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Resumo/ Abstract

A infe¢do por Virus do Papiloma Humano (HPV) constitui uma das infe¢des de transmissdo sexual
mais comuns em mulheres adolescentes e jovens sexualmente ativas, sendo responsavel por 99,7%
dos casos de cancro do colo do Utero (CCU). O desenvolvimento de duas vacinas de seguranca e
eficacia comprovadas e a introdugao da vacinagdo contra os HPV 6, 11, 16 e 18 nos programas de
imunizacdo de diversos paises constituiu um marco muito importante para a investigagdo no ambito
do conhecimento das popula¢Ges nesta temdtica. O presente trabalho de projeto teve como objetivo
geral avaliar o conhecimento dos adolescentes/jovens entre os 15 e os 19 anos acerca da infec¢do
genital por HPV. Foi efetuado um estudo piloto cuja amostra foi constituida por 20 jovens, género
feminino, que acorreram a Consulta de Obstetricia e Ginecologia do Adolescente dos Servicos de
Assisténcia Médico-Social do Sindicato dos Bancarios do Sul e llhas, acompanhadas dos respetivos
encarregados de educacdo. Foi-lhes solicitado o consentimento informado e entregue um
questionario de carater andénimo e confidencial com questdes para avaliagdo do conhecimento geral
acerca da infecdo por HPV, formas de transmissdo, manifestacGes clinicas, prevencdo, relacdo entre
HPV e CCU e necessidades de informacgdo. Este estudo piloto poder-se-a revelar util na afericdo de
resultados quando aplicado em larga escala, para posterior avaliagdo comparativa do conhecimento
no ambito do HPV. Pode igualmente ser util no desenvolvimento de mensagens apropriadas que
acompanham os programas de rastreio nesta coorte, no futuro, com vista ao aumento da literacia
nos jovens.

Palavras-chave: Infe¢ao por HPV, Conhecimento, Jovens

Infection with Human Papillomavirus (HPV) is one of the most common sexually transmitted
infections in sexually active adolescents and young women and it is a risk factor for approximately
99,7% of all cases of cervical cancer globally. The recent development of two safe and clinically
effective vaccines against HPV’s 6, 11, 16 e 18 and the introduction of this vaccines in the immunity
programs of many countries was a promising step for investigation in this area. The aim of this
project work was to assess adolescents/young people knowledge of HPV genital infection. A pilot
study was conducted in a sample of 20 adolescents/young people aged 15 — 19 years seen at the
Obstetric and Ginecology Adolescent Consulting at Medico-Social Assistant Services at Sindicato dos
Bancérios do Sul e llhas (bank workers syndicate). A self-administered anonymous questionnaire
covered general knowledge about HPV infection, transmission, prevention, HPV relationship with
cervical cancer and identifying problems with information provision. This study pilot could be helpful
in benchmarking HPV related knowledge and could be used in the development of appropriate
educational messages to accompany the screening programs in this cohort in the future, with a goal
of increasing healt literacy in young people.

Keywords: HPV Infection; Knowledge; Teenager
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1 INTRODUCAO

No dmbito do XIl Curso de Mestrado da Escola Nacional de Saude Publica - Universidade Nova de
Lisboa é proposta a elaboracdo de um trabalho de projeto para obtencdo do grau de Mestre em

Saude Publica.

O Planeamento de uma intervengdo efetiva depende essencialmente da determinagdo prévia do
nivel de conhecimento da populacdo alvo. As medidas de prevencdo da doenca e promocgado da satude
no dmbito da infecdo genital por Virus do Papiloma Humano (HPV) sé serdo vidveis perante uma
determinacdo do conhecimento real que as jovens tém acerca da mesma, nomeadamente no que
respeita as formas de transmissdo, manifestacdes clinicas, prevencdo e relacdo HPV e Cancro do Colo
do Utero (CCU). E igualmente importante determinar se a informac3o de que tém sido alvo se tem

revelado suficiente e adequada para a construcdo de conhecimento.

Os jovens sao, de facto, a populagdo com maior taxa de prevaléncia de infe¢cao por HPV sendo por
isso necessario avaliar os seus conhecimentos nesta tematica com vista a adequac¢do das medidas de
promocado e protecdo da salde sexual e reprodutiva, evitando desta forma a propagacdo do virus. A
adolescéncia, idealmente antes do inicio da atividade sexual, é o periodo indicado para a construgdo
do conhecimento no ambito das doencas sexualmente transmissiveis e de um bom nivel de literacia,
de forma a capacitar o jovem para o seu autocuidado e autoprotecdo (Pista; et al, 2011; Sakellarides;

Sorensen et al, 2012).

De acordo com o que ja foi referido, suportado por estudos nacionais e internacionais, a infecdo por
HPV assume uma enorme relevancia em termos de salde publica, ndo possuindo ainda um espaco
significativo nas campanhas nacionais de educagdo e prevencdo. Perante este facto e de acordo com
uma das “Questdes para o Futuro” apontadas pela Direcdao Geral de Saude (Ventura; et al, 2008),
indicando uma eventual diminuicdo da adesdo das mulheres vacinadas ao rastreio, torna-se
pertinente avaliar o conhecimento das jovens entre os 15 aos 19 anos relativamente a infe¢do pelo
HPV, para que desta forma as campanhas educativas e preventivas alcancem resultados mais
efetivos, tornando os jovens mais informados e portanto mais capacitados para a sua autoprotecao.
(Ventura; et al, 2008) Como tal a finalidade deste trabalho de projeto sera: contribuir para a
adequacdo das campanhas de prevencdo e promocdo da saude em jovens; contribuir de forma

indireta para o aumento do conhecimento dos jovens acerca da infe¢do por HPV.
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Trata-se de um trabalho de projeto com o tema: ‘Conhecimento das jovens entre os 15 e os 19 anos
acerca da infe¢do genital por HPV’ tendo como principal objetivo avaliar o nivel de conhecimentos de
jovens do género feminino acerca da infecdo genital por HPV. Estruturalmente o presente trabalho é
constituido por 4 partes principais: Enquadramento teérico — acerca da infe¢cdo por HPV, comec¢ando
por uma breve histéria do virus, essencial para a compreensdo do seu comportamento, passando
pela sua definicdo, caracterizagao, relagdo com o cancro do colo do utero (CCU), manifesta¢des
clinicas, diagndstico, epidemiologia e prevencao e, por ultimo, dado que se trata de um estudo do
conhecimento, é feita uma abordagem aos conceitos de literacia em salude e conhecimento,
essenciais para a compreensdo do contexto atual dos sistemas de transmissdo e rece¢do de
informacdo/formacdo em saude; Objetivos — onde sdo definidos os objetivos geral e especificos
deste estudo; Metodologia — onde é exposto todo o processo de investigacdo a ser aplicado
futuramente numa amostra de maior dimensdao, com fim aos objetivos tracados; Estudo Piloto —
onde é apresentado o caso, a analise e tratamento dos dados, resultados e discussao e, por fim, as
conclusdes finais, abordando a sua aplicabilidade futura. Este estudo piloto consiste no inicio de uma
investigacdo futuramente mais ampla. Permite amadurecer e sistematizar ideias e dados consistindo
desta forma numa experiéncia de trabalho metodolégico, cujo objetivo é construir um ‘objeto’

utilizavel também para outros investigadores.
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2 ENQUADRAMENTO TEORICO

2.1 Virus do Papiloma Humano (HPV)
2.1.1 Breve Histéria

O conhecimento das verrugas da pele e dos 6rgdos genitais remonta aos antigos povos gregos e
romanos. De acordo com Payne (1891) até 1891 as verrugas genitais eram associadas a
comportamentos sexuais promiscuos e potencialmente infeciosas (Hausen, 2009; Payne, 1891). A
primeira demonstracdo experimental da natureza da infecdo das verrugas genitais foi efetuada em
Itdlia por Ciuffo em 1907 da qual resultou a dete¢do da natureza viral e do agente responsavel. Por
volta de 1920 foi igualmente confirmada a origem da infecdo das verrugas genitais e papilomatose
laringea (atualmente denominada Papilomatose Respiratoria) (Hausen, 2009; Ciuffo, 1907). Apesar
destes importantes desenvolvimentos, foi na década de 30 que foi demonstrado pela primeira vez o
potencial carcinogénico do papilomavirus em ratos domésticos. Nos anos seguintes a investigacdo e
interesse pelo virus das verrugas humanas abrandou. Contudo, foram posteriormente desenvolvidos
estudos moleculares no ambito do papilomavirus bovino (Hausen, 2009; Strauss, et al, 1949) que
suscitaram novamente o interesse da comunidade cientifica para o desenvolvimento de estudos dos
papilomavirus humanos. A dete¢do microscépica das particulas virais chegou em 1949 (Hausen,

2009; Strauss, et al, 1949).

Em 1965 surgiram os primeiros estudos cientificos caracterizando a dupla camada de DNA (Acido
desoxirribonucleico) do HPV. Uma importante investigacdo de Rowson e Mahy em 1967 (Rowson,
1967) descreve os varios tipos de verrugas e papilomas resultantes do entdo chamado virus da
verruga humana. Em 1970 tornou-se mais evidente a complexidade do HPV. De acordo com Almeida
et al (1969), estudos de hibridizacdo com transcricdo in vitro de RNA (Acido Ribonucleico) de verruga
plantar e DNA viral proveniente de biopsias a tecido carcinogéneo da pele, verrugas genitais e colo

do utero, tornaram aparente a pluralidade do HPV (Hausen, 2009; Almeida et al, 1969).

Os estudos experimentais tentando estabelecer uma relagdo causal entre o HPV e o CCU foram
iniciados em 1972 (Hausen, 1977). Com base na literatura médica que referia a existéncia de uma
conversdo maligna das verrugas genitais (condiloma acuminado) em carcinomas das células
escamosas, chegaram a hipotese de que o CCU poderia ter origem na infecdo pelo virus encontrado

no condiloma acuminado (Hausen, 2009; Hausen, 1977). Hoje em dia esta relagdo causal entre a
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infecdo por HPV e o cancro do colo do utero estd bem estabelecida, assim como com outras

neoplasias (Hausen, 2009).

2.1.2 Taxonomia e nomenclatura

A taxonomia é a disciplina que define os grupos de organismos bioldgicos. A classificacdo taxondmica
e a nomenclatura dos virus é da responsabilidade do International Comitte on Taxonomy of Viruses
(ICTV). Foi entdo definida a familia Papovaviridae constituida pelos papilomavirus e poliomavirus. Em
2000 este comité definiu a familia Papillomaviridae onde estaria incluido o género Papillomavirus.
Dentro deste género sdo descritas cerca de oito espécies entre as quais se encontra o HPV. As
diferentes espécies de papilomavirus adquirem nomes de acordo com o grupo de animais que
infetam. Na literatura inglesa encontramos: Bovine papillomavirus, Cottonnail rabbit papillomavirus,
Deer papillomavirus, European elk papillomavirus, Human papillomavirus, Ovine papillomavirus,
entre outros. O papilomavirus tem vindo a evoluir ao longo dos anos ao mesmo ritmo que os seus

hospedeiros animais (Bernard; et al, 2010).

Os papilomavirus Humanos foram agrupados em 5 géneros: Alphapapillomavirus,
Betapapillomavirus, Gammapapillomavirus, Mupapillomavirus e Nupapillomavirus. Os HPV genitais

estdo incluidos no género Alpha (Bernard; et al, 2010).

2.1.3 Caracterizacdo e Classificacdo

O HPV apresenta um DNA circular de cerca de 8000 pares de bases. E um virus caracteristico de
espécie e dependendo da regido do organismo que infeta origina comportamentos bioldgicos
especificos, podendo dai resultarem lesdes de caracteristicas muito distintas (Doorbar, 2006). E um
virus que pode infetar as mucosas (como por exemplo regido genital e anal) e a derme (como por
exemplo as maos e os pés) (Longworth; et al, 2004). Através da analise da sequéncia de DNA foram ja
identificados mais de 180 tipos de HPV dos quais cerca de 45 infetam a regido anogenital masculina e

feminina e destes, 12 sdo classificados como carcinogéneos (Sanjose; et al, 2010).

A classificagdo atual dos HPV baseia-se na comparacdo da sequéncia de nucledtidos do gene L1
(genoma do virus) dos diferentes HPV, sendo que cada tipo de HPV difere de outros tipos em pelo
menos 10% desta sequéncia. As diferencas observadas na sequéncia de nucleétidos do gene L1 vao
determinar o potencial de oncogenicidade e classificagdo, organizando a maioria dos HPV de alto
risco no mesmo subgrupo. Assim, as relacdes filogenéticas entre os tipos de HPV, com base na
variacdo de sequéncia numa dada regido do genoma, permitem interpretar como os diferentes tipos

e subtipos evoluiram. Foi entdo construida uma arvore filogenética de papilomavirus humano e de
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outros animais, para melhor interpretacdo e demonstracdao da correlacdo entre a classificacdo
gendmica e o tropismo caracteristico do HPV. Assim, conforme podemos visualizar na figura 1, a
maior parte dos HPV de alto risco estao relacionados filogeneticamente com os HPV16 — 31, 33, 35,

52 e 58 — ou com os HPV18 — 39, 35, 59 e 68 (Bernard; et al, 2010)).

Genus
Alpha-papillomavirus

Beta-
papillomavirus

Delta-
papillomavirus

i g el Gamma-
Epsilon-papillomavirus cﬁ,w pepillomavirus
Zeta-papillomavirus ¥
e il ROPVicopy 4 & S
CRPV \ FdPV '™
- N2l oeeve L\ R :
Eta-papillomavirus {FPY / a1 o I
-/ ¥ Omikron-papillomavirus
CW Mu-papillomavirus Xi-papillomavirus
Theta-papillomavirus Lambda-papillomavirus

Kappa-papillomavirus

Nu-papillomavirus
lota-papillomavirus P

FIGURA 1 - Arvore Filogenética da familia Papillomaviridae. Fonte: Villiers; et al, 2004

No que respeita aos tipos de HPV que infetam a regido genital, tendo em conta o seu potencial
oncogénico, podemos classifica-los em HPV de baixo risco (HPVbr: HPV 6, 11, 13, 40, 42, 43, 44, 54,
61, 72, 81, 89), HPV de possivel ou provavel risco (HPV 26, 53, 66, 67, 68, 70, 73, 82), HPV de alto
risco (HPVar: HPV 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58 e 59) e HPV de risco indeterminado (HPV
2,3,7,10, 27, 28, 29, 30, 32, 34, 55, 62, 69, 71, 74, 83, 84, 85, 86, 87, 90 e 91). Os HPV de alto risco
estdo associados ao desenvolvimento de cancro das regides anogenital sendo os HPV de baixo risco
geralmente responsaveis pelo desenvolvimento de lesdes benignas (Mundz; et al, 2006; Nobre; et al,

2008).

2.1.4 Biologia da infecdo genital por HPV

A infecdo genital por HPV ocorre rapidamente apds o contacto com o virus, ndo levando
necessariamente a displasia. Grande parte das infe¢des por HPV sdo subclinicas, ou seja regridem

espontaneamente qualquer que seja o tipo de HPV associado. Sdo geralmente assintomaticas e
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transitorias. Existe geralmente uma resposta natural imunitaria mediada por células com
consequente regressdo das lesGes cervicais. O tempo decorrido entre a infecdo e a cura espontanea
é geralmente rapido sendo que o periodo de laténcia, ou seja o periodo decorrido entre a infecdo e o
desenvolvimento de uma neoplasia pode demorar décadas. Contudo em apenas 10% das mulheres a
infecdo torna-se persistente, podendo dai resultarem lesGes cervicais de alto grau e CCU

(Bragagnolo; et al, 2010; Doorbar, 2006).

INFECTED NORMAL

Mature Squamous Cell HPY Virion ‘@ I Virus introduced into the skin
| EET through foreign body or microabrasion
HPV Virion = = APC
=% 2 - Moture
Landl2 @Ko o o vm". A o | R OTE sqUamous
Suprabasal o [ . layer
cell PRF
E4 Sguamous
Viral i layer
episornes  £6 ond E7 o
Para-basal
(nan-dividing)
Expanded transit keratinocytes
Amplifying layer o

Transmit 2 ]
A - 4 bl s— Epithelial
Amplifying.cell e e e i
4 ) : stencetis Y| [ ampiving cels | basement
4 membrane

[E6 and E7.~"_~Stem gelis
tE1 and B2 i :

Viral eplsomes

E1 and E2

FIGURA 2 - Localizagdo, no epitélio genital, das principais etapas do ciclo de vida do Virus do Papiloma Humano.

Fonte: Muoz et al., 2006

Tal como referido o Papilomavirus apresenta uma dupla cadeia de DNA circular que se replica
exclusivamente no epitélio estratificado escamoso (Figura 2). Apresenta uma regido reguladora ndo
codificante (LCR — Long Control Region) (Figura 3) onde tem origem a replica¢do e onde se localizam
os elementos responsaveis pelo controlo da transcri¢cdo e oito Open Reading Frame (ORF) cujo papel
é a codificacdo das proteinas estruturais responsaveis pela replicacdo e revestimento viral. Estas
proteinas apresentam-se em duas classes: early proteins (E) ou proteinas precoces e late proteins (L)
ou proteinas tardias. As early proteins regulam a replicacdo do DNA viral (E1 e E2), a transcri¢cdo do
RNA viral (E2), a reorganizacdo do citoesqueleto (E4) e a transformacao celular (E5, E6 e E7). As late
proteins (L1 e L2) sdo componentes estruturais do capside viral, participando na montagem do virido,
e ndo possuindo capacidade infeciosa (Figura 3). A expressdo das late proteins induz a
imunogenicidade, dado que possuem determinantes antigénicos especificos para uma resposta

imunitdria por parte da célula hospedeira (Doorbar, 2006).
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L2

L1

FIGURA 3 - Representagdo esquematica do genoma do HPV, com a localiza¢do dos genes precoces (E) ou ndo estruturais,
dos genes de expressdo tardia (L1 e L2) e a regido reguladora ndo codificante (LCR)

(LCR=URR=Upstream regulatory region). Fonte: Mufoz et al, 2006
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FIGURA 4 - Organizagdo do genoma do HPV e ciclo de vida do virus. Fonte: Doorbar, 2006

Para que ocorra a infe¢do, o virus tem que atingir a camada basal do epitélio (Figura 4), através de

microabrasdo ou microfissuras presentes na epiderme ou mucosa do colo uterino (Doorbar, 2006).

Numa primeira fase as proteinas virais E1, E2, E6 e E7 sao expressas a um nivel baixo em que o virus
mantém o seu genoma através da amplificagdo de um baixo nimero de cdpias (cerca de 100),
denominando-se epissoma e manifestando-se sob a forma de uma infecdo latente ou ndo produtiva.
A lesdo produtiva ocorre nas camadas suprabasais (Figura 4) quando o virus completa o seu ciclo de
vida, onde o DNA é amplificado e se inicia a expressdo das proteinas do capsidio. As late proteins L1 e
L2 sdo produzidas quando o DNA viral estd inserido no nucleo da célula hospedeira de forma a ser
copiado aquando da divisdo celular. L1 e L2 sdo responsaveis pela sintese do capside viral para

criagcdo de novos virus (Doorbar, 2006). Esta capside proteica vai conferir ao HPV uma capacidade de
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resisténcia por longos periodos (Doorbar, 2006). Assim que o DNA viral penetra o nucleo celular,
inicia-se a sintese das early proteins E1 e E2. A sua quantidade é um indicador do numero de
genomas virais presente nas células. A proteina E2 tem uma importante funcdo na replicacdo do
genoma do HPV. Mantendo-se integra a ORF de E2, esta proteina é responsdvel por uma regulagdo
eficiente dos genes E6 e E7, mantendo o nimero de cdpias virais sob a forma latente (epissoma) ou
seja, controlando de forma indireta a proliferacdo da célula, isto é a progressao do ciclo celular.
Havendo uma disrupc¢do de E2, da-se uma interagao de elementos da célula hospedeira com a LCR do
genoma do HPV e inicia-se a expressdo das proteinas ndo-estruturais E6 e E7. Estas proteinas vao
permitir a replicagdo do DNA do hospedeiro nas células epiteliais suprabasais conduzindo ao

desenvolvimento de lesdes (Doorbar, 2006).

Uma das manifestagdes clinicas mais frequentes da infecdo por HPV de baixo risco é o condiloma
acuminado mais conhecido por verruga genital. Estima-se que 10% da populagdo sexualmente ativa
sera diagnosticada com verrugas genitais externas durante algum momento da sua vida. As verrugas
genitais externas apresentam um periodo de incubacdo de 2 a 3 meses com uma taxa de infe¢do na
ordem dos 64%. Apesar de benignas as verrugas genitais apresentam uma sintomatologia
desagradavel como prurido, infecdao secundaria e por vezes sangramento, acabando por representar,
do ponto de vista psicoldgico, uma situacdo muito stressante para a doente, tornando-se desta
forma uma patologia de elevada morbilidade. O seu pico de incidéncia ocorre em idades
compreendidas entre os 16 e os 25 anos, tal como para outras infecdes de transmissdao sexual

(Garland; et al, 2006).

2.1.5 HPV e Carcinogénese

A infecdo persistente por HPV de alto risco é condigdo necessaria, mas ndo suficiente, para o
desenvolvimento do CCU, estando presente DNA viral em 99% dos casos (Longworth; et al, 2004). A
progressdo para CCU passa por 4 fases distintas. A primeira fase serd a infecdo por HPV, a segunda
etapa a persisténcia viral, a terceira a multiplicacdo de células persistentemente infetadas e por fim a
invasdo celular. Como ja referido, podera ocorrer a regressdao da infecdo ou mesmo da lesdo pré-
cancerosa. As mulheres que desenvolvem infecao persistente apresentam diferentes graus de risco
de desenvolvimento de lesdes pré-cancerosas ou mesmo de doenca invasiva, como é o caso do CCU

(Ventura; et al, 2008).

A progressdo para lesdo pré-cancerigena acontece numa altura ainda indefinida, sabendo-se no
entanto que acontece devido a uma disrupg¢do do gene E2 e consequente desregulacdo da expressdo

de E6 e E7 cujo resultado é uma expressdo exagerada destas proteinas na lesdo epitelial. Sdo
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portanto consideradas as oncoproteinas primarias (Doorbar, 2006). Caso exista uma “rotura” na ORF
do gene E2 o genoma do HPV é integrado no genoma da célula hospedeira, levando inevitavelmente
a diminuicdo da expressdo de E2 e consequentemente as proteinas E6 e E7 passam a sobreexpressar
(Bragagnolo; et al, 2010). Os viriGes penetram no tecido epitelial e infetam as células estaminais
epiteliais que se encontram na camada basal celular epitelial. As oncoproteinas E6 e E7 associam-se a
fatores supressores de tumor, sendo que E6 associa-se a niveis celulares de p53 (proteina
responsavel pela apoptose’ das células infetadas) e £7 associa-se & proteina do retino-bastoma (pRb)
(responsdvel pelo bloqueio do ciclo celular), com consequente inativacdo destes fatores. Ocorre
aumento dos niveis de E6 e E7 cujas proteinas tém a capacidade de induzir a transformagao maligna
das células infetadas e posterior aumento da proliferagdo celular. Assim, a célula é induzida a dividir-

se continuamente conduzindo a formagdo de um tumor (Doorbar, 2006).

1 '- <
MR P
CIN3 CaCx
1L L
LSIL HSIL Cervical cancer

FIGURA 5 - Alteragdes nos padroes de expressdo desde a infegdo ao CCU. Fonte: Doorbar, 2006

Durante a progressdo para CCU a expressdo dos genes virais vai sofrendo alteragdes (Figura 5). Em
CIN 1 (Cervical Intraepithelial Neoplasia — Neoplasia Intraepitelial Cervical) (LSIL) o processo é
semelhante ao ocorrido em lesGes produtivas (representado esquematicamente no lado esquerdo).
Em CIN 2 e CIN 3 a progressao é semelhante a CIN 1, no entanto os efeitos tardios sdo retardados e a
producdo de virides infeciosos torna-se restrita a areas especificas do epitélio superficial. Estas
alteracOes podem ser acompanhadas pela integracdo de sequéncias de HPV no genoma celular
levando a uma maior desregulacdo da expressao de E7 e a perda das proteinas de replicagdo E1 e E2

(Doorbar, 2006).

Outros cofatores estdo igualmente envolvidos no processo de carcinogénese, nomeadamente:

1 P . . . .
Apoptose — Morte celular programada ou “autodestruigdo celular” que impede uma célula anormal de continuar o seu ciclo e de se
transformar em célula cancerosa.
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¢ Fatores viroldgicos:

0 Infe¢do por multiplos tipos de HPV

0 Gendtipo do virus. Como ja referido os gendtipos do HPV 16 e HPV 18 tém um maior
potencial oncogénico;

0 Variagdo molecular intratipica dos HPV de alto risco

0 Integragdao do DNA

0 Expressdo persistente dos transcritos do RNAm dos oncogenes E6 e E7

¢ Fatores do hospedeiro:

0 Polimorfismos da proteina p53 (Gene supressor de tumor)
0 SituagGes de imunossupressao

0 Antigénio Leucocitdrio Humano (HLA - Human Leukocyte Antigen)

¢ Fatores exégenos:

0 Multiparidade

Existe um aumento de risco de persisténcia viral e consequentemente de CCU em mulheres com
maior nimero de gesta¢des completas, sobretudo quando associado a outros fatores tais como a

utilizacdo de contracetivos orais (Bosch; et al, 2006).

0 Contracetivos orais

Segundo a Organizagdo mundial de Saude (OMS) 45,3% de um total de 949 mulheres com CCU
utilizavam contracetivos orais (WHO/ICO, 2010). Embora ainda pouco consistente, existe uma
associacdo entre o consumo ininterrupto por mais de cinco anos de contracetivos hormonais e a
persisténcia da infecdo por HPV. O efeito dose-resposta é linear, tendendo a desaparecer algum
tempo depois da cessa¢cdo dos mesmos. Contudo esta associacdo foi considerada significativa pelo
Working Group da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) devendo ser tida em conta no que respeita

a saude publica (Bosch; et al, 2006).

o Tabagismo

Existe evidéncia cientifica do efeito carcinogéneo do fumo do cigarro nas mulheres com persisténcia
de infecdo por HPV (Bosch 2006; Pista; et al, 2011). De entre as 949 mulheres portuguesas
diagnosticadas com CCU em 2010, 24,3% eram fumadoras (WHO/ICO, 2010).
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0 Imunossupressao e coinfecao com outras doengas sexualmente transmissiveis

O CCU estd incluido nos fatores de risco para sindromes de imunodeficiéncia humana. Tal como
diversos estudos tém sugerido (Sopracordevole; et al, 2012; Dell; et al, 2000), existe evidéncia
cientifica que comprova a intera¢do entre a infecdo por HPV e o VIH (Virus Imunodeficiéncia

Humana) (Bosch; et al, 2006).

2.1.6  HPV.no homem

Em paises pouco desenvolvidos, em que os programas de rastreio da infecdo por HPV sdo
inexistentes ou deficientemente implementados, a taxa de mortalidade por CCU com origem na
infecdo por HPV é substancialmente maior do que a apresentada para as neoplasias no homem.
Tratando-se de uma infecdo de transmissdo maioritariamente sexual, a morbilidade associada a
infecdo por HPV no homem reflete-se inevitavelmente na morbilidade e mortalidade na mulher. A
infecdo por HPV no homem torna-se desta forma um dado indissocidvel dos dados recentes no

ambito da mesma infecdo na mulher (Palefsky, 2010).

Comparativamente com o CCU a incidéncia de cancro peniano é substancialmente baixa, sobretudo
em paises desenvolvidos. A taxa de circuncisdo e os comportamentos sexuais sdo os fatores de risco

mais significativos no que respeita a infe¢cdo por HPV no pénis (Palefsky, 2010).

No que respeita ao cancro oral, a grande maioria estd associada ao consumo de alcool e tabaco.
Contudo uma parte substancial estd também associada a infecdo por HPV e a comportamentos

sexuais que conduzam a aquisi¢cdo do virus (Palefsky, 2010).

Relativamente ao cancro anal, na populagdao em geral, este apresenta-se raro em comparagdo com o
CCU. Mais comum na mulher do que no homem, o cancro anal é de aproximadamente 1 para cada
100000 habitantes, dependendo mais uma vez dos fatores de risco inerentes. A taxa de incidéncia do
cancro anal a par do CCU tende a aumentar. Homens que praticam sexo com outros homens,
individuos imunocomprometidos, sobretudo portadores de VIH assim como, no caso da mulher, a
implementacdo dos programas de rastreio (casos notificados), contribuem para este aumento

(Palefsky, 2010).

Nos EUA cerca de 7000 novos casos de cancro no homem surgiram em 2011 com origem na infecao
por HPV. A grande maioria dos cancros foi na orofaringe (cerca de 5400), de seguida o cancro anal
com 1500 novos casos e o cancro do pénis com aproximadamente 300 novos casos (Brady; et al,

2012).
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De acordo com um estudo desenvolvido por Castellsagué (1997) é frequente encontrar-se lesdes
penianas nos parceiros de mulheres diagnosticadas com CCU. A regressao das lesdes penianas torna-
se significativamente mais dificil se a parceira estiver infetada com o mesmo tipo de HPV (Palefsky,
2010; Castellsagué; et al, 1997). De acordo com Franchesci (2002), diversos estudos vieram
demonstrar que companheiros de mulheres com CCU apresentam maior taxa de prevaléncia de
infecdo por HPV comparativamente aos companheiros de mulheres saudaveis. Os comportamentos
do homem tais como multiplas parceiras sexuais e o contacto com prostitutas devem ser seriamente
considerados enquanto fatores de risco para a infecdo por HPV (Palefsky, 2010; Franchesci; et al,

2002).

2.1.7 Transmissdo e fatores de risco

Os fatores de risco de infecdo por HPV podem ser de origem bioldgica ou comportamental.
Fatores biolégicos:

e Inflamagdo do colo uterino - Conduz geralmente a uma lesdo tecidual desencadeando-se ou
ndo uma cascata inflamatdria que diminui a imunidade celular e promove a angiogénese.
Poderd tornar os tecidos mais suscetiveis a microfissuras aumentando a probabilidade de

entrada do virus (Bosch; et al, 2006).

¢ Imaturidade do colo uterino - De facto as adolescentes e mulheres jovens-adultas (sobretudo
entre os 20 e os 24 anos) apresentam maior vulnerabilidade para a infe¢do pelo HPV devido
as diferencas que se observam nos tecidos do colo do Utero. Sdo observadas diferencas
bioldgicas e fisiologicas no epitélio do colo uterino, sendo que nas mulheres jovens adultas
existe uma maior predominancia de células escamosas, ja nas adolescentes as células sdo
sobretudo do tipo colunar e metapldsico ou seja células jovens e “sensiveis” em processo

amadurecimento (Medeiros; et al, 2011; Pista; et al, 2012).

e Co-infe¢do com outros virus de transmissao sexual (sobretudo Herpes Simplex Tipo 2 e
Chlamydia trachomatis) (WHO/IARC, 2007; Clements; et al, 2010; Medeiros; et al, 2011;
Pista; et al, 2012).

¢ Imunodeficiéncia (Bosch; et al, 2006).

Vanessa Ribeiro Varino - Xl Curso de Mestrado em Satde Publica - ENSP/UNL I 12



Conhecimento das jovens acerca da infecao genital por HPV | 2013

Fatores comportamentais:

e Inicio precoce da atividade sexual;
e Multiplos parceiros sexuais;

*  Parceiros com multiplos parceiros (WHO/IARC, 2007; Clements; et al, 2010; Pista; et al, 2012;
Medeiros; et al, 2011).

O contacto sexual (ou seja contacto epitelial direto, pele e mucosas das regiGes vaginal, vulvar,
peniana ou anal) é a principal via de transmissdo do HPV sendo desde logo possivel a infegdo num
Unico contacto sexual com um parceiro infetado (WHO/IARC, 2007; Bragagnolo; et al, 2010). O
contacto sexual com um parceiro infetado sera condi¢do necessaria para a transmissdo do HPV, ndo
sendo necessaria a penetragdo. A infecdo genital por HPV podera ocorrer através de outras praticas
sexuais nomeadamente através da masturbacdo, sexo oral, anal e utilizacdo de objetos de uso intimo

como por exemplo objetos/dispositivos de utilizacdo sexual (Bosch; et al, 2006).

Em Portugal, uma continuacdo do estudo CLEOPATRE (Cervical Lesions Observed by Papillomavirus
Types — A Research in Europe) desenvolvido em 2009 que pretendia avaliar a prevaléncia de infe¢do
por HPV nas mulheres, teve como objetivo analisar os fatores demogréficos, socioeconémicos,
clinicos e estilos de vida que poderiam aumentar o risco de infecdo por HPV e consequentemente de
CCU nas mulheres portuguesas. Os resultados foram semelhantes: 22,3% eram fumadoras; 54,9% ja
tinham filhos, 89.1% utilizavam contracetivos orais. De referir que 96% das mulheres ndo tinha

historia familiar de CCU (Pista; et al, 2012).

Estudos epidemiolégicos mundiais que investigam os fatores de risco de infecdo genital por HPV tém
vindo a demonstrar claramente que os principais determinantes para a infe¢do por HPV na mulher
sdo: o numero de parceiros sexuais; idade em que iniciou a atividade sexual; multiplos parceiros
sexuais e o comportamento sexual dos companheiros. O comportamento sexual do companheiro é
tdo determinante para a infecdo por HPV quanto o comportamento da prépria mulher. Por
conseguinte o comportamento sexual do homem é considerado um determinante central para a

incidéncia de CCU (WHO/IARC, 2007; Bosch; et al, 2006).

A transmissdo nao-sexual ou indireta do HPV tem provocado controvérsia entre os diversos estudos
efectuados. Este tipo de transmissdo estd associada a objetos tais como roupas, lengdis, toalhas e
instrumentos médicos, assim como pela frequéncia de piscinas ou saunas. Foi sugerida por diversos
estudos, contudo o seu papel na indugcdo de uma infecdo ndo estd comprovado cientificamente

sendo pouco significativo do ponto de vista estatistico. Alguns estudos tém vindo a demonstrar que a
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transmissdo do HPV poderd ocorrer de outras formas nomeadamente da mde para o feto ou no

trabalho de parto — transmissdo vertical (Bosch; et al, 2006; WHO/IARC, 2007).

A transmissdo do HPV nao é possivel através de transfusdo sanguinea uma vez que sdo necessarias

células epiteliais da mucosa ou da epiderme para o virus poder proliferar (Bosch; et al, 2006).

2.1.8 Manifestacdes Clinicas

Geralmente a infecdo por HPV é assintomatica e ndo localizada. Normalmente ndo é detetada
qualquer alteragdo no corpo, podendo surgir sintomas tais como prurido, ardor no ato sexual e/ou
um corrimento anormal (Medeiros; et al, 2011). As manifestac¢des clinicas desta infecdo podem ser

organizadas da seguinte forma:

e Forma latente: tal como o nome sugere o virus permanece latente, ndo apresentando o seu
portador qualquer sinal ou sintoma que permita tracar um diagndstico. A infecdo so é

detetdvel por teste HPV.

e Forma subclinica: a infecdo poderd manter-se assintomatica ou apenas com alguns sinais ou

sintomas inespecificos. Estes sintomas podem ser prurido, ardor e dor durante o ato sexual.

e Forma Clinica: Ja é possivel identificar a presenga de uma lesdo no colo do Utero. Poderdo
surgir lesdes benignas como por exemplo condilomas induzidos por HPV 6 ou 11, ou lesdes

pré-malignas ou malignas induzidas por HPV de alto risco (SPG, 2004).

Os condilomas acuminados ou verrugas genitais aparecem sobretudo na mucosa ou pele onde se deu
o contacto com tecido infetado. Apresentam-se sob a forma de saliéncias carnudas e sdo mais
frequentes na regido vulvar, grandes e pequenos labios. Existe ainda o chamado condiloma gigante
ou tumor Busche Lowenstein mais caracteristico das regides anogenital e peniana sendo geralmente

tratado cirurgicamente devido a probabilidade de malignizar (SPG, 2004).

Naturalmente que a presenca de fatores de risco que aumentem a persisténcia da infe¢cao por HPV
aumentam igualmente o risco de desenvolvimento de lesGes pré-cancerigenas no colo uterino. O
risco estimado de infecdo por HPV ao longo da vida é da ordem dos 50 a 80%, em ambos os sexos

(Ventura; et al, 2008).

2.1.9 Diagnéstico

O diagnéstico de infegdao por HPV devera ter em conta a histdria clinica do utente, o exame fisico e

exames complementares de diagndstico. O virus podera ser detetado diretamente através de testes
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especificos ou poderdo ser efetuados exames que permitam a detecdo de alteracdes nos tecidos e
células, resultantes de uma possivel infecdo (SPG, 2011). O processo de diagndstico passa sobretudo

pelo estudo da estrutura do virus e da sua interagao com a célula hospedeira (Carvalho, 2012).

Os métodos moleculares tragcam o diagndstico definitivo de infecdo por HPV. Com excec¢do das
verrugas genitais ou condilomas acuminados, as lesGes resultantes da infecdo por HPV ndo sdo

detetadas macroscopicamente (SPG, 2011).

Os métodos de pré-diagndstico podem ter diferentes graus de sensibilidade e especificidade. A
sensibilidade de um exame refere-se a probabilidade que esse mesmo exame tem de definir uma
infecdo, ndo significando necessariamente que a utente esteja infetada. A especificidade ira
aumentar o rigor do método diagndstico na medida em que permite distinguir, de entre os utentes

com suspeita de infe¢do por HPV, aqueles que de facto estdo infetados (Carvalho, 2012).

A periodicidade dos exames de rotina para a detecdo da infecdo vai depender do método utilizado

(SPG, 2011).

A citologia convencional ou em meio liquido é o mais comummente utilizado e faz parte dos exames
de rotina. Segundo as recomendacdes europeias (2008) constitui atualmente o método de rastreio
preferencial na abordagem clinica primaria. A citologia deteta alteragGes celulares sugestivas de
infecdo por HPV, sendo preferencial a citologia em meio liquido dado que permite a identificacdo de
outros microrganismos e a utilizacdo de outras técnicas diagndsticas como por exemplo o teste de
HPV. Os relatdrios relativos aos esfregacos citoldgicos devem basear-se na classificacdo descrita no
sistema de Bethesda de 2001 (SPG, 2011). O sistema de Bethesda foi proposto em 1988 para
uniformizar os resultados clinicos e retificar determinados conceitos acerca da infecdo por HPV. Este
sistema foi revisto em 2001 apresentando ligeiras alteracdes. Pretende descrever alteragdes
citolégicas tendo classificado a citologia como um método de “interpretacdo” ou apenas um

“resultado” e ndo um “diagndstico” (SPG, 2004).
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TABELA 1 - Classificacdo das lesdes pré-malignas do colo. Fonte: SPG, 2004

ANO 1950-1969 ANO 1970-1989 ANO 1990-
ATUALIDADE
(REAGAN) (RICHART) (BETHESDA)
Infecdo HPV
Leve CIN 1
LSIL
. ) Moderada CIN 2
Displasia
CIN 3 HSIL
Grave
CIS

Legenda: CIN 1, 2 ou 3 (Neoplasia Cervical Intraepitelial de grau 1, 2 ou 3; HPV (Virus do Papiloma Humano); LSIL (lesdo escamosa
intraepitelial de baixo grau;
HSIL (lesdo escamosa intraepitelial de alto grau); CIS (Carcinoma in situ).

Dentro da classificacdo internacional do sistema de Bethesda incluem-se as seguintes nomenclaturas,

sugestivas de infegao por HPV (Ventura; et al, 2008):

e Células Pavimentosas Atipicas de Significado Indeterminado (ASC-US - Atypical Squamous Cells

of Undetermined Significance);

e (Células glandulares atipicas, favorecendo neoplasia (AGC - Atypical glandular cells);

e Células Pavimentosas Atipicas, ndo se pode excluir lesdo intraepitelial de alto grau (ASC-H -

Atypical Squamous Cells Suggestive of High-Grade);

e LesOes Pavimentosas Intraepiteliais de Baixo Grau (LSIL - Low-grade Squamous Intraepithelial

Lesions), que corresponde as displasias ligeiras;

e LesOes Intraepiteliais Pavimentosas de Alto Grau (HSIL - High-grade Squamous Intraepithelial

Lesions), que corresponde as displasias moderadas e graves/carcinoma in situ;

e Adenocarcinoma in situ (AlS);

e Cancro invasivo.

Caso se detetem alteragOes citoldgicas a sua repeticdo deverd ser efetuada no minimo apds trés

meses de forma a dar tempo a regeneragao celular completa (SPG, 2011).

A eficacia da citologia depende de diversos fatores nomeadamente o processo de colheita da
amostra e a sua interpretacdao, devendo os laboratérios apresentar mecanismos de garantia e

controlo de qualidade. Sendo um procedimento manual e passivel de erro humano, a citologia pode
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apresentar variacdes na sensibilidade e apresentar falsos positivos, sendo por isso essencial uma

correta monitorizagdo (SPG, 2004; SPG, 2011).

Os testes de biologia molecular ou teste HPV identificam a presenca do virus evidenciando o seu
DNA. E possivel uma quantificagdo do virus com rapidez (algumas horas) e elevada sensibilidade e
especificidade. O diagndstico molecular do HPV tem vindo a ser implementado em diversos paises do
mundo, tendo sido proposto como um exame primario de diagndstico da infecdo por HPV em
substituicdo do teste de papanicolau ou citologia, sobretudo em paises cujos programas de rastreio
citolégico ndo existem ou estdo mal implementados. O teste de HPV apresenta um valor preditivo
negativo elevado, ou seja, a proporcdo de verdadeiros negativos entre todos os individuos com teste
negativo é elevada e apresenta bom grau de sensibilidade, contudo apresenta um baixo valor
preditivo positivo na identificacio das mulheres com lesdes intraepiteliais de alto grau ou CCU. E
como ja referido util na identificacdo de mulheres com baixo risco de lesGes intraepiteliais (Bosch; et
al, 2006). Segundo as conclusdes da EUROGIN 2010 (European Research Organisation on Genital
Infection and Neoplasia) relativamente a prevenc¢do do CCU, existe evidéncia cientifica de que o teste
de HPV pode ser utilizado como rastreio primdrio em mulheres com idade igual ou superior a 30
anos. Nos paises desenvolvidos o0 mesmo teste demonstrou maior sensibilidade em compara¢do com
a utilizacdo em simultaneo da citologia e a visualizacdo do colo do Gtero com &cido acético’® sendo
desta forma responsavel por uma redugao na taxa de incidéncia e mortalidade por CCU (Franceschi;

et al, 2011).

A infecdo por HPV é muito frequente nas adolescentes sobretudo apds o inicio da atividade sexual,
tendo no entanto uma elevada taxa de regressdao (Medeiros; et al, 2011). Como tal e seguindo a
reunidao de consenso da infecao por HPV de 2011 pela Sociedade Portuguesa de Ginecologia, o teste
de HPVar, perante uma citologia negativa, ndo devera ser considerado nesta altura. Antes dos 21
anos o teste HPVar ndo devera ser tido em conta na intervencdo terapéutica. Como tal, existe o risco
de se obter um resultado positivo para o teste de HPV e negativo para a citologia, caso se utilizem
em simultaneo. Nestes casos poderd ser necessaria investigacdo dado que aumenta
significativamente o risco de desenvolvimento de CCU. O teste de HPV é o exame preferencial
perante uma ASC-US tendo especial interesse em mulheres mais velhas cujo resultado citoldgico

tenha sido uma LSIL (SPG, 2011).

Perante um teste de rastreio positivo é necessdrio tracar um diagndstico definitivo com base no

estudo histoldgico. A colposcopia é a técnica escolhida para um diagndstico de confirmagdo ou

2. - - . S .
A acido acético (reagente quimico, concentragdo 2%, alguns usam ate 3%) afasta o muco e melhora a visualizagdo produzindo a
coagulagdo das proteinas — resulta uma regido esbranquigada, pavimentosa.
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tratamento de lesdes intraepiteliais e do cancro precocemente invasivo do trato genital inferior. Tal
como referido, o diagndstico definitivo é conseguido com toda a informacdo clinica, colposcépica e
resultados laboratoriais tais como as citologias, bidpsia, detecdo de HPV entre outros (PORTUGAL.

MS. ARSN, 2009).

N3o sdo conhecidos quaisquer métodos de tratamento da infecdo por HPV. O virus pode ser
eliminado do organismo humano exclusivamente através da a¢do do seu préprio sistema imunitario.
Nao existe nenhum medicamento que elimine o virus, contudo utilizam-se alguns medicamentos de
aplicacdo tépica que eliminam as células infetadas pelo virus na regido vulvar ndo podendo ser
aplicados no epitélio do colo uterino e outros que potenciam a resposta imunitdria local. Este tipo de
“tratamentos” tém sido usualmente utilizados nas verrugas genitais (Garland; et al, 2006). Perante
lesGes do colo existem também técnicas cirdrgicas como a conizacdo que tem como objetivo a

excisdo da lesdo na sua totalidade e células adjacentes possivelmente infetadas (SPG, 2011).

2.1.10 Epidemiologia

Os resultados do primeiro estudo epidemioldgico de base populacional — realizado em Portugal -
sobre a prevaléncia de infecdo por HPV nas mulheres (CLEOPATRE) - numa parceria entre o Instituto
Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge (INSA) e a Sanofi Pasteur MSD, foram apresentados em Janeiro
de 2010. Este estudo concluiu que, numa amostra de 2326 mulheres entre os 18 e os 64 anos, 28,8%
das mulheres entre os 20 e os 24 anos tinham infe¢do por HPV. Do total da amostra, 19,4% eram
HPV-positivo, sendo que a prevaléncia do HPV foi mais elevada nos grupos dos 18 aos 19 e dos 20
aos 24 anos, com as taxas de 27 e 28,8% respetivamente. Verificou-se uma relagdo estatisticamente
significativa entre a prevaléncia do HPV e a idade. A mais baixa prevaléncia de HPV foi encontrada no
grupo etario entre os 60 e os 64 anos. Neste mesmo estudo, em 451 mulheres diagnosticadas com
HPV, foram encontrados HPV de alto risco em 76,5% (n=345) dos casos tendo sido os mais
frequentes os HPV 16, 31, 51, 52, 58, 59 e 18. A infe¢do por multiplos tipos de HPV foi encontrada em

7,1% do total da amostra e em 36,6% das mulheres HPV-positivo (Pista et al, 2011).

Nas mulheres HPV-positivo os gendtipos de HPV incluidos nas vacinas bivalente (gendtipos 16 e 18) e
quadrivalente (gendtipos 6, 11, 16 e 18) foram identificados em 24,2% e 32,6%, respetivamente. Em
32,6% dos casos HPV-positivo estava presente um tipo de HPV coberto pela vacina quadrivalente.
Apenas 2% apresentou um resultado positivo para dois tipos de HPV cobertos pela vacina
guadrivalente. Nao houve nenhum caso em que se detetassem 3 ou 4 tipos de HPV presentes nesta

vacina. Este estudo foi conclusivo: existe uma relagdo estatisticamente significativa entre a
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prevaléncia de infecdo por HPV de alto risco e a idade, sendo os grupos etdrios mais jovens (18-19;

20-24; 25-29 e 30-39 anos) os mais afetados (Pista et al, 2011).

Os resultados de um estudo clinico que pretendia avaliar o perfil e distribuicdo de infecdo por HPV
numa populacdo de adolescentes e mulheres universitdrias da regidao norte de Portugal foram
publicados em 2011. Este estudo concluiu que numa amostra de 277 mulheres com uma média de
idades de 17 anos foram identificados 46 resultados positivos a infe¢do por HPV. Cerca de 15% das
mulheres infetadas iniciou a sua atividade sexual com idade igual ou superior a 16 anos e 29%
mantém relagdes sexuais com 2 ou mais companheiros. A maioria (n=154) ndo esta vacinada, das
quais 34 ja estavam infetadas. De entre as vacinadas (n=97) apenas 9 estavam infetadas. Os
investigadores concluiram também que a infecdo por HPV era mais frequente nas estudantes
universitarias (24%) comparativamente com nado-universitarias (12,8%). Contudo a prevaléncia de
infecdo por HPV de alto risco era superior nas ndo universitdrias. Neste estudo foram detetados 19
tipos de HPV: seis de HPV-HR, nomeadamente HPV 16, 18, 31, 45, 56 e 58, dois de possivel ou
provavel risco, entre eles HPV 53 e HPV 66, quatro de HPV-LR, HPV 6, 54, 61 e 89 e sete tipos de HPV
de risco indeterminado, HPV 30, 32, 71, 84, 86, 87 e 97. De referir que os HPV mais frequentemente
encontrados foram os de alto risco, sendo que o HPV 31 foi encontrado em 15,2% dos casos,

seguindo-se o HPV 16 (13,0%), o HPV 53 e o HPV 61 (9,7%) (Medeiros; et al, 2011).

Epidemiologia do Cancro do Colo do ttero

Estd hoje mais do que estabelecida a relagdo causal entre a persisténcia de infe¢do por HPV e o
aparecimento de CCU. O HPV é responsdvel por 99,7% dos casos de CCU em todo o mundo dos quais
mais de 70% sdo atribuidos aos HPV 16 e 18 (WHO/ICO, 2010). Tal como referido anteriormente, a
infecdo por HPV é igualmente responsavel por outros tipos de cancro anogenital, nomeadamente do
anus, vulva, vagina e pénis. S6 em 2011 nos Estados Unidos surgiram 15000 novos casos de cancro

em mulheres, 7000 nos homens resultado de infecdo por HPV pelos tipos 16 e 18 (Brady; et al, 2012).

Segundo um estudo retrospetivo mundial acerca da distribuicdo dos gendtipos de HPV em doentes
com CCU verificou-se que em 2364 mulheres europeias com CCU, 2058 apresentavam positividade
para o HPV. Os 8 tipos de HPV mais comuns observados nas mulheres europeias com CCU foram:
HPV-16, HPV-18, HPV-31, HPV-33, HPV-35, HPV-45, HPV-52 e HPV-58. Os tipos de HPV de alto risco
presentes na maioria das mulheres com CCU foram o HPV-16, HPV-18, HPV-31, HPV-33 e HPV-45. O
mesmo estudo revelou que em 2058 mulheres com CCU, 1348 apresentavam infe¢do por HPV-16. Os
tipos de HPV-16, HPV-18 e HPV-45 foram de facto os mais comuns, em cada grupo histoldgico

(carcinoma das células escamosas; adenocarcinoma, adenocarcinoma das células escamosas). No
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gue respeita aos HPV de baixo risco foram ocasionalmente identificados em infecGes isoladas, sendo
os mais frequentes (cerca de 90%) os HPV 6 e 11. A maioria das infe¢des foi resultado de um tipo de

HPV isolado (cerca de 93%) (Sanjose; et al, 2010).

Em comparacdo com mulheres adultas, as adolescentes apresentam um baixo risco de
desenvolvimento de CCU. Por outro lado estdo mais suscetiveis ao desenvolvimento de ASC-US e LSIL
na sequéncia da infecao por HPV (Clements; et al, 2010). Portanto, as lesdes CIN 1 s3o de facto mais
frequentes nas adolescentes tendo contudo uma elevada taxa de regressdao sobretudo nos dois
primeiros anos apds tracado o diagndstico. As lesdes CIN 2 ocorrem igualmente na populagdo
adolescente, contudo sdo geralmente regressivas. Nestes casos deverda manter-se a vigilancia
periddica (SPG, 2011). Estudos cientificos continuam a apontar baixos niveis de CIN 3 em

adolescentes e mulheres jovens mesmo com resultados citoldgicos anormais (Clements; et al, 2010).

S3o cerca de 4,64 milhdes as mulheres com idades entre os 15 e os 45 anos em risco de
desenvolvimento de CCU. Tal como ja foi referido, dados estatisticos revelam que em Portugal
anualmente sdo diagnosticadas 949 mulheres com CCU das quais 346 morrem pela doenca. Em
Portugal o CCU encontra-se em quarto lugar na lista das neoplasias mais frequentes, e em segundo
lugar nas mulheres entre os 15 e os 44 anos. No sul da Europa, onde Portugal se inclui, estima-se que

9,2% das mulheres irdo desenvolver CCU em algum momento das suas vidas (WHO/ICO, 2010).

Breast

Colorectum

Zerdx uter

Stomach

Corpus uteri
Mon-Hodgkin lymphoma
Thyroid

Lung

Melanoma of skin
Erain, nervous system
Chvary

Leukaemia

EBladder
Fancreas
M Incidence
Kidney M hortality
0 20 40 &0 20

ASR (W) rate per 100,000

FIGURA 6 — Taxas de Incidéncia e Mortalidade por cancro nas mulheres. Fonte: WHO-GLOBOCAN, 2008
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De facto, a persisténcia de elevadas taxas de incidéncia e mortalidade por CCU na vida das mulheres
sdo sugestivas de programas de rastreio mal implementados que deveriam funcionar como
moderadores da progressdo da doenca o mais precocemente possivel e em idades mais jovens.
Segundo a mesma fonte e de acordo com dados da OMS de 2006 dada a existéncia de desigualdades
no acesso aos servicos de salde e na adesdo as medidas preventivas sdao detetadas assimetrias nas
taxas de incidéncia de CCU, que podem variar entre os 8 e os 29,9 por cada 100000 habitantes

(Ventura; et al, 2008).

2.1.11 Prevencao

A reducdo da incidéncia da infecdo por HPV e consequentemente do CCU, sé serd possivel através da
adocgdo de medidas efetivas de prevencdo primaria e secundaria. Sdo consideradas como medidas de
prevencdo primdria da infecdo por HPV, todas as medidas que possam ser adotadas antes de o
processo patogénico/infecioso se iniciar, tais como: informagdo/formacdo e sensibilizacdo das
populacdes para os fatores de risco e medidas preventivas; vacinagdo contra o HPV integrada no
Plano Nacional de Vacinagao (PNV) em que, tal como o mesmo o preconiza, deverd ser administrada
de forma universal e gratuita; recomendac¢do da vacina¢do contra o HPV a populagao ndo abrangida

pelo PNV (Denny; et al, 2006; SPG, 2011).

Tal como referido anteriormente a infecdo por HPV afeta as células da camada basal através de
microabrasdo do epitélio. A abstinéncia sexual, a circuncisdo e a utilizacdo do preservativo, em
diversos estudos, constitui um fator de protec¢do/barreira reduzindo o risco de infe¢do no homem e
parceiras(os) (WHO/IARC,2007; Brady; et al, 2012). Contudo a utilizacdo do preservativo, dado que
nao protege os genitais externos, que também podem apresentar células infetadas, ndo confere uma

protecdo total, ja que a transmissdo do HPV da-se pele com pele (Brady; et al, 2012).

A finalidade de um programa de rastreio ndo se esgota no diagndstico e/ou resultado mas sim na
educacdo da populagdo para a prevencao da doenca e persuasdao da mesma para a adesdo ao
rastreio. Para que um programa de rastreio seja de facto aceitavel, acessivel e efetivo é
imprescindivel compreender o contexto sociocultural das populagdes antes da sua implementacgdo
(Garland; et al, 2006). Os fatores socioculturais vao influenciar diretamente o comportamento das
populacdes e desta forma a sua recetividade ao rastreio e a forma como encaram o resultado. A
chave para o desenvolvimento de uma intervencdo efetiva assenta igualmente na avaliagdo da
percec¢do do risco e dos niveis de conhecimento das popula¢des acerca da infecdo por HPV e CCU. A
compreensdo das suas atitudes perante situagdes de risco, a sua aceitacdo perante um método de

“diagndstico” ou de qualquer programa no ambito da salde reprodutiva ou das infe¢des
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sexualmente transmissiveis vdo permitir uma adequacdo dos servicos e dos meios de informagdo. Em
alguns paises os fatores socioculturais tém sido problematicos na adesdo ao estudo citoldgico, sendo
muito provavel que essa problematica se mantenha na adesdo ao teste de HPV (Maloy; et al, 2000;

Garland; et al, 2006).

Como tal, a prevencdo da infecdo por HPV e consequente controlo do CCU deve passar por
estratégias integradas que favorecam as a¢Oes de prevencdo primaria, nomeadamente programas de
educacdo para saude sexual e reprodutiva e a vacinacdo, a¢cdes de prevengdo secunddaria como por
exemplo o rastreio, ndo esquecendo a prevencdo terciaria, que garante a continuidade dos cuidados

e 0 acesso aos servicos de saude (Ventura; et al, 2008).

Pretender-se-ia com os rastreios aplicados a populagdo saudavel, diminuir a incidéncia e a
mortalidade, com base numa metodologia organizada e centralizada, de base populacional com
mecanismos rigorosos de controlo e garantia de qualidade. Devem igualmente estar previstos o
diagndstico complementar e tratamentos imediatos assim como andlises de custo-beneficio pré e
pds-intervengdo, partindo do principio de que a execug¢ao dos programas de rastreio possibilitam

uma intervencdo na histdria natural da doencga (PON, 2001-2005).

A vacinagao

De acordo com a EUROGIN 2008 nunca, na histéria da vacinagao, a recomendacdo e a introducdo de
uma vacina no PNV se mostrou tdo rapida como aconteceu no caso da vacina contra o HPV. Nao
obstante, é uma vacina cuja introduc¢do nos programas de imuniza¢ao de varios paises desenvolvidos
apresenta alguns desafios, em particular por ser mais dispendiosa do que qualquer outra vacina, por
ter como populagdo-alvo jovens adolescentes e por ter como objetivo a prevencao indireta de um

cancro para o qual ja existe uma estratégia de prevengdo secundaria eficaz (Franceschi; et al, 2008).

Até ao final do ano de 2007 foram autorizadas para comercializacdo na Unido Europeia duas vacinas
contra o HPV, sendo que no final do mesmo ano cerca de sete paises da UE ja tinham integrado a
vacina nos respetivos programas de imunizacdo nacional (Austria, Bélgica, Franca, Alemanha, ltalia,

Espanha e Reino Unido) (Franceschi; et al, 2008).

No final de 2009 mais dez paises aderiram a vacina¢do contra o HPV (Dinamarca, Grécia, Irlanda,
Luxemburgo, Noruega, Roménia, Eslovénia, Suécia, Letdnia e Holanda). Mesmo em alguns paises fora
da Europa como por exemplo Austrdlia, EUA e Canad3, a vacina foi rapidamente implementada. A
grande maioria escolheu os 12 anos como a idade ideal para o inicio do esquema de vacinagao,

sendo que outros escolheram uma idade compreendida entre os 11 e os 18 anos. As idades de
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repescagem também foram diferentes nos diversos paises oscilando entre os 16 e os 26 anos

(Franceschi; et al, 2008).

Em Portugal a vacinacdo contra o HPV (vacina quadrivalente-Gardasil®) foi introduzida no PNV em
2008 para a coorte de raparigas a completar os 13 anos de idade no respetivo ano. Em 2009 foi
iniciada uma campanha de vacinagao, com duragdo de trés anos para a repescagem das jovens de 17
anos. A cobertura vacinal (por coorte e numero de dose) das jovens de ambos os grupos foi avaliada
em 2011 alcancando resultados satisfatdrios. Verificou-se em todas as idades uma diminui¢cdo na
adesdo a vacina¢do aquando da administracdo das terceiras doses, ou seja verificou-se um

incumprimento dos esquemas iniciados (Figura 7) (Portugal.MS.DGS, Margo 2012; PNV, 2012).
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FIGURA 7 — Vacina HPV. Cobertura Vacinal por coorte e nimero de dose. Avaliagdo 2011. Fonte: DGS, Margo 2012).

A associacdo entre os programas de rastreio e as campanhas de imuniza¢do tém vindo a demonstrar,
em diversos estudos, um elevado potencial no que respeita a diminuicdo das taxas de incidéncia de
uma determinada doencga. A vacinacdo contra o HPV por si sé revela-se insuficiente (WHO, 2010).
Segundo Franceschi (EUROGIN 2008), admitindo uma cobertura vacinal contra os HPV 16 e 18 de
85% de um determinado grupo de mulheres em que apenas 10% efetuaram o rastreio, obtemos uma
percentagem de CCU evitavel de 67%, correspondente aos casos de CCU associados aos gendtipos
em questdo (Franceschi; et al, 2008). De facto, os resultados futuros no que respeita a prevencgdo
efetiva da infegdo por HPV e CCU incluem inevitavelmente a combinagdo entre a vacinagdo em idade

precoce e a continuagdo do rastreio organizado periddico (Bosch; et al, 2006).

A vacinagdo nao confere protec¢do contra todos os tipos de HPV e, como tal, ndo previne todos os

casos de CCU e de cancros anogenitais (DGS, Cl N4, 2007). Contudo, a vacinacdo contra a infegdo
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por HPV constitui um marco importante, tendo sido a sua aplicacdo por rotina aconselhada pela OMS
a todos os paises em que a prevencdo do CCU e/ou outro tipo de doencgas associadas ao HPV
constitui uma prioridade na Saude Publica (Franceschi; et al, 2008). A vacinagdo contra o HPV tem
portanto resultado em significativos beneficios na salde publica e ganhos em saude (Schiffman et al,

2011).

As vacinas

A associagdo entre a infe¢do por HPV e cerca de 100% dos casos de tumor maligno associado a um
virus e a taxa de morbilidade e mortalidade associadas levou ao desenvolvimento de duas vacinas.
Segundo a Comissdo Técnica de Vacinacdo da DGS é dificil comparar, no que respeita a eficacia e
imunidades conferidas, as duas vacinas disponibilizadas no mercado, dado que aquando do seu
desenvolvimento estas vacinas tiveram objetivos e metodologias de estudo distintas (Ventura; et al,

2008; Romanowski, 2011)

Em Junho de 2006 foi aprovada, pela Food and Drug Administration (FDA) a vacina quadrivalente dos
Laboratérios SanofiPasteurMSD (Gardasil®) contra os HPV 6 e 11, 16 e 18, principais gendtipos
responsaveis pelo desenvolvimento dos condilomas acuminados (verrugas genitais) e pelos cancros
do colo do utero, da vulva e da vagina, respetivamente. Posteriormente o Advisory Committee on
Imunnization Practices (ACIP) do Center of Disease Control (CDC) recomendou um esquema vacinal
constituido por trés doses. Esta vacina foi licenciada em Portugal em dezembro de 2006, ficando
disponivel para venda em farmacias mediante prescricio médica. Foi oficialmente introduzida no
PNV em 20 de Margo de 2008 destinada as jovens de 13 anos, tendo como objetivo “a prevengdo de
infecbes por Virus do Papiloma Humano e a diminui¢do, a longo prazo, da incidéncia do cancro do
colo do utero” (Portugal.MS.DGS, CN n222, 2008). Atualmente esta vacina é recomendada a raparigas
e mulheres entre os 9 e os 45 anos de idade (Castellsagué; et al, 2011) e rapazes entre os 16 e 0s 26
anos de idade (Giuliano; et al, 2011; AHRP, 2010). Foi permitida a sua administracdo ao género
masculino em 2010, ano em que a FDA dos EUA, baseando-se num estudo de eficacia dirigido aos
homens, deu novas indicagdes no ambito da prevencdo do cancro anal em ambos os sexos. Uma
continuacdo desse mesmo estudo, tendo como populagdo-alvo jovens do sexo masculino com alto
risco de infecdo por HPV, nomeadamente homens que tém relagdes sexuais com outros homens, a
vacina demonstrou eficacia na prevencdo de lesdes pré-cancerosas do anus. Estes estudos
contribuiram para a recomendagdo atual da administracdo da vacina quadrivalente aos jovens do
sexo masculino entre os 16 e os 26 anos de idade cuja eficacia foi efectivamente demonstrada para a

prevencdo de verrugas genitais causadas pelos tipos cobertos pela vacina (6 e 11) (Giuliano; et al,
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2011). Nao foram ainda desenvolvidos estudos de protecdo pela vacina quadrivalente no ambito dos

cancros da orofaringe ou papilomatose respiratdria recorrente (Brady; et al, 2012).

Em Outubro de 2009 foi licenciada pela FDA a vacina bivalente (Cervarix®) dos laboratdrios
GlaxoSmithKline contra os HPV 16 e 18, responsaveis por cerca de 75% dos casos de CCU. Esta vacina
estd indicada a raparigas e mulheres entre os 15 e os 25 anos de idade, podendo ser administrada a

partir dos 9 anos de idade (Portugal.MS.DGS, Cl N24, 2007; Ventura; et al, 2008).

Ambas sdo vacinas profildticas e ndo infeciosas, ou seja, induzem a produgdo de anticorpos
neutralizantes contra os HPV incluidos nas vacinas e deverdo ser administradas preferencialmente
antes do inicio da atividade sexual (Ventura; et al, 2008). S3o constituidas por virus like particles ou
seja particulas semelhantes aos virus, sendo produzidas por tecnologia de DNA recombinante. Em
mulheres sexualmente ativas entre os 16 e os 26 anos de idade, estudos demonstraram que a
vacinagdo previne infe¢des por HPV nomeadamente infecGes persistentes, lesdes pré-cancerosas do

colo do utero, vulva e vagina, verrugas genitais e CCU (Brady; et al, 2012; Ventura; et al, 2008).

Varios estudos que pretendiam investigar a imunidade e eficacia das vacinas contra o HPV a longo
prazo, através da andlise do nivel de anticorpos neutralizantes dos HPV 16 e 18, concluiram que a
vacina bivalente garantia uma imunidade de 8,4 anos e a vacina quadrivalente garantia imunidade
por cerca de 5 anos. De acordo com Schiffman et al (2011), baseando-se nos recentes e promissores
estudos de coorte de populagGes vacinadas, mesmo sem a aplicagao de reforgos a vacina¢do primaria
contra os HPV 16 e 18 podera garantir protecao durante 10 a 15 anos, refletindo-se nos picos de
incidéncia da infe¢do, levando a uma forte reducdo na incidéncia de lesGes pré-cancerosas e
proporcionalmente uma redug¢dao do cancro (Schiffman et al, 2011). Contudo, imunidade a longo
prazo ndo é garantia do sucesso de uma vacina na medida em que geralmente o periodo de laténcia
entre a infecdo por HPV e o cancro, é longo. Como tal uma estratégia de vacinacdo em idades mais
avancadas é de considerar. Constitui uma prioridade em saude publica garantir a seguranca das
vacinas a longo prazo, assim como a sua administracdo durante a gravidez e aleitamento (Schiffman

etal, 2011).

Um estudo efetuado pela ENSP (Escola Nacional de Saude Publica) em Outubro de 2007, a pedido
dos Laboratdrios GlaxoSmithKline, cujo objetivo seria desenvolver um modelo para avaliagdo dos
efeitos econdmicos da vacina bivalente Cervarix®, concluiu, através da analise da sensibilidade, que a
vacinac¢do contra o HPV quando administrada aos 12 anos evita em 91,7% os casos de CCU e 91,8%

de mortes por CCU (Figura 8) (Pereira et al, 2007).
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FIGURA 8 - Efeito da idade de vacinagio na prevengdo de casos de CCU (CC=CCU=Cancro do Colo do Utero).
Fonte: Pereira et al, 2007).

De referir que ambas as vacinas comercializadas tém vindo a demonstrar elevada eficacia e
excelentes beneficios para a Saude Publica. A escolha por uma ou outra das vacinas disponiveis no
mercado passa muito por aspetos comerciais sendo pouco significativa no ambito da Saude Publica

(Schiffman et al, 2011).

De acordo com Hinman (1999) diversos estudos de avaliagdo econdémica das vacinas tém
demonstrado ao longo dos anos que a imunizagdo da populagdo constitui um excelente investimento
(Hinman, 1999; Pereira; et al, 2007; Ventura; et al, 2008). Contudo, o custo de qualquer das vacinas
contra o HPV tem vindo a representar o maior obstdculo para a sua implementag¢do nos restantes
paises, existindo uma evidente correlagdo entre a conjuntura socioecondmica dos paises e a
implementacdo de programas de imuniza¢do organizados. Os custos de um programa de imuniza¢do
incluem ndo sé as vacinas como também a sua administragdo, os custos associados a possiveis
efeitos adversos e os custos de eventuais programas de educacdo da populagdo (Hinman, 1999). A
maioria dos paises que iniciou a vacinagdo contra o HPV no ambito de um programa de imunizacdo
apresenta um indice de desenvolvimento humano (IDH) igual ou superior a 0.9. Nos paises com baixo
IDH a auséncia de um programa de imuniza¢do nacional reflete-se nos elevados indices de
mortalidade por CCU. Mesmo na Europa a vacinagdo contra o HPV ndo esta a chegar a todas as
mulheres que beneficiariam com a vacina e como tal ndo estd a ter o devido impacto na reducdo de

mortes por CCU. A Unido Europeia, enquanto drgao principal, exerce pouca influéncia nas decisdes
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do setor da saude dos seus Estados Membros, em particular no que respeita aos programas de

vacinagdo, que sao da exclusiva competéncia das autoridades nacionais (Franceschi; et al, 2008).

2.2 Literacia em Saude

Literacia em saude é definida pela OMS como o conjunto de “competéncias cognitivas e sociais e a
capacidade dos individuos para ganharem acesso, a compreenderem e a usarem a informagdo de
formas que promovam e mantenham boa saude. Literacia em saude permite que os individuos
utilizem de forma efetiva a informag¢do que dispéem sendo um fator determinante no
empoderamento do individuo.” (WHO, 2009) A literacia em salde capacita o individuo para a toma
de decisdoes fundamentadas relativas a sua saude, ndo s6 em periodos criticos da sua vida como
também no seu dia-a-dia. O individuo esta mais consciente dos determinantes da sua salde em casa,
na comunidade, no local de trabalho, na utilizacdo do sistema de saude e também no contexto
politico. As pessoas tém maior controlo sobre a sua saude, maior capacidade para procurar,
compreender e assimilar informagdo e para assumir responsabilidades sobre a sua prdépria conduta
(Portugal.MS.INSA). Assim a literacia em salde é assumida no novo Plano Nacional de Saude 2012-

2016 (PNS 2012-2016) como um determinante da saude (Portugal.MS.DGS, 2012).

Um projeto denominado “Saude que Conta” desenvolvido em Portugal por um grupo de peritos em
diversas dreas resultou da iniciativa de investigacao nacional, no ambito da capacita¢do do cidadao.
Este projeto, da responsabilidade da ENSP e dedicado a literacia em saude dos portugueses,
identificou a baixa literacia em salide como um fator influenciador dos niveis de saude da populacdo,
da utilizagcdo dos servigos de saude e dos gastos desnecessarios nos mesmos. O estudo concluiu
igualmente que baixos niveis de literacia em saldde garantem ao individuo uma maior suscetibilidade
na ado¢do de comportamentos de risco, resultando dai uma pior condicdo de saude e
consequentemente uma maior taxa de morbilidade em doencas como a Diabetes, Hipertensao,
Obesidade e Doencgas Sexualmente Transmissiveis. O baixo nivel de literacia em salude é apontado
como responsavel por uma ineficiente utilizacdo dos servicos de saude, uma utilizacdo inadequada
dos recursos nomeadamente no que respeita aos cuidados preventivos (como por exemplo rastreios)

e uma menor taxa de vacina¢do da populagdo (Sakellarides; Sorensen et al, 2012).

Ao falarmos de literacia em saude falamos na aquisicdo de competéncias basicas em salde, em que o
individuo adota comportamentos protetores da salde e de prevencdao da doenga, competéncias
enquanto doente, competéncias enquanto consumidor e competéncias enquanto cidad3do

(Sakellarides; Sorensen et al, 2012).
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Segundo a Dire¢do Geral de Educacdo “Educar para a saude consiste em dotar as criangas e os jovens
de conhecimentos, atitudes e valores que os ajudem a fazer op¢des e a tomar decisbes adequadas a
sua saude e ao seu bem estar fisico, social e mental, bem como a satde dos que os rodeiam. A
auséncia de informacdo incapacita e/ou dificulta a tomada de decisdo.” Em educagdo para a salde
pretende-se promover altera¢des positivas nos comportamentos de saude, ou seja capacitar e

reforcar o comportamento voluntario para a promocdo da salide do individuo e comunidade.

A literacia em saude baseia-se na interagdo das aptiddes dos individuos, adquiridas através da
educacdo para a saude e os respetivos contextos de saude, o sistema de saude, o sistema de
educacao e os fatores sociais e culturais em casa, no trabalho, na escola e comunidade. Deste modo
um bom nivel de literacia em saude dependeria dos varios setores. Vai além de um conceito mais
estreito de educa¢do em saude na medida em que tem em conta os fatores ambientais, sociais e
culturais em que o individuo estd inserido, capacitando-o para uma maior consciéncia dos
determinantes da saude. Estes conceitos tornam-se importantes por exemplo quando nos referimos
a promoc¢do da saude sexual e reprodutiva na mulher. A simples transmissdao de informacgdo é
insuficiente para a obtencdo de conhecimento, assim como o conhecimento é insuficiente para um
bom nivel de literacia em saude, ja que a literacia pressupde a utilizacdo inteligente desse mesmo

conhecimento.

2.2.1 Conhecimentos, atitudes e comportamentos nos jovens

O Health Behaviour in School aged Children (HBSC) foi um estudo internacional desenvolvido pela
OMS que pretendia criar uma alianca entre grupos de pesquisadores de diversos paises do mundo
com o objetivo de fazer um levantamento dos determinantes sociais de salde e bem-estar, ambiente
social e comportamentos em salde na populagdo jovem. Este estudo faz uma recolha de dados a
cada quatro anos. Teve a sua raiz em 1982 quando investigadores de Inglaterra, Finlandia e Noruega
acordaram desenvolver um protocolo de pesquisa cuja populagdo eram os jovens em idade escolar.
No ano seguinte a OMS adotou este modelo criando o HBSC Study. Atualmente o HBSC inclui 43

paises e regiées em toda a Europa e América do Norte (Currie; et al, 2010).

Os investigadores envolvidos neste estudo, peritos nas diversas dareas tais como medicina,
epidemiologia, biologia humana, pediatria, pedagogia, psicologia, saude publica, sociologia e politica,
formulam as questdes de pesquisa, decidem os métodos a adotar e por fim trabalham em equipa na

anadlise dos dados e na publicacdo dos resultados (Currie; et al, 2010).

Os comportamentos e atitudes adotados na adolescéncia perduram geralmente até a idade adulta

exercendo influéncia no dmbito da salde mental, no desenvolvimento de problemas de saude,
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consumo de tabaco, consumo de alcool, habitos alimentares e atividade fisica. O HBSC pretende
estudar a populacdao jovem no seu contexto social e familiar com o objetivo de compreender, do
ponto de vista individual e coletivo, de que forma estes fatores influenciam os comportamentos e a
saude dos adolescentes. Esta investigacdo pretende, através de um questionario, recolher
informacdo de diversas areas tais como as rela¢gdes dos adolescentes com os seus familiares e pares,
a sua percegao do risco no desenvolvimento de problemas de saude e os seus conhecimentos,

comportamentos e atitudes no ambito da saude sexual e reprodutiva (Currie; et al, 2010).

“(...) A acg¢do promotora de satde deve comegar logo nos primeiros anos de escola (...)”. Foi com base
nesta premissa que o estudo HBSC arrancou em Portugal pela equipa do Aventura Social da
Faculdade de Motricidade Humana e Centro da Maléria e Doencas Tropicais desde 1998. Pretende
estudar igualmente os estilos de vida dos adolescentes dos 62, 82 e 102 anos de escolaridade, com
uma idade média de 14 anos de ambos 0s sexos, 0s seus comportamentos, e problemas nos varios
“cendrios” da vida (Matos; et al, 2006). No estudo HBSC de 2009/2010 a amostra portuguesa foi
constituida por 52,3% de raparigas e 47,7% de rapazes revelando que as raparigas apresentam mais
facilidade na adogdo inconsciente de atitudes e padrdoes de comportamento que copiam de outras
pessoas ou da sociedade, ou seja uma maior internalizacdo, j& os rapazes apresentam mais
comportamentos de externaliza¢do, tendendo a fugir aos padrdes adotados pela sociedade em geral.
Este estudo revelou que os adolescentes mais velhos (102ano) apresentam mais comportamentos de
risco e menos comportamentos de prote¢do, como por exemplo uma boa comunicagdo com os pais.
Verificou-se um pico de risco nos alunos do 82ano no que respeita aos comportamentos associados a
saude. No que respeita ao uso do preservativo 82,5% dos jovens portugueses afirmam utilizar.
Contudo apesar de uma maior utilizacdo de preservativo e de uma maior facilidade dos jovens em
comunicar com os pais e/ou professores, os jovens demonstram menos conhecimentos nesta

matéria (Currie; et al, 2010).

Este mesmo estudo estendeu-se a populacdo jovem universitaria no que respeita aos temas no
ambito da saude sexual e reprodutiva. Dos cerca de 3278 jovens entre os 18 e os 35 anos (30% do
sexo masculino) 83,3% iniciaram a sua atividade sexual aos 16 anos e 95,8% utilizou preservativo na
sua primeira relacdo sexual. As jovens mulheres apresentam uma maior preocupacao preventiva face
aos riscos associados a sexualidade enquanto os homens apresentam uma maior aceitacdo do risco.
No que respeita a comportamentos seguros ou de risco na utilizacdo dos métodos contracetivos
nomeadamente o contracetivo hormonal e o preservativo, as mulheres apresentam melhores

conhecimentos (Currie; et al, 2010).
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Este estudo revelou-se muito importante na determinacao dos conhecimentos, comportamentos e
atitudes dos jovens face a sua prdpria saude, tendo em conta o contexto social e familiar em que
estdo inseridos. Qualquer estratégia de educacdo/intervencdo junto de uma populacio deve
depender do conhecimento prévio das necessidades da mesma, sendo fundamental conhecer os
contextos sociais e familiares e acompanhar a mudanga. O sistema de saude deve igualmente
moldar-se as necessidades manifestadas pelos jovens, procurando desta forma criar adultos com um

bom nivel de literacia em saude.

2.2.2 Conhecimentos acerca do HPV

Um estudo realizado em 2006 na Australia com mulheres entre os 18 e os 30 anos demonstrou que
grande parte nao conhecia os fatores de risco associados a infecao por HPV ou seja ndo reconheciam
as potenciais complicagdes a longo prazo, demonstrando, no entanto, bom conhecimento relativo a
necessidade de realizacdo da citologia e do significado de um resultado anormal. No mesmo ano foi
realizado um inquérito por telefone a cerca de 1100 mulheres entre os 18 e os 61 anos com o
objetivo de investigar o conhecimento acerca do CCU, citologia e vacina¢do. 51% sabia da existéncia
do HPV, sendo que a maior parte referiu os media como a fonte desse conhecimento. O nivel de
conhecimento geral destas mulheres foi elevado revelando elevada confianca nos profissionais de
saude, tendo portanto resultados sugestivos da importancia do papel destes profissionais no

desenvolvimento de programas de educacdo e promog¢ao da saude (Garland; et al, 2006).

Apesar dos estudos mais recentes revelarem bons niveis de conhecimento relativo a infe¢ao por HPV
as mulheres necessitam de mais informacdo acerca da infecdao genital por HPV nomeadamente sobre
as formas de transmissdao, métodos de prevencdo e detecdo, probabilidade de progressdo para
cancro com ou sem tratamento, infeciosidade dos parceiros, entre outros. Estd igualmente pouco
clarificada a distin¢do entre HPV de alto e baixo risco. O papel dos media assume novamente elevada
importancia na medida em que cerca de 90% das comunicacdes dos media ndo faz qualquer
distincdo entre os tipos de HPV que causam as verrugas genitais, os tipos de HPV que poderdo causar

cancro e os tipos de HPV incluidos nas vacinas (Garland; et al, 2006; Pitts et al, 2010).
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3 QUESTAO DE INVESTIGACAO

A questdo de investigacdo é o ponto de partida de um projeto. Contudo ndo é por si sé suficiente
para o concretizar. E necessario, através da pesquisa de trabalhos cientificos de mérito, averiguar se
a questdo ja foi respondida e em que contextos. A questdo de investigacdo devera ser reformulada e
aperfeicoada consoante o que ja foi investigado e afirmado, as publicagGes existentes e de acordo
com os modelos e teorias de que dispomos. E necessario garantir que o acesso a amostra e ao
contexto da investigacdo é, em termos burocraticos, facilitado e se a recolha de dados é viavel,
mantendo a qualidade interna e externa do desenho da investigacdo ou seja garantir a
operacionalizacdo das variaveis, as condi¢Ges adequadas para a recolha de dados e respeitando os
prazos pré-definidos. Definida a questdo de investigacdo é pertinente averiguar se a investigacdo nao

viola aspetos éticos basicos e se as autorizacGes para a implementacdo das mesmas sdo viaveis

(Ribeiro, 2010).

A questdo de investigacdo do presente trabalho de projeto surgiu empiricamente no exercicio da
profissdo de enfermagem (Servico de vacinacdo dos Servicos de Assisténcia Médico-Social do
Sindicato dos Bancarios do Sul e llhas - SAMS-SBSI) onde é frequente lidar com raparigas e rapazes de
diversas faixas etdrias que se dirigem ao servico para a administracdo da vacina contra o HPV.
Fazendo parte da profissdo de enfermagem o ensino ao utente com vista a sua independéncia e
autocuidado, aquando da vacinag¢do contra o HPV é prestada informacdo as jovens acerca da infe¢do
por HPV, sendo assegurado que a jovem é esclarecida em relagdo a cobertura vacinal e as medidas
preventivas da infecdo por HPV. Sao igualmente esclarecidas todas as questdes que a jovem colocar.
As lacunas de informacgdo/formacdo das jovens foram evidentes e apds alguma pesquisa do estado

da arte surgiu a questao de investigacao:

Que conhecimentos tém as jovens entre os 15 e os 19 anos, relativamente a infe¢ao por HPV?
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4 OBIJETIVOS

4.1 Objetivo Geral

Determinar/Avaliar o nivel de conhecimentos de jovens do género feminino relativamente a infe¢do
por HPV.

4.2 Objetivos Especificos

1. Avaliar o conhecimento geral das jovens acerca do HPV;

2. Caracterizar o conhecimento no que respeita as formas de transmissdo do HPV na regido
genital;

3. Caracterizar o conhecimento no que respeita as manifestac¢des clinicas da infe¢do genital por
HPV;

4, Caracterizar o conhecimento acerca da prevencao da infe¢do genital por HPV;

5. Avaliar o conhecimento acerca da relagdo entre HPV e CCU;

6. Verificar a existéncia de necessidades de formagdo na popula¢cdo em estudo;
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5 METODOLOGIA DE INVESTIGAGAO

A investigacdo cientifica € um processo que permite solucionar problemas ligados ao conhecimento
dos fenémenos reais. E um método particular de aquisicio de conhecimentos, um processo
ordenado e sistematico de encontrar respostas, para questdes que necessitam de uma investigagao.
A investigacdo permite descrever, explicar e predizer factos, acontecimentos ou fendmenos. Esta
intimamente ligada a teoria, dado que esta é parte integrante do seu desenvolvimento, quer seja

para a produzir, quer seja para a verificar.

Por sua vez, a teoria potencia a compreensdo dos fendmenos estudados pela investigacdo e esta
nova compreensdo conduz a andlise de outros problemas. Esta interligacdo entre a teoria e a

investigacdo suporta todo o processo cientifico.

Desta forma, a investigacdo cientifica € em primeiro lugar um processo sistematico, que permite
examinar fendmenos a fim de obter respostas para questdes concretas, que merecem uma
investigacdo. Este processo comporta certas caracteristicas inegaveis, entre as quais ser sistematico e

rigoroso, levando a aquisicdo de novos conhecimentos.

Todas as defini¢cdes de investigacdo deixam entender que esta permite criar novos conhecimentos

quer pelo desenvolvimento da teoria, quer pela verificagdo da mesma.

Desta forma, conforme a abordagem de investigacdo escolhida, assim adotamos a definicao que
melhor se adapte as nossas preocupacoes e planificaremos um método apropriado para a obtengao

das respostas as nossas questdes (Fortin, 1999).

5.1 Tipo de estudo

De acordo com a questdo de investigacdo colocada, o presente estudo enquadra-se no dominio da
investigacdo quantitativa. Sera um estudo descritivo do tipo observacional e transversal, com

abordagem de analise quantitativa (Ribeiro, 2010).

5.2 Populagdo objeto do estudo

Sendo que a populacdo alvo é constituida por todos os elementos que satisfazem os critérios de

selecdo pré-definidos e para os quais o investigador faz generalizagGes, a populacdo alvo deste
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estudo sdo todas as jovens do género feminino entre os 15 e os 19 anos de Portugal, distrito de

Lisboa (Ribeiro, 2010).

5.3 Amostra

Pela impossibilidade de estudar todas as jovens com as condicdes acima descritas e de forma a
garantir que a amostra é representativa da populacdo objeto de estudo, sera definido um nimero
representativo de escolas do distrito de Lisboa abrangendo instituicdes de ensino publico e privado,
de meios socioecondmicos e culturais distintos e onde poderemos obter um nimero de participantes

adequado a esta investigacao.

A amostra devera ser caracterizada de acordo com o ano letivo e o curso escolhido, conforme
representado na tabela 1, e de acordo com a idade e o ano letivo que frequentam (tabela 2). Estes
dados permitem conhecer melhor a amostra e aferir a sua representatividade em relagdo a
populacdo do ensino secundario, com idades compreendidas entre os 15 e os 19 anos. Sera portanto

um processo de amostragem aleatério estratificado, sendo os estratos definidos pelos anos e cursos.

TABELA 2 - Caracteriza¢ao da amostra de acordo com os diferentes cursos e anos letivos.

Curso Ano letivo

102 Ano 112 Ano 12°Ano Total
Ciéncias e Tecnologias
Ciéncias Socioeconémicas
Linguas e Humanidades
Artes Visuais

Profissionais

Total

TABELA 3 - Caracterizagao da amostra de acordo com a idade e ano letivo.

Ano letivo Idades
15 16 17 18 19 Total
102 Ano
112 Ano
12°Ano
Total
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Foram definidos como critérios de inclusdo:

e Género feminino;
e |dades compreendidas entre os 15 e os 19 anos;

¢ Alunas inscritas no ensino secundario, dos cursos e anos das escolas selecionadas.

Por questdes de logistica, especialmente condicionadas pelo tempo de elaboracdo do trabalho de
projeto, serd apresentado apenas um estudo piloto que pretende validar toda a metodologia a
aplicar futuramente num estudo de maior escala (desde a recolha de dados, insercdo, andlise e
discussdo). Assim, no estudo piloto, sera utilizada uma amostra de conveniéncia, formada por
sujeitos que sdo facilmente acessiveis e estdo presentes num determinado local, tendo em conta os
objetivos do estudo, a proximidade com o investigador, a autorizacdo dos encarregados de educacao

e a vontade das jovens. Este estudo encontra-se apresentado detalhadamente no capitulo 6.

5.4 Materiais e métodos

Apesar de bem definido o desenho da investigacdo e a inten¢do da aplicacdo futura do mesmo, sera
implementado apenas o estudo piloto (capitulo 6), analisando a viabilidade futura desta investiga¢ado

através dos resultados do mesmo em comparagao com estudos ja efetuados.

Os dados obtidos pelo estudo piloto sdo importantes e ricos em informagdo ndo sé dos participantes
mas também da aplicabilidade do instrumento utilizado (Graga, 2009). Como instrumento de recolha
de dados foi utilizado um questionario (Anexo Ill). A pesquisa de literatura relacionada com a
formulagdo de questionarios e a apreciagao dos mesmos por peritos nas diversas areas revela-se por
vezes insuficiente para garantir a viabilidade do mesmo. Assim, com o estudo piloto (capitulo 6)
pretende-se simular o procedimento de recolha e tratamento dos dados com o objetivo de
reformular/aperfeicoar, eliminar e/ou acrescentar dados no que respeita ao contetdo, a forma e a

sequéncia das questdes colocadas aos participantes.

O questionario foi elaborado como resultado da vasta revisdo bibliografica efetuada, tanto na area
do HPV (incluindo o conhecimento) como em termos metodoldgicos (construgdo de questionarios).
Foi posteriormente analisado em termos de forma e conteldo por diversos peritos em diversas
areas, tendo em conta os objetivos tragados. Este foi um processo informal, iterativo, de consenso,

até obter a aprovacdo de todos os peritos envolvidos.

Peritos envolvidos na apreciagao do questionario:
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Orientadora — Professora Doutora Carla Nunes — Escola Nacional de Saude Publica, Universidade

Nova de Lisboa (ENSP / UNL) — Apreciagdo do questiondrio e adequacgdo das questdes aos objetivos.

Coorientadora — Professora Doutora Angela Pista — Instituto Nacional de Satde Doutor Ricardo Jorge

- Apreciacdo do questionario no ambito tedrico e adequacdo das questdes aos objetivos.

Pedopsiquiatra (Infancia e Adolescéncia) — Doutor Fernando Santos — Servicos de Assisténcia Médico-
Social - Sindicato dos Bancarios do Sul e llhas (SAMS-SBSI); Centro de Apoio ao Desenvolvimento
Infantil (CADIN); Hospital Beatriz Angelo — Adequacdo das questdes no ambito dos aspetos

psicoldgicos e sociais do adolescente.

Professor/Sociélogo (ENSP / UNL) — Professor Doutor Luis Graga - Para aprecia¢do do questionario no

gue respeita ao seu desenho, redacao e aplicacao.

Professor (Ensino Secundario) — Professor Benjamin Moucho — Professor de Economia e Matematicas
Aplicadas — Para apreciacdo empirica e pratica das questdes colocadas, de acordo com a sua

experiéncia na convivéncia profissional com adolescentes.

O questionario (Anexo Ill) é constituido por uma folha de rosto com esclarecimentos sobre os
objetivos do estudo e instrugdes de preenchimento e 2 sec¢des de preenchimento com um total de
19 questdes. A 12 secgdo estard dividida em trés partes: 12 parte (8 questdes) — para avaliacdo do
conhecimento das jovens acerca da infecdo genital por HPV; 22 parte (4 questdes) - para avaliacdo do
conhecimento relativo a vacinagdo contra o HPV e 32 parte (3 questdes) - para a identificacdo de
fontes de informacgdo e necessidades de formacdo/informacdo. A 22 seccdo (4 questdes) sera para a

recolha de dados relativa a algumas caracteristicas individuais das jovens.
Relativamente ao tipo de perguntas o questionario foi organizado da seguinte forma:

= Perguntas de resposta fechada:
e Pergunta Filtro (a.1)
* Perguntas dicotdmicas (a.4; Q.5; Q.7; Q.8; Q.10; Q.12)
e Perguntas de escolha multipla (a.2; a.3; a.4; a.5; a.6; Q.14)
« Perguntas de nivel de informacdo (a.2; a.3; .4; .5; .6; Q.7; Q.8; Q.10; Q.12)
¢ Perguntas de auto-percecao (Q.13;Q.14)
e Perguntas de opinido (a.13; Q.15)
e Perguntas ‘ratoeira’ (a.5;Q.8;Q.11) (cont.)

= Perguntas de caracterizagdo individual (a.9; a.16; a.17; a.18) (Graga, 2009)
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TABELA 4 - Objetivos especificos e questes correspondentes.

OBIJETIVOS

QUESTOES

Objetivo Geral

Objetivo Especifico 1

Objetivo Especifico 2

Objetivo Especifico 3

Objetivo Especifico 4

Objetivo Especifico 5

Objetivo Especifico 6

Conhecimento global

Conhecimento geral
Ja tinhas ouvido falar em HPV? (Q.1)
Formas de transmissao
Quais as formas de transmissdo deste virus? (Q.2)
Os rapazes também podem ter infegdo por HPV? (Q.4)
Os rapazes também podem ser portadores assintomaticos? (Q.5)
Manifestagoes clinicas
De que forma se pode manifestar no meu corpo a infe¢cdo por HPV? (Q.3)
Prevengao

Medidas preventivas:

Como poderiamos prevenir a infecdo por HPV ou seja de que formas

poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter a infecdao? (Q.6)
Vacinacdo:

Considera que a vacina a protege contra(...) (Q.10)

Prevencdo secundaria:

Considera a infegdo genital por HPV curavel? (Q.8)
Importancia dos exames ginecoldgicos de rotina. (Q.12)
Relagdo entre HPV e CCU
Qual a relagdo entre HPV e CCU? (Q.7)
Necessidades de formagao
Considera que a divulgacdao que existe atualmente sobre o HPV é suficiente?
(Q.13)
Sobre a infecdo por HPV o que gostaria de saber mais? (Q.14)
Quais os meios que para si sdo mais adequados para a divulgacdo deste

tema? (Q.15)

Apds ultrapassadas as formalidades no que respeita a autorizagGes das dire¢cdes escolares e dos

encarregados de educacdo, as jovens serdo convidadas a participar, reforcando a ideia de que a

participacdo é absolutamente voluntdria e andnima e que estdo garantidas todas as condi¢Ges de

privacidade e confidencialidade dos dados.
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Critérios de aplicagao:

e Autoriza¢des dos estabelecimentos de ensino;

e Autorizacdo prévia dos encarregados de educagao;

e Aplicacdo a varias turmas do mesmo ano de forma a abranger mais alunos e garantir que a
amostra é representativa (por exemplo darea de Ciéncias e Tecnologias; Ciéncias

Socioecondmicas; Linguas e Humanidades e Artes Visuais);

¢ Selecdo aleatdria de turmas. Os professores serdo contactados pessoalmente, via Email ou por
telefone para que o questiondrio possa ser aplicado em sala de aula durante 10 a 15 minutos

antes do inicio da mesma;

¢ Os objetivos do estudo e o seu ambito deverdo ser clarificados antes de os alunos iniciarem o
preenchimento, assim como deverdo ser garantidos o anonimato e a confidencialidade dos
dados recolhidos, podendo o educando desistir ou recusar o seu preenchimento a qualquer

momento e sem qualquer perjlrio para 0 mesmo;

e O questionario serd distribuido apenas aos alunos do sexo feminino em varias visitas e

diferentes dias;

e Apds o preenchimento o questionario deverad ser colocado pelo educando em envelope

fechado fornecido (Graca, 2009);

e As duvidas colocadas pelas alunas, relativas ao preenchimento do questionario, serdo

esclarecidas a qualquer momento pelo investigador;

e Apds a recolha dos questiondrios preenchidos, sera distribuido um folheto informativo dando

resposta as questdes colocadas (Anexo V).

Andlise e tratamento dos dados

Para o tratamento e andlise estatistica dos resultados foi utilizado o programa informatico SPSS
(Statistical Package for Social Sciences) versdo 20 e o Excel 97-2003. Atendendo a estrutura do
questionario foi construida uma base de dados cujas varidveis de operacionalizacdo estdo no anexo

V.

Os resultados sdo apresentados em numero (n) e percentagem (%) apesar de no estudo piloto

(Capitulo 6) ndo fazerem sentido as percentagens, dada a dimensado da amostra utilizada (perspectiva
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pedagdgica). Relativamente as varidveis quantitativas, tais como idade e idade de inicio da atividade
sexual, sdo apresentadas a média, a moda, a mediana, os valores minimo e maximo e o desvio

padrdo (DP). No que respeita as varidveis qualitativas foram criadas tabelas de frequéncias.

Para as questOes relativas as formas de transmissdo, manifestac¢des clinicas, prevencao e relagiao HPV
e CCU foram criados indicadores de conhecimento. Estes indicadores foram obtidos através da
divisdo entre o numero de respostas corretas e o total de respostas corretas e incorretas, cujo
resultado permitiu determinar, de entre os elementos da amostra que achavam que sabiam a
resposta correta, os que efetivamente sabiam (Anexo VII). Para atingir o objetivo geral deste estudo,
foi criado um indicador global, através da soma de todos os indicadores a dividir pelo niumero total

dos mesmos, cujo resultado refletiu o nivel de conhecimentos acerca da infe¢ao genital por HPV.

Para verificar se existia relagdo entre as varidveis quantitativas, nomeadamente idades e indicadores
de conhecimento, foram utilizados os testes de correlagdo de Pearson ou Spearman, consoante a
normalidade das mesmas (aferida através do teste de Kolmogorov-Smirnov Z). Para verificar se
existia relacdo entre as varidveis qualitativas, ou seja comparagdes entre frequéncias, os valores de p
foram calculados utilizando o teste do Qui-quadrado (). O valor de p <0,05 foi considerado como

estatisticamente significativo (nivel de significancia de 5%).

A avaliagdo dos conhecimentos teve por base a seguinte escala percentual, utilizada para avaliagao

curricular dos conhecimentos no ensino secundario:

TABELA 6 — Escalas de avaliagdao do conhecimento.

Classificacdo percentual (%) Conversdo (1a5) Classificagdo qualitativa
0-19 1 Mau
20-49 2 Insuficiente
50 - 69 3 Suficiente
70-89 4 Bom
90 - 100 5 Muito bom

Adaptado de: Despacho normativo n2 24-A/2012. Diario da Republica, 22 série, N2236, de 6 de Dezembro de 2012 — ver Anexo VI

Com a utilizacdo desta escala pretendeu-se estruturar os diferentes niveis de conhecimento, dado
que os resultados sdo apresentados em percentagem por forma a facilitar a descricdao e
compreensdo dos resultados. Esta escala foi elaborada para os alunos do ensino secundario e como

tal esta perfeitamente adequada a faixa etdria alvo deste estudo.
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6 ESTUDO PILOTO

Tal como referido anteriormente, dada a impossibilidade de fazer um estudo de dimens3o adequada
e tendo em conta a metodologia descrita, foi implementado um estudo piloto com o objetivo de
averiguar a validade e exequibilidade da pesquisa numa perspetiva essencialmente metodoldgica, ou
seja descobrir “pontos fracos” e potenciais problemas antes da aplicacdao da mesma. O estudo piloto
serve para testar a viabilidade do desenho do estudo com vista ao seu melhoramento e qualidade.
Trata-se de um teste em pequena escala dos procedimentos, materiais e métodos propostos, sendo,
de alguma forma uma “miniversao” do projeto de pesquisa. Desenvolvido o instrumento de recolha
de dados o estudo piloto ird testar e avaliar o mesmo assim como os procedimentos da pesquisa
possibilitando ainda obter e antever resultados. Possibilita oportunidades de aprendizagem através
da pratica. Permite desta forma uma aplicacdo futura mais experiente e com uma metodologia mais

afinada (Mackey; Gass, 2005).

Reforca-se aqui que os resultados obtidos ndo sao representativos (dada a dimensdo da amostra e o
processo de amostragem utilizado), sendo apenas apresentados e discutidos por uma questdo

pedagdgica, proporcionando a aquisi¢cdao de competéncias, esperadas no ambito deste mestrado.

6.1 Apresentagdao do caso — SAMS

Para a sua concretizagdao e de acordo com o tempo disponivel para esta tarefa, foram selecionadas
20 adolescentes/jovens, cujos critérios foram semelhantes aos definidos para a amostra com a
diferenca de que foram jovens que recorreram a COGA (Consulta de Obstetricia e Ginecologia do
Adolescente) e ao servigo de vacinacdo dos SAMS-SBSI acompanhadas pelos respetivos encarregados
de educacdo, a quem foi solicitada autorizagdo para o preenchimento (Anexo I). A autorizacdo da

direcdo dos SAMS-SBSI foi também concedida por escrito (Anexo Il).

Em reunido com a equipa médica e de enfermagem da consulta do adolescente dos SAMS foi
apresentado o estudo e respetivos objetivos solicitando a colaboracdo da equipa na entrega do
instrumento de recolha de dados, caso a investigadora ndo pudesse estar presente. A equipa da

COGA foram dadas as seguintes orientacoes:
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e Garantir condi¢Ges de espaco e iluminacdo adequados;

e Garantir que a jovem responde de forma isolada, sem a intervencdao do encarregado de
educacdo e de nenhum membro da equipa;

e Garantir que o encarregado de educacdo consulte o questionario antes de a jovem
responder, caso este o solicite;

* Garantir que o encarregado de educagdo assina o documento para consentimento
informado;

e Garantir que o questionadrio seja imediatamente guardado pela jovem em envelope fechado
fornecido;

e Guardar autorizagGes e questionarios em envelopes separados (Graca, 2009);

e Distribuicdo do folheto informativo (Anexo IV).

A andlise e tratamento dos dados descrita no subcapitulo 5.4. foi aplicada no presente estudo piloto.

6.2 Resultados

Nenhuma jovem recusou participar neste estudo, assim como nenhum encarregado de educacao
recusou o consentimento informado. A amostra (n=20) apresenta uma média de idades de 16,8 anos,
uma moda de 17, uma mediana de 17, um valor maximo de 19, um valor minimo de 15 e um desvio

padrdo de 1,24 (Gréfico 1).
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GRAFICO 1 — Média de idades da amostra em estudo.
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Verificou-se que, dos 20 elementos que constituem a amostra, 16 ja tinham ouvido falar em HPV.
Destes, 9 (45%) ja iniciou a atividade sexual com uma média de idades de 16,1 (Grafico 2). Dos
elementos de nunca ouviram falar em HPV (n=4), 3 (15%) ja tinham atividade sexual. A moda de
idade de inicio da atividade sexual corresponde aos 16 anos, a mediana corresponde a 16, com um

valor minimo de 14 e maximo de 17 e um desvio padrdo de 0,928.

4=

~

Frequencia

idade das jovens que ja iniciaram atividade sexual

GRAFICO 2 — Média de idades das jovens que ja iniciaram atividade sexual.

Relativamente aos métodos contracetivos, 10 das jovens nao utilizam qualquer tipo de método
contracetivo, das quais nenhuma iniciou a atividade sexual. A maioria das jovens (n=9; 45%) utiliza o
preservativo masculino das quais 4 utiliza a “pilula” (contracetivo oral) em simultaneo. Os restantes
métodos contracetivos mencionados (preservativo feminino; anel vaginal contracetivo; adesivo

contracetivo e implante contracetivo) ndo foram selecionados por nenhum elemento da amostra.

6.2.1 Conhecimentos acerca da infecdo por HPV

Na primeira questdo pretende-se desde logo selecionar as jovens que ‘jd tinham ouvido falar em
HPV’, sendo que cerca de 16 responderam afirmativamente continuando o questiondrio na questdo
seguinte. Todas as jovens que ‘jd tinham ouvido falar em HPV’ (n=16) ja tinham sido vacinadas contra

o HPV. As jovens que nunca tinham ouvido falar em HPV passaram para a questdo 12.
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TABELA 5 — Resposta as questdes para caracterizagdo do conhecimento das jovens que “ja ouviram falar em HPV”. [(n=16

(80%)]

Correcton (%) Incorreton (%) Nao sabia n (%)

HPV - CONHECIMENTO DAS FORMAS DE TRANSMISSAO

Quais as formas de transmissao deste virus? 44 (39%) 45 (40%) 23 (21%)
0 HPV pode transmitir-se por via sexual (V) 13 (81%) 2 (13%) 1(6%)
0 HPV pode transmitir-se por contacto de pele (V) 0 (0%) 14 (88%) 2 (13%)
0 HPV pode transmitir-se por contacto das mucosas (p.e: boca) (V) 2 (13%) 11 (69%) 3 (19%)
0 HPV pode transmitir-se por partilha de toalhas ou roupa interior (F) 9 (56%) 3(19%) 4 (25%)
0 HPV pode transmitir-se por frequéncia de piscinas ou saunas (F) 10 (63%) 1 (6%) 5(31%)
0 HPV pode transmitir-se por transfusdo sanguinea (F) 1 (6%) 12 (75%) 3 (19%)
O HPV apenas se transmite por transfusdo sanguinea (F) 9 (56%) 2 (13%) 5(31%)

Os rapazes também podem ter infegdo por HPV? (S) 3 (19%) 10 (63%) 3 (19%)

95 ra;.)azes podem ser por.tadores‘assmtomatlcos ou seja terem uma infegdo 7 (48%) 5 (31%) 4(25%)

silenciosa sem qualquer sinal ou sintoma? (S)

HPV - CONHECIMENTO DAS MANIFESTAGOES CLINICAS

De que forma se pode manisfestar no meu corpo a infe¢do por HPV? 39 (35%) 19 (17%) 54 (48%)
Verrugas genitais (V) 7 (44%) 1 (6%) 8 (50%)
Ardor, dor e corrimento (sinais inespecificos) (V) 13 (81%) 0 (0%) 3 (19%)
Pouco apetite (F) 8 (50%) 0 (0%) 8 (50%)
Dores de barriga (na regido pélvica - Gtero) (F) 1 (6%) 8 (50%) 7 (44%)
Cansago (F) 7 (44%) 1 (6%) 8 (50%)
Posso ndo sentir nada — infegdo silenciosa (assintomatica) (V) 3(19%) 3(19%) 10 (63%)
Perdas de sangue anormais (hemorragias vaginais andmalas) (F) 0(0%) 6 (38%) 10 (63%)

HPV - CONHECIMENTO DAS MEDIDAS PREVENTIVAS

Cf)mo podenar'nos prever1‘|'r ainfegdao por HPV~ou seja de que formas poderiamos 90 (56%) 39 (24%) 31 (19%)

ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfegdo?
Reduzir o nimero de parceiros sexuais (V) 10 (63%) 4 (25%) 2 (13%)
Utilizar o preservativo feminino ou masculino (V) 14 (88%) 0 (0%) 2 (13%)
Tomar anticoncepcionais orais (pilula) (F) 11 (69%) 3 (19%) 2 (13%)
Ndo partilhar objectos de uso intimo (V) 12 (75%) 2 (13%) 2 (13%)
Evitar o inicio precoce da vida sexual (V) 7 (44%) 5(31%) 4 (25%)
Utilizar espermicidas (F) 8 (50%) 2 (13%) 6 (38%)
Utilizar a “pilula do dia seguinte” (F) 14 (88%) 0 (0%) 2 (13%)
Manter cuidados de higiene diarios (F) 2 (13%) 14 (88%) 0(0%)
Abstinéncia sexual (ndo ter relagbes sexuais) (V) 5(31%) 9 (56%) 2 (13%)
Reduzir ou eliminar os habitos tabagicos (V) 7 (44%) 0 (0%) 9 (56%)

Legenda: F = resposta correta é ‘falso’; V = resposta correta é ‘verdadeiro’; S = Resposta correta é ‘sim’; N = Resposta correta é ‘ndo’.;
HPV (Virus do Papiloma Humano). (Adaptado de: Bowyer; et al, 2013)

Na questdo relativa as formas de transmissdo (Q.2) (Tabela 5) a maior parte dos elementos da
amostra (n=13: 81%) selecionaram a ‘via sexual’, sendo que nenhuma jovem considerou o ‘contato
de pele’ como uma forma de transmissdo do HPV. Mais de metade da amostra (n=10; 63%)
considerou a ‘frequéncia de piscinas ou saunas’ como uma forma de transmissdo do HPV.
Globalmente nesta questdo, para o total da amostra, contabilizaram-se 44 (39%) resposta corretas,

45 respostas incorretas (40%) e 23 (21%) dos elementos assumiu que nao sabia a resposta.
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No que respeita a questdo ‘Os rapazes também podem ter infecdo por HPV?’ (Q.4), ainda no ambito
do conhecimento das formas de transmissdo, cerca de 10 elementos (63%) selecionaram a resposta
incorreta, considerando que a infecdo por HPV n3o acontece no sexo masculino. Este resultado
contrasta com a questdo — Os rapazes podem ser portadores assintomdticos (...)? (Q.5) — a qual sete
jovens (44%) respondeu corretamente. Na Q.4 contabilizaram-se 3 respostas corretas (19%), 10
respostas incorretas (63%) e 3 respostas ‘Ndo sei’ (19%). Na Q.5 contabilizaram-se 7 respostas

corretas (44%), 5 respostas incorretas (31%) e 4 respostas ‘Nao sei’(25%).

No que respeita ao conhecimento das manifestagbes clinicas (Q.3) (Tabela 5), cerca de 7 (44%)
jovens associaram corretamente a infecdo por HPV as ‘verrugas genitais’ e 13 (81%) as
manifesta¢des de ‘ardor, dor e corrimento’. Apenas 3 (19%) selecionaram corretamente a resposta
‘posso ndo sentir nada (infegdo silenciosa)’, sendo que, para a mesma alinea, cerca de 10 (63%)
assumiu ndo saber a resposta. Globalmente contabilizaram-se 39 (35%) respostas corretas, 19 (17%)

respostas incorretas e 54 (48%) respostas ‘Nao sei’.

Verificou-se a existéncia de uma relacdo estatisticamente significativa entre a escolha da resposta ‘O
HPV pode transmitir-se por frequéncia de piscinas ou saunas’ relativa as formas de transmissdo (Q.2)
e a resposta ‘Cansaco’ relativa as manifestacGes clinicas (Q.3) (p=0,001). Para as mesmas questdes
houve igualmente uma relacdo estatistica significativa entre a escolha da resposta ‘O HPV pode
transmitir-se por transfusdo sanguinea’ e a resposta ‘Dores de barriga’ (p=0,027) e entre as respostas
‘O HPV pode transmitir-se por transfusdo sanguinea’ e ‘Posso ndo sentir nada’ (p=0,037). Verificou-se
também, com um p=0,009, uma relagdo entre as varidveis ‘O HPV pode transmitir-se por contacto

das mucosas’ relativa a Q.2 e ‘Posso ndo sentir nada’ relativa a Q.3.

As varidveis cujas relagdes se revelaram ndo estatisticamente significativas ou seja com um nivel de

significancia maior ou igual a 5%, ndo sdo mensionadas neste estudo piloto.

No ambito da prevencgao da infecdo por HPV, relativamente a questdao 6 — Medidas preventivas (Q.6)

(Tabela 5) - cerca de 14 (88%) jovens apontaram corretamente a ‘utilizagdo do preservativo
masculino ou feminino’ como uma medida preventiva seguindo-se ‘Reduzir o niumero de parceiros
sexuais’ com 10 respostas corretas (63%), ‘Ndo partilhar objetos de uso intimo’ com 12 respostas
corretas (75%), ‘Evitar o inicio precoce da vida sexual’ com 7 respostas corretas (45%) e a
‘Abstinéncia sexual’ com 5 respostas corretas (31%). Grande parte da amostra considerou como
medida preventiva ‘Manter cuidados de higiene didrios’ contabilizando-se para esta alinea 14 (88%)
resposta incorretas. Contabilizaram-se assim, para a Q.6, 90 (56%) resposta corretas, 39 (24%)

respostas incorretas e 31 (19%) respostas ‘Nao sei’.
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Verificou-se uma relagdo estatisticamente significativa entre a varidvel ‘O HPV pode transmitir-se por
transfusdo sanguinea’ relativa as formas de transmissdo (Q.2) e a varidvel ‘Abstinéncia sexual’

relativa as medidas preventivas (Q.6) (p=0,010).

Ainda no ambito da prevencao, na questao ‘Considera que a vacina a protege contra:’ (Q.10), 6 (38%)
jovens responderam corretamente considerando que a vacina protege contra ‘os tipos de HPV
incluidos nas vacinas’ e 10 (63%) consideraram que a vacina protege contra ‘o cancro do colo do
utero’. As respostas ‘todos os tipos de HPV’ e ‘Ndo sei’ ndao foram escolhidas por nenhum elemento

da amostra.

Na questdo ‘Considera a infe¢do por HPV curdvel?’ (Q.8) (prevencao secundaria), cerca de 7 (44%)
jovens selecionaram a resposta incorreta considerando que a infegdao por HPV é curavel, 4 (25%)
consideraram que a infe¢do por HPV é curdvel ‘em alguns casos’ e 3 (19%) admitiram ndo saber a

resposta a esta questdo.

Relativamente a Q.12 acerca da importancia dos exames ginecoldgicos de rotina, todos os elementos

da amostra (n=20; 100%) consideraram estes exames ‘Sempre importantes’.

No que respeita a questdo — ‘Qual a relagcdo entre HPV e Cancro do Colo do Utero?’ (Q.7) — que
pretendia avaliar o conhecimento acerca da relagao entre HPV e CCU cerca de 9 (56%) elementos
selecionaram a resposta correta considerando que ’a infecdo genital por HPV é um fator de risco
para o desenvolvimento de cancro do colo do utero’ e 4 (25%) elementos admitiram ndo saber a
resposta a esta questdo. Duas jovens (13%) consideraram que ‘a presenga de infe¢do genital por HPV

leva inevitavelmente ao desenvolvimento de cancro do colo do utero’.

O ultimo objetivo especifico do trabalho de projeto consistia em verificar a existéncia de
necessidades de formagdo na popula¢do alvo. Para tal, no ambito deste estudo piloto, foram
colocadas 3 questdes (Q.13, Q.14 e Q.15) respondidas pelo total da amostra (n=20). Relativamente a
questdo - ‘Considera que a divulgagdo que existe atualmente sobre o HPV é suficiente?’ (Q.13) - todas
a jovens (n=20; 100%) responderam ‘Ndo’. Na questdo — ‘Sobre a infe¢do por HPV o que gostaria de
saber mais?’ (Q.14) — a maioria das jovens (n=19; 95%) gostaria de saber mais acerca de ‘como é que
a infe¢io se manifesta no meu corpo’, seguindo-se ‘que tipos de tratamento existem’ (n=17; 85%),
‘quais sdo as consequéncias desta infe¢do’ (n=13; 65%), ‘como se pode transmitir’ (n=12; 60%), ‘como
posso saber se tenho ou ndo a infe¢do genital por HPV’ (n=11; 55%); ‘como me posso proteger’ (n=10;
50%), ‘0 que é’ (n=7; 35%) e por fim ‘sobre a vacina¢do contra o HPV’ (n=2; 10%). Na questao ‘Quais
0s meios que para si sGo mais adequados para divulgagdo deste tema?’ (Q.15), 19 (95%) jovens

consideraram o ’'Estabelecimento de ensino — escola’ um dos mais adequados para divulgacdo das
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tematicas relativas a infegdo genital por HPV seguindo-se os ‘Profissionais de satde’ com 17 (85%)
respostas, a ‘TelevisGo’ com 14 (70%) respostas, a ‘Internet’ com 13 (65%) respostas e por fim os

‘Amigos’ com apenas uma (5%) resposta.

Resultados finais — Indicadores

Tal como anteriormente referido foram criados indicadores de conhecimento com o objetivo de
quantificar o conhecimento real das jovens que ja ouviram falar em HPV (n=16) relativamente as
formas de transmissdo da infecdo genital por HPV, prevencdo (medidas preventivas, vacinacdo e
prevencdo secundaria), relacgdo HPV e CCU e por fim um indicador global conclusivo do
conhecimento dos participantes neste estudo piloto. Apds observacdo dos resultados verificou-se
que todas as jovens que participaram no estudo estavam vacinadas pelo que a comparagdao das
médias de conhecimento entre vacinadas e ndo vacinadas n3o foi possivel de realizar no presente

estudo piloto.

E de referir que os valores a serem apresentados n3o sdo representativos, dada a dimensdo da

amostra e devem ser interpretados do ponto de vista pedagdgico.

FORMAS DE FORMAS DE
INDICADORES FORMAS DE TRASSCA;SOSAO TRASSCA;SOSAO MANIFEST. PREVENGAO PREVENGCAO PREVENGAO RE_ILPA\?'EO Indicador
TRANSMISSAO CLINICAS Medidas Vacinagdo Secundaria Global
homem homem Cccu
Q.4 Q.5

Média 48% 23% 58% 64% 70% 38% 15% 56% 47%
Mediana 50% 0% 100% 67% 70% 0% 0% 100% 48%
Moda 57% 0% 100% 75% 67% 0% 0% 100% 50%
Minimo 0% 0% 0% 25% 29% 0% 0% 0% 7%
Maximo 100% 100% 100% 80% 89% 100% 100% 100% 96%
DP 23% 44% 51% 17% 17% 50% 38% 51% 36%

TABELA 7 - Indicadores de conhecimento — Infegao genital por HPV.

= Formas de transmissdo

A média de conhecimento das jovens relativamente as formas de transmissdao (Q.2) foi de 48%
(DP=23%) refletindo assim um nivel de conhecimento insuficiente. O conhecimento da existéncia de
HPV no sexo masculino (Q.4) foi igualmente insuficiente com um resultado de 23% (DP=44%). Na Q.5

a média de conhecimento atingiu os 58% (DP=51%), ou seja, foi suficiente.

De acordo com o coeficiente de correlacgdio de Spearman verificou-se uma associa¢do
estatisticamente significativa moderada entre o indicador de conhecimento acerca do HPV no
homem (Q.4) e a varidvel idade, com 95% de confianca (p=0.020). O coeficiente de correlagao entre

estas variaveis (-0,633) foi sugestivo de que o indicador de conhecimento acerca do HPV no homem
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(Q.4) diminui com a idade. De referir que obteve-se um coeficiente de correlacdo de -0,447 entre a
idade de inicio da atividade sexual e o indicador de conhecimento da presenca de infecdo
assintomatica por HPV no homem (Q.5), indicando que o conhecimento da presenca de infegdo

assintomatica por HPV no homem, diminui com a idade de inicio da atividade sexual.

= Manifestag¢bes Clinicas

A média de conhecimento da amostra no que respeita as manifestagGes clinicas (Q.3) foi de 64% com

um desvio padrdo de 17%, revelando um conhecimento suficiente nesta tematica.

Entre o indicador dos fatores de transmissdo e o indicador das manifestagdes clinicas obteve-se um
coeficiente de correlagdo de Pearson de 0,562 indicando que o aumento de um indicador estd

relacionado com ao aumento do outro.

= Prevencgéio

Dentro do item da prevencdo foram calculadas as médias de conhecimento relativas a medidas
preventivas, vacinagdo e prevencdo secundaria. Na primeira — medidas preventivas (Q.6) — a média
de conhecimento foi boa atingindo os 70%; na segunda — vacinagdo (Q.10) — a média de
conhecimento foi de 38%, consideravelmente insuficiente e na terceira — prevengao secundaria (Q.8)

— 15% foi a média de conhecimento calculada revelando um mau nivel de conhecimento.

= Relagdo HPV e CCU

A média de conhecimento da infecdao por HPV como um fator de risco de CCU (Q.7) foi de 56%

(DP=51%) revelando um conhecimento suficiente nesta tematica.

No global o conhecimento da amostra (n=16) acerca da infegdo genital por HPV foi insuficiente,

com uma média de 47% e um DP= 38%.

Realce-se novamente que dada a dimensdo da amostra em analise, ndo representativa, os valores
apresentados ndo sdo generalizaveis, sdo sobretudo resultado de um processo de aprendizagem
espetavel no ambito do curso de mestrado. Contudo, a metodologia aplicada neste estudo piloto é

valida para anadlises futuras que testem a relagdo e a independéncia das variaveis.
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6.3 Discussao

A apreciacdo/discussdo dos resultados deste estudo representa apenas um ensaio ao que poderia ser
a sua discussdao em larga escala, dado que, tratando-se de um estudo piloto, a dimensao da amostra
ndo permite conclusGes generalizaveis a populagcdo objeto do estudo. Pretende-se assim testar a

metodologia a aplicar futuramente numa perspectiva pedagégica de aquisicdo de conhecimentos.

Varios estudos foram desenvolvidos com o objetivo de avaliar o conhecimento das populagdes
acerca da infecdo por HPV (Bowyer; et al, 2013; Sopracordevole; et al, 2012; Trim; et al, 2012;
Medeiros; et al, 2011; Munsell; et al, 2010; Rama; et al, 2010; Francis; et al, 2010; Pitts; et al, 2010;
Vogtmann; et al, 2010; Ragin; et al, 2009; Giuseppe; et al, 2008; Lia; et al, 2006; Wang; et al, 2006;
Dell; et al, 2000), vacinagdo contra o HPV (Bowyer; et al, 2013; Sopracordevole; et al, 2012; Trim; et
al, 2012; Tan; et al, 2010; Rama; et al, 2010; Munsell; et al, 2010; Pitts; et al, 2010; Ragin; et al, 2009;
Walsh; et al, 2008; Giuseppe; et al, 2008; Lia; et al, 2006) e outros estudos mais direcionados ao
conhecimento acerca do CCU (Medeiros; et al, 2011; Francis; et al, 2010; Walsh; et al, 2008). A
comercializacdo e posterior introducdo da vacina contra o HPV nos programas de imunizacdo de
diversos paises constituiu um marco importante para o desenvolvimento da investiga¢cdo nesta area.
A vacinagdo contra o HPV (frequentemente abordada pelos meios de comunicagdo como a
‘vacinagdo contra o CCU’) abriu um precedente para a investigacdao no ambito do conhecimento do

virus, associado ao CCU.

A maioria dos estudos que pretendem avaliar o conhecimento de uma populacdo acerca da infecao
por HPV faz a comparacgdo das médias de conhecimento entre os sexos (Sopracordevole; et al, 2012;
Medeiros; et al, 2011; Pitts; et al, 2010; Vogtmann; et al, 2010; Dell; et al, 2000), outros estudos
entre os elementos que ja tém atividade sexual e os que ndo tém atividade sexual (Wang; et al,
2006), vacinados e ndo vacinados (Bowyer; et al, 2013). Os diversos estudos sdo aplicados a
adolescentes (Bowyer; et al, 2013; Sopracordevole; et al, 2012; Rama; et al, 2010; Giuseppe; et al,
2008; Wang; et al, 2006; Dell; et al, 2000) e/ou adultos do género feminino e/ou masculino (Bowyer;
et al, 2013; Trim; et al, 2012; Medeiros; et al, 2011; Munsell; et al, 2010; Rama; et al, 2010; Francis;
et al, 2010; Pitts; et al, 2010; Vogtmann; et al, 2010; Ragin; et al, 2009; Walsh; et al, 2008; Lia; et al,
2006;), em meio rural (Pitts; et al, 2010; Vogtmann; et al, 2010; Lia; et al, 2006; Wang; et al, 2006)
e/ou urbano (Bowyer; et al, 2013; Sopracordevole; et al, 2012; Munsell; et al, 2010; Rama; et al,
2010; Francis; et al, 2010; Vogtmann; et al, 2010; Pitts; et al, 2010; Ragin; et al, 2009; Walsh; et al,
2008; Lia; et al, 2006) e em diversas faixas etdrias e etnias (Walsh; et al, 2008). Foram igualmente
consultados estudos de avaliacdo do conhecimento entre estudantes da area de saude (Medeiros; et

al, 2011) e profissionais de saude (Tan; et al, 2010). As caracteristicas sociodemograficas das
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amostras sdo abordadas de forma mais exaustiva em alguns estudos como por exemplo nivel de
escolaridade, idade da menarca, antecedentes médicos e cirlrgicos, etc. Muitos estudos foram
estrategicamente efetuados antes e/ou depois (Sopracordevole; et al, 2012; Trim; et al, 2012;
Munsell; et al, 2010;) da aplicagdo dos programas de imunizagdo contra o HPV e/ou de campanhas
de informacdo da populagio acerca da infe¢do por HPV e outros antes e/ou depois da aplicagdo dos
programas de rastreio do CCU. A generalidade dos estudos baseia-se apenas nas respostas corretas

das amostras, atribuindo uma pontuagdo ou percentagem por cada resposta correta.

No presente estudo piloto tornou-se claro que a nivel global o conhecimento acerca da infegdo
genital por HPV dos elementos da amostra é insuficiente assim como existe um conhecimento
limitado em itens mais especificos desta tematica. Este baixo nivel de conhecimento é consistente
com estudos recentes efetuados em jovens (Bowyer; et al, 2013; Vogtmann; et al, 2010; Rama; et al,

2010; Walsh; et al, 2008; Dell; et al, 2000).

Verificou-se uma contradi¢do entre as 3 respostas corretas da Q.4 — ‘Os rapazes também podem ter
infe¢Gio por HPV? — e as 7 respostas certas da Q.5 — ‘Os rapazes também podem ser portadores
assintomdticos?’. A primeira questdo é categdrica e peremptdria. A segunda questdo, para além da
funcdo de avaliagdo do conhecimento, tem uma funcdo ‘rasteira’, cujas respostas sao sugestivas de
gue a maioria dos elementos da amostra de facto ndo tem um bom conhecimento da presenca de
infecdo por HPV no sexo masculino, ndo obstante os bons resultados obtidos na escolha da ‘via
sexual’ (n=13; 81%) como uma forma de transmissdo. A escolha do preservativo como uma das
medidas preventivas por 14 (88%) jovens e a utilizagdo do mesmo como método contracetivo por
todas as jovens que ja iniciaram atividade sexual (n=9), poderia ser sugestiva de uma boa percegao
do risco de infegdao por HPV via sexual. Contudo tal como anteriormente referido, o preservativo é
uma medida preventiva imperfeita dado que as células infetadas estdo presentes nos genitais
externos, facto que ndo é conhecido pelos elementos da amostra. Foi insuficiente o conhecimento de
transmissdo ‘contato de pele’ dado que nenhum elemento da amostra respondeu corretamente a
esta opgao e apenas 7 (44%) selecionaram as verrugas genitais como uma das manifestac¢des clinicas
de infecdo por HPV. Estes resultados sugerem que a associagdo entre as verrugas genitais e a infecdo

por HPV ndo é conhecida pelo grupo estudado.

Apenas 3 (19%) selecionaram corretamente a resposta ‘posso ndo sentir nada’ refletindo que a

maioria dos elementos ndo tem a nogdo de que a infecdo genital por HPV pode ser assintomatica.

Estas falsas conceg¢des da populacdo jovem relativas a infe¢do genital por HPV poderdo conduzir ao

aumento de comportamentos sexuais de risco, nomeadamente outras praticas sexuais tais como,
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sexo oral, sexo anal, utilizacdo de instrumentos sexuais, entre outras. (Sopracordevole; et al, 2012;

Bosch; et al, 2006)

Mais de metade da amostra (n=10; 63%) considerou que a vacina contra o HPV é contra o CCU,
revelando ndo sé um conhecimento insuficiente relativamente aos HPV presentes nas vacinas, mas
também uma percecdo do risco de infecdo por HPV pds-vacinagdo eventualmente preocupante e que
podera ser considerado nas futuras campanhas de prevencgao. Estes resultados sdo compativeis com
outro estudo recente (Bowyer; et al, 2013), demonstrando alguma ‘confusdo’ entre infecdao por HPV,
CCU e protecdo conferida pela vacinagdo. Uma das preocupac¢des da DGS (Ventura; et al, 2008) e
também uma das espetativas deste estudo, seria que as jovens vacinadas considerassem que,
pdsvacinagdo, os exames ginecoldgicos de rotina passassem a ser desnecessarios. Contudo, neste
estudo piloto, 100% (n=20) das jovens considerou os exames ginecoldgicos de rotina ‘Sempre
necessdrios’. Estes resultados vdo de encontro a outro estudo recente (Sopracordevole; et al, 2012),
refletindo que as jovens estdo conscientes da necessidade de rastreios cervicais periddicos. Ndo foi
possivel estabelecer uma comparacdo entre as vacinadas e as ndo-vacinadas uma vez que todas as

jovens participantes deste estudo piloto ja tinham sido vacinadas.

Os resultados a Q.13 e Q.14 — ‘Considera que a divulgagdo que existe atualmente sobre o HPV é
suficiente?’ e ‘Sobre a infe¢do por HPV o que gostaria de saber mais?’ — sdo sugestivos da existéncia
de lacunas de informagdao na amostra em estudo. Existem diversos estudos cujos resultados refletem
a existéncia de problemas nos meios de informacdo. Alguns sugerem lacunas de informagdo nos
profissionais de salde, outros sugerem que, mesmo apods consulta de profissionais de saude os
individuos procuram informacdo na internet (Bowyer; et al, 2013; Walsh; et al, 2008). Os meios de
informacao eleitos pela amostra como mais adequados para divulgacdo deste tema foram os
profissionais de saude, o estabelecimento de ensino e a televisdo. Poderiamos sugerir que os meios
de informacdo escolhidos sdo os mais crediveis do ponto de vista da populacdo jovem, sugerindo
igualmente que a informacdo prestada pelos mesmos é absorvida de forma imediata e efetiva. E no
entanto discutivel a influéncia da informacdo prestada pelos laboratérios e comunicagdo social,
sendo referida por alguns estudos como errdnea e tendenciosa, dado que a vacina é frequentemente
referida como a ‘vacina contra o cancro do colo do utero’ (Bowyer; et al, 2013; Munsell; et al, 2010;

Pitts; et al, 2010; Garland; et al, 2006).

No global os resultados contrariaram as espetativas tendo em consideracdao a oportunidade de
vacinacdo contra o HPV no PNV 2012 e o ensino que deveria acarretar por parte dos profissionais de
saude (Dell; et al, 2000). Devera constituir uma prioridade a aposta numa comunicacao efetiva por

parte dos profissionais de saude a respeito da infe¢do por HPV, vacinacdo contra o HPV e CCU em
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jovens, sendo preponderante que esta comunica¢do comece na adolescéncia, antes do inicio da
atividade sexual. Os estabelecimentos de ensino devem ser encorajados a desenvolver projetos com
estas tematicas, devendo ser abordadas ndo sé do ponto de vista individual mas também social e
econdmico. Devera ser reavaliada a informacdo disponibilizada pelos estabelecimentos de ensino

com a reentruturacdo do programa curricular e da disciplina de educag¢do sexual no ensino

secundario.
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7 CONCLUSOES FINAIS

Sendo que qualquer trabalho de projeto deve ser um compromisso com a sociedade, no sentido da
sua desejavel utilidade futura, deverdo ser assumidas as limitagcbes e as alteracGes efetuadas ao
longo do mesmo. As intengGes enquanto investigadora e as condi¢cdes a que me propus no inicio
deste trabalho foram de facto alteradas sem no entanto comprometer ou desvirtuar a prépria
investigacdo. Estou de alguma forma, através deste trabalho, a comunicar com a comunidade
cientifica e como tal o rigor cientifico do estudo foi igualmente garantido. De facto a intencdo inicial
deste trabalho de projeto seria a aplicacdao posterior do instrumento de recolha de dados a uma
amostra de dimensGes generalizaveis a popula¢do objeto de estudo, contudo fatores de ordem

temporal e econdmica impossibilitaram a sua aplicagdo efetiva. Pretende-se que a elaboracgdo de um

estudo piloto permita a continuidade futura da investigacao de forma mais segura e madura.

Tratando-se de um estudo piloto os resultados ndo sdo generalizdveis, ndo obstante podemos
concluir, através da comparac¢do dos dados deste estudo piloto e os diversos estudos anteriormente
referidos, que existem lacunas de conhecimento na populagdo jovem que devem ser tidas em
consideracdo para o planeamento de estratégias de promocdo e prevencdo mais eficazes. O
desenvolvimento de estratégias deve ser feito em colaboracdo com a sociedade civil por forma a
assegurar que as necessidades e o conhecimento das comunidades acompanhem o processo de
mudanca. Este processo conduz necessariamente ao aumento da literacia em satde. Tendo em conta
este conceito, numa aplicacdo futura deste projeto e com o objetivo de diminuir alguns vieses,
poderia ser acrescentada uma questdo ao questionario que permitisse saber quem das questionadas
tem um familiar direto que seja profissional de salide ou quem tenha tido algum familiar com CCU ou
infecdo por HPV. Poder-se-iam igualmente apresentar os resultados comparativos dos diferentes

anos letivos e cursos.

Penso ser inquestionavel a quantidade de meios de informagdo a que os jovens podem aceder, mas

altamente questionavel é o teor da informacdo que estd a ser transmitida e a forma como é

[JON

apreendida. Seria crucial a criacdo de meios de comunicacdo mais acertivos e adequados
populacdo jovem e a elaboracdo de protocolos com objetivos adequados a cada faixa etaria ndo sé
com as escolas mas também com os servigos de saude, com vista a informacdo e monitorizacdo do
conhecimento acerca da infegao por HPV, CCU e vacina¢do contra o HPV. As escolas e as institui¢Ges
de saude, nomeadamente no ambito da educac¢do sexual e aquando da vacina¢do contra o HPV,

constituem oportunidades para promoc¢do da salde e a educagdo sexual dos jovens e resultam
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certamente em ganhos em saude a curto, médio e longo prazo. O presente estudo piloto questionou
as jovens acerca dos meios mais adequados para a transmissdo de informacdo nestas tematicas,
sendo igualmente importante, numa aplicacao futura do mesmo, questionar as jovens acerca dos
meios de informagdo que mais utilizam, para que desta forma se possa intervir na informagdo

transmitida pelos mesmos.

E fundamental que as futuras campanhas de prevencdo se foquem um pouco mais na prevencdo da
infecdo do que na consequéncia. A no¢do de auséncia de sintomatologia e transitoriedade da infegdo
deverd ser bem clarificada com vista ao aumento da percecdo do risco de infecdo e
consequentemente a prevenc¢do. Sendo uma infecdo de transmissdo sexual a infe¢do por HPV est3,
segundo alguns estudos fortemente associada ao VIH (Sopracordevole; et al, 2012; Dell; et al, 2000),
havendo um desconhecimento de que sdo apenas necessdrias células infetadas da epiderme para
que se dé a transmissdo. Uma das limitacdes deste estudo, que penso ser importante assumir devido
aos ultimos desenvolvimentos da investigacdo nesta area, foi o facto de ndo ter sido aplicado no
género masculino. Contudo, na fase de desenho do estudo a vacina¢do contra o HPV ndo estava
ainda recomendada para a populagdao masculina (Giuliano; et al, 2011) e a vacinagao contra o HPV no
ambito do PNV estaria a ser aplicada apenas as raparigas, conforme se verifica atualmente.
Considero no entanto que o instrumento de recolha de dados foi muito bem recebido quer pelas
jovens quer pelos respetivos encarregados de educa¢do, nao tendo sido manifestadas quaisquer

dificuldades no preenchimento do mesmo nem na interpreta¢do das questdes colocadas.

E importante que os individuos compreendam a ambiguidade da natureza da infecio por HPV e que
se acabe com o estigma envolto na mesma. De facto as manifestacGes clinicas da infecdo sdo o
reflexo de como o sistema imunitario individual responde a infecdo, ndo refletindo necessariamente
a conduta sexual passada ou presente. E possivel que a infecdo por HPV seja transmitida num Unico
contacto sexual, sendo da responsabilidade dos profissionais de satde disponibilizar mais informacéo
e alertar os utentes para a existéncia desta infecdo em muitos individuos sexualmente ativos.

(Garland; et al, 2006)

Em suma e, de acordo com o objetivo geral definido, a aplicagdo futura do presente trabalho de
projeto poderia ser direcionada, para além da definida no mesmo (jovens do género feminino do

concelho de Lisboa, com idades entre os 15 e 0s 19 anos) a:
* Adolescentes/jovens de todo o pais;

¢ Individuos do sexo masculino;
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¢ Diferentes anos letivos e cursos;

¢ Vacinados e nao-vacinados.

Como ja referido, uma das preocupa¢des manifestadas pela DGS (Ventura; et al, 2008) era
diminuicdo da adesdo aos programas de rastreio das mulheres vacinadas. Esta preocupacdo, a
confirmar-se num estudo futuro, podera sugerir uma necessidade de desenvolvimento de uma
estratégia de comunicacgdo eficaz no que respeita aos HPV incluidos nas vacinas e a prevencdo da
infecio por HPV. E importante ponderar o eventual papel dos profissionais de saude como
elementos importantes na literacia em salude, considerando a oportunidade de vacinagdo como um
eventual momento de informacdo/formacdo, constituindo um contacto priviligiado com a sociedade

em geral.

Sendo um projeto pronto a ser implementado e adaptdvel as constantes mudancas a atualiza¢Ges na
area do HPV, o presente estudo piloto pretende constituir um contributo para a continuidade da
investigacdo nesta area. Apesar das recentes conquistas e, do ponto de vista da Saude Publica,
qualquer investimento nesta drea de investigacdo constitui uma mais-valia para a prevencado da

infecdo por HPV.
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9 ANEXOS
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9.1 ANEXO | — Autorizagdao/Consentimento Informado dos Encarregados de Educagao
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Avenida Padre Cruz — 1600-560 Lisboa

Assunto: Dissertacéo de Mestrado - Virus do Papiloma Humano (HPV)

Exmo. Sr. Encarregado de Educagéo,

No &mbito do XII Curso de Mestrado em Saude Publica da Escola Nacional de Saude Publica eu, Vanessa
Elisabete Caboz Henriques Ribeiro, irei realizar um trabalho de projeto com o tema: Conhecimento das jovens
entre os 15 e os 19 anos: Infecao genital por HPV sob a orientacdo da Professora Doutora Carla Nunes
docente da Escola Nacional de Saude Publica — Universidade Nova de Lisboa e co-orientag@o da Professora

Doutora Angela Pista do Instituto Nacional de Satide Doutor Ricardo Jorge.

Neste contexto sirvo-me da presente para solicitar a V.Exa que se digne autorizar a sua educanda a responder
a um questionario com questdes relativas a esta tematica, cujo objetivo sera a obtencdo de respostas que

reflitam o nivel de conhecimentos das jovens acerca da infe¢éo por HPV.

A participac@o da utente é absolutamente voluntéria e anénima, ndo havendo no questiondrio nenhuma questao
que a identifique. Todas as respostas sdo estritamente confidenciais, sendo que ninguém tem acesso as
mesmas a nao ser o investigador. O questionario sera respondido pela jovem em sala de espera, antes da
consulta, sem qualquer interferéncia do investigador, pais ou profissionais de saude, de forma a garantir a
veracidade dos resultados.

Comprometo-me igualmente a aplicar os questionarios apds rece¢é@o da autorizagdo de V.Exa., estando ao seu
dispor para qualquer esclarecimento. Apo6s aplicagdo do questionario sera distribuido um folheto dando

resposta as questdes colocadas.
Agradeco desde ja a sua colaboragéo,

Com os meus melhores cumprimentos,

(Vanessa Elisabete Caboz Henriques Ribeiro — vanessa.er@sapo.pt)
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Consentimento Informado

Autorizo a minha educanda a

responder as questdes que lhe serdo colocadas no questiondrio sobre “Virus do Papiloma Humano® nas

condicdes supra mencionadas (paginal).

Lisboa, de de 2012

Assinatura do Encarregado de Educacao

(Nome: )
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9.2 ANEXO Il — Autorizagao dos SAMS-SBSI para implementag¢ao do questiondrio na
COGA
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Universidade Nova de Lisboa

Escola Nacional de Saude Publica

Avenida Padre Cruz — 1600-560 Lisboa

CONSELHO DE GERENCIA

SAMS - Servicos de Assisténcia Médico-Social
Sindicato dos Bancarios do Sul e llhas

Rua Fialho de Aimeida, 21

1070-128 Lisboa

Lisboa, 14 de Junho de 2012

Assunto: Dissertacao de Mestrado — Virus do Papiloma Humano (HPV)

Exmos. Senhores,

No &mbito do XII Curso de Mestrado em Saude Publica da Escola Nacional de Saude Publica eu, Vanessa
Elisabete Caboz Henriques Ribeiro, enfermeira, a exercer fungées no Servigo de Vacinagao do Centro Clinico e
Ambulatério dos SAMS, irei realizar um trabalho de projeto com o tema: Conhecimento das jovens entre os
15 e os 19 anos: Infecao genital por HPV sob a orientacdo da Professora Doutora Carla Nunes docente da
Escola Nacional de Saude Publica — Universidade Nova de Lisboa e co-orientagdo da Professora Doutora
Angela Pista do Instituto Nacional de Satde Doutor Ricardo Jorge (INSA).

Neste contexto sirvo-me da presente para solicitar a V.Exas autorizag@o para aplicagdo do instrumento de
recolha de dados — questionario — na COGA (Consulta de Obstetricia e Ginecologia do Adolescente) no Centro
Clinico e Ambulatério dos SAMS, o qual sera dirigido as jovens entre os 15 e os 19 anos (género feminino),
apds autorizacao prévia do encarregado de educagdo, comprometendo-me veemente a respeitar as normas

internas do servico e 0 seu normal funcionamento.

A escolha da COGA deve-se ao facto de ai recorrerem jovens e pais de diferentes meios, dos pontos de vista

social e cultural, o que é sem duvida um contributo para a representatividade da amostra.
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Agradecendo desde ja o interesse e disponibilidade de V.Exas., estarei ao dispor nos contactos abaixo
mencionados, na expectativa de poder contar com a colaboracdo dos SAMS nesta investigagao.

Grata pela ateng@o dispensada,

Com os meus melhores cumprimentos,

(Vanessa Elisabete Caboz Henriques Ribeiro)

vanessa.er@sapo.pt — Ext.(Vacinag¢édo): 21175

Consentimento Informado

O Conselho de Geréncia dos Servicos de Assisténcia Médico-Social (SAMS) (Lisboa) autoriza Vanessa
Elisabete Caboz Henriques Ribeiro, aluna de mestrado da Escola Nacional de Saude Publica — Universidade
Nova de Lisboa, a aplicar o instrumento de recolha de dados (questionario) referente ao seu trabalho de
investigacdo, na Consulta de Obstetricia e Ginecologia do Adolescente do Centro Clinico e Ambulatdrio dos
SAMS, sob as condi¢des supra mencionadas.

O Conselho de Geréncia

(Nome: )
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(/ {& -/ Mo ambito do X/l Curso de Mestrado em Salde Piblica da Escola Nacional de Salide Piblica eu, Vanessa
w \‘jﬁ\l Elisabete Caboz Henriques Ribeiro, enfermeira, a exercer fungdes no Servigo de Vacinagio do Centro Clinico e
7 “ Ambulatério dos SAMS, irei realizar uma dissertagdo com o tema: Conhecimento das jovens entre os 15 e
()& os 19 anos: Infegdo genital por HPV sob a orientago da Doutora Carla Nunes docente da Escola Nacional
J&G de Salide Plblica — Universidade Nova de Lisboa e co-orientagio da Doutora Angela Pista do Instituto Nacional

3 )Q/})@\ Y\Q@f de Satide Doutor Ricardo Jorge (INSA).

?l ‘ recolha de dados — questionério — na COGA (Consulta de Obstetricia & Ginecologia do Adolescente) no Centro
{f;?y Clinico e Ambulatério dos SAMS, o qual sera dirigido as jovens entre os 15 e os 19 anos (género feminino),
apos autorizagdo prévia do encarregado de educagio, comprometendo-me veemente a respeitar as normas

internas do servigo e o seu normal funcionamento.

A escolha da COGA deve-se ao facto de ai recorrerem jovens e pais de diferentes meios, dos pontos de vista
social e cultural, o que & sem divida um contributo para a representatividade da amostra.
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9.3 ANEXO Il — Questionario
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Escola Nacional de Saude Publica — Universidade Nova de Lisboa

XIl CURSO DE MESTRADO EM SAUDE PUBLICA

O meu nome é Vanessa Ribeiro, sou aluna de Mestrado em Saude Publica da Escola Nacional

de Saude Publica — Universidade Nova de Lisboa e pretendo realizar um trabalho de projeto

com o tema:

Conhecimento das jovens entre os 15 e os 19 anos:

Infegdo genital por Virus do Papiloma Humano (HPV).

O meu estudo tem como objetivo central determinar o nivel de conhecimentos das jovens

acerca da infecdo genital por HPV.

Este questionario, exclusivamente dirigido a raparigas, ¢ andnimo e confidencial, ndo

havendo nenhuma questdo que a identifique.

Agradeco respostas sinceras de forma a obter resultados fidedignos.

Leia atentamente as questdes antes de responder.

Muito obrigada pela sua colaboragao!
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Escola Nacional de Saude Publica — Universidade Nova de Lisboa

QUESTIONARIO
12SECCAO - O que sei sobre o Virus do Papiloma Humano (HPV).

Tal como o nome indica — Virus do Papiloma Humano (HPV) — este virus é caracteristico do
ser humano e conduz a formagdo de lesées denominadas papilomas. Existem diferentes tipos

de HPV que podem conduzir a diferentes resultados em saude.

X/

*+ 12Parte - Infegao genital por HPV (Virus do Papiloma Humano)

1. Ja ouviu falar em HPV (Virus do Papiloma Humano)? (Assinale com um X a resposta que

considera correta)
O Sim

(J Na&o (continue o questiondrio na pergunta 12).

2. Quais as formas de transmissdo deste virus? (Assinale com um X em V(verdadeiro),

F(falso) ou NS(Ndo sei)).

O HPV pode transmitir-se por via sexual

O HPV pode transmitir-se por contacto de pele

O HPV pode transmitir-se por contacto das mucosas (p.e: boca)

O HPV pode transmitir-se por partilha de toalhas ou roupa interior

O HPV pode transmitir-se por frequéncia de piscinas ou saunas

O HPV pode transmitir-se por transfusao sanguinea

O HPV apenas se transmite por transfusdao sanguinea
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3. De que forma se pode manifestar no meu corpo a infecdo por HPV? (Assinale com um X

em V (Verdadeiro), F (Falso) ou NS(Ndo sei))

Verrugas genitais

Ardor, dor e corrimento (sinais inespecificos)

Pouco apetite

Dores de barriga (na regido pélvica - utero)

Cansaco

Posso ndo sentir nada — infecdo silenciosa (assintomatica)

Perdas de sangue anormais (hemorragias vaginais anémalas)

4. Os rapazes também podem ter infecdo por HPV? (Assinale com um X a resposta que

considera correta)
O Sim
O N3o

O N3o sei

5. Os rapazes podem ser portadores assintomaticos ou seja terem uma infecdo silenciosa

sem qualquer sinal ou sintoma? (Assinale com um X a resposta que considera correta)
O Sim
J Nao

(O N3o sei
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6. Como poderiamos prevenir a infecdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar
a reduzir a probabilidade de ter a infecdo? (Assinale com um X em V (Verdadeiro), F

(Falso) ou NS (Ndo sei).

Reduzir o nimero de parceiros sexuais

Utilizar o preservativo feminino ou masculino

Tomar anticoncecionais orais (pilula)

Nao partilhar objetos de uso intimo

Evitar o inicio precoce da vida sexual

Utilizar espermicidas

Utilizar a “pilula do dia seguinte”

Manter cuidados de higiene diarios

Abstinéncia sexual (ndo ter relagdes sexuais)

Reduzir ou eliminar os habitos tabagicos

7. Qual a relacdo entre HPV e Cancro do Colo do Utero? (Assinale com um X a resposta que

considera correta)
3 HPV e Cancro do Colo do Utero tém o mesmo significado.

(J A presenca de infecdo genital por HPV leva inevitdvelmente ao desenvolvimento de

Cancro do Colo do Utero.

O A infecdo genital por HPV é um fator de risco para o desenvolvimento de Cancro do

Colo do Utero.
(3 N3o ha qualquer relacdo entre HPV e Cancro do Colo do Utero.

O N3o sei
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8. Considera a infecdo genital por HPV curavel? (Assinale com um X a resposta que

considera correta)

Sim.

Q

Nao

a

Em alguns casos.

Q

N3o sei.

¢+ 22Parte — Vacinagao contra o HPV
Desde 2008 esta presente no Plano Nacional de Vacinag¢do (PNV) uma vacina contra o HPV
dos Laboratdrios Pasteur® denominada Gardasil®. No dmbito do PNV a vacina é destinada as
raparigas de 13 anos. Em regime de exce¢é@o podem ser vacinadas as raparigas nascidas em

1993 e 1994 até a véspera de completarem 19 anos de idade.

9. Ja foivacinada contra o HPV? (Assinale com um X a resposta que considera correta)
3 Sim
O Na&o

O N3o sei.

10. Considera que a vacina a protege contra: (Assinale com um X a resposta que considera

correta)

Todos os tipos de HPV.

Q

Os tipos de HPV incluidos nas vacinas;

a

O cancro do colo do utero;

Q

N3o sei.

Vanessa Ribeiro Varino - Xl Curso de Mestrado em Satde Publica - ENSP/UNL I 81



Conhecimento das jovens acerca da infecao genital por HPV | 2013

QON EQ.SIDADS

{
H
@
=]
=
2

[

[}

S

* 5 &
% O won SV

Escola Nacional de Saude Publica — Universidade Nova de Lisboa

11. Ja tinhas ouvido falar da vacina contra o HPV? (Assinale com um X a resposta que

considera correta)
O Sim

O Niao

Quando a mulher inicia a sua vida sexual é importante que efetue exames ginecoldgicos
periddicos para rastreio de infecées, como por exemplo a citologia ou teste de papanicolau.
Estes exames sGo o melhor método para detetar células anormais no colo do utero

geralmente causadas por infecéo do HPV.

12. Relativamente aos exames ginecoldgicos de rotina ou rastreios, considera que estes

exames: (Assinale com um X a resposta que considera correta)
(J S&do sempre importantes.
(J N&o sdo importantes.

(3 Apenas sdo importantes nas pessoas que ndoestdo vacinadas.

< 32Parte — Identificagdo de fontes de informacdo e necessidades de

formagdo/ informagao.

13. Considera que a divulgagdo que existe atualmente sobre o HPV é suficiente? (Assinale

com um X a resposta que considera correta)
O Sim

O Nao
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14. Sobre a infecdo por HPV, o que gostaria de saber mais? (Assinale com um X af(s)

resposta(s) que considera correta(s))

O que é

Como se pode transmitir

Como me posso proteger

Como é que esta infecdo se manifesta no meu corpo

Como posso saber se tenho ou nao a infegao genital por HPV
Quais sao as consequéncias desta infe¢do

Que tipos de tratamento existem

Qual é a sua relagdo com o cancro do colo do Utero

Sobre a vacinagao contra o HPV

a o a o o a o a aQ

Outros (especifique por favor)

15. Quais os meios que para si sdo mais adequados para a divulgacdo deste tema? (Assinale

com um X a(s) resposta(s) que consideras correta(s)).
(J Estabelecimento de ensino — Escola

Profissionais de saude

Amigos

Familia

Televisao

Internet

a o o a a a

Outro (especifica por favor)
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22SECCAO - E para terminar...

16. Ja iniciou a sua vida sexual ativa? (Assinale com um X a resposta que considera correta)
J Sim.

O N3o

17. Se sim, com que idade? ___ anos completos.

18. Qual ou quais o(s) método(s) contracetivo(s) que utiliza? (Assinale com um X a(s)

resposta(s) que considera correta(s).
(J Nenhum.

O Preservativo feminino;

(3 Preservativo masculino;

3 “Pilula”;

(J Anel vaginal contracetivo;

O Adesivo contracetivo;

(3 Implante contracetivo;

(J Outro (especifica por favor)

IDADE:__ __ ANOS COMPLETOS

E porque o saber ndo ocupa lugar podera consultar:

(http://www.saudereprodutiva.dgs.pt/)

http://www.dgs.com

(http://www.passaapalavra.com)
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9.4 ANEXO IV - Folheto Informativo
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VACINACAO

Tel: 21 381 1515

PORTUGAL. MNISTERIO DA SAUDE. DGS - Programa Nacional de Vacinagao
2012. Lisboa: Diregao Geral da Saude, 2012.Disponiv el em: www.dgs.pt

PISTA, Angela; OLIVERA, Carlos F.; CUNHA, Maria J. et al Risk Factors for Hu-
man Papilomavirus infection among women in Portugal: The CLEOPATRE
Portugal Study — Publication of the Interational Journal of Ginecology and
Obstetrics (2012), Lisboa, Portugal.

WHO/IARC - Human Papillomaviruses. Working Group 2005. IARC Monographs.
100B. 2007. Disponivel em: http:/monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/
vol100B/mono100B-11.pdf. Consultado em: Setembro, 2012,

ks‘%gksi Sindicato dos Bancarios do Sule llhas

) Servigcos de Assisténcia Médico-Social

HPV e Cancro do colo do utero

Perguntas Frequentes

Vacinacao
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HPV e Cancro do Colo do Utero

A principal causa do cancro do colo do utero nao é
hereditaria. A causa desta forma de cancro é sempre
um virus - Papilomavirus Humano (HPV) - que conse-
gue transformar as células do colo uterino, provocan-

do lesdes, que em alguns casos progridem para le-
sOes cancerosas. Se estas células anémalas nao fo-
rem detetadas numa fase prematura, podem evoluir

para cancro. Sao cerca de 180 os tipos de HPV.

A infegado por HPV constitui um fator de risco para o
Cancro do Colo do Utero.

Quais as formas de transmissédo do HPV?

4 O contacto sexual (ou seja contacto epitelial direto,
pele e mucosas) é a principal via de transmissao do
HPV sendo desde logo possivel a infecao num unico
contacto sexual com um parceiro infetado;

4 Da mae para o feto ou no parto;

¢ A partilha de toalhas e roupa interior e a frequén-
cia de piscinas ou saunas nao sao consideradas
formas de transmisséo)

4 Sao necessarias células da pele ou mucosas para
o HPV proliferar, por isso o virus néo se transmite

por transfus@o sanguinea. (CLEOPATRE RiskFactors,2011)

Alguns fatores de risco:
4 Inicio precoce da atividade sexual;

¢ Multiplos parceiros sexuais.

¢ Co-infecdo com outros virus de transmisséao sexu-

al. (wHo/IARC, 2007)

Como se pode manisfestar a infegcédo por HPV?

Tanto no homem como na mulher geralmente a infecdo por
HPV é assintomatica e nao localizada. Normalmente nao é
detetada qualquer alteragdo no corpo, podendo surgir
sintomas tais como prurido, ardor, dor no ato sexual e/ou
um corrimento anormal e verrugas genitais.

40% das mulheres com diagnéstico de cancro do colo do
utero tém idades compreendidas entre os 35 e 54 anos.No
entanto, muitas destas mulheres estiveram, provavelmen-
te, expostas ao Papilomavirus Humano durante a sua ado-
lescéncia e juventude (13-29 anos). (CLEOPATRE RiskFactors,2011)

Como podemos prevenir a infegdo por HPV?

O uso de preservativo feminino ou masculino é importante
contudo nao protege a 100% dado que a transmissao
acontece por contacto pele com pele.

Sao atualmente utilizados testes de Biologia Molecular ou
teste de HPV para detecao e tipagem do virus.

O método mais utilizado é a CITOLOGIA ou teste de papa-
nicolau que permite a detegao de lesdes do colo sugesti-
vas de infegao por HPV. Faz parte dos exames ginecologi-
cos de rotina e ajuda a detetar a presencga de células ané6-
malas no epitélio do colo do utero, antes que estas tenham
a oportunidade de evoluirem para cancro.

A associagao entre o rastreio e a vacinagdo ajuda a maxi-
mizar a eficacia de qualquer programa de combate ao
cancro do colo do Gtero. (paGs, 2008)

Fale com o seu médico sobre o Papilomavirus Humano,
sobre o cancro do colo do Utero e sobre o rastreio
(citologia). Se as anomalias forem detetadas prematura-
mente, & mais facil evitar o desenvolvimento do cancro do
colo do utero.

A nao ser a propria agao do sistema imunitario ndo existe
cura para a infecdo por HPV.

PRESERVATIVO MASCULINO PRESERVATIVO FEMININO

VACINAGAO

O Cancrodo colodo utero é de origem viral, pelo que a
vacinagao pode ajudar a prevenir a infegao por HPV
elos tipos cobertos pela vacina.

O RASTREIO PERIODICO E SEMPRE NECESSARIO,
principalmente para a deteccao de lesdes pré-
cancerosas do cancro do colo do utero ndao associado

aos tipos cobertos pela vacina. (pes, 2008)

1 .“A vacina GARDASIL® esta indicada para prevencao
de lesdes genitais pré-cancerosas (colo do utero, vulva
e vagina), cancro do colo do utero e verrugas genitais
externas (condiloma acuminado) causalmente relacio-
nados com o Papilomavirus Humano (HPV) dos genéti-
pos 6, 11,16 e 18...” (RCM). A imunogenicidade da vaci-
na esta demonstrada entre os 9 e os 45 anos de idade
nas mulheres e entre os 16 e os 26 nos homens.

(Em vigor no Plano Nacional de Vacinagao

2. A vacina CERVARIX® “foi desenvolvida para preve-
nir a infecao e as lesdes provocadas pelos dois princi-
pais tipos de HPV causadores de cancro, o HPV 16 e o
18.”(pGs, 2008)
Idades incluidas no Plano Nacional de Vacinagédo 2012:
Nome comercial: GARDASIL®

RAPARIGAS A PARTIR DOS 13 ANOS e RAPARIGAS
NASCIDAS EM 1993 E 1994

Plano de Administracao:

0-2-6 meses ap6s aprimeira dose (pGs, 2012

Vanessa Ribeiro Varino - Xl Curso de Mestrado em Sautide Publica - ENSP/UNL I 87



Conhecimento das jovens acerca da infe¢do genital por HPV | 2013

9.5 ANEXO V - Tabela de operacionalizagao das varidveis
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TABELA DE OPERACIONALIZAGAO DAS VARIAVEIS

DESIGNAGAO TIPO CODIFICACAO
Ja ouviu falar em HPV (Virus do Papiloma Humano)? Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Quais as formas de transmissdo deste virus? O HPV pode transmitir-se por via sexual Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
Quais as formas de transmissdo deste virus? O HPV pode transmitir-se por contacto de pele Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
Quais as formas de transmissdo deste virus? O HPV pode transmitir-se por contacto das mucosas (p.e: boca) Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
Quais as formas de transmissdo deste virus? O HPV pode transmitir-se por partilha de toalhas ou roupa interior Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
Quais as formas de transmissdo deste virus? O HPV pode transmitir-se por frequéncia de piscinas ou saunas Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
Quais as formas de transmissdo deste virus? O HPV pode transmitir-se por transfusdo sanguinea Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
Quais as formas de transmissdo deste virus? O HPV apenas se transmite por transfusdo sanguinea Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
De que forma se pode manifestar no meu corpo a infegdo por HPV? Verrugas genitais Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
De que forma se pode manifestar no meu corpo a infe¢do por HPV? Ardor, dor e corrimento (sinais inespecificos) Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
De que forma se pode manifestar no meu corpo a infegdo por HPV? Pouco apetite Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
De que forma se pode manifestar no meu corpo a infegdo por HPV? Dores de barriga (na regido pélvica - Gtero) Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
De que forma se pode manifestar no meu corpo a infe¢do por HPV? Cansago Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
De que forma se pode manifestar no meu corpo a infegdo por HPV? Posso ndo sentir nada — infegdo silenciosa (assintomatica) Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
De que forma se pode manifestar no meu corpo a infe¢do por HPV? Perdas de sangue anormais (hemorragias vaginais andmalas) Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
Os rapazes também podem ter infe¢do por HPV? Nominal 1-Sim; 2-Ndo; 3-Nao sei
Os rapazes podem ser portadores assintomaticos ou seja terem uma infecdo silenciosa sem qualquer sinal ou sintoma? Nominal 1-Sim; 2-N&o; 3-N3o sei
Como poderiamos prevenir a infe¢do por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢do? Reduzir o nimero de parceiros
) Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei

sexuais
Como poderiamos prevenir a infegdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢do? Utilizar o preservativo feminino ou

Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
masculino
Como poderiamos prevenir a infegdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢gdo? Tomar anticoncepcionais orais

Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
(pilula)
Como poderiamos prevenir a infegdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢do? Ndo partilhar objectos de uso intimo Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
Como poderiamos prevenir a infegdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢do? Evitar o inicio precoce da vida sexual Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
Como poderiamos prevenir a infegdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢do? Utilizar espermicidas Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
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Como poderiamos prevenir a infegdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢do? Utilizar a “pilula do dia seguinte” Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
Como poderiamos prevenir a infegdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢do? Manter cuidados de higiene diarios Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N&o sei
Como poderiamos prevenir a infegdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢do? Abstinéncia sexual (ndo ter relagdes

Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-N3o sei
sexuais)
Como poderiamos prevenir a infegdo por HPV ou seja de que formas poderiamos ajudar a reduzir a probabilidade de ter ainfe¢do? Reduzir ou eliminar os habitos

Nominal 1-Verdadeiro; 2-Falso; 3-Ndo sei
tabagicos
Qual a relagdo entre HPV e Cancro do Colo do Utero? HPV e Cancro do Colo do Utero tém o mesmo significado. Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Qual a relagdo entre HPV e Cancro do Colo do Utero? A presenca de infegdo genital por HPV leva inevitavelmente ao desenvolvimento de Cancro do Colo do Utero. Nominal 1-Sim; 2-Nao
Qual a relagdo entre HPV e Cancro do Colo do Utero? A infecdo genital por HPV é um fator de risco para o desenvolvimento de Cancro do Colo do Utero. Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Qual a relagdo entre HPV e Cancro do Colo do Utero? N3o ha qualquer relagdo entre HPV e Cancro do Colo do Utero. Nominal 1-Sim; 2-Nao
Qual a relagdo entre HPV e Cancro do Colo do Utero? N3o sei Nominal 1-Sim; 2-Nao

1-Sim; 2-Ndo;
Considera a infecdo genital por HPV curavel? Nominal
3-Em alguns casos;4-Ndo sei

Ja foi vacinada contra o HPV? Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Considera que a vacina a protege contra: Todos os tipos de HPV. Nominal 1-Sim; 2-Nao
Considera que a vacina a protege contra: Os tipos de HPV incluidos nas vacinas; Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Considera que a vacina a protege contra: O cancro do colo do Utero; Nominal 1-Sim; 2-Nao
Considera que a vacina a protege contra: N3o sei. Nominal 1-Sim; 2-N3o
Ja tinhas ouvido falar da vacina contra o HPV? Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Relativamente aos exames ginecolégicos de rotina ou rastreios, considera que estes exames: Sdo sempre importantes. Nominal 1-Sim; 2-Nao
Relativamente aos exames ginecoldgicos de rotina ou rastreios, considera que estes exames: N&o sdo importantes. Nominal 1-Sim; 2-N3o
Relativamente aos exames ginecoldgicos de rotina ou rastreios, considera que estes exames: Apenas sdao importantes nas pessoas que ndoestdo vacinadas. Nominal 1-Sim; 2-Nao
Considera que a divulgagdo que existe atualmente sobre o HPV é suficiente? Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Sobre a infe¢do por HPV, o que gostaria de saber mais? O que é Nominal 1-Sim; 2-Nao
Sobre a infe¢do por HPV, o que gostaria de saber mais? Como se pode transmitir Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Sobre a infe¢do por HPV, o que gostaria de saber mais? Como me posso proteger Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Sobre a infegdo por HPV, o que gostaria de saber mais? Como é que esta infecdo se manifesta no meu corpo Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Sobre a infe¢do por HPV, o que gostaria de saber mais? Como posso saber se tenho ou ndo a infe¢do genital por HPV Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Sobre a infegdo por HPV, o que gostaria de saber mais? Quais sdo as consequéncias desta infe¢do Nominal 1-Sim; 2-Nao
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Sobre a infegdo por HPV, o que gostaria de saber mais? Que tipos de tratamento existem Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Sobre a infe¢do por HPV, o que gostaria de saber mais? Qual é a sua relagdo com o cancro do colo do Utero Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Sobre a infegdo por HPV, o que gostaria de saber mais? Sobre a vacinagdo contra o HPV Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Sobre a infe¢do por HPV, o que gostaria de saber mais? Outros (especifique por favor) Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Quais os meios que para si sdo mais adequados para a divulgagao deste tema? Estabelecimento de ensino — Escola Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Quais os meios que para si sdo mais adequados para a divulgagdo deste tema? Profissionais de saude Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Quais os meios que para si sdo mais adequados para a divulgagdo deste tema? Amigos Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Quais os meios que para si sdo mais adequados para a divulgacdo deste tema? Familia Nominal 1-Sim; 2-Nao
Quais os meios que para si sdo mais adequados para a divulgagdo deste tema? Televisdo Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Quais os meios que para si sdo mais adequados para a divulgagdo deste tema? Internet Nominal 1-Sim; 2-Nao
Quais os meios que para si sdo mais adequados para a divulgagdo deste tema? Outro (especifica por favor) Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Ja iniciou a sua vida sexual ativa? Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Se sim, com que idade? Ordinal

Qual ou quais o(s) método(s) contracetivo(s) que utiliza? Nenhum. Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Qual ou quais o(s) método(s) contracetivo(s) que utiliza? Preservativo feminino; Nominal 1-Sim; 2-N&o
Qual ou quais o(s) método(s) contracetivo(s) que utiliza? Preservativo masculino; Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Qual ou quais o(s) método(s) contracetivo(s) que utiliza? “Pilula”; Nominal 1-Sim; 2-N&o
Qual ou quais o(s) método(s) contracetivo(s) que utiliza? Anel vaginal contracetivo; Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Qual ou quais o(s) método(s) contracetivo(s) que utiliza? Adesivo contracetivo; Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Qual ou quais o(s) método(s) contracetivo(s) que utiliza? Implante contracetivo; Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Qual ou quais o(s) método(s) contracetivo(s) que utiliza? Outro (especifica por favor) Nominal 1-Sim; 2-Ndo
Idade? Ordinal
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9.6 ANEXO VI - Despacho normativo n2 24-A/2012. Diario da Republica, 22 série, N2236, de 6 de
Dezembro de 2012

Disponivel em: http://www.aproged.pt/pdf/normativo24A2012avaliacaobasico.pdf
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