Cas de Mpox survenus en 2022/2023 chez le personnel soignant et acquis en milieu de soins, rapportés dans
la littérature (mise a jour au 1°" juillet 2023)
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Mois, d’équipement
Année de protection
Caldas JPetal . Portugal Médecin Piglire accidentelle Oui gants Incubation 4 jours Accident évitable : Oui
Monkeypox after Juillet index gauche avec puis apparition Aucune recommandation
occupational 2022 aiguille(probablement d’une lésion de MKP | pour utiliser des piquants
needlestick creuse utilisée pour au site d’injection. ou tranchants pour extraire
injury from pustule. prélever du liquide Puis fievre, le liquide vésiculaire de
Emerg Infect Dis. 2022 d’une pustule lymphangite et suspicion de MKP pour
Dec suspecte de adénopathie axillaire | analyse.
g/ 103201/ eid2612 21574 Monkeypox Et Iésions cutanées a | Par ailleurs le soignant n'a
https://doi.org/10.320 (secondairement distance. pas déclaré l'accident et n’a
1/eid2812.221374 prouvée par PCR) Guérison en 24 jours | donc pas eu de proposition
de prophylaxie post
exposition
Brésil, 2 Pas de blessure Oui gants, Patient 1. Lésion La PCR a identifié le méme
R S Salvato et al. Juillet 2022 infirmiers accidentelle, pas de lunettes, initiale cutanée sur Virus MKP (séquencgage
Possible occupational contact direct avec les | surblouse, I'annulaire 5 jours 100% identique chez le
infection of healthcare |ésions du patient masques apres le contact avec | patient et les 2 infirmieres)
workers with sans gant. pendant les le cas puis 5 jours Le mécanisme de
monkeypox virus, Manipulation sans soins et port du plus tard transmission est peu clair :
Brazil. Emerg Infect gant d’'objets masque par le lymphangite et possible contact avec
Dis. 2022 Dec potentiellement patient, |ésions secondaires surfaces inertes souillées.
souillées issus de la Mais habillage cutanés, guérison en
https://doi.org/10.320 chambre du patient dans la chambre | 20 jours
1/eid2812.221343 du patient et
pas de gants Patient 2. 2 jours
pour entretien aprés le contact avec
avant les le patient, Iésion au
prélevements niveau de l'avant-
Manipulation a bras puis extension
main nue de la des lésions
boite de cutanées, guérison
transport en 15 jours
(extérieur du
triple
emballage)
D le Pluart et al. France, Interne Pig(re accidentelle Oui gants, 4 jours apres la Prophylaxie post exposition
A healthcare- Juillet 2022 | en pouce droit avec lunettes, piqdre accidentelle réalisée dans les 03HOO0
associated infection médecine | aiguille creuse sous surblouse, apparition d’une apreés l'accident (1°° dose
with Monkeypox virus cutanée utilisée pour masques FFP2 vésicule au site de la | de vaccin IMVANEX®)
of a healthcare worker prélever du liquide Pas de mise en pigdre accidentelle Accident évitable par
during the 2022 d’une pustule sécurité de isolée. activation de la sécurité de
outbreak suspecte de I'aiguille apres le | La PCR confirme la I'aiguille sous cutanée.
Monkeypox prélévement présence de Aucune indication a
https://doi.org/10.109 (secondairement Monkeypox prélever par aiguille le
3/ofid/ofac520 confirmée par PCR) Evolution de la liquide vésiculaire pour
|ésion vers une analyse.
pustule.
Aucun signes
généraux , ni
d’autres lésions.
B Carvalho etal. Brésil, Infirmiére | Piglre accidentelle Oui (gants, 5 jours apres la Absence de prophylaxie
Monkeypox virus Juillet, 2022 pouce droit avec lunettes, piqdre accidentelle post exposition
transmission to aiguille creuse sous surblouse, apparition d'un Accident évitable dans la

healthcare worker

through needlestick
injury, Brazil. Emerg
Infect Dis. 2022 Nov

https://doi.org/10.320
1/eid2811.221323

cutanée utilisée pour
prélever du liquide
d’une pustule d’'un
patient ayant un
Monkeypox

masques FFP2

nodule évoluant en
vésicule au point de
la pigre
accidentelle puis
apparition
secondaire de fiévre
et d'autres lésions
sur lamain et la
face. La PCR
Monkeypox était
positive et la
vésicule et dans le
sang au 8°™ jour

mesure ou il n'y a aucune
indication a prélever par
aiguille le liquide
vésiculaire pour analyse.
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prélevés chez
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|ésions cutanées a
distance du point
d’inoculation)
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al. MMWR/2022 / Juillet 2022 (creuse ?7?) utilisée Gants piglre accidentelle réalisée a J15 apres

71(42);1348-1349 pour percer une apparition d’'une I'accident (1% dose de

vésicule d’un patient |ésion vésiculaire au vaccin JYNNEOS®)

https://www.cdc.gov/ ayant un Monkeypox point de la piqlre Accident évitable car

mmwr/volumes/71/wr/ afin de prélever le accidentelle sans recapuchonnage de

M liquide avec un signes généraux ni I'aiguille et dans la mesure

s_cid=mm7142e2_w écouvillon autres Iésions ol il n’y aaucune
indication a prélever par
aiguille le liquide
vésiculaire pour analyse.

Choi Y et al. Case Corée du Infirmier Piglire par aiguille Oui 3 jours apres la Prophylaxie post exposition
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Occupa?io.rlal d’un patient ayant un papule au point de vaccin JYNNEOS®)

Transmission (_’f Monkeypox afin de la pigGre Accident évitable dans la

Monkeypox Virus to prélever le liquide par accidentelle, qui mesure ol il n'y a aucune

Healthcare Workers, aspiration évolue en vésicule indication a prélever par

South Korea. Emerg puis pustule sans aiguille le liguide

Infect Dis. signes généraux ni vésiculaire pour analyse

2023;29(5):997-1001. - . '

https:/doi.org/10.3201 autres lésions a
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Alarcon J et al. USA, ao(it Médecin Pas d’AES identifié Oui, la plupart Lésions sur le doigt

Occupational 2022 mais soins a plusieurs du temps évoluant vers

Monkeypox Virus patients mpox et vésicule et pustule.

Transmission to réalisation de Signes généraux

Healthcare Worker, prélevements a visée

California, USA, diagnostique

2022. Emerg Infect

Dis. 2023;29(2):435-
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https://wwwnc.cdc.go

v/eid/article/29/2/22-

1750 article

Migaud P, et al. A case Allemagne, médecin PigGre par aiguille oui Lésions sur le doigt
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transmission of mpox. travers d’un gant vésicule et pustule.

Infection. 2023 Feb. " . . L
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10.1007/s15010-023- palpation de lésions
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A Safir et al Israel, juin interne Soins et prélevements | oui Lésion du doigt, Pas de pigdre retrouvée,

Nosocomial 2022 de plusieurs patients signes généraux possible contamination

transmission of MPOX
virus to health care
workers —an emerging
occupational hazard: A
case report and review
of the literature,
American Journal of
Infection Control,
2023,

https://doi.org/10.1016/j
.ajic.2023.01.006
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apres avoir enlevé les
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