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A infeccdo pelo papilomavirus humano (HPV) esté relacionado ao desenvolvimento de cancer de colo
de atero. Em 2014, o programa nacional de imunizacdo (PNI) do Ministério da Saude (MS) adotou a
vacina quadrivalente. A garantia da cobertura vacinal depende do conhecimento da populagédo sobre o
HPV, além da integracdo entre pais, adolescentes e profissionais da satude. A pesquisa descreveu o
conhecimento sobre o HPV e as atitudes sobre sua vacinacéo entre usuarios de uma unidade bésica de
saude da familia. Foi realizado um estudo transversal de abordagem quantitativa, em uma unidade
basica de saude (UBS) localizada no centro de Lagarto-SE. A amostra do estudo foi composta por 371
individuos (com 21 anos ou mais). As variaveis escolaridade, género e renda foram estatisticamente
significantes em relacdo a saber sobre o HPV. Foi observado que 69,48% dos usuérios sabiam da
existéncia da vacina. Dentre as fontes de informacdo, as mais utilizadas para obtencdo do
conhecimento da vacina foram a TV/radio (27,5%). Individuos com menos de 9 anos de estudo
apresentaram mais chance de relacionar o uso da vacina ao inicio precoce da vida sexual. A maioria
dos participantes apresentou algum conhecimento sobre o virus e vacina contra o HPV, porém os
resultados mostram a necessidade do desenvolvimento de acdes educativas mais efetivas com foco na
forma de transmissdo e prevencdo da infeccdo pelo HPV, principalmente entre aqueles que

apresentaram menor conhecimento sobre o tema.
Palavras-chave: Informacdo; HPV; Imunizacéo.

Human papillomavirus (HPV) infection is related to the development of cervical cancer. In 2014, the
national immunization program (PNI) of the Ministry of Health (MS) adopted the quadrivalent
vaccine. The guarantee of vaccination coverage depends on the population's knowledge about HPV, in
addition to the integration between parents, adolescents, and health professionals. The research
described the knowledge about HPV and the opinion about HPV vaccination among users of a basic
health unit, in the city of Lagarto-SE. A cross-sectional study with a quantitative approach was carried
out in a basic health unit (UBS) located in the center of Lagarto-SE. The study sample consisted of 371
individuals (aged 21 years old or more). The variables education, gender and income were statistically
significant in relation to knowing about HPV. It was observed that 69.48% of users knew about the
existence of the vaccine. Among the sources of information, the most used to obtain knowledge about
the vaccine were TV / radio (27.5%). Individuals with less than 9 years of study were more likely to
relate the use of the vaccine to the early onset of sexual life. Most participants had knowledge about
the HPV virus, and vaccine, but the results show the need to develop more effective educational
actions focusing on the form of transmission and prevention of HPV infection, especially among those

with less knowledge about the topic.
Keywords: Information; HPV; Immunization.
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1. INTRODUCAO

A infeccdo pelo papilomavirus humano (HPV), é prevalente na populagdo sexualmente ativa,
podendo a cepa ser oncogénica ou nao. Os tipos oncogénicos de HPV mais citados sdo os 16 e 18
relacionados aos canceres de colo do Utero ou cancer cervical, anal, peniano, vaginal, oral entre outros.
Os ndo oncogénicos sdo os tipos 6 e 11 que trazem repercussdes na saude da mulher, como as verrugas
ano genitais®.

E considerada uma infeccdo sexualmente transmissivel (IST), havendo também como vias de
transmissdo, o materno fetal, a auto inoculacéo, a partir de leses cutaneas ou genitais, a transmissao
indireta através de fomites por toalhas, roupas intimas contaminadas ou por instrumental ginecoldgico
néo esterilizado corretamente 23, Dentre as principais formas de prevencio existentes se tem o exame
ginecologico preventivo, conhecido também como citologia cérvico-vaginal oncoética ou Papanicolau,
0 exame de deteccdo de infeccbes por HPV no pénis conhecido como peniscopia, 0 uso do
preservativo (camisinha) durante as relacdes sexuais e a vacina 34,

Em margo de 2014, o Ministério da Salude incluiu a vacina quadrivalente que protege contra o
HPV de baixo e de alto risco no calendario vacinal. A vacina estimula a producdo de anticorpos
especificos para cada tipo de HPV e é usada apenas para prevencdo haja vista que ainda nao se
comprovou efeito sob as infecgOes preexistentes ou na doenca clinica estabelecida °. O processo de
implantacdo e adequada cobertura vacinal dependem do conhecimento da populacdo sobre o HPV e
suas repercussdes na saude, além da integragdo entre adolescentes, pais e profissionais da satide *.

De acordo com o esquema vacinal adotado pelo MS (2016), o publico-alvo prioritario da
vacina contra o HPV é o sexo feminino na faixa etaria de 9 a 13 anos. Essa populacdo recebe duas
doses da vacina com intervalo de seis meses apos a primeira dose °. Populagdes de risco que vivem
com HIV/SIDA ou outro tipo de imunossupressao na faixa etaria de 9 a 26 anos recebem trés doses
com intervalo de zero, dois e seis meses ‘. No inicio de 2017, meninas de 14 anos e meninos entre 11 e
14 anos foram incluidos com o objetivo de aumentar a cobertura vacinal no sistema publico de salde e
reduzir a incidéncia de canceres de pénis, anus, garganta e verrugas genitais, pois 0s homens também
sd0 responsaveis pela transmissdo do virus a suas parceiras 2*®. Em marco de 2021, o Ministério da
Salde ampliou a vacinacdo para o sexo feminino com imunossupressdo, de 9 a 45 anos, mantendo o
esquema de doses 8.

A vacina quadrivalente é considerada segura e ja foi aprovada em 133 paises, incluindo o
Brasil. Até o final de 2018, 85 paises incluindo Alemanha e Estados Unidos, implantaram nos
programas publicos de imunizagéo a vacina contra 0 HPV *°. No Brasil, no periodo de 2014 a 2018,

5,9 milhdes (49,9% do publico-alvo) de meninas entre 9 a 14 anos de idade foram vacinadas, contando
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com a segunda dose. E em 2017, 20,1% do publico alvo de meninos foram vacinados, sendo que 3
milhGes tomaram a primeira dose e cerca de 1,5 milhdo a segunda dose .

Em Sergipe, no ano de 2017, apenas 30% do publico-alvo foi imunizado, o que estimulou a
Secretaria de Estado de Saude (SES) a fazer parcerias com a Secretaria do Estado da Educacao
(SEED), para a aplicagdo das doses da vacina em escolas 2. Em 2019, 47% das meninas de 9 a 14
anos e 16% dos meninos entre 10 a 14 anos foram imunizados, em detrimento da meta vacinal de 80%
dos adolescentes. Além disso, 0 MS considera uma cobertura vacinal ideal quando atinge 95% do
publico-alvo!'. O processo de implantacio e adequada cobertura vacinal dependem do conhecimento
da populacédo sobre o HPV, além da integracdo entre os profissionais da saude e pais, principalmente
pelo fato de que eles sdo os responsaveis pela saude dos adolescentes e em opinar quanto a decisao
sobre a vacinagdo!. Diante do exposto, 0 objetivo do estudo foi avaliar o conhecimento sobre o HPV e

as atitudes sobre sua vacinagdo entre usudrios de uma unidade basica de salde da familia.

2. METODOS

Trata-se de um estudo transversal de abordagem quantitativa, realizado em uma unidade basica
de satde (UBS) localizada no centro de Lagarto, Sergipe. A populacéo de estudo foi composta por 371
individuos (com 21 anos de idade ou mais), que frequentavam a UBS em questdo, que aceitassem
participar da pesquisa e assinassem o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE). Para o
calculo amostral foi utilizada a formula de Levine, (2000)! em que foi adotada a prevaléncia estimada
de 40,1% de participantes que afirmaram saber o que é o HPV** com intervalo de confianga de 95%.

A abordagem para coleta de dados foi realizada de maneira verbal, utilizando o instrumento
autoaplicavel adaptado de Sousa et al (2018). Os voluntarios foram abordados na sala de espera da
UBS enquanto aguardavam o atendimento médico ou da enfermagem. Os participantes foram
orientados quanto ao preenchimento do instrumento e a pesquisadora permanecia na sala de espera a
fim de dirimir qualquer davida sem prejuizo na obtencdo das respostas. O instrumento foi pré-testado
em 30% da amostra total calculada, e revisados quanto a compreensédo e ordenamento das perguntas. A
coleta de dados foi realizada no periodo de outubro a dezembro de 2020.

As variaveis sociodemograficas estudadas foram o género, o estado conjugal, a escolaridade,
possuir filhos, a idade e a renda individual. Foram utilizados os programas OpenEpi (verséo 3.01) e
BioEstat para realizar as estatisticas descritivas e inferenciais. Os resultados foram apresentados em
graficos e tabelas. Para comparacdo dos grupos foram utilizados como varidveis independentes 0s
dados sociodemogréaficos e como dependentes ter conhecimento sobre o virus e saber da existéncia da

vacina. Todos o0s questionarios respondidos foram considerados validos mesmo quando oS
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participantes deixaram alguma resposta em branco, onde nesse caso apenas as respostas foram
excluidas do célculo.

Foram aplicados os testes do Qui-quadrado corrigido de Yates e 0 exato de Fisher, quando
pertinentes. O nivel de significancia adotado foi de <0,05. A pesquisa foi aprovada pelo CEP (Comité
de Etica em Pesquisa Humana do HU-UFS) sob o nGimero 4.272.367.

3. RESULTADOS

Participaram do estudo 371 usuérios, destes 74,66% (n=277) eram do género feminino, com
média de idade de 37,75 + 12,32 anos e 70,35% (n=261) possuiam filhos. Quanto ao estado marital,
42,43% (n=157) afirmaram esta solteiro, 68,73% (n= 255) declararam ter 9 anos de escolaridade ou

mais e a média da renda individual foi de R$1.479,85 reais/ mensal (Tabela 1).

Tabela 1: Distribuicdo das caracteristicas sociodemograficas entre adultos de uma unidade basica de
salide (n=371). Lagarto-SE, outubro a dezembro de 2020.

Variavel Frequéncia %
Género

=eminino 277 74,66
Masculino 94 25,33
Estado Marital

Solteiro(a) 157 42,43
Casado(a) 167 45,13
Separado(a)/Divorciado(a) 32 8,65
Vilvo(a) 14 3,79
N&o Informado 1 -
Escolaridade

<9 anos 108 29,75
> 9 anos 255 56,47
N30 Informado 8 -
Filhos

Sim 261 70,35
Nao 110 29,65
Idade (anos completos)

<50 314 84,63
>51 57 15,37
Renda individual (em salarios minimos)*

<1 127 62,25
>1 77 37,74
Ndo Informado 167 -

1 R$1.045,00 reais, salario minimo vigente no ano de 2020.

Entre aqueles que informaram saber sobre o HPV foi observado que as variaveis género
(p=0,001), escolaridade (p<0,001) e renda individual (p=0,04) apresentaram diferenca estatisticamente
significante. Ou seja, a chance de saber o que é o HPV era 1,27 maior entre as mulheres, 1,33 vezes
maior entre os individuos com nove anos ou mais de estudo e 1,28 vezes superior entre aqueles com

renda superior a um salario (Tabela 2).
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Tabela 2: Frequéncia do conhecimento sobre o que é o HPV segundo as variaveis socio- demograficas
estatisticamente significantes dos adultos de uma unidade béasica de salde (n=371). Lagarto-SE,
outubro a dezembro de 2020.

Sabe o0 que é 0 HPV?

Variavel Sim Ndo N&otenho Prevaléncia RP** Qui- ValordeP
certeza (%) quadrado

Sénero

=eminino 192 39 46 69,31 1,27 13,33 0,001

Masculino 51 29 14 54,25 1,00

=scolaridade

< 9 anos 58 34 16 53,7 1,00 19,63 <0,001

> 9 anos 183 31 41 71,76 1,33

*enda individual

‘salarios minimos)**

<1 74 27 26 58,26 1,00 6,04 0,04
> 1 57 11 8 75 1,28

1 R$1.045,00 reais, salario minimo vigente no ano de 2020; * Dentre aqueles que responderam a essa pergunta, uma néo informou a
renda individual (n=203); ** Razdo de Prevaléncia.

Quanto a apresentar conhecimentos especificos sobre o HPV, 58,26% (n=201) informaram ser
um virus, 80,05% afirmaram ser uma infec¢do sexualmente transmissivel (n=297), 69,54% que pode
causar cancer de colo de utero (n=258) e 62% que o0 virus pode causar altera¢cBes no Papanicolau
(n=230).

Os participantes foram orientados que apenas aqueles que afirmassem saber da existéncia da
vacina deveriam continuar a responder ao questionario. Para tanto dos 371 individuos, quatro pessoas
ndo responderam a pergunta, “Sabe se existe a vacina contra o HPV?”. Entre aqueles que sabiam da
existéncia da vacina (n=255; 69,48%), houve uma prevaléncia maior entre as mulheres (71,89%). A
varidvel género (p=0,04) e escolaridade (p=0,001) apresentaram associacdo estatisticamente
significante com a variavel conhecimento sobre a vacina contra o0 HPV (Tabela 3).

Tabela 3: Distribuicdo do conhecimento sobre a vacina contra 0 HPV segundo as variaveis sécio-
demogréficas estatisticamente significantes (n=367) dos adultos de uma unidade béasica de salde
(n=371). Lagarto-SE, outubro a dezembro de 2020.

Sabe se existe a vacina contra o HPV?

Variavel Sim Nao Prevaléncia(%) RP*  ValordeP IC**
Género

Feminino 197 77 71,89 1,15 0,04 0,96 — 1,37
Masculino 58 35 62,36 1,00

Escolaridade***

<9 anos 65 43 60,18 1,00 0,001 0,68 — 0,96
> 9 anos 186 66 73,8 1,22

* Razdo de Prevaléncia; ** Intervalo de confianca; ***Dos 367 participantes que responderam a pergunta “sabe se existe a
vacina contra HPV?”, seis individuos ndo informou a escolaridade (n= 360).
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Foi possivel observar que 8,45% (n=31) dos individuos que afirmaram saber da existéncia da
vacina negaram ter conhecimento especificos em relacdo ao virus. Dentre as fontes de informacéo
citadas para obtengdo de informagdes sobre a vacina contra 0 HPV (n=291), as mais frequentes foram
a TV/radio (27,5%), escola (23%), profissionais de satde (21%) e internet (14,8%) (Grafico 1).

Qutros l 1%

Universidade - 4.12%
Profissionais de satde _ 21%
internet [N - 0~
Tv/radio | 2/ 50
Amigos _ 9%
escola | -

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Grafico 1: Distribuicdo das formas de obtencéo de informag6es sobre a vacina contra o HPV, dos adultos de uma unidade
basica de salde (n=291). Lagarto-SE, outubro a dezembro de 2020.

Dentre os 255 individuos que responderam positivamente & pergunta “sabe Se existe a vacina
contra o HPV?”, 83,92% afirmaram que vacina faz parte da carteirinha de vacinacdo dos individuos do
sexo feminino, 82,75% que ela é fornecida pelo governo e 81,18% que a vacina previne o cancer de
colo de Utero, enquanto 82,75% discordaram que a vacina é prejudicial a satde (Grafico 2).

Diminui a chance de ter alteracdes no
Papanicolau

r

75.30%

Diminui a chance de ter verrugas genitais
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68.24%
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|
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73.33%

\

Pode causar infeccdo por HPV 3.53%
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\

10.20%
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sexual
Deve ser aplicada antes da primeira
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2
J 3
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Grafico 2: Distribuicao sobre o conhecimento acerca da vacina contra 0 HPV (papiloma virus humano) dos adultos de uma
unidade bésica de satde (n=255). Lagarto-SE, outubro a dezembro de 2020.
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Acerca da quantidade de doses necessarias para a vacinacdo completa (n=236), 43,64%
(n=103) afirmaram serem necessarias duas doses e 28,81% (n=68) trés doses. Quanto as barreiras
contra a vacina (n=248) (Gréafico 3), apenas a escolaridade apresentou relagdo estatisticamente
significante com a percepcdo dos participantes quanto a vacina e o inicio precoce da vida sexual. Ou
seja, os individuos com menos de 9 anos de anos de estudo tém 2,39 vezes mais chance de relacionar o

uso da vacina ao inicio precoce da vida sexual (3?= 11,55; p= 0,003106).

, , T EE
Apods a vacina contra HPV ainda € preciso ) 50%
fazer o Papanicolau —_
I  o2.74%
, , T K7
Apods a vacina contra HPV ainda € preciso 1.60%
usar camisinha =
I o:.0%
. o R 12.50%
A vacina contra HPV estimularia o inicio da . 3
T 75.80%
vida sexual mais cedo
B 0%
0.00% 50.00% 100.00%

ENio tenho certeza Nio HESim

Gréfico 3: Distribuicdo das barreiras para a vacinagao contra 0 HPV dos adultos de uma unidade basica de satde (n=248).

A analise revelou que entre as varidveis sociodemogréficas apenas entre os individuos que
tinham 9 anos ou mais de escolaridade havia chance 1,32 vezes maior de conhecer pessoas que ja
foram vacinadas contra o0 HPV do que aqueles individuos que possuiam menos de 9 anos de estudos
(x>= 12,84; p = 0,001628) (Grafico 4). Entre aqueles que relataram ja ter tomado a vacina (n=42),
64,29% (n=27) informaram ter sido imunizado na rede publica e 2,38% (n=1) foi na rede privada,

enquanto os outros 33,33% (n=14) ndo informaram onde tomaram a vacina.

B 1174%

Ja tomou a vacina contra HPV 71.26%
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G0

e s ARt
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Gréfico 4: Distribuicdo da aceitabilidade da vacina contra o HPV dos adultos de uma unidade basica de saide (n=249).
Lagarto-SE, outubro a dezembro de 2020.
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Os antecedentes pessoais das participantes do sexo feminino como fatores relacionados ao
conhecimento sobre as alteragBes provocadas pelo HPV, foram mensurados pela variavel: saber da
existéncia da vacina. Das mulheres que afirmaram saber da existéncia da vacina, 51,29% relataram
nunca ter apresentado alteragfes no Papanicolau, enquanto 70,90% néo tiveram céancer de colo de
utero, e 68,15% nao apresentaram verrugas genitais anteriormente (Grafico 5).

Foi observado que as mulheres que sabem da existéncia da vacina tém 3,95 vezes mais chance
de terem apresentado alteracdo no exame de Papanicolau, quando comparadas as mulheres que ndo
possuem o exame de Papanicolau alterado (x%= 9,84; p= 0,007269), devido a n&o realizacdo dos seus
exames ou por ainda ndo possuir os seus resultados no momento em que a pesquisa foi realizada.
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Ja teve cancer de colo de fitero
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5 > 2194
Nio tenho certeza —--15 990%
0.00% 10.00% 20.00% 30.00% 40.00% 50.00% 60.00% 70.00% 80.00%

Nio sabe da existéncia da vacina B Sabe da existéncia da vacina

Grafico 5: Distribuicdo dos antecedentes pessoais femininos relacionados ao HPV, segundo a variavel
“saber da existéncia da vacina” (n= 277). Lagarto-SE, outubro a dezembro de 2020.

4. DISCUSSAO

Avaliar o conhecimento sobre o HPV e a vacina na populacdo, permite selecionar estratégias
adequadas de promocdo da salde, prevencéo e diagndstico precoce das doencas advindas da infeccao
pelo HPV. No ano de 2018, Abreu et al.**, evidenciaram que 40,1% da populacio estudada afirmaram
saber o que € o HPV.

O conhecimento sobre 0 HPV foi mais prevalente entre o género feminino, provavelmente pela
infeccdo viral ser frequente entre mulheres, bem como pela rotina do exame citopatologico
(Papanicolau) entre mulheres de 25 a 64 anos ou qualquer pessoa com o colo do utero (homens trans e

pessoas ndo binarias designadas mulher ao nascer) apds o inicio da atividade sexual *>%6, Apesar do
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inicio da atividade sexual, no Brasil, ocorrer em média entre 13 a 15 anos de idade :
recomendacdo do MS, para a realizacdo dos exames preventivos, ndo incorpora esses adolescentes.

Em relacdo a escolaridade, individuos com 9 anos de escolaridade ou mais apresentaram maior
nivel de conhecimento sobre 0 HPV. Abreu et al. (2018), verificou que os entrevistados com maior
nivel educacional apresentavam mais conhecimento sobre o virus, por apresentar interesse em obter
conhecimento em fontes confiaveis (literatura, professores e profissionais da salde), preocupacdo para
ndo se infectar por alguma IST, além de apresentarem maior literacia em saude sobre os assuntos
relacionados a esse tema.

No que diz respeito a dimensdo ‘conhecimento sobre a vacina contra 0 HPV’, os participantes
relataram saber da existéncia e ter conhecimento acerca das propriedades da vacina. Esses resultados
se assemelham a pesquisa de Freitas et al. (2015)*°, em que as mulheres referenciaram com maior
frequéncia conhecimento sobre a vacina contra 0 HPV. Uma hipOtese para esse achado seria a
introducdo da vacina no calendario vacinal obrigatério em 2014 para as meninas, juntamente com
campanhas publicitarias veiculadas em programas de televisdo, disseminando o conhecimento a
populagdo sobre a vacina 4,

Segundo Souza et al. (2018), a decisdo de tomar a vacina entre os adolescentes é influenciada
pelos pais e familiares. Os pais que se opdem a vacinar seus filhos exprimem medo quanto aos
possiveis efeitos colaterais, desconhecem a seguranca e apresentam crencas gerais negativas quanto a
desconfianca na ciéncia e instituicdes, além disso, sdo influenciados pelos movimentos anti- vacinas,
que atualmente tem ganhado ainda mais forca, devido a facilidade em disseminar falsas informagGes
por meio das midias sociais 2>?2. Ante o exposto, 0 conhecimento sobre a vacina propicia a boa
adesdo vacinal. Os achados corroboram esses dados, pois os participantes afirmaram que conhecer
alguém que ja tomou a vacina permite recomendar para um filho(a), amigo ou parente, assim como
aqueles participantes que relataram possuir maior nivel de escolaridade. Dessa forma, possuir acesso a
informacdo correta e tenaz, e um maior nivel educacional influencia positivamente o entendimento da
populacdo em relacdo a seguranca, efetividade e os beneficios que a vacina oferta.

Outra barreira para a vacinagdo comumente encontrada entre 0s pais relaciona a vacina dos
adolescentes ao incentivo precoce da vida sexual e a lacuna de conscientizagdo sobre o uso de
preservativos entre os jovens 2. Os participantes do presente estudo se comportaram de forma
semelhante, porquanto aqueles com menor grau de escolaridade apresentaram maiores chances em
relacionar a precocidade da atividade sexual apos tomar a vacina, porém nao houve relagdo sobre
interromper o uso dos preservativos apds tomar a vacina contra o HPV.

Os resultados desta pesquisa demostraram que 0 numero de participantes que tomaram a vacina

contra o HPV foi baixo. Talvez pelo fato de que a vacina foi introduzida no SUS no ano de 2014,
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apenas para as meninas entre 11 a 13 anos (OSIS et al., 2014)%, e a maioria dos participantes desta
pesquisa ndo chegaram a ser contemplados. A baixa adesdo a vacinacao contra o HPV foi relatada em
outros estudos, demonstrando que menos da metade da populagdo alvo tomou a quantidade de doses
necessarias, usando como justificativa o desconhecimento e esquecimento sobre as doses necessarias
para completar a imunizagéo 2% 2%,

Dentre os meios de comunicacdo utilizados para se obter as informacgdes sobre a vacina contra
o HPV, a “TV/Radio” apresentaram maior frequéncia de resposta, seguida pela “escola” e o0s
“profissionais de saude”. Dessa forma, observa-se que os profissionais de salde estdo afastados da
funcdo de promover o conhecimento a populacdo ativamente. Resultados semelhantes foram
encontrados por Osis et al. (2014) em que a midia representa a principal fonte de informacédo quando
comparado aos servicos de salde e escolas. Apesar do SUS enfrentar dificuldades quanto as a¢fes de
educacdo em saude, um de seus pilares é a integralidade da atencdo pelo uso de ac¢des preventivas.
Embora haja um amplo acesso a midia, as noticias sdo transmitidas de forma superficial devido ao
tempo dispendido para propagacao das informac6es ou a dificuldade de interpretacdo entre as pessoas
que recebem a mensagem 4%,

Em relagdo aos exames preventivos, estudos anteriores evidenciaram que, mulheres que ja
haviam realizado o Papanicolau tinham maior conhecimento sobre o virus. Entretanto, autores
relataram que quando questionadas sobre a funcdo do exame, ndo apresentavam conhecimento
adequado'*?%?7, Pesquisa realizada por Pimenta et al (2014), relataram que as mulheres que
apresentavam conhecimento sobre o HPV (51%), j& haviam apresentado infeccdo pelo virus, ou
recebido diagndstico de alguma IST previamente, demonstrando assim, a necessidade de ampliacdo
das campanhas sobre as ISTs e suas formas de prevencao.

Uma limitacdo deste estudo, é o fato de os resultados serem avaliados por meio de respostas
padronizadas, onde a avaliacdo do conhecimento se baseia na identificacdo de informacGes que o
individuo possuiu. Isso poderia estar superestimando ou subestimando os seus conhecimentos. Porém,
observou-se que a maioria dos participantes relataram saber o que é o HPV. Outra limitacdo, seria
devido ao fato que os participantes poderiam vir a confundir, por sonoridade, a sigla HPV com o HIV

(Virus da Imunodeficiéncia Humana).
5. CONCLUSAO
A maioria dos participantes demonstrou conhecer o papilomavirus e a vacina contra o HPV.

Alguns fatores sociodemograficos estavam associados ao conhecimento dos participantes em relacdo

ao virus e a vacina, destacando o alto nivel de escolaridade, o que demonstra a importancia da
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educacdo. Assim como as variaveis género feminino, sendo mais propicios a ter acesso a informagoes
sobre esse tema, e maior renda individual.

Embora os participantes com baixa escolaridade tenham inferido o uso da vacina ao inicio
precoce de atividade sexual, a aceitabilidade da vacina contra o HPV foi alta, o que pode demonstrar a
crenca na eficacia e seguranca da vacina.

Ainda se observa a necessidade do desenvolvimento de ac¢6es educativas mais efetivas na area
da saude reprodutiva e na imunizagdo com foco nas formas de transmissdo e prevencdo da infeccéo
pelo HPV. Ac¢0es desse cunho objetivam aumentar a adesdo a vacina, considerando as particularidades
locais e o publico-alvo, para garantir a reducdo nas taxas de infeccdo e mortalidade pelo
papilomavirus. Assim, sugere-se que as ac¢des utilizem artificios adaptados aos adolescentes, que em
geral apresentam interesses em materiais interativos, como 0 uso de aplicativos para smartphones e
palestras com dinamicas e premiacgdes. Para 0s pais e responsaveis, os profissionais da saude podem
promover discussdo nas salas de espera das unidades béasicas de salde e realizar campanhas nas escolas
juntamente com os profissionais da educacgéo, para uma difusdo correta do conhecimento sobre o tema
e, indiretamente, gerar replicadores.

Vale ressaltar, a importancia de que esse conhecimento deva atingir, principalmente, a
populacdo destacada neste estudo que apresentou menor conhecimento sobre o tema, isto é, individuos

do género masculino, com baixa escolaridade e baixo nivel socioeconémico.
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