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Introducao

A mpox & uma doenca causada pelo mpox virus, do género Orthopoxvirus e familia Poxviridae, o qual era comumente encontrado em regides da

Africa Central e Ocidental e, ocasionalmente, os casos eram identificados em outras regides, geralmente relacionados a viagens para areas nas
guais a doenca é endémica.

A partir de maio de 2022 foram confirmados casos de mpox em paises ndo endémicos para o virus. Em 23 de julho de 2022, com a disseminac¢ao

da doenca para diversos paises, a Organizacao Mundial da Saude (OMS) declarou a mpox como Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) pela primeira vez.

Ja em dezembro de 2022, a Republica Democratica do Congo declarou um surto nacional de mpox devido a uma variante do clado | do mpox virus.

Em maio de 2023, apds considerar a reducao significativa da disseminacao global de casos de mpox devido ao controle do surto de 2022 em
diversos paises, a OMS determinou que aquele evento ndo constituia mais uma ESPII.

Entretanto, a variante do clado | do mpox virus, que causou o surto nacional na Republica Democratica do Congo em 2022, foi associada ao
aumento de casos no pais, incluindo em crian¢as; e a transmissao sexual foi o principal modo de infeccao na maioria dos casos notificados (Alerta

Epidemiologico Mpox - MPXV cladol). Com isso, no dia 14 de agosto de 2024, a OMS optou por restabelecer o mais alto nivel de alerta, com uma
nova ESPII.

Assim, sdo apresentados neste Informe os dados relacionados a notificacdo de casos de mpox no estado de Santa Catarina no periodo de 2022
(quando ocorreu o registro do primeiro caso no estado) ate o momento.



Casos notificados de mpox no estado de Santa Catarina, 2022 a 2025%*,

CASOS
NOTIFICADOS

2.993

CASOS CASOS CASOS CASOS PERDA DE
CONFIRMADOS DESCARTADOS PROVAVEIS SUSPEITOS SEGUIMENTO

238 27 27

*As informacdes contidas neste Informe Epidemioldgico estéo sujeitas a alteragdes. Dados acessados em 05/03/2025, referentes ao periodo de 01/01/2022 a 01/03/2025.



No estado de Santa Catarina, de julho de 2022 (quando ocorreu
0 registro do primeiro caso no estado) até o dia 1° de marco de
2025, foram notificados 2.993 casos suspeitos de mpox. Destes,
523 (17,5%) foram confirmados; 2.358 (78,8%) foram descartados;
58 (1,9%) foram considerados provaveis (resultado de exame
Inconclusivo ou amostra inadequada, sem possibilidade de nova
coleta, mas com o vinculo epidemiolégico); em 27 (0,9%) ocorreu
a perda de seguimento (resultado de exame inconclusivo ou
amostrainadequada, sem possibilidade de nova coleta, sem vinculo
epidemioldgico); e 27 (0,9%) permanecem como casos suspeitos.

O maior numero de casos registrados no estado ocorreu no ano de
2022, sendo que a partir de 2023 houve uma reducao dos casos
notificados e confirmados que permanece até o momento. Neste
mesmo periodo foi registrado 1 dbito pela doenca no estado.

Na Figura1 é possivel observar a distribuicdo dos casos por Semana
Epidemiologica de inicio de sintomas.

Figura 1: Casos notificados por Semana Epidemioldgica (SE) de inicio
dos sintomas e classificacao. Santa Catarina, 2022 a 2025%*
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Fonte: REDCap e E-SUS Sinan.
*As informacdes contidas neste Informe Epidemioldgico estdo sujeitas a alteragcbes. Dados acessados em 05/03/2025,
referentes ao periodo de 01/01/2022 a 01/03/2025.



Quando realizada a analise apenas do ano de 2024, observa-se que foram notificados 360 casos suspeitos. Destes, 21 (5,8%) foram
confirmados; 320 (88,9%) foram descartados; 2 (0,6%) foram considerados provaveis (resultado de exame inconclusivo ou amostra
inadequada, sem possibilidade de nova coleta, mas com o vinculo epidemiologico); em 9 (2,5%) ocorreu a perda de seguimento (resultado
de exame inconclusivo ou amostra inadequada, sem possibilidade de nova coleta, sem vinculo epidemioldgico); e 4 (11%) permanecem
COMO casos suspeitos.

Em 2025 foram notificados 57 casos suspeito. Destes, 11 (19,3%) foram confirmados, 29 (50,9%) foram descartados e 17 (29,8%) permanecem
como suspeitos.

Os casos confirmados entre 2022 e 2025 ocorreram principalmente em pessoas do sexo masculino, que representam 94,6% (495) das
notificacdes. A faixa etaria com maior numero de casos e de 20 a 39 anos, totalizando 78,6% das pessoas. No estado foram confirmados
seis casos em criangas menores de 10 anos (Figura 2).

Figura 2: Casos confirmados por faixa etaria e sexo. Santa Catarina, 2022 a 2025*
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Fonte: REDCap e E-SUS Sinan.
*As informacdes contidas neste Informe Epidemioldgico estéo sujeitas a alteragdes. Dados acessados em 05/03/2025, referentes ao periodo de 01/01/2022 a 01/03/2025.



No ano de 2024, todos os 21 casos confirmados ocorreram em pessoas do sexo masculino, com idade entre 20 e 59 anos. A faixa etaria que
respondeu pela maior proporgao de casos foi aquela de 20 a 29 anos, com 38,1% do total de casos confirmados.

Em 2025, todos os 11 casos confirmados ocorreram em pessoas do sexo masculino, com idade entre 20 e 49 anos. A faixa etaria que
responde pela maior proporcao de casos é aquela de 30 a 39 anos, com 54,5% do total de casos confirmados (Figura 3). Neste mesmo ano
nao houve registro de hospitalizacdes e obitos.

Figura 3: Casos confirmados por faixa etaria e sexo. Santa Catarina, 2025*
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Fonte: REDCap e E-SUS Sinan.
*As informacgdes contidas neste Informe Epidemioldgico estdo sujeitas a alteragdes. Dados acessados em 05/03/2025, referentes ao periodo de 01/01/2025 a 01/03/2025.



Na Tabela 1 é apresentada a distribuicdo dos casos confirmados entre 2022 e 2025 por municipio de residéncia. Considerando apenas 0s
anos de 2024 e 2025, os casos foram registrados nos municipios de Floriandpolis (17), Itajai (4), Sdo Jose (4), Balneario Picarras (1), Indaial
(1), Jaragua do Sul (1), Joinville (1), Palhoca (1), Papanduva (1) e Sdo Francisco do Sul (1).

Tabela1: Casos confirmados por municipio de residéncia. Santa Catarina, 2022 a 2025*

Florianopolis Indaial 4 Lages
Balneario Camboriu 65 Criciuma 3 Leoberto Leal 1
Sao José 43 Gaspar 3 Mafra 1
Itajai 33 Navegantes 3 Papanduva 1
Joinville 32 Sao Joao Batista 3 Paulo Lopes 1
Palhoca 32 Tijucas 3 Penha 1
Blumenau 26 Bombinhas 2 Porto Belo 1
Camboriu 13 Santo Amaro da Imperatriz 2 Riqueza 1
Brusque 10 Abelardo Luz 1 Sao Bento do Sul 1
ltapema 9 Aguas Mornas 1 Sao Francisco do Sul 1
Biguacgu 8 Barra Velha 1 Sao Miguel do Oeste 1
Chapeco 5 Braco do Norte 1 TOTAL 523
Jaragua do Sul 5 Governador Celso Ramos 1
Balneario Picarras 4 llhota 1

Fonte: REDCap e E-SUS Sinan.

*As informacdes contidas neste Informe Epidemioldgico estdo sujeitas a alteragdes. Dados acessados em 05/03/2025, referentes ao periodo de 01/01/2022 a 01/03/2025.
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