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APRESENTAÇÃO

A incessante busca de conhecimentos científicos no mundo moderno emerge da 
necessidade da interligação de diversas áreas da ciência, especialmente na área médica, 
sendo tal diligência, um pilar fundamental na formação dos profissionais em saúde.

A prática clínica baseada nas melhores evidências científicas, em cooperação 
com outros profissionais da área da saúde, através de uma adequada integralidade de 
conhecimentos, pressupõe melhor racionalização nas tomadas de decisões e intervenções 
quando necessário, além do entendimento da magnitude do processo saúde-doença, 
extrapolando assim, o campo unicamente biológico. Assim, o conhecimento científico 
mostra-se cada vez mais necessário, à medida que fundamenta e molda o processo de 
tomada de decisão, trazendo, por conseguinte, maiores benefícios à saúde da população, 
e com menos custos econômicos e sociais.

Diante disso, é com enorme satisfação que apresentamos esta obra, intitulada 
“Ciências da saúde: pluralidade dos aspectos que interferem na saúde humana”, volumes 9 
e 10, elaborados em sua maioria por pesquisadores brasileiros, com capítulos abrangendo 
diversas áreas do conhecimento, tais como: epidemiologia social, gastroenterologia, 
infectologia, geriatria ....... Esperamos que esta obra possa contribuir no processo ensino-
aprendizagem de estudantes, professores e demais profissionais da área de saúde.

A ciência não é acumulação de fatos, mas resolução de mistérios (Matt Ridley)

José Aderval Aragão 
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RESUMO: Revisão integrativa da literatura 
com o objetivo deste estudo busca promover a 
verificação da correspondência entre a infecção 
por HPV e o desenvolvimento do câncer de colo 
de útero, haja vista que diversos tipos de HPV 
podem originar carcinomas e lesões intraepiteliais 
escamosas. Sabe-se que o vírus possui tropismo 
pelas células do epitélio escamoso do trato 
genital e tende a formar lesões cutaneomucosas. 
Assim, a principal via de diagnóstico é a 
citopatologia através do método Papanicolau. Os 
tratamentos das verrugas anogenitais pelo HPV, 
tem como fins eliminar os condilomas, porém não 
eliminando as infecções causadas pelo vírus. 
As condutas podem ser clínicas ou cirúrgicas 
de acordo com as peculiaridades das lesões. 
Atualmente existem duas metodologias que 
objetivam a redução da infecção e da incidência 
do câncer do colo do útero, as vacinas profiláticas 
contra o HPV e a prevenção secundária baseada 
no rastreio da presença do HPV em amostras 
cervicais, dessa forma o rastreio das lesões pré-
cancerígenas no colo do útero representa uma 
prevenção secundária a realização do exame 
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citopatológico. Por fim, espera-se que o estudo contribua para estimular o conhecimento 
do Vírus do Papiloma Humano e o desenvolvimento do câncer de colo de útero, além de 
contribuir para a prática dessa assistência. 
PALAVRAS-CHAVE: Alphapapillomavirus, displasia do colo de útero, neoplasia intraepitelial 
cervical grau III, aplicações da epidemiologia.

THE RELATIONSHIP BETWEEN HPV AND CERVICAL CANCER: AN OVERVIEW 
FROM AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Integrative literature review with the purpose of this study seeks to promote 
the verification of the correspondence between HPV infection and the development of 
cervical cancer, considering that several types of HPV can cause carcinomas and squamous 
intraepithelial lesions. It is known that the virus has tropism for cells of the squamous epithelium 
of the genital tract and tends to form cutaneomucosal lesions. Thus, the main diagnostic route 
is cytopathology using the Papanicolau method. The treatment for HPV anogenital warts aims 
at eliminating the condylomas, but not eliminating the infections caused by the virus. The 
conducts can be clinical or surgical according to the peculiarities of the lesions. Currently 
there are two methodologies that aim to reduce the infection and incidence of cervical cancer, 
the prophylactic vaccines against HPV and secondary prevention based on screening for 
HPV presence in cervical samples, so the screening of precancerous lesions in the cervix 
represents a secondary prevention to the cytopathological examination. Finally, it is expected 
that the study will contribute to stimulate the knowledge of the Human Papilloma Virus and the 
development of cervical cancer, as well as contribute to the practice of this assistance. 
KEYWORDS: Alphapapillomavirus, cervical dysplasia, cervical intraepithelial neoplasia grade 
III, applications of epidemiology.

INTRODUÇÃO 
As Infecções sexualmente transmissíveis (IST), como a causada pelo Vírus do 

Papiloma Humano (HPV), é demasiadamente prevalente e afeta especialmente os jovens 
sexualmente ativos e está entre as mais comuns e evitáveis entre as IST. Ademais, as 
IST apresentam um imenso impacto social e na saúde pública da população brasileira e 
mundial, podendo causar problemas irreversíveis e doenças como: câncer de colo de útero, 
secreção vaginal, verrugas nos genitais masculino e feminino e pode levar a esterilidade 
feminina¹. 

O HPV é caracterizado por ser um vírus de cadeia dupla, não encapsulado, membro 
da família Papillomaviridae. O HPV acomete o epitélio escamoso causando lesões 
cutaneomucosas, na região anogenital. Foram identificados mais de 200 tipos de HPV, 
os tipos que pertencem ao grupo de baixo risco (6, 11, 40, 42,43, 44, 54, 61, 70, 72 e 81) 
ocorrem, frequentemente, em lesões benignas e lesões intraepiteliais escamosas de baixo 
grau. Os tipos de HPV do grupo de alto risco (16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 
59, 68, 73 e 82) ou oncogênicos estão frequentemente associados a lesões intraepiteliais 
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escamosas de alto grau e aos carcinomas².
Geralmente, a transmissão do HPV ocorre durante a atividade sexual de qualquer 

tipo, podendo ocorrer, inclusive, a deposição do vírus nos dedos por contato genital e 
a auto inoculação, por contato e pode ocorrer a transmissão durante a gravidez, intra e 
periparto, pois pode ocorrer a formação de lesões cutaneomucosas em recém-nascidos 
ou papilomatose recorrente da laringe. Portanto, são quadros que devem ser analisados 
ao ter o diagnóstico da infecção: (i) fatores como estado imunológico, (ii) tabagismo, (iii) 
herança genética, (iv) hábitos sexuais e (v) uso prolongado do contraceptivo oral, visto que 
contribuem para a persistência da infecção e a progressão para lesões intraepiteliais¹ ².

Nesse contexto, estima-se que entre 75 a 80% da população será acometida por 
pelo menos um dos tipos do HPV ao longo da vida, sendo uma média de 9 a 10 milhões 
de infectados por esse vírus e que, a cada ano, 700 mil novos casos ocorram. No Brasil, 
mais de 630 milhões de homens e mulheres estão infectados. Como consequência dessa 
realidade, o câncer do colo do útero corresponde ao terceiro tipo de câncer feminino mais 
frequente e com maior mortalidade, excluindo o câncer de pele não melanoma, com uma 
incidência estimada de 17.1 casos por 100.000 mulheres em 2018 .

Considerando a complexidade do HPV, destaca-se que algumas pessoas podem 
optar por um período de espera antes de iniciar o tratamento. Todavia, a literatura traz 
a incerteza quanto à frequência da resolução espontânea das lesões, com relatos de 
proporções de depuração sem tratamento em até 50% das pessoas afetadas. Além de 
aumentar o risco de transmissão subsequente¹ ².

O estudo constatou-se que, refere-se à presença de HPV 16 e 18 em até 90% dos 
adenocarcinomas “in situ” e em 92% nos invasivos. Entre os tipos de HPV mais encontrados 
observamos que o HPV 18 está intimamente relacionado ao adenocarcinoma, porém 
sempre associado a algum outro tipo, ou mais de um tipo diferente. No Brasil, a vacina 
HPV quadrivalente foi a primeira a ser aprovada para uso em adolescentes e mulheres 
jovens de 9 a 26 anos para a prevenção do câncer cervical (HPV 16 e 18) e verrugas 
genitais (HPV 6 e 11), foi incorporada no Programa Nacional de Imunização (PNI) em 2014 
de forma gratuita. 

No tocante a vacinação, a inclusão das populações-alvo no calendário de vacinação 
ocorreu de forma gradual. Vale ressaltar que, a vacinação iniciou por meninas de 11 a 13 
anos de idade em 2014, foi ampliada para a faixa etária de nove a 11 anos em 2015 e foi 
expandida para meninas com 14 anos de idade em 2017. Nesse sentido, o objetivo do PNI 
é atingir cobertura vacinal da primeira e da segunda dose de pelo menos 80% ³ ⁴

Diante do exposto, o objetivo do presente estudo visa a análise da correlação 
entre o Vírus do Papiloma Humano e o desenvolvimento do câncer de colo de útero, 
caracterizando suas possíveis consequências, identificando fatores de riscos sociais, 
fisiológicos e evidenciar os aspectos relacionados à prevenção em homens e mulheres.
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REVISÃO

Fisiopatologia 
Papilomavírus Humano (HPV) pertencente à família Papillomaviridae, possui 

DNA de fita dupla e mais de 200 tipos diferentes de HPV, e é o causador do condiloma 
acuminado, também conhecido popularmente como crista de galo ou verruga venérea¹. O 
HPV é um organismo intracelular obrigatório que afeta as células mitoticamente para se 
estabelecer no epitélio, principalmente o cutâneo e mucoso4. Após a exposição ao vírus, 
começam os eventos do ciclo viral. Seu ciclo inicia-se quando as partículas virais penetram 
nas células da camada profunda, as quais ainda têm atividade mitótica. Conforme dividem-
se, as células basais migram em direção a superfície e tornam-se diferenciadas. O DNA 
viral é distribuído entre as duas células filhas, sendo que a primeira vai se diferenciar e 
maturar, enquanto a segunda permanece como um reservatório do DNA viral na camada 
basal². 

Ao infectar o epitélio escamoso, o HPV pode induzir a formação de uma grande 
variedade de lesões cutaneomucosas, principalmente na região anogenital. Sendo que 
dos 200 tipos identificados, 40 vão acometer o trato anogenital e 15 são considerados de 
alto risco para malignidade²3. O carcinoma de células escamosas do colo uterino surge na 
junção escamocolunar (JEC) a partir de lesão displásica preexistente, que em muitos casos 
é acompanhada da infecção por HPV. A progressão de displasia para câncer invasivo requer 
vários anos, mas não é algo ambíguo até porque as alterações moleculares envolvidas na 
carcinogênese cervical são complexas e não foram completamente esclarecidas². 

Cerca de 80% das pessoas, tanto homens quanto mulheres sexualmente ativos, 
terão uma infecção por HPV em algum momento de suas vidas4. Apesar de que a maioria 
das mulheres infectadas pelo HPV vão ter resolução espontânea em torno de 24 meses, 
principalmente em adolescentes, pelo sistema imunológico, mas se caso a infecção persista 
pode levar a alterações cancerosas. Além disso, existe uma prevalência da infecção em 
mulheres com menos de 30 anos e que diminui ao decorrer da idade, contudo, nos homens 
a proporção segue a mesma no decorrer da vida3. 

Outrossim, é importante ressaltar que o HPV é transmitido principalmente pela 
relação sexual, logo que as pessoas são contaminadas por esse vírus após o início da 
atividade sexual, mas as pessoas podem ser infectadas pelo contato pele a pele também4. 

Epidemiologia e incidência
O HPV é a doença sexualmente transmissível mais comum em todo o mundo, e 

foi estimado que a maioria das mulheres sexualmente ativas adquire pelo menos um tipo 
de HPV durante a vida. Em particular, a infecção por HPV foi identificada como a principal 
causa de lesões pré-cancerosas do colo uterino e do câncer cervical ¹. 

O câncer cervical permanece entre os três tipos de câncer mais comuns em 
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mulheres em todo o mundo e ainda é o câncer feminino mais comum em 41 dos 184 países. 
Na América Latina, o colo do útero é o câncer mais comum entre as mulheres na Bolívia 
e no Peru e o segundo mais frequente no Brasil, Colômbia, Equador, México, Paraguai, 
Guianas, Suriname e Venezuela. Devido à sua idade de início relativamente precoce, ele 
está entre os três tipos de câncer mais frequentes em mulheres com menos de 45 anos em 
82% de todos os países do mundo, independentemente de suas práticas de rastreamento. 

A carga anual atual de doenças relacionadas ao papilomavírus humano (HPV) foi 
estimada em 610.000 casos de câncer e 320 milhões de casos de verrugas anogenitais em 
todo o mundo em ambos os sexos. Destes, 75.000 casos de câncer são diagnosticados nas 
Américas Central e do Sul, e outros 25.000 na América do Norte ². 

A chance de contaminação pelos vírus HPV ao longo da vida chega em torno de 
50% a 80% considerando sua localização geográfica, sua disponibilidade de rastreamento 
tão quanto a idade. Estima-se que a prevalência na população em geral no mundo estar 
entre 21% a 48% independente da citologia, sendo que na África e de 22,12%, América do 
Sul 13,2%, América do Norte 12, 95%, na Europa 8,08%, Ásia 7,95% e no Brasil 14,1%, 
sendo que 48% a 53% são considerados casos oncogênicos ³.

No Brasil as taxas de mortalidades apresentam números significativos frente a 
países subdesenvolvidos, o Brasil apresenta valores intermediários em comparação aos 
países em desenvolvimento. Países subdesenvolvidos apresentam programas de detecção 
precoce do câncer com maior estruturação frente aos países em desenvolvimento ³.

Diagnóstico
Classicamente, a infecção pelo HPV pode ser dividida em três formas distintas: 

clínica, subclínica e latente. A infecção clínica é facilmente detectada à vista desarmada, 
como uma verruga. A forma subclínica é a mais frequente no colo do útero, correspondendo 
a 80% dos casos, é diagnosticada com o uso do colposcópio, após o uso de ácido acético 
a 5%. A forma latente é identificada apenas através dos exames de biologia molecular.

O diagnóstico das verrugas anogenitais é clínico. A biópsia para estudo histopatológico 
deve se realizar quando há dúvida diagnóstica (suspeita de neoplasias ou outras doenças), 
na presença de lesões atípicas ou que não respondem adequadamente aos tratamentos, e 
em lesões suspeitas ou muito volumosas em pessoas com imunodeficiências. No caso de 
mulheres com verrugas anogenitais, é necessária a realização de um exame ginecológico 
que inclua a citologia cervical para rastreamento do câncer de colo uterino e, na presença 
de alterações citológicas, colposcopia e biópsia se necessário. 1

A Citopatologia é a primeira forma de detecção de alterações compatíveis com a 
infecção pelo HPV foi a coloração feita pelo método de Papanicolaou, introduzida no ano de 
1949, antes mesmo da causa do câncer cervical ser conhecida. Até hoje é o teste utilizado 
no rastreamento das lesões provocadas pelo HPV nos programas de triagem, tendo em 
vista a sua grande abrangência, o baixo custo e a facilidade de execução. O método utiliza 
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esfregaços celulares que são fixados em lâmina e posteriormente corados. A observação de 
alterações celulares típicas como presença de coilócitos, disceratose, anomalias celulares, 
etc, compatíveis com a infecção pelo HPV é definida em graus variados. Tais classificações 
dos resultados do Papanicolau sofreram algumas modificações desde a introdução do 
método. Atualmente, a classificação seguinte é a do sistema Bethesda, atualizada em 2014.

O exame de colposcopia consiste na visualização da vagina e do colo do útero de 
10 a 40 vezes do tamanho normal, sendo necessária também a biópsia do local (retirada 
de um pequeno pedaço de material para análise), ressalta-se que o procedimento não 
é realizado na presença de lesões na vagina ou na vulva, por serem diagnosticados por 
infecção viral, assim, somente lesões no colo do útero são encaminhados. Em seguida, o 
teste de hibridização é considerado o mais sensível para detecção do HPV, assim, o teste 
consiste no reconhecimento das sequências específicas de DNA ou RNA, utilizando-se 
sequência complementar de ácidos nucléicos (sonda) marcada radioativa ou quimicamente, 
consequente, o número de citologias falso- -negativas diminui. 

Enquanto, que a técnica de Southern Blot consiste na transferência de DNA 
desnaturado de um gel de agarose para uma membrana (em geral de nylon ou material 
semelhante), onde ele poderá ser analisado com o uso de uma sonda de DNA ou de RNA, 
considerado como o “padrão ouro” na detecção do HPV, porém a sua execução rotineira é 
laboriosa. 3

Atualmente, são os testes de hibridização os métodos de escolha para detecção 
do DNA do HPV em esfregaços e amostras de tecido. O DNA do HPV pode ser detectado 
por diferentes técnicas de hibridização incluindo o dot blot, Southern blot e a hibridização 
in situ, assim como a reação em cadeia de polimerase (PCR), sendo esta última a mais 
sensível. 4

A técnica de hibridização in situ (HIS) passou a estimular o interesse de 
pesquisadores somente a partir da década de 1980. Tal técnica se baseia na detecção 
de um gene específico ou seus transcritos. Utilizando-se sondas que se complementam 
(sequências de nucleotídeos), desenvolvidas a partir de fragmentos conhecidos do DNA ou 
RNA viral que se deseja identificar. Esse emparelhamento ocorre de forma espontânea, de 
modo que cada sequência de nucleotídeos complementar (sonda) é capaz de hibridizar 7,9 
Kb de pares de bases de DNA (27) . 

Vale ressaltar que a hibridização reversa com utilização de primers frequentemente 
está em uso pela comunidade científica na busca pelos fragmentos de DNA viral, pois, 
esta técnica permite identificar o genótipo de vários tipos de HPV, facilitando assim a 
identificação do tipo viral e sua qualificação quanto ao potencial oncogênico. 5

Tratamento
O tratamento das verrugas anogenitais causadas pelo HPV tem como finalidade 

eliminar os condilomas, porém ele não elimina a infecção pelo vírus e não há evidência 
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de que que ele altere a evolução da infecção. Isto é, ainda que não haja intervenções, é 
possível que as lesões desapareçam, não sofram nenhuma modificação ou aumentem 
em volume e quantidade (BRASIL, 2021). Outrossim, é comum que após o tratamento 
ocorra a recorrência dos condilomas, onde cerca de metade dos casos desenvolvem novas 
verrugas em um período de um ano (BRASIL, 2021), por isso fazer o acompanhamento de 
rotina é fundamental devido ao risco de recidivas³.

Nesse sentido, a conduta para esse tipo de lesão pode ser clínica ou cirúrgica, 
onde deve-se individualizar cada caso, ponderando as peculiaridades das lesões, bem 
como os recursos disponíveis, os efeitos adversos e a experiência do profissional. Nota-se 
que, por estar diante de uma doença autolimitada, tratamentos que propiciem cicatrizes 
desfigurantes não devem ser aplicados¹¹.

Desse modo, dentre as medicações de uso tópico utilizadas no tratamento dos 
condilomas, podemos destacar o ácido tricloroacético de 60% a 80%, o creme imiquimode 
a 5%, o creme de podofilotoxina a 0,15%a solução de podofilina de 10% a 25%, e a 
solução de podofilotoxina a 0,5%, onde os três primeiros são bastante eficazes em caso de 
lesões com características macias, úmidas e não queratinizadas, por exemplo. Por outro 
lado, lesões queratinizadas respondem melhor aos métodos ablativos físicos. Nos casos 
de pacientes imunocomprometidos, a terapêutica permanece a mesma, apenas deve-se 
atentar para maior chance de recidivas e resposta inadequada ao tratamento, necessitando 
de atenção no que diz respeito às complicações¹².

Já em relação à abordagem das lesões intraepiteliais ou neoplasias intraepiteliais 
cervicais (NIC), deve ser ajustada de acordo com seu grau. Como a NIC grau I tem 
uma elevada taxa de regressão, deve-se adotar um acompanhamento regular no lugar 
de terapia invasiva, já em pacientes com grau II e III deve-se lançar mão de conização, 
excisão elétrocirúrgica com alça, laser ou crioterapia¹². No entanto, faz-se necessário saber 
que a crioterapia diminui o risco de sangramento leve nas primeiras 24h pós-procedimento, 
mas apresenta um elevado risco de recidiva da doença e infecções, além de estudos 
demonstrarem que essa recorrência é maior após métodos de tratamentos destrutivos em 
relação a métodos excisionais¹³.

Associado a isso, estudos mostram que em casos de NIC II e III que tenha sido 
feito tratamento excisional, o acompanhamento rotineiro com o exame pélvico, citologia e 
a colposcopia com 3, 6 e 12 meses e após isso retorno anual depois do tratamento inicial 
demonstram uma taxa muito baixa de recidiva, além de quase nenhum risco de evolução 
para câncer cervical. Por fim, segundo Lili et al. (2018), diante de Carcinomas invasivos 
devem ser seguidos os fundamentos oncológicos, onde o tratamento pode ser cirúrgico, 
quimioterápico, radioterápico, entre outras terapias³.

Prevenção:
O Papilomavírus Humano está comprovadamente associado ao surgimento de 
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lesões benignas e malignas, incluindo o câncer do colo do útero6. Atualmente existem duas 
ferramentas que objetivam a redução da infecção e da incidência do câncer do colo do 
útero, a prevenção primária através da imunização contra um grupo selecionado de tipos 
de HPV, e a prevenção secundária baseada no rastreio da presença do HPV em amostras 
cervicais1 5.

As vacinas profiláticas contra o HPV são compostas por partículas semelhantes a 
vírus (VLPs) da proteína L1, que é a principal proteína do capsídeo do vírus HPV. As VLPs 
são destituídas de DNA viral e, portanto, são incapazes de causar uma infecção ativa. A 
injeção intramuscular de vacinas de HPV baseadas em L1 induz a produção de anticorpos 
específicos do vírus no soro, que exsudam para o epitélio e, por ligação às partículas de 
HPV, impedem nova infecção¹.

No momento, três vacinas profiláticas baseadas em antígenos de partículas 
semelhantes a vírus (VLP) específicos do tipo de HPV estão licenciadas: a quadrivalente 
recombinante (Gardasil / Silgard - Merck & Co, Whitehouse Station, EUA / Sanofi Pasteur 
MSD, LyonFrance), contendo antígenos para HPV 6, 11, 16 e 18; a bivalente (Cervarix 
- GlaxoSmithKline, LondonUK) contendo antígenos de HPV 16 e 18; e a recentemente 
aprovada nonavalente (Gardasil 9 - Merck & Co, Whitehouse Station, EUA) contendo 
antígenos para HPV 6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 52 e 58 5. A vacina tem maior eficácia em 
adolescentes vacinados antes do primeiro contato sexual, com produção de anticorpos 
dez vezes maior que a encontrada na infecção naturalmente adquirida no período de dois 
anos².

No Brasil, o Ministério da Saúde utilizando da vacina quadrivalente adotou um 
esquema vacinal dividido em duas doses com intervalos de tempo de 0-6 meses para 
meninas de 9 a 13 anos de idade e meninos de 11 a 14 anos de idade, além do esquema 
de três doses com intervalos de tempo 0,2 e 6 meses para população feminina de 9 a 45 
anos vivendo com HIV (Vírus da Imunodeficiência Humana); para população masculina 
de 9 a 26 anos de idade vivendo com HIV; para indivíduos transplantados de órgãos 
sólidos ou de células-tronco hematopoéticas, pacientes oncológicos ou em uso de terapia 
imunossupressora7. Em 2014, 87% dos municípios brasileiros atingiram a meta prevista 
na primeira dose, entretanto apenas 32% deles atingiram a meta preconizada na segunda 
dose4.

Dessa forma, o rastreio das lesões pré-cancerígenas no colo do útero representa 
uma estratégia de prevenção secundária à realização do exame citopatológico através do 
método Papanicolau. O Ministério da Saúde do Brasil recomenda que sejam realizados a 
partir dos 25 anos até os 64 anos de idade para mulheres que já tiveram ou têm atividade 
sexual a cada três anos, após duas citologias consecutivas com resultado negativo³.

Visto que a infecção persistente com tipos de HPV de alto risco é uma condição 
necessária para a carcinogênese cervical, nos últimos anos a detecção do HPV tornou-se 
gradativamente o método de rastreamento primário para o câncer cervical, em substituição 
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da citologia cervical6. No final da década de 1990, pela primeira vez, o teste de HPV foi 
apresentado como uma tecnologia de triagem primária. 

Os resultados de ensaios clínicos randomizados e estudos de coorte demonstraram 
consistentemente que, em comparação com a citologia, os testes de HPV podem alcançar 
um ganho de 30 a 40% na sensibilidade a um custo de 3 a 5% de perda na especificidade 
para detectar as lesões precursoras (tanto NIC2 + quanto NIC3 +). Também são observados 
benefícios superiores na sensibilidade em desfechos de câncer cervical5.

Em decorrência dos programas de rastreamento de câncer e programas de 
vacinação contra o HPV, ocorreu uma redução progressiva nas taxas de incidência de 
câncer cervical e mortes em países desenvolvidos6. Portanto, as estratégias de prevenção 
primária e secundária devem ser prioridade para a saúde pública, considerando seus 
benefícios relacionados à imunogenicidade, eficácia e segurança para a população.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Como mencionado, o HPV, por se tratar de uma doença sexualmente transmissível 

grave e prevalente na população jovem sexualmente ativa, tem se tornando uma das 
principais causas de morte de mulheres vítimas de câncer de colo de útero, principalmente as 
mulheres de baixo nível socioeconômico e que têm acesso limitado à atenção ginecológica. 

Além disso, para o rastreio de câncer cervical, o Brasil adota métodos como a 
citologia, colposcopia e biópsia cervical, que são oferecidos no serviço público de saúde 
às mulheres que possuem vida sexual ativa e não ativa, como também mulheres na 
menopausa, àquelas submetidas à histerectomia e grávidas. Nesse sentido, a vacinação 
profilática - tanto para a proteção individual como para a coletiva - é segura e eficaz na 
prevenção da infecção pelo HPV. 

Deste modo, a revisão integrativa da literatura permitiu inferir a importância da 
ampliação de medidas educativas que estimulem o rastreamento precoce do câncer de colo 
de útero, aliado a uma campanha eficaz de vacinação contra o HPV, devem ser encaradas 
como uma prioridade dos programas governamentais de planeamento em saúde, uma vez 
que essa abordagem reduz significativamente a mortalidade pelo HPV. Por fim, espera-se 
que o estudo contribua para estimular o conhecimento do Vírus do Papiloma Humano e 
o desenvolvimento do câncer de colo de útero, além de contribuir para a prática dessa 
assistência. 
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