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Assunto: Vacinação pré-exposição contra Mpox. 

 

Nota Informativa SEVISA nº 51/2025                            04 de Novembro de 2025 
 

 

 

1. Contextualização 

 O MPOX vírus é um Orthopoxvírus causador de doença cujos sinais e sintomas se 

assemelham aos da varíola, com menor gravidade. Trata-se de uma zoonose, endêmica em 

países da África Central e Ocidental, cujos casos são mais frequentes em locais próximos a 

florestas tropicais, com evidências da detecção viral em animais como roedores em geral 

(esquilos, ratos e ratazanas), diferentes espécies de macacos, entre outros. Cabe destacar 

que, apesar do nome, os primatas não humanos (macacos) não são reservatórios do vírus e, 

como os humanos, também podem ser acometidos pela doença. 

Desde julho de 2024, casos de mpox devido à cepa 1b do MPXV, epidemiológica e 

filogeneticamente ligados ao surto nas províncias orientais da República Democrática do 

Congo, foram detectados em países vizinhos, que não haviam relatado casos de mpox desta 

nova cepa anteriormente. Dessa forma, em 13 de agosto de 2024, os Centros de Controle e 

Prevenção de Doenças (CDC) da África declararam Emergência de Saúde Pública de 

Segurança Continental (PHECS). 

Em 14 de agosto de 2024, o Diretor-Geral da OMS declarou que o aumento contínuo de 

casos de mpox constitui uma Emergência de Saúde Pública de Importância Internacional 

(ESPII). Ressalta-se que a cepa 2 continua a circular pelo mundo e até hoje continua 

representando a maior parte dos casos de mpox fora da África.  

 Com o objetivo de centralizar e coordenar as ações de preparação e resposta à situação 

epidemiológica da mpox causada pela cepa 1b no território nacional, o Ministério da Saúde 

instituiu o Centro de Operações de Emergências de Saúde Pública – COE Mpox, segundo 

Portaria GM/MS Nº 5.192, de 14 de agosto de 2024.  
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 Em 5 de março de 2025 foi confirmada a cepa 1b do MPXV em amostra coletada de uma 

paciente residente no estado de São Paulo, sem histórico de viagens recentes, que relata 

contato com familiares (assintomáticos) procedentes da República democrática do Congo no 

dia 10 de fevereiro de 2025. Os possíveis casos índice não foram localizados até o momento. 

 As principais estratégias para controle da propagação da doença, especialmente a 

transmissão pessoa a pessoa, deve incluir o estabelecimento de medidas em termos de 

saúde pública que envolvam uma vigilância robusta, acompanhamento de contatos, 

isolamento de casos e assistência médica e de diagnóstico clínico e laboratorial, além de 

medidas de prevenção por meio da vacinação. 

 No que diz respeito às intervenções farmacêuticas disponíveis para a prevenção da 

doença, a vacina é indicada para uso pré e pós-exposição. Embora a vacina não seja 

registrada pela Agência Nacional de Vigilância Sanitária (Anvisa) há dados suficientes 

relacionados à segurança e imunogenicidade para subsidiar a aprovação para uso 

emergencial, não sendo recomendada a vacinação em massa.  

2. Público-alvo

 

Estratégia  
2025 

Pré-exposição 

Pessoas 
vivendo com 
HIV/aids com 

CD4<100 

Cadastro prévio para vacinação 
nos Centros de Referência onde 
já realizam acompanhamento 

Ampliação próximo 
do vencimento pós 
descongelamento 

(15 dias) 

Pessoas 
vivendo com 
HIV/aids com 

CD4<200 

Usuários de 
PrEP 

Técnicos de 
laboratório que 

manipulam 
amostra Mpox 

Estoque estratégico 
e ações de bloqueio 

Doses 
remanescentes 
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 Fonte: Nota Técnica Conjunta nº 3.2025-DATHI-DPNI-CGLAB-SVSA-MS. 

 2.1  Prioritariamente 

 Pessoas vivendo com HIV/Aids (PVHA) com idade igual ou superior a 18 anos e com 

status imunológico identificado pela contagem de linfócitos T CD4 inferior a 100 células. 

Essas pessoas precisam ter cadastro prévio para vacinação nos centros de Referência onde 

já realizam acompanhamento. 

 2.2  Ampliação próxima ao vencimento 

 Pessoas vivendo com HIV/Aids (PVHA) com idade igual ou superior a 18 anos e com 

status imunológico identificado pela contagem de linfócitos T CD4 inferior a 200 células, 

usuários de PrEP e técnicos de laboratório que manipulam amostras de mpox. 

3. Dose, esquema e via de administração 

 O esquema de vacinação são de 2 doses com volume de 0,5 ml cada da vacina MVA- BN 

Jynneos, com via de administração subcutânea, tendo 4 semanas de intervalo (28 dias) entre 

as doses (D1 e D2). 

4. Conservação, validade, preparação e administração 

 A vacina MVA-BN Jynneos MPOX é fornecida em frasco unidose (dose única) de 0,5ml. 

Deve ser mantida entre -25ºC e -15ºC, após o descongelamento ela tem validade de 04 

semanas na temperatura entre +2ºC e +8ºC, conforme Nota Técnica Nº 13/2023-

CGICI/DIMU/SVSA/MS. 

 Quando descongelada, a MVA-BN Jynneos (Vacina Varíola Bavarian Nordic) é uma 

suspensão leitosa, amarela clara a branca pálida. Deve ser inspecionada visualmente quanto 

à presença de partículas e descoloração antes da administração. Não deve ser administrada 

se qualquer uma dessas condições ocorrer. 

 Deve-se homogenizar o frasco suavemente antes de usar, por pelo menos 30 segundos. 

Retire uma dose de 0,5 ml com uma seringa estéril para injeção. Administre a MVA-BN 
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Jynneos (Vacina Varíola Bavarian Nordic) por via subcutânea. Poderão ser utilizadas para 

aplicação, seringas e agulhas com as seguintes especificações: Seringa estéril de plástico 

descartável (de 1,0 ml e 3,0 ml) e Agulhas descartáveis de uso subcutâneo (0,45x13 mm ou 

13x3,8mm). 

Atenção! 

Não voltar a congelar o frasco da vacina MVA-BN Jynneos MPOX depois de 

descongelado. 

Não use a vacina após a data de validade indicada no rótulo do frasco. 

5. Administração simultânea com outras vacinas 

 Conforme a nota técnica NOTA TÉCNICA Nº 33/2023-CGICI/DPNI/SVSA/MS a vacina 

Mpox poderá ser administrada simultaneamente com outras vacinas, exceto com as vacinas 

Covid-19. 

 A vacina Mpox também pode ser administrada a pessoas que receberam recentemente 

uma ou mais vacinas inativadas ou atenuadas. E, ao realizar a administração simultânea de 

diferentes vacinas o profissional de saúde deverá estar atento para as diferentes vias de 

administração de cada vacina (oral, intradérmica, subcutânea ou intramuscular). 

 Idealmente cada vacina deve ser administrada em um grupo muscular diferente. Caso 

seja necessário, é possível a administração de mais de uma vacina em um mesmo grupo 

muscular, respeitando-se a distância de 2,5 cm entre uma vacina e outra, para permitir 

diferenciar eventuais eventos adversos locais. 

 Pessoas que anteriormente receberam a vacina Covid-19 podem receber a vacina Mpox 

(JYNNEOS) sem um intervalo mínimo entre as vacinações. E, aqueles que receberam 

anteriormente a vacina Mpox (JYNNEOS), recomenda-se esperar um intervalo mínimo de 4 

semanas antes de receber a vacina Covid-19 (Pfizer-BioNTech) devido ao risco observado 

de miocardite e pericardite após o recebimento da vacina Covid-19 (Pfizer-BioNTech) e ao 

risco desconhecido de miocardite e pericardite após a administração de JYNNEOS. 

6. Orientações para vacinação pré-exposição em 2025 
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 Recomendamos o cadastro/listagem prévio para vacinação das PVHA (CD4 < 200 

células) e usuários de PrEP nos Centros de Referência onde já realizam o acompanhamento, 

com o objetivo de posteriormente estes Centros direcionarem os cadastrados para a 

realização da vacinação conforme marcação. 

 Para que tal ação obtenha êxito é necessário que ocorra articulação entre os Centros de 

Referência e os programas municipais de imunizações. Desse modo, o quadro 1 descreve os 

municípios que realizarão a ação, o número de pessoas que integram o público alvo.  

No município de Maceió onde há quatro serviços de referência, objetivando otimizar o uso 

das doses, a vacinação ocorrerá no Centro de Referência para Imunobiológicos Especiais 

(Crie). 

Considerando que há disponíveis 395 doses na Central Estadual de Armazenamento e 

distribuição de Imunobiológicos (CEADI), e que 20 doses serão reservadas para a 

eventualidade da vacinação pós-exposição, realizamos a aplicação da proporcionalidade das 

doses a serem distribuídas (375) para a administração em cada serviço de referência, 

conforme quadro 1. Diante de divergência entre o número de pacientes elegíveis e o número 

de pacientes existentes nos serviços é possível adequar a distribuição mediante articulação 

com a assessoria técnica estadual de vigilância das doenças transmissíveis (ATDT). 

Nesse contexto ainda, informamos que as doses estão disponíveis para retirada nas 

centrais estadual e regional de armazenamento e distribuição de imunobiológicos conforme 

fluxo já estabelecido junto às coordenações municipais de imunizações.  
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Quadro 1 – Público alvo para vacinação pré-exposição mpox segundo centro de referência e doses disponíveis. Alagoas, 2025. 

Município Centro de referência 

Número de 

pacientes com 

CD4 < 100 

células/mm³.1 

Número de 

pacientes com 

CD4 entre 100 e 

200 células/mm³.1 

Total pacientes 

com CD4 < 200 

células/mm³.1 

Doses 

disponíveis 

Maceió 

SAE Dr. Marcelo Constante – HEHA 139 114 253 185 

SAE Clínica da Família João 

Fireman 
7 5 

12 
9 

SAE PAM Salgadinho – Bloco I 58 82 140 103 

SAE Hospital DIA – HU 25 41 
66 

49 

Arapiraca 
SAE/CTA – Centro De Testagem E 

Aconselhamento De Arapiraca 
8 21 

29 
22 

União dos Palmares 
UDM SAE/CTA de União dos 

Palmares 
0 3 

3 
3 

Palmeira dos Índios SAE CESP – Palmeira Dos Índios 2 3 5 4 

Fonte: https:\\simc.aids.gov.br\aids-avancada. Acesso em 17/09/2025, dados sujeitos a alteração.1
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7. Registro das doses aplicadas 

As doses aplicadas deverão ser registradas no  sistema de informação, conforme informe 

da Estratégia de Vacinação contra varíola símia (atenuada): 

 Sistema de Informação do Programa Nacional de Imunizações (SI-PNI); 

O registro deverá ser nominal e dar-se-á com a apresentação do Cadastro de Pessoa 

Física (CPF) ou Cartão Nacional de Saúde (CNS) do cidadão que procurar os 

estabelecimentos de saúde para receber a vacinação. As regras de registro de doses 

aplicadas da vacina varíola símia (atenuada) encontra-se no Quadro 2.  

Quadro 2 – Resumo da regra de entrada de doses aplicadas da vacina varíola símia 

(atenuada). 

 

 

Os Grupos de Atendimento para a vacina varíola símia (atenuada) são os seguintes: 

 

- Pessoas vivendo com HIV/AIDS com CD4 < 100 células ou CDC < 200 células – Grupo de 

atendimento: (000117) Imunocomprometidos; 

 

- Usuários de PrEP – Grupo de atendimento: (000210) Faixa Etária; 

 

- Técnicos de laboratório que manipulam amostras de varíola símia – Grupo de atendimento: 

(000926) Outros. 

 

 

 



 
 

Secretaria de Estado da Saúde – SESAU 
Secretaria Executiva de Vigilância em Saúde – SEVISA 

Superintendência de Vigilância e Controle de Doenças - SUVCD 
Gerência de Vigilância e Controle de Doenças Transmissíveis– GVCDT 

 
 

 

7.1 Registros de doses aplicadas e Painel vacinação do Calendário Nacional 

 

7.1.1 Registro de doses aplicadas no SI-PNI 

 

As doses aplicadas com a vacina varíola símia (atenuada) deverão ser registradas com o 

perfil de acesso de Operador Estabelecimento de Saúde no SIPNI.  

O operador deverá pesquisar o cidadão pelo CPF ou pelo CNS no Painel Geral. Na Ficha 

do Vacinado clique no botão Registrar e, após preencher todos os campos do formulário, 

clique no botão Concluir.  

 

7.1.4 Informações gerais  

O registro deverá seguir o modelo de informação de integração com a Rede Nacional de 

Dados em Saúde (RNDS), por meio do Portal de Serviços do DataSUS. Além disso, deverá 

seguir as determinações da PORTARIA GM/MS Nº 5.663, DE 31 DE OUTUBRO DE 2024 e 

NOTA TÉCNICA Nº 115/2024-DPNI/SVSA/MS. 

 

Os sistemas de informação que registram vacinas devem ser integrados ao Cadastro do 

Sistema Único de Saúde (CADSUS), (https://servicos-datasus.saude.gov.br/), por meio do 

card Cartão Nacional de Saúde (CNS) para consulta e verificação das informações do 

Cartão Nacional de Saúde (CNS) dos cidadãos. 

 

7.1.5 Painel vacinação do Calendário Nacional 

A disseminação das informações e dos indicadores do Programa Nacional de 

Imunizações será realizada por meio de painéis de informação desenvolvidos em parceria 

entre Departamento do Programa Nacional de Imunizações (DPNI/SVSA/MS) e do 

Departamento de Monitoramento, Avaliação e Disseminação de Informações Estratégicas 

em Saúde (DEMAS, SEIDIGI/MS). 

 Para monitoramento da vacinação contra varíola símia (atenuada) será apresentado as 

doses aplicadas dessa vacina. As informações devem ser acompanhadas diariamente, com 

o objetivo de monitorar oportunamente o avanço da vacinação, bem como auxiliar na 

correção de possíveis erros de registro. 

https://servicos-datasus.saude.gov.br/
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 No caso de detecção de inconsistências relativas às informações apresentadas nos 

painéis de informação, estas serão analisadas e tratadas pelos setores técnicos 

responsáveis pelos processos de coleta, consolidação, processamento e disponibilização 

dos dados vacinais, o que envolve, no âmbito do Ministério da Saúde, a SVSA,  e a SEIDIGI. 

 

Para informações e orientações adicionais contatar: 

 Assessoria Técnica em Doenças Imunopreveníveis e Vacinação 

Email: pnialcovid@gmail.com                     Telefone: 82 98884-6016 

mailto:sistema.pnial@gmail.com

