequenciamento) nova coleta, Monkeypox
ou

Exame para Monkeypox nao
realizado e sem possibilidade de
coleta

l

Caso
confirmado de
Menkeypox

Apos a
reavaliagao, a principal
hipdtese diagndstica ainda
€ Monkeypox?

Manter isolamento até
desaparecimento das crostas e a Sim
cicatrizagéo 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 Gltimo

contato com o paciente, com

aferigao de temperatura duas vezes

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

APS assintomaticos

Fonte: Sala de situa¢do Monkeypox, Ministério da Satide, 2022.
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ANEXO Il - Fluxo laboratorial para diagnéstico de Monkeypox

/CﬁSD SUSPEITO: Individuo de qualquer idade que, a partir de 15 de margo de 20232, apresentex\\\
[ inicio subito de erupgio cutdnea aguda sugestiva® de Monkeypox, Unica ou multipla, em
gqualquer parte do corpe (incluindo regige genital), associada ou ndo a adenomegalia ou relato
de febre E histdrico de contato intimo com desconhecidofa(s) efou parceiro/a(s) casual(is), nos
ultimos 21 dias que antecederam o inicio dos sinais e sintomas OU ter vinculo
epidemiologico™ com casos confirmados de Monkeypox, desde 15 de margo de 2022, nos 21
dias anteriores ao inicio dos sinais e sintomas OU historico de viagem a pais endémico ou com
casos confirmados de Monkeypox nos 21 dias anteriores 2o inicio dos sintomas OU ter vinculo
epidemiolégico®® com pessoas com histérico de viagem a pais endémico ou pais com casos
confirmados de Monkeypox, desde 15 de margo de 2022, nos 21 dias anteriores ao inicio dos |

L}
b - - -
~oinaiz e sintomas -

A 4
A 4

Coleta de Amostras* e envio ao LACEN
1. Material vesicular (Secregio de Vesicula): Swab de secregéo
2. Crosta (Crosta de Lesdo): Raspado ou fragmento

2 4

l SOLICITAGAO EXAME (Sistema GAL): Monkeypex Virus

¥

LACEN enviam amostras para os Laboratodrios de Referéncia
1. Material vesicular (Secrecio de Vesicula): Swab
2. Crosta (Crosta de Lesdo): Raspado ou fragmento

‘ ¥ 3 3

- . L —

o N N EASODES{:ARTAI}D Individuo b
w y o \
\ gue atende 3 definigio de caso
CASO PROVAVEL: Caso CASO CONFIRMADO: suspeito com resultado/laudo
suspeito, submetido  a Individuo que atende 3 I’:I‘E (EiEhiE Iabcrat:::nalll
investigacdo  clinica e definicio de caso suspeito Negativo/N&o Detectivel
. 0 oNEo para Monkeypox virus (MPXV)
epidemiologica, [ que com resultado/laude de .
L - por diagndstico molecular (PCR
cursou com guadro clinico exame laboraterial
- S e em Tempo Real efou
compative , com ositivo/Detectave . Sequenciamento), OU Caso
Monkeypox, porem sem para Monkeypox wirus suspeito  que durante  a
possibilidade de (MPXV) por diagnostico investigacio clinica,
confirmacdo  laboratorial molecular (PCR em epidemiolagica e laboratorial
por PCR em Tempo Real Tempo Real efou foi diagnosticada outra deenga
efou Sequenciamento Sequenciamento). compativel com o gquadro
/ | | apresentade pelo paciente,
A 4 l\\ / ‘. excetoISTs. S
— — i e -

*A erupc¢do caracteristica associada as lesées da MPX envolve o seguinte: lesGes profundas e bem circunscritas, muitas vezes com
umbilicagéo central; e progressdo da lesGo através de estdgios sequenciais especificos - mdculas, pdpulas, vesiculas, pustulas e
crostas; isso as vezes pode ser confundido com outras doencas que sGo mais comumente encontradas na prdtica clinica (por
exemplo, sifilis secunddria, herpes e varicela zoster). Historicamente, relatos esporddicos de pacientes coinfectados com o virus
Monkeypox e outros agentes infecciosos (por exemplo, varicela zoster, sifilis) foram relatados, portanto, pacientes com erup¢do
cuténea caracteristica devem ser considerados para testes, mesmo que outros testes sejam positivos.

**exposicdo proxima e prolongada sem protec¢do respiratdrio; contato fisico direto, incluindo contato sexual, mesmo com uso de
preservativo; ou contato com materiais contaminados, como roupas ou roupas de cama.

Fonte: Sala de situacdo Monkeypox, Ministério da Saude, 2022,
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ANEXO IV - Diagnéstico laboratorial de Monkeypox virus

E realizado por deteccdo do DNA viral pelo método de PCR em tempo real, das duas cepas geneticamente
distintas do virus Monkeypox (Africa Central e Africa Ocidental), em amostras de secrecdo.

1) Coleta das amostras biolégicas: Os profissionais de salde devem usar EPI completo para coleta das
amostras para diagnéstico laboratorial, incluindo 6culos de protecdo, mascara N95, avental descartavel e luva
de procedimento.

a) Secrecado de vesicula: O paciente com suspeita de infec¢do pelo Monkeypox virus, deve ter amostras
coletadas da secrecao de vesicula utilizando swab de rayon. Deve-se realizar esfregaco forte e intenso sobre
uma ou mais lesdes, dando preferéncia as lesdes vesiculares ou as pustulas.

Acondicionar os swab em dois tubos secos, sem liquido preservante (Figura 1).

b) Secregao orofaringe/perianal/vaginal: Para investigacdo dos individuos sem vesiculas, que sdo contato de
caso confirmado e que iniciem com quadro de febre e linfonodomegalia. A coleta deve ser realizada com
auxilio de swab de rayon, através de movimentos rotatérios e intensos sobre a mucosa escolhida.
Acondicionar o swab em tubo seco, sem liquido preservante (Figura 1).

Figura 1: Tubo seco de tampa branca e swab de rayon

Os frascos devem conter etiqueta de identificacdo com nome completo do paciente, data da coleta e tipo de
amostra clinica. Os materiais necessarios para coleta (swab de rayon e tubo seco) podem ser solicitados pelo e-
mail: dvlcd.lacen@sesa.pr.gov.br.

2) Armazenamento das amostras: Refrigerar de 2 a 8°C dentro de uma hora apds a coleta e por até sete dias.
ApOs esse periodo congelar a -20°C.

3) Transporte das amostras: Enviar as amostras em caixa de transporte de amostra biologicas Categoria B
(UN 3373) com gelo reciclavel. O tempo de transporte ao Lacen/PR deve ser de no maximo de 48 horas de 2 a
8°C. Caso o transporte ultrapasse esse tempo, enviar o material congelado.

4) Cadastro de exames no sistema GAL: Faz-se necessario preenchimento das varidveis obrigatorias e mais:
¢ Finalidade: Investigacdo.

Descricao: Monkeypox Virus.

Agravo/Doenca: Variola.

Data 1° sintomas: Data de inicio dos sintomas.

Nova Amostra: Secrecao.

Nova Pesquisa: Monkeypox Virus - Secrecdo.

Observacdes: Descrever histérico de contato, sintomas e localizagdo da coleta.
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ANEXO IV - Diagnéstico laboratorial de Monkeypox virus
Requisicdo -

Dados da solicitacao

Data da solicitagdo:  Finalidade: Descricdo:
16/08/2022 % | Investigacao o Monkeypox virus N
Informagdes Clinicas -

Dados clinicos gerais

Agravo/Doenca: Data 1% sintomas:

VARIOLA > 11/08/2022 [
Amostras
Nova amostra: | Material Biologico v Amostrz | IN - Amostra "in natura” |+
Data da Coleti|[§|| Hora da Cole! | Medicamento: | Medicamento” | w

J Incluir

Material Localizagdo Amaostra IMaterial Clinico Data de Coleta
Secrecéo Unica Amostra "in natura” 16/08/2022
Pesquisas/ Exames -
Nova pesquisa:| Pesquisa w || Amostra v | € Incluir ) Incluir exame

Exame Metodologia Amostra

= Monkeypox Virus - Secrecdo: Secregdo - Amostra Unica

Variola PCR em Tempo Real Secrecio - Unica

Observagées -

B 7 U|IAANI@Ii=

Contato:
Sintomas:
Localizacdo da secrecio:

Salvar | | Cancelar

Apés finalizagao do cadastro:
Imprimir etiquetas para identificacdo dos tubos e uma requisi¢do por paciente;

Laboratério « Biologia Médica :: Requisigdo —
. -
=] Atterar Senha Sel. Todos | & Incluir [ Alterar @ Excluir § ( = Imprimic} & Imprimir Etguetas Cod. barras: Requisicdo CNS: CNS
= -5 Biologia Médica B
= E3Entrada Requisicao Paciente CNS CPF Dt. Cadastro Mun. Residéncia Dt. Solicitacdio
=] Requisicdo
=] Triagem

Nao esquecer de “Encaminhar para rede”

Laboratério «| Biologia Médica Humana .z JTiiagem
::JA“EWSé"vha sel. Todos /Des(artar:r;;‘ Enc. Rede ] oRestricdo | (=) Imprimir Requisicio & Imprimir Etiquetas Consultar Encaminhados | | Ver Detalhe | | Nova Consulta
o = E\cl:;J(\;lﬂA:d\:a Cod. Barras: Requ h’— al tra Exame Pesquisa CNS () Impressdo de Etiqueta (] Impressdo da Requisicio
=] Requisicio Requisicdo Cod. Amostra Paciente CNS Exame Metodologia Material Amostra Dt. Coleta
=] Triagem
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