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BRASIL

RESUMO: O Papilomavirus Humano (HPV) é
uma infeccdo de transmissdo exclusivamente
sexual e que pertence a familia dos Papovirus,
sendo ja identificados cerca de 150 tipos nos
quais 40 deles séo os responsaveis por infectar o
trato genital-anal. Essa transmisséao do virus HPV
acontece por contato direto com a pele infectada,
por meio de relagcdes sexuais desprotegidas na
maioria dos casos. Vale ressaltar que alguns
HPVs causam papilomas (verrugas), tumores
benignos de células escamosas sobre a pele,
enquanto em outros casos o virus esta associado
a verrugas que podem evoluir para malignidade,
particularmente, carcinoma de células
escamosas sobre a pele. O objetivo principal do
presente estudo foi compreender qual a o nivel de
conscientizacdo dos adolescentes com relacao
ao HPV e suas caracteristicas fisiopatolégicas,
bem como sua correlagdo com o cancer do
colo do Utero e a adesdo por parte deles as
campanhas de vacinagdo que vem sendo
desenvolvidas pelo Ministério da Saude, tanto
para meninos quanto para meninas com idade
média entre 09 e 14 anos de idade. O trabalho
de conclusdo de curso foi iniciado no segundo
semestre de 2019 com a intencéo de realizar
uma pesquisa bibliografica por meio de pesquisa
cientifica, para fins verificagcdo epidemiologica
de adesdo da populagdo jovem/adolescente
quanto aos esquemas de imunizacdo, bem
como seus niveis de conhecimento com relagao
as caracteristicas fisiologicas da patologia. Por
meio desta pesquisa, pode ser observado que
mesmo em meio a diversas campanhas de
vacinagédo, divididas entre primeira e segunda
dose, ainda néo foi possivel imunizar 100% da
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populacao desejada, dado que causa preocupacdo por parte do Ministério da Salde por
se tratar da maneira mais eficaz de proteger o jovem e adolescente da contaminacéo pelo
virus. Conclui-se com esse estudo que o HPV em si esta definitivamente correlacionado
com a adolescéncia, sendo de extrema importéncia conscientizar esses jovens com rela¢do
aos meios de prevencgéo disponiveis para se evitar o contdgio e a transmisséo do virus, o
principal exemplo tem sido a vacinagdo para menores com idade entre 09 e 14 anos que,
apesar de muito divulgada ainda se observou uma baixa adesao por meio da populagéo, fator
esse explicado pela interferéncia do fator social.

PALAVRAS-CHAVE: Papilomavirus; Sistema Unico de Saude; Vacinacédo; Epidemioldgica

ABSTRACT: Human Papillomavirus (HPV) is an infection that is exclusively sexually
transmitted and belongs to the Papovirus family, with about 150 types already identified, 40
of which are responsible for infecting the genital-anal tract. This transmission of theHPV virus
occurs through direct contact with the infected skin, through unprotected sex in most cases.
It is worth mentioning that some HPVs cause papillomas (warts), benign squamous cell
tumors on the skin, while in other cases the virus is associated with warts that can progress
to malignancy, particularly squamous cell carcinoma on the skin. The main objective of the
present study was to understand the adolescents’ level of awareness regarding HPV and its
pathophysiological characteristics, as well as its correlation with cervical cancer and their
adherence to the vaccination campaigns being developed by the Ministry of Health, for both
boys and girls with an average age between 09 and 14 years old. The course completion
work started in the second semester of 2019 with the intention of conducting a bibliographic
research through scientific research, for the purposes of epidemiological verification of the
adhesion of the young / adolescent population regarding immunization schemes, as well as
their knowledge levels. regarding the physiological characteristics of the pathology. Through
this research, it can be observed that even in the middle of several vaccination campaigns,
divided between first and second doses, it was not yet possible to immunize 100% of the
desired population, as it causes concern on the part of the Ministry of Health because it is the
most effective way to protect young people and adolescents from contamination by the virus.
It is concluded with this study that HPV itself is definitely correlated with adolescence, and it is
extremely important to make these young people aware of the means of prevention available
to prevent contagion and transmission of the virus, the main example has been vaccination
for minors aged between 9 and 14 years of age who, despite being highly publicized, still
observed low adherence among the population, a factor explained by the interference of the
social factor.

KEYWORDS: Papillomavirus; Health Unic System; Vaccination; Epidemiological.

11 INTRODUGAO

O Papilomavirus Humano (HPV) & uma doenca infecciosa de transmissédo
frequentemente sexual, cujo agente etiologico € um virus DNA (desoxirribonucléico) néo
cultivavel, que pertence a familia papillomaviridae, conhecida usualmente como condiloma
acuminado, verruga genital ou crista de galo (BRASIL, 2006). Ja foi possivel se identificar
cerca de 150 tipos, entre os quais 40 deles séo os responsaveis por infectar o trato genital-
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anal, na qual essa transmissao acontece por contatodireto com a pele infectada, por meio de
relacbes sexuais desprotegidas, sendo a populagéo jovem adolescente a mais susceptivel.
Vale ressaltar que alguns HPVs causam papilomas (verrugas), tumores benignos de células
escamosas sobre a pele, enquanto em outros casos o virus esté associado a verrugas que
podem evoluir para malignidade, particularmente, carcinoma de células escamosas sobre
apele.

E importante entender a fisiopatologia e classificacdo do virus, considerando que
isso proporcionara um melhor entendimento do desenvolvimento do mesmo, seja em
adolescentes ou em adultos, bem como sua evolugao clinica ao aparecimento das lesdes
que ocorrem de acordo com a sua classificagdo, bem como os meios mais eficazes
de controle, imunizacdo e tratamento. Abordar a fisiopatologia do virus bem como sua
classificacdo genética vai possibilitar compreender como ocorre o contagio pelo HPV
nos adolescentes que, em sua maioria mesmos estando aptos fisiologicamente a pratica
sexual, estdo mais vulneraveis ao virus devido a fatores bioldgicos, sociais e psiquicos, 0s
deixando mais susceptiveis a contrairem infecgées sexualmente transmissiveis (ISTs). Do
ponto de vista bioldgico, é possivel citar como exemplo o fato de que o epitélio do colo do
Utero de uma adolescente é muito mais fragil do que de uma mulher adulta, fator esse que
facilita a infeccéo.

O fato de adolescentes terem uma vida sexual precoce, por muitas vezes sem
protecao e sem as devidas informagdes, faz com que o virus se dissemine mais rapidamente
entre eles e, sem contar o fato de que geralmente essa faixa etaria costuma possuir um
namero significativo de parceiros, o que leva a uma dificuldade em diagnostica-lo. Vale
ressaltar que na maioria dos casos a infeccdo se manifesta de forma latente e ndo chega
a ocasionar as lesdes, sendo entdo o virus facilmente transmitido a varias pessoas sem
conhecimento, ocasionando um grande problema de salde publica. Nesse sentido, tem-
se a seguinte problematica: quais os motivos que justificam tantos casos de adolescentes
infectados no Brasil pelo Papilomavirus Humano (HPV)?

O objetivo geral do trabalho foi compreender qual a incidéncia de transmisséo e
causa provavel de tantos casos de infecgdo pelo HPV em adolescentes e como objetivos
especificos adotou-se: descrever a fisiopatologia, filogenia e classificagcdo do HPV; justificar
a possivel correlagdo entre o processo de infecgcdo com o virus HPV e a faixa etaria mais
acometida pelo mesmo; e por fim, discutir acerca da adesdo ao esquema de imunizagcéo
por adolescentes no Brasil.

O presente trabalho foi desenvolvido por meio de uma reviséo bibliogréfica, a partir
de trabalhos previamente publicados sobre o tema. Para a pesquisa, utilizaram- se as bases
de dados em sites de artigos cientificos como Sielo, Pubmed, LILAS (Literatura Latino
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), e os descritores virus HPV, epidemiologia,
imunizacao e adolescentes, no qual, apés a aplicagcéo dos critérios de inclusédo e excluséo,

dezenas de artigos foram analisados.
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2| FISIOPATOLOGIA, FILOGENIA E CLASSIFICAC}AO DO PAPILOMAVIRUS
HUMANO (HPV)

O Papiloma Virus Humano (HPV) € um DNA de forma icosaedrica epiteliotrofico que
causa principalmente uma proliferagéo epitelial, em pele e mucosas. Costuma se localizar
nas células do hospedeiro podendo afetar o canal anal e trato genital inferior, bem como
conjuntivas, cavidade oral e laringe, sendo identificados mais de 150 tipos do virus, nos
quais cerca de 40 deles estdo habitando no trato anogenital e dentre estes estdo os
que apresentam um alto indice oncogénico podendo promover a transformacgéo celular,
desenvolvendo lesbes precursoras ou mesmo o cancer. E de acordo com as caracteristicas
do HPV, Robbins e Cotran (2005, p. 387) diz:

[...] alguns HPVs causam papilomas (verrugas),
tumores benignos de células escamosas sobre a pele.
Outros HPVs estao associados a verrugas que podem

xde células escamosas sobre a pele.

O virus tem sido a infeccdo sexualmente transmissivel considerada a mais comum
no mundo e esta diretamente ligada aos altos indices de casos de cancerde colo do Utero
em mulheres jovens e até mesmo adolescentes, com muitas causas provaveis e com
aproximadamente 55nm de didmetro e formado por um capsideo de simetria icosaédrico
de 72 caps6meros. O genoma do Papilomavirus Humano é constituido um DNA (&cido
desoxirribonucléico) de dupla hélice circular de aproximadamente 8000 pares de bases
e a analise da sequéncia de nucleotideos é a base do método de classificagdo dos varios
subtipos virais (FARIA, 2007).

A iniciacdo sexual cada vez mais cedo promove elevada vulnerabilidade da
adolescente a dificuldades do dominio sexual e reprodutiva, abarcando o cancer de colo
do Utero e a contaminagéo pelo HPV. Boa parte das adolescentes brasileiras néo apresenta
informacédo adaptada sobre a precaugédo desta neoplasia e a aderéncia ao Papanicolau
ainda se mostra baixa (DE PALO, 2009).

O HPV acomete homens e mulheres afetando tanto a regido genital como a
extragenital, podendo manifestar-se nas formas clinica, subclinica e latente sendo
predominantes as formas subclinica e assintomatica entre os homens. Assim, eles séo
considerados propagadores do virus, o que néo exclui a possibilidade de desenvolverem a
doencga (COSTA, 2008).

Atualmente sdo conhecidos mais de 230 tipos de HPV e cerca de 150 tipos
tiveram o seu genoma completamente sequenciado. Os HPV sé&o classificados em alto
risco oncogénico (HR-HPV) e baixo risco oncogénico (LR-HPV), podendo ser cuténeo
ou mucoso, de acordo com a sua potencialidade em causar lesbes. Os tipos de baixo
risco estdo associados as verrugas vulgares ou condilomatosas, sendo os géneros Beta-
papillomavirus e Gama-papillomavirus mais encontrados nestas lesdes. Ja os tipos de
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alto risco podem ser evidenciados em processos neoplasicos, estando o género Alpha-
papillomavirus mais associado com os mesmos. No entanto, este género também pode
ser encontrado em lesdes benignas (INTERNATIONAL AGENCY FOR RESEARCH ON
CANCER, 2007; DOORBAR et al., 2012).

A importancia clinica disso deve-se ao fato de que tipos diferentes tém sitios de
infeccdo distintos, podendo ser, assim, separados em virus cutdneos e mucosotrépicos,
dentre estes, podemos classifica-los (Figura 1) como de baixo, moderado e alto risco,
dependendo do tipo de lesédo na qual estdo associados (ALMEIDA, 2016).

Figura 1: Classificagéo do Papilomavirus Humano (HPV)
Fonte: HPV online (acesso em 15/03/2020)

Segundo o Departamento de Obstetricia 0 Ginecologia da Universidade Estadual
de Campinas (UNICAMP, 2009) foi possivel por meio de pesquisas clinicas, a detecgédo
e determinacédo de gendtipo do virus, na qual foram realizadas pesquisas usando o DNA
amplificado desnaturado e uma série de sondas oligonucleotidicas localizadas na regido
polimorfica de L1. Isso permitiu a identificagéo independente de 37 geno6tipos individuais de
HPV (Figura 2), como segue: 16 tipos de alto risco de HPV (16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51,
52, 56, 58, 59, 66, 68, 73 e 82), 11 tipos de HPV de baixo risco (6,11, 40, 42, 54, 61, 70,
72,81, CP6108 e 67), dois tipos de HPV de riscointermediario (26 e 53) e oito de HPV tipos
de risco indeterminado (55, 62, 64, 69, 71, 83, 84 e IS 39).
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Figura 2: Distribuicao dos genétipos de Papilomavirus Humano (HPV) em infecgbes Unicas e multiplas
em mulheres brasileiras

Fonte: UNICAMP, 2009.

Os HPVs sdo agrupados nos seguintes géneros: alfapapilomavirus,
betapapilomavirus, gamapapilomavirus, mupapilomavirus e nupapilomavirus. O
agrupamento filogenético, algumas vezes, reflete similaridades biolégicas e patolégicas,
mas ocorrem frequentes divergéncias. Por exemplo, espécies e tiposdiversos de um mesmo
género podem exibir caracteristicas completamente diferentes e ainda assim pertencer ao
mesmo género. Nos alfapapilomavirus estdo os HPVs com tropismo para epitélio genital,

mas alguns tipos pertencentes a este género causam verrugas vulgares, onde encontram-
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se também os tipos de HPVs de alto risco para cancer de colo de utero, como os HPVs 16
e 18, e tipos de baixo risco, como os HPVs 6 e 11. Paralelamente, neste mesmo género,
encontram-se tipos de HPVs 2, 27 e 57 e os HPVs 3 e 10, causadores de verrugas vulgares
napele. Ja os betapapilomavirus, os HPVs 5 e 8, sdo os tipos mais comumente identificados
na pele de individuos com epidermodisplasia verruciforme. Também se encontram HPVs
cuténeos detectados na pele da populagdo geral sem lesées (LETO et al., 2011).

Com relagéo aos gamapapilomavirus, 0 mesmo abrange cinco espécies diversas
com sete tipos diferentes que causam lesbes cutaneas: HPVs 4, 48, 50, 60, 88, 65, 95.
Os mupapilomavirus contém os HPVs 1 e 63, na qual o HPV1 é o mais estudado e causa
verrugas vulgares e palmares. E por fim, os nupapilomavirus se classifica apenas uma
espécie, o HPV 41 (Figura 3) (LETO et al., 2011).

Localizacio Tipos de HPV
Cutinea 1, 4, 41, 48, 60, 63, 65, 76, 77, 88, 95
Mucosa 6, 11, 13, 16, 18, 26, 30, 31, 32, 33, 34 35, 39, 42, 44, 45,

51, 52, 53, 54, 55, 56, 58, 59, 64, 66, 67, 68, 69, 70, 72, 73,
74, 81, 82, 83, 84, 86, 87, 89

Cutinea e ou mucosa 2,3, 7,10, 27, 28, 29, 40, 43, 57, 61, 62, 78, 91,

94, 101, 103
Cutinea associada 5, 8,9, 12, 14, 15, 17, 19, 20/46*, 21, 22, 23, 24, 25, 36, 37,
a Epidermodisplasia Verruciforme 38, 47, 49, 50, 80, 75, 92, 93, 96, 107

Figura 3: Classificagdo dos tipos de HPV de acordo com a localizagédo da lesédo

Fonte: Leto et al., 2011.

As lesbes ocasionadas pela infec¢éo por HPV, tanto as de baixo quanto as de alto
risco oncogénico, também estdo relacionadas com a resposta imunologica do individuo.
Estima-se que 70% a 90% das pessoas infectadas sdo capazes de eliminar o virus no
periodo de 12 a 24 meses, entretanto em 10% dos casos ndo ha uma resposta apropriada. A
infeccéo persistente por HPV é considerada uma condi¢ao néo suficiente, porém necessaria
para o desenvolvimento do cancer de colo do Utero, e este fator é responsavel por 99%
dos casos de cancer uterino (INTERNATIONAL AGENCY FOR RESEARCH ON CANCER,
2007).

Embora a maioria das pessoas va ser infectada pelo virus HPV em algum momento,
esse virus em geral sera eliminado pela resposta imune sem jamais ser detectado pelo
individuo ou no rastreamento. O cancer do colo do Utero é causado pela persisténcia de
tipos de HPV de alto risco 16 e 18 principalmente, e isso pode ser evitado pelo uso de
vacinas anti-HPV, rastreamento do colo do utero e tratamento (MAYEAUX, 2012).
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31 ASSOQIA(}AO DA INFEC(,‘AQ PELO ViRUS DO PAPILOMA HUMANO (HPV)
COM O CANCER DO COLO DO UTERO

O cancer do colo do Utero ou cancer cervical €, atualmente no cenario brasileiro, o
terceiro tumor mais frequente e a quarta maior causa de morte por cancer em mulheres,
estando intimamente associado com a infec¢éo persistente pelo virus do papiloma humano,
mais especificamente pelos tipos de alto risco, ou oncogénicos. Nao é em todos os casos
que a infeccéo pelo virus causara de fato uma doenca, considerando que se trata de uma
infecgéo genital bem comum e a maioria das pessoas tera contato com o virus no decorrer
da vida, no entanto, em alguns casos o virus pode evoluir e sofrer alteracbes celulares
que podera evoluir para um céancer. Essas alteracdes celulares podem facilmente ser
identificadas com um exame periddico de Papanicolau, desde que realizado de maneira
correta e no momento adequado e com certa periodicidade (ALMEIDA, 2016).

De acordo com alguns dados disponibilizados pelo INCA (Instituto Nacional de
Cancer, 2020), foram identificados 16.590 novos casos de cancer no ano de 2019, nos
quais cerca de 6.385 evoluiram para o 6bito. Dentre os fatores que aumentam o risco de
evolugéo do virus para o céancer esta relacionado ao inicio precoce da atividade sexual e
multiplos parceiros, geralmente em adolescentes sem a devida informagéo e protecéo,
sendo estes os principais agentes transmissores do virus, ao tabagismo, considerando que
diversos estudos ja demostraram que a doenca esta diretamente relacionada a quantidade
de cigarros fumados e ao uso prolongado de pilulas anticoncepcionais, sendo esse ultimo
o mais dificil de mensurar em termos de quantidade (INCA, 2020).

Apromocgéo da salde é considerada um dos pilares mais importantes para a mudanga
desse perfil epidemiol6gico, uma vez que seu conceito vislumbra melhoras na qualidade
de vida e valoriza a comunidade como protagonista nesse processo de mudanca. Logo, a
Promocgéo da Salude é considerada um processo que visa ampliar as potencialidades dos
individuos e comunidades para atuarem sobre determinantes em saude que interferem na
sua qualidade de vida (SILVEIRA, 2016). Com isso, o processo de deteccao precoce do
céncer ainda é a melhor estratégia existente para que seja possivel identificar a neoplasia
na sua fase inicial, sendo essa detec¢édo precoce amplamente desenvolvida no Sistema
Unico de Satde (SUS), na qual possibilita uma chance maior de acesso a um tratamento
adequado a essas mulheres. Essa investigacéo e deteccdo tém sido feito por meios de
exames clinicos, laboratoriais e radiolégicos de pessoas com sinais e sintomas sugestivos
da doenga (diagnéstico precoce), ou com 0 uso de exames peridédicos em pessoas sem
sinais ou sintomas (rastreamento), mas pertencentes a grupos com maior chance de
ter a doenca. Existe uma fase pré-clinica, na qual a paciente ndo possui qualquer sintoma
do cancer do colo do utero, em que a detecgdo de lesdes precursoras (que antecedem o
aparecimento da doenga) pode ser feita através do exame preventivo de Papanicolau.

Quando diagnosticado na fase inicial, as chances de cura do cancer cervical sdo de
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100%. O céancer do colo do utero € uma doenga de desenvolvimento lento, que pode nédo
apresentar sintomas em fase inicial, e somente nos casos mais avangados é que podera
evoluir para sangramento vaginal intermitente (que vai e volta) ou ap6s a relagédo sexual,
secrecao vaginal anormal e dor abdominal associada

a queixas urinarias ou intestinais (INCA, 2020).

Varios estudos realizados ja relatam que as mulheres que iniciam suas atividades
sexuais na adolescéncia e principalmente quando ha negociacdo quanto ao uso de
preservativo, apresentam uma maior suscetibilidade bioldgica asinfecgbes de transmisséo
sexual, incluindo o HPV, tornando essas mulheres vulneraveis também outras infecgbes
sexualmente transmissiveis (ALMEIDA, 2016).

Contudo, a deteccdo precoce através do Papanicolau ainda €& mais eficaz,
considerando que € o0 exame que previne o cancer de colo uterino e deve ser realizado
em todas as mulheres com vida sexualmente ativa, pelo menos uma vez ao ano. E um
exame simples e barato, porém algumas mulheres ainda resistem em realiz4-lo por medo
ou vergonha. O exame Papanicolau consiste na coleta de material citolégico do colo do
Utero, sendo coletada uma amostra da parte externa (ectocérvice) e outra da parte interna
(endocérvice) (INCA 2020).

No Brasil, o Ministério da Saude aconselha que o exame Papanicolau (citologia
oncética) em mulheres de 25 a 60 anos ou nas sexualmente ativas seja realizado a cada
trés anos, apds a obtencdo de dois exames com resultados negativos com um intervalo
de um ano entre eles. No entanto, ndo somente a realizagdo do exame prevenira 100%
o0 acometimento da doencga, € necessario que sejam implantadas umconjunto de acgbes
educativas com a finalidade de atingir grande parte das mulheres pertencentes ao grupo
de risco, além da realizagdo do Papanicolau. Através de programas de prevencgéao clinica
e educativa ha esclarecimentos sobre como prevenir a doenga, sobre as vantagens do
diagnoéstico precoce, as possibilidades de cura, sobre o progndstico e a qualidade de vida
nao sb para esse tipo de cancer, como para os demais (RAMOS, 2013).

Considerando que a conscientizagdo da populacéo feminina € a melhor forma de
prevencéao da evolugcdo do HPV em céancer do colo do Utero, o Ministério da Saude vem
desenvolvendo ao longo dos anos diversas campanhas de conscientizagdopara a realizagéo
periédica do exame, através de projetos de implementacdes e palestras em escolas para
a populagéo jovem, publicacdo de folhetos e folders em locais publicos de grande fluxo de
pessoas e através dos canais de midias sociais, radio e televiséo.

Ha também o fato de que muitas mulheres ndo se submetem ao exame de
Papanicolau periodicamente, e nesses casos, para reduzir a descontinuidade ou a falta de
adesdo ao exame, seria conveniente que ocorresse uma pré-consulta com um profissional
de enfermagem, a fim de esclarecer duvidas e reduzir o nivel de ansiedade da mulher, para
que no momento do exame ela ja se encontre mais confortavel e se sinta menos invadida

para a ocorréncia do procedimento. De acordo com o Ministério da Saude, a periodicidade

Tépicos Atuais em Satde Capitulo 6 “



do exame preventivo deve ser de 6 em 6 meses. O profissional deve oferecer acolhimento
adequado as mulheres para que se sintam respeitadas e confiantes, incentivando a mulher
a ter uma atitude favoravel em relacdo ao exame, possibilitando assim a multiplicacdo da
acao para a comunidade (RAMOS, 2013).

Existe um consenso que a melhor forma de tratamento é a prevencao e a educacgéo
em saude, ou seja, o uso de preservativos no publico alvo, no caso adolescentes, e a
realizacdo peri6dica de exames para as faixas etarias recomendadas pelo ministério da
saude. No entanto, quando ja hd uma leséo instalada, é necessario que se fagca uma anélise
de cada caso para determinar os fatores que podem influenciar a escolha do tratamento,
como o tamanho, numero e local da leséo, além de sua morfologia e preferéncia do paciente,
custos, disponibilidade de recursos, conveniéncia, efeitos adversos e a experiéncia
doprofissional de saude, sendo ainda o exame citoldgico ou teste de Papanicolaou, dentre
os métodos de detecgao, o considerado mais efetivo e eficiente a ser aplicado coletivamente
em programas de rastreamento do cancer cérvico-uterino (RAMOS, 2013).

Como modo de rastreamento do cancer do colo do Utero as unidades de saude
preconizam a realizagdo do exame citopatol6gico do colo do Utero, também conhecido
como Papanicolau, que tem como objetivo identificar lesbes sugestivas de cancer. Esse
rastreamento se baseia na histéria natural da doencga e no reconhecimento de que o cancer
invasivo evolui a partir de lesGes precursoras (lesées intraepiteliais escamosas de alto grau
e adenocarcinoma in situ) que podem ser detectadas e tratadas adequadamente, impedindo
a progresséo para o cancer. No entanto, apesar das iniciativas mencionadas, a realizagédo
do exame citopatologico tem se confrontado, na pratica, com algumas barreiras presentes
nos mais diversos aspectos da vida da mulher, dificultando o alcance da cobertura desejada
(SILVEIRA, 2016).

O exame preventivo do cancer do colo do Utero é a principal estratégia para detectar
lesbes precursoras e fazer o diagnéstico precoce da doenga. O exame pode ser feito em
postos ou unidades de saude da rede publica que tenham profissionais capacitados. Para
a coleta do material, € introduzido na vagina um instrumento chamado espéculo (conhecido
popularmente como “bico de pato”, devido ao seu formato), o profissional de salde faz
a inspec¢ao visual do interior da vagina e do colo do Utero e promove a escamagéo da
superficie externa e interna do colo do GUtero com uma espatula de madeira e uma escovinha,
posteriormente as células colhidas séo colocadas numa ldmina de vidro para analise em

laboratorio especializado em citopatologia (INCA, 2020).

41 ADESAO AO ESQUEMA DE IMUNIZACAO EM ADOLESCENTES NO BRASIL

A imunizacgéo contra o Papilomavirus Humano € a maneira mais eficaz de impedir
que o virus se dissemine entre a populagédo, desde que aplicada de maneira correta e
seguindo o que preconiza a OMS (Organiza¢do Mundial de Saude). De acordo com a OMS
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recomenda-se o uso da vacina contra o Papilomavirus Humano (HPV), prioritariamente
para a populacdo de meninas de 09 a 14 anos de idade, antes de se tornarem sexualmente
ativas (CARVALHO et al., 2019).

Foram desenvolvidos dois tipos de vacinas contra o HPV, a profilatica e a terapéutica,
porém esta ultima ainda se mostra com baixa eficacia. Avacina profilatica estimula a resposta
humoral, baseada no contato com “particulas semelhantes ao virus” ou virus-like particles
(VLP), que se caracterizam com morfologia semelhante ao virus sem conter o DNA viral,
responsavel pelos danos da infeccdo por esse agente. O capsideo dos papilomavirus
contém duas proteinas, a L1 e a L2, e a expresséo dessas proteinas gera os VLP, que sédo
a principal fonte de antigenos empregadas em ensaios clinicos para o desenvolvimento de
vacinas profilaticas. Esses anticorpos induzidos pela vacina séo liberados na mucosa genital,
impedindo o quadro infeccioso precocemente. Ja a vacina terapéutica é produzida a partir de
outras proteinas que tém sido propostas como antigenos vacinais, principalmente E6 e E7.
Estas proteinas estao envolvidas no descontrole da proliferagéo e transformacao celulares,
induzindo a resposta celular do sistema imune, sensibilizando células imunocompetentes
para combater a infecgdo viral (ZARDO et al., 2014).

No Brasil foram aprovadas duas vacinas profilaticas contra o HPV, sendo elas a
bivalente da GlaxoSmithKline (2009) e a quadrivalente da Merck Sharp e Dohme (2006).
Essas vacinas contém a proteina L1 do capsideo viral e sdo produzidas por tecnologia
recombinante com o objetivo de obter particulas analogas virais dos dois tipos mais comuns
presentes nas neoplasias cervicais, o HPV16 e o HPV18, responsaveis por 70% dos casos
desse tipo de neoplasia. Além dos tipos 16 e 18, a vacina quadrivalente também previne
infecgOes pelos tipos 6 e 11, responsaveis por 90% das verrugas na regiao genital e lesbes
em colo uterino de baixo risco. Ela ainda se mostrou eficiente contra metade das infec¢bes
pelo HPV 31. A vacina bivalente apresentou eficacia adicional contra quase todas as
infeccdes por HPV 31, 33 e 45. Supde-se que ambas as vacinas para o HPV previnem além
do cancer cervical, outros tipos de canceres relacionados ao HPV, com eficacia moderada
para alta e é estimado que se houver vacinagdo completa da populagéo, os casos de cancer
cervical podem ser reduzidos em dois tercos, levando em conta que o Brasil possui uma
boa experiéncia em cobertura vacinal com a realizagao de programas nacionais, mostrando
com isso sua capacidade de realizar uma vacinacao eficiente contra os tipos de HPV
oncogénicos na populagao alvo (ZARDO et al., 2014) (Figura 4).
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Figura 4: Forma farmacéutica, apresentacdo e composicéo por dose da vacina HPV
Fonte: MINISTERIO DA SAUDE, 2014.

O Ministério da Saude no Brasil, por meio do Programa Nacional de Imunizagdes
(PNI), em 2014, amplia o Calendario Nacional de Vacinagdo com a introdug¢éo da vacina
quadrivalente contra o papilomavirus humano (HPV) no Sistema Unico de Satide (SUS). O
intuito dessa ampliacao do calendario de vacinas é possibilitar nas proximas décadas, em
conjunto com as demais técnicas de promogéo e prevengdo, bem como o rastreamento
do cancer, prevenir essa doenga, que representa hoje a quarta principal causa de morte
por neoplasias entre mulheres no Brasil. Ciente da elevada morbimortalidade pelo cancer
do colo do utero no pais, o Ministério da Saude conduziu estudos de custo-efetividade
com metodologia PROVAC da OPAS-OMS3 (Organizagdo Pan-Americana da Saude),
analisando diferentes cenarios para a introdugcéo da vacina HPV no SUS e em julho de
2013, foi anunciada a incorporagéo da vacina HPV no Calendario Nacional de Vacinagéo
do Adolescente como uma estratégia de saude publica, com o objetivo de reforcar as atuais
acées de prevencdo do cancer do colo do ttero (MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

Foi implantado como meta no ano de 2015 pelo Ministério da Saude a vacinagao de
80% do publico-alvo (4,94 milhdes), o que representa cerca de 3,95 milhées de meninas
na faixa etaria de 09 a 11 a anos de idade previa, inicialmente um esquema vacinal que
consistia na administragdo de trés doses (0, 6 e 60 meses), até o ano de 2017, em que
passou a adotar um esquema vacinal que consiste na administracdo de 2 doses (0 e 6
meses), mantendo-se um esquema de 3 doses (0, 2 e 6 meses) em individuos de ambos os
sexos imunocomprometidos com idades entre 9 e 26 anos (KREUGER et al., 2017).

Quanto a adeséo desse esquema de imunizagdo no Brasil, alguns estudos foram
realizados a partir de questionarios aplicados aos alunos do ensino fundamental e médio,
envolvendo 390 estudantes com idades entre 11 e 18 anos, onde 188 eram do sexo feminino
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(48,2%) e 202 eram do sexo masculino (51,7%), com média de idade entre os adolescentes
de 14,41 anos, sendo para 0 sexo feminino 14,39 e para o sexo masculino na cidade do Rio
de Janeiro no ano de 2017, tendo como objetivo principal avaliar o nivel de conhecimento
dos adolescentes acerca das vacinas contra o HPV e os fatores que influenciaram na
adeséo a imunizacdo (KREUGER et al., 2017).

Em relacdo aos conhecimentos dos jovens sobre a vacina contra o HPV, 86,9%
afirmaram ja ter ouvido falar sobre a vacina, enquanto em outros estudos apenas 36% e
36,5% dos estudantes sabiam da existéncia da vacina. O estudo constatou também uma
grande atuacdo da escola e da midia na divulgacdo das vacinas contra o HPV, visto que
34,8% e 22,3% dos alunos, respectivamente, apontaram-nas como principais fontes de
informacao, sendo possivel perceber que a midia e, especialmente a escola no caso
dos adolescentes, possuem fundamental importancia na educagéo sexual e estimulo de
atitudes preventivas por parte dos jovens. Ainda sobre as fontes de informacao referentes
a vacina do HPV apontadas pelos jovens, quando as respostas foram comparadas entre
0s géneros, destaca-se que um maiornumero de individuos masculinos afirmou nunca ter
ouvido falar sobre a vacina contra o HPV. Outro dado preocupante foi o fato de quando
indagados sobre quem poderia receber a vacina contra o HPV (se somente mulheres,
homens ou ambos), 57,4% afirmaram que somente as mulheres podem ser vacinadas,
enquanto 39,2% responderam que ambos os géneros podem ser vacinados, sendo esse
equivoco associado com o fato de somente as mulheres desenvolverem o cancer cervical
(KREUGER et al., 2017).

Em contra partida, de acordo com dados publicados pela Secretaria de Saude do
Estado do Espirito Santo, a vacinacado contra papilomavirus, o HPV, teve baixa adesé&o por
parte do publico-alvo no Brasil em 2018, sendo que na segunda dose da vacina para as
meninas, de 9 a 14 anos, apenas 58,17% (104.476) se vacinaram, e para 0s meninos, de 11
a 14 anos, ainda mais baixo, 27,22% (34.342), quando a meta estabelecida é de 80%. Esses
dados séo explicados pela coordenadora do Programa Estadual de Imunizagéo da Sesa,
na qual informou acreditar que a baixa adesado que preocupa o Estado esta relacionada
a uma série de mitos e noticias falsas, na qual os pais acabam néo vacinando seus filhos
por causa de informacgdes falsas disseminadas, principalmente nas midias sociais. Outro
motivo € o mito da iniciacdo sexual, por acreditarem que tal vacina incentivaria o inicio da
vida sexual precoce por parte de seus filhos adolescentes (MINISTERIO DA SAUDE, 2018).

O estado do Espirito Santo tenta implementar medidas a fim de superar essa
realidade e poder alcancar a meta estabelecida, em conjunto com os municipios. Entre as
medidas estdo: fomentar os municipios a desenvolverem as agdes de vacinagdo nas escolas
publicas e privadas para melhor adeséo do publico alvo em parceria com o Programa Saude
na Escola, a busca ativa através dos agentes comunitarios de salde, a divulgacdo de
material informativo sobre a importéncia da vacinacao e implementacao de programas de
educacdo em saude (MINISTERIO DA SAUDE, 2018).
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Cabe lembrar que vacinagdo é uma ferramenta de prevencéao primaria e também
ndo substitui o rastreamento do céncer, pois a vacina ndo confere prote¢do contra todos
0s subtipos oncogénicos de HPV. Da mesma forma, a vacina ndo confere protecéo contra
outras doencgas sexualmente transmissiveis e, porisso, aimportancia do uso do preservativo
em todas as relagdes sexuais. Quanto a vacinacao de meninos, dados demonstram que,
considerando-se a prevencéo do cancer do colo do Utero, ndo é custo-efetiva quando altas
coberturas vacinais séo atingidas entre meninas. Um estudo feito no Brasil em 2007 estima
que a vacinacao de 70% das meninas contra o HPV antes dos 12 anos, combinado com ao
menos trés Papanicolau em mulheres de 35 a 45 anos, preveniria 100.000 novos casos de
céancer invasor, reduzindo o risco de cancer na vida das mulheres em 61%. Considerando
todos esses dados, o Ministério da saude tem desenvolvido diversas campanhas de
conscientizagdo quanto a adesdo em massa da populacdo quanto ao esquema de
imunizacao implantado pelo governo federal, com o intuito de alcancar toda a populagéo
alvo (MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

No estado do Mato Grosso do Sul, a campanha realizada pela Secretaria de Estado
de Saude (SES) teve o seguinte slogan: “Atencéo pais: Nao perca a nova temporada de
Vacinagédo contra o HPV”, com medidas implantadas na qual seriam distribuidas doses
da vacina contra HPV para as secretarias municipais de saude dos 79 municipios de Mato
Grosso do Sul, dando inicio em 4 de setembro a Campanha de Mobilizagcdo e Comunicacéo
para a Vacinagédo do Adolescente contra HPV. No entanto, tomaram a primeira dose da
vacina em 2018, 7,86% das meninas de 9 a 14 anos e 9,85% dos meninos de 11 a 14 anos
no estado todo, indice bem abaixo do esperado (SES, 2018).

51 CONSIDERACOES FINAIS

Este presente estudo proporcionou entender melhor o virus do Papiloma Humano,
bem como suas caracteristicas fisiopatoldgicas e filogenéticas, além de demonstrar seu
potencial de infec¢éo e sua relagdo com a adolescéncia, além de demonstrar sua evolugéo
para o cancer do colo do Utero, que é um problema de salde publica que tem causado
preocupacgéo nas entidades gestoras da saude.

Foram abordados no estudo a problematica de que ha muitos adolescentes
infectados pelo HPV, e que essa infeccdo persistente vem ocasionando um aumento
significativo nos casos de cancer em mulheres adultas, como ocorre essa infecgéo e sua
relacdo com a faixa etaria selecionada para o estudo e o que se tem feito para frear esses
numeros tao alarmantes.

Pode-se constatar que sim, ha uma relacdo da disseminag¢do do virus com a
adolescéncia, ha uma associacdo da persisténcia da infegdo com o desenvolvimento do
cancer cervical e demais lesdes, e que mesmo com todas as campanhas de conscientizacéo

que vem sendo desenvolvidas ainda ha um aumento significativo de novos casos todos os
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anos, fator esse que pode ser explicado pela falta de adeséo a essas campanhas.

As campanhas de rastreamento precoce com a realizagdo do exame de Papanicolau
ainda nao s&o adotadas por toda a populagéo feminina conforme deveria, e as campanhas de
imunizacdo desenvolvidas pelo Ministério da Saude ainda ndo se mostraram 100% eficazes,
tendo em vista que ndo foram aderidas por toda a populagéo alvo como era esperado, o que
leva a uma falha da imunizagdo em massa e uma consequentemente falha na proposta de
reducédo de infectados.
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