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RESUMO

O Papilomavirus humano é causador da infeccdo sexualmente transmissivel mais
incidente, podendo ocasionar verrugas na pele e mucosas da regido genital, assim
como, cancer por infecgcdo com os tipos virais de alto risco oncogénico. O inicio da
atividade sexual cada vez mais precoce propicia alta vulnerabilidade das adolescentes
em relacdo as infecgdes sexualmente transmissiveis, incluindo aquela causada pelo
Papilomavirus humano. A falta ou limitacdo do conhecimento entre os adolescentes
acerca deste virus, assim como o desconhecimento da sua relacdo com o
desenvolvimento do cancer de colo de Utero e outros, apresenta relevancia e deve ser
guestionado. A prevencao através da vacinacdo é o método mais eficaz e deve ser
incentivado entre os que estdo na faixa etaria indicada, visto que a cobertura vacinal,
atualmente, encontra-se abaixo do esperado. A pesquisa teve como objetivo analisar
0 conhecimento sobre a infec¢do por Papilomavirus humano e incentivar a vacinacao
contra este virus em escolas da rede publica. Tratou-se de uma pesquisa descritiva,
transversal, quantitativa, com coleta de dados priméarios, mediante entrevista
estruturada entre estudantes do 6° ao 9° ano das escolas municipais Professor Luiz
Cavallon e Domingos Goncalves Gomes, no municipio de Campo Grande - MS. A
maioria dos participantes estava na faixa etaria de 11 a 14 anos e pertencia ao sexo
feminino (63,4%). Os dados mostraram que a maioria dos alunos ja ouviu falar sobre
o Papilomavirus humano (70,1%), porém poucos sabem o que o virus causa. Dentre
0s participantes, somente 38,1% afirmaram que € um virus que causa cancer e 11,3%
responderam que € um virus que causa verrugas. A existéncia da vacina contra o
Papilomavirus humano foi relatada por 84,5%; 89,7% acham que essa vacina é
importante e 57,7% sabiam que a vacina esta disponivel de forma gratuita para
meninos e meninas com 9 a 14 anos. Apontou-se que 49% dos alunos referiram estar
vacinados, 38,7% néo estariam vacinados e 12,4% nao souberam responder. Quanto
a quantidade de doses, 25,3% referiram duas doses, 19,1% uma dose, 14,4% nao
souberam responder quantas doses e 41,2% relataram nao ter tomado nenhuma
dose. No entanto, quando consultados os dados secundarios referentes a vacinacéo
encontrou-se uma cobertura vacinal superior ao referido, 62,3% dos alunos estavam
vacinados e 32,5% ndo. As acbes de vacinacdo, ap0s ac¢do educativa na escola
resultaram em 79 alunos vacinados, a maioria deles com a primeira dose (70,9%,

n=56) e os outros 29,1% (n=23) receberam a segunda. Concluiu-se que ha déficit de



conhecimento entre 0s participantes, visto que, a maioria jA ouviu falar sobre o
Papilomavirus humano, no entanto, grande parte dos adolescentes ndo soube afirmar
a sua relacdo com o cancer de colo uterino. A aplicabilidade e relevancia do estudo
para a Estratégia Saude da Familia se deu por meio do aumento efetivo da quantidade
de doses de vacina administradas e através da disseminagdo do conhecimento,
favorecendo a prevencao contra o Papilomavirus humano. Recomenda-se estratégias
gue possam aumentar a adesado vacinal sejam otimizadas através da oferta da

vacinacdo nas escolas e intensificacdo das acfes de educacdo em saude.

Descritores: papillomaviridae; vacinas; neoplasias do colo do Utero; conhecimento;

Estratégia Saude da Familia.



ABSTRACT

The human papillomavirus causes the most common sexually transmitted infection,
and can cause warts on the skin and mucous membranes of the genital region, as well
as cancer due to infection with viral types with high oncogenic risk. The increasingly
early onset of sexual activity makes adolescents highly vulnerable to sexually
transmitted infections, including that caused by the human papillomavirus. The lack or
limitation of knowledge among adolescents about this virus, as well as the lack of
knowledge about its relationship with the development of cervical and other cancers,
is relevant and must be questioned. Prevention through vaccination is the most
effective method and should be encouraged among those in the indicated age group,
as vaccination coverage is currently below expectations. The research aimed to
analyze knowledge about human papillomavirus infection and encourage vaccination
against this virus in public schools. This was a descriptive, cross-sectional, quantitative
research, with primary data collection, through structured interviews among students
from the 6th to the 9th year of the municipal schools Professor Luiz Cavallon and
Domingos Gongalves Gomes, in the municipality of Campo Grande - MS. The majority
of participants were between 11 and 14 years old and were female (63.4%). The data
showed that the majority of students have heard about the Human Papillomavirus
(70.1%), but few know what the virus causes. Among the participants, only 38.1%
stated that it is a virus that causes cancer and 11.3% responded that it is a virus that
causes warts. The existence of a vaccine against Human Papillomavirus was reported
by 84.5%; 89.7% think that this vaccine is important and 57.7% knew that the vaccine
is available free of charge for boys and girls aged 9 to 14 years. It was noted that 49%
of students reported being vaccinated, 38.7% were not vaccinated and 12.4% were
unable to answer. Regarding the number of doses, 25.3% reported two doses, 19.1%
one dose, 14.4% did not know how many doses and 41.2% reported not having taken
any dose. However, when secondary data regarding vaccination was consulted,
vaccination coverage was found to be higher than that mentioned, 62.3% of students
were vaccinated and 32.5% were not. The vaccination actions, following an
educational action at school, resulted in 79 students being vaccinated, most of them
receiving the first dose (70.9%, n=56) and the other 29.1% (n=23) receiving the
second. It was concluded that there is a lack of knowledge among the participants,

since the majority have already heard about the Human Papillomavirus, however, most



adolescents were unable to confirm its relationship with cervical cancer. The
applicability and relevance of the study to the Family Health Strategy was achieved
through the effective increase in the number of vaccine doses administered and
through the dissemination of knowledge, favoring prevention against the Human
Papillomavirus. It is recommended that strategies that can increase vaccination
adherence be optimized by offering vaccination in schools and intensifying health

education actions.

Descriptors: papillomaviridae; vaccines; cervical neoplasms; knowledge; Family
Health Strategy.
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1 INTRODUCAO

Papilomavirus humano denominado pela sigla em inglés (Human
Papillomavirus - HPV) sédo virus capazes de infectar a pele ou as mucosas. Existem
mais de 100 tipos diferentes de HPV capazes de infectar a mucosa, dos quais pelo
menos 14 séo de alto risco oncogénico, podendo induzir o surgimento de cancer,
enquanto os outros tipos sdo considerados de baixo risco oncogénico, e podem
causar verrugas genitais e condilomas (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA
SAUDE, 2023).

A maior parte das infec¢Bes pelo HPV esté relacionada aos tipos de baixo risco
oncogénico, causadores de verrugas venéreas denominadas condiloma acuminado,
gque podem aumentar de tamanho, permanecerem inalteradas ou desaparecem
espontaneamente sem qualquer intervencéo, dentro de alguns meses ou em um
periodo de até dois anos ap0s a infecgcdo. Cerca de 10% das infec¢des por HPV de
alto risco oncogénico persistem e progridem para cancer. O cancer do colo do utero
€ o tipo mais frequentemente relacionado ao HPV, embora possa provocar canceres
do anus, vulva, vagina, pénis e orofaringe (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA
SAUDE, 2023).

O estudo POP-Brasil realizado com o objetivo de avaliar a prevaléncia nacional
do HPV entre homens e mulheres com 16 a 25 anos, sexualmente ativos, apontou
uma prevaléncia de HPV geral de 53,6%, dentre estes, 35,2% apresentaram pelo
menos um HPV de alto risco e 31% apresentaram amostra multipla, ou seja, com mais
de um tipo de HPV. Neste mesmo estudo, a prevaléncia geral para a regido Centro-
Oeste foi de 56,46%. Ja no municipio de Campo Grande - MS, houve uma prevaléncia
de HPV geral de 47,7%, dentre estes, 33,3% apresentaram pelo menos um tipo de
HPV de alto risco oncogénico e 27,7% apresentaram amostra multipla (ASSOCIACAO
HOSPITALAR MOINHOS DE VENTO, 2020).

Além de aspectos inerentes a infeccédo pelo HPV, como subtipo e carga viral,
outros fatores podem influenciar na persisténcia da infec¢cdo e a progressdo para
lesBes precursoras ou cancer. Sendo assim, fatores genéticos, imunidade, tabagismo,
iniciacdo sexual precoce, multiplicidade de parceiros sexuais, multiparidade e o uso
de contraceptivos orais sao considerados fatores de risco para o desenvolvimento de
cancer do colo do uatero (INTERNATIONAL COLLABORATION OF
EPIDEMIOLOGICAL STUDIES OF CERVICAL CANCER, 2006, 2007, 2009).
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A Organizacao das Nag¢fes Unidas apontou uma queda no nimero de pessoas
vacinadas entre 2019 e 2021, periodo de pandemia em todo o mundo. Estima-se que
houve uma queda na aplicacao da primeira dose, reduzindo a cobertura de 25% para
15%, demonstrando que 3,5 milhdes a mais de meninas nao foram vacinadas no ano
de 2021. No Brasil, 87,08% das meninas brasileiras entre 9 e 14 anos de idade
receberam a primeira dose da vacina em 2019, e em 2022, a cobertura caiu para
77,37%. Entre os meninos, a cobertura vacinal caiu de 61,55%, em 2019, para
56,76%, em 2022 com ao menos uma dose.

Na regido Centro-Oeste, essa porcentagem é ainda menor, sendo cerca de
44% de cobertura. No estado de Mato Grosso do Sul, 76% das meninas e 53% dos
meninos tomaram ao menos uma dose nos ultimos oito anos. O governo federal
investiu R$ 567 milhdes na aquisicdo de 14 milhdes de doses, mas nenhum estado
atingiu a meta de cobertura da segunda dose, conforme dados do Ministério da Saude
(BRASIL, 2022; ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS, 2022; LISBOA, 2023).

A literatura prova que o conhecimento sobre as formas de transmissao,
prevencao, rastreamento e oncogenicidade do HPV foi evidenciado como insuficiente
por adolescentes em diferentes regides do mundo e do Brasil, o que torna
imprescindivel a difusdo do conhecimento sobre o HPV e importancia da vacina para
a comunidade, inclusive para o publico-alvo da imunizacéo. Aliado a isso, o fato de a
maioria dos casos serem assintomaticos e a cobertura vacinal inadequada, propiciam
a disseminacdo do virus e aumentam o0 numero de pessoas infectadas
(PANOBIANCO et al.,, 2013; PINHEIRO; CADETE, 2019; PRADO et al.,, 2016;
RAMOS et al., 2018).

Devido a alta incidéncia de HPV entre os jovens, é necessaria a utilizagdo de
estratégias que mostrem os determinantes sociais envolvidos com esse problema de
saude publica. A baixa adesao dos adolescentes a vacina contra o HPV ocorre devido
a diversos fatores como, a vinculagdo da doenca com a atividade sexual, dificuldade
de acesso ao servico de saude, falta de informacdo e desinteresse ou ainda por
conceitos equivocados relacionados a vacina, tanto pelos adolescentes quanto pelos
seus responsaveis. Sendo assim, é necessario que as estratégias sejam otimizadas,
utilizando alternativas que possam aumentar a adesao vacinal, tais como, a oferta da
vacinagdo nas escolas e intensificacdo das acdes de educacdo em saude
(CARVALHO et al., 2021; RAMOS et al., 2018).
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Papilomavirus humano: principais caracteristicas

A infeccdo sexualmente transmissivel persistente pelos tipos de alto risco
oncogénico do Papilomavirus humano (HPV) pode evoluir para lesbes pré-
neoplasicas e cancer. Atualmente sdo conhecidos mais de 230 tipos de HPV sendo
gue cerca de 100 tipos infectam a mucosa. Estes tipos sdo caracterizados de acordo
com seu potencial de oncogenicidade, dentre estes pelo menos 14 séo classificados
como de alto risco oncogénico, que quando associados a outros fatores de risco,
como, tabagismo, uso de contraceptivos orais, multiparidade, imunossupressao, tém
relacdo com o desenvolvimento de neoplasias do colo uterino, da vulva, da vagina,
pénis, orofaringe e da regido anal (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE,
2023).

A infeccdo genital pelo Papilomavirus humano €& uma das infeccdes
sexualmente transmissiveis mais comuns, tanto em homens como em mulheres.
Estima-se que pelo menos 80% dos individuos sexualmente ativos poderdo ter
contato com o HPV em algum momento da vida. A maioria dos homens e mulheres
tem contato com o HPV pela primeira vez entre os 15 e 25 anos, ou seja, em idade
sexualmente ativa, porém estudos mostraram aumento da prevaléncia no grupo etario
de 55 a 65 anos com a disseminacdo de novos habitos sexuais nesta faixa etaria. O
inicio da vida sexual é o periodo de maior risco para a infec¢do, sendo que o risco
aumenta conforme aumenta a exposi¢do, ou Seja, numero de parceiros sexuais
distintos (MARTINS, 2014; RAMA et al., 2008; SILVA et al., 2018; WENDLAND et al.,
2020).

A transmissao viral ocorre em ambos 0s sexos por contato direto com o epitélio
infectado e microtraumas na mucosa, podendo ocorrer durante a relacdo sexual ou
através da manipulacdo das regies mucosas, o que possibilita a passagem do virus
as células indiferenciadas das camadas basais do epitélio. A existéncia de infec¢des
sexuais prévias, podem facilitar a infecéo pelo HPV (BELDA JUNIOR, 2010; CARDIAL
et al., 2019).

O HPV pode ainda ser transmitido através de objetos ou materiais
contaminados, uma vez que 0 virus apresenta resisténcia a dessecacdo e a

desinfeccdo, resistindo nas superficies dos objetos por um periodo de tempo
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prolongado. Pode ainda, haver a transmissdo vertical durante o parto
(ORGANIZAQAO PAN-AMERICANA DA SAUDE, 2023).

A maioria dos casos se manifesta na forma assintomatica, ou seja, sem o
aparecimento de lesdes, o que dificulta o diagnostico e a busca por um tratamento
precoce. O periodo de laténcia pode variar de meses a anos. Na maioria das pessoas,
a infeccdo € autolimitada, ou seja, o sistema imunol6gico consegue eliminar o virus
de maneira autbnoma, aproximadamente 70% das infec¢des regridem em até um ano
e 30% em 2 anos. No entanto, alguns tipos de alto risco oncogénico sdo capazes de
causar lesdes que evoluem para neoplasia intraepitelial e cancer. Estima-se que 5%
das pessoas infectadas pelo HPV desenvolvera alguma forma de manifestacao, seja
ela clinica, através dos condilomas acuminados na regido genital e anus ou subclinica
com lesBes intraepiteliais invisiveis a olho nu (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER
JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2022b; MEDRADO; SANTOS; MORAES
FILHO, 2017; SILVA et al., 2018).

Ostipos 2, 6, 7, 11, 13, 27, 28, 29, 32, 40, 44, 57, 61, 62, 72, 74, 77, 81, 83, 84,
86, 87, 89, 90, 91 e 106 sdo considerados de baixo risco oncogénico e estédo
relacionados com mais de 90% dos casos de lesBes verrucosas genitais. E
relacionado ainda a papilomatose respiratoria, que é caracterizada pelo aparecimento
de proliferacdes epiteliais (polipos) nas vias respiratérias, que vao do nariz, boca até
os pulmdes, que embora ndo sejam fatais, afetam a qualidade de vida do individuo
acometido (DOORBAR et al., 2012; ORGANIZAC}AO PAN-AMERICANA DA SAUDE,
2023).

Os tipos virais de alto risco oncogénico, mais precisamente, 16, 18, 31, 33, 35,
39, 45, 51, 52, 56, 58, 59 e 66, podem favorecer a integragdo do virus ao DNA do
hospedeiro e iniciar o processo de oncogénese, levando ao surgimento de lesdes
precursoras do cancer do colo de utero. Os tipos 68 e 73 sdo reconhecidos como
"possivelmente” causadores de cancer. Alguns fatores contribuem para a
transformacao da lesédo induzida pelo HPV em neoplasia, como a carga e persisténcia
viral do agente, imunossupresséo, co-infecgcdo com outras infec¢cdes sexualmente
transmissiveis, numero de gestacfes, assim como a primeira gestacdo em idade
precoce e o consumo de tabaco (BELDA JUNIOR, 2010; CARDIAL et al., 2019;
DOORBAR et al., 2012; ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE, 2023).
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2.2 Cancer de colo do utero e Papilomavirus humano

Com a introducdo do exame colpocitolégico (Papanicolaou), passou-se a
identificar mulheres com alteracdes celulares pré-malignas, o que possibilitou
observar uma associacao entre a atividade sexual e o desenvolvimento do cancer de
colo de Utero. Estudos constataram que essa associacdo se devia a presenca de um
agente de transmissdo sexual, relacionado ao aparecimento de verrugas e
condilomas. Somente anos mais tarde, a presenca do DNA do HPV foi relacionada
aos casos de carcinomas invasivos, estabelecendo que a infeccédo pelo virus é o
principal fator de causa do cancer do colo de utero, sendo raros os casos de
carcinomas sem a presenca do HPV (NAKAGAWA,; SCHIRMER; BARBIERI, 2010).

Cerca de 10% a 20% das mulheres, mesmo sem sinais ou sintomas
permanecem infectadas, com grande chance de desenvolvimento de lesdes pré-
neoplasicas e consequentemente, cancer cervical. A realizagdo de exames regulares
permite detectar precocemente anormalidades cervicais antes do céancer se
desenvolver (SILVA et al., 2018a).

O céancer de colo de utero € o terceiro mais incidente na populagéo feminina do
Brasil, ficando atras apenas do cancer de mama e cancer colorretal. Estima-se que
para 0 ano de 2023, 17.010 casos novos de cancer de colo de Utero sejam
diagnosticados, com um risco estimado de 13,25 casos a cada 100 mil mulheres no
Brasil, e 17,73 casos a cada 100 mil mulheres no estado de Mato Grosso do Sul (MS).
Em relacdo a mortalidade por cancer no Brasil, o cancer de colo de Utero ocupa a
quarta posicdo entre as mulheres, com uma taxa de mortalidade, ajustada pela
populacdo mundial, de 4,60 6bitos a cada 100 mil mulheres, em 2020 e 7,95 Obitos a
cada 100 mil mulheres em MS, em 2019, superando a média nacional. Assim,
percebe-se a relevancia da discussdo do HPV no presente contexto (INSTITUTO
NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2022a).

2.3 Diagnéstico dainfec¢cdo por Papilomavirus humano

No Brasil, a investigacéo da infeccéo por HPV € mais comumente feita de forma
indireta, através de técnicas ndo-moleculares, que detectam as lesdes macro e
microscoépicas provocadas pelo virus, tais como o cancer cervical e suas lesdes

precursoras, mas nao identificam a presenca do virus. Estes métodos sugerem a
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presenca de infeccdo por HPV baseado na detec¢do dos aspectos morfoldgicos da
lesdo (INTERNATIONAL AGENCY FOR RESEARCH ON CANCER, 2007,
INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2022b).

O rastreamento das lesbes cervicais subclinicas é feita através do exame
colpocitolégico de raspado cérvico-vaginal, que pode identificar alteracfes
morfoldgicas sugestivas do efeito citopatico do HPV, classificadas como: lesfes intra-
epiteliais de baixo grau (LSIL) ou neoplasia cervical intra-epitelial de grau | (NIC 1), que
sdo associadas com a infeccdo por HPV de baixo risco oncogénico e tendem a ser
associadas a mudancas transitérias que entram em remissdo ao longo do tempo;
lesbes intra-epiteliais de alto grau (HSIL) indicam atipias celulares causados por HPV
de alto risco oncogénico, que podem ser classificadas como neoplasia intra-epitelial
graus Il ou Il (NIC Il ou IIl), displasias moderada e grave, ou ainda carcinoma. Quando
h& suspeita de malignidade das lesdes, o diagnéstico pode ser confirmado por exame
histopatologico (bidpsia da lesdo) (INTERNATIONAL AGENCY FOR RESEARCH ON
CANCER, 2007; INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA
SILVA, 2022b).

A identificacdo da presenca do DNA viral de forma direta para o diagndstico
definitivo da infecgéo pelo HPV, é feita por meio de métodos moleculares, que incluem
testes de PCR (polymerase chain reaction) que amplificam alvos (DNA) que permite
identificar o tipo viral especifico, e também sao realizadas técnicas de hibridizacéo
molecular, como captura hibrida e Southern blot, que amplificam sinais de DNA do
virus, permitindo quantificar a carga viral (INTERNATIONAL AGENCY FOR
RESEARCH ON CANCER, 2007; BELDA JUNIOR, 2010; RODRIGUES; SOUSA,
2015; SANTOS; FONSECA, 2016; INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE
ALENCAR GOMES DA SILVA , 2022b).

2.4 Prevencdao do cancer causado por HPV
2.4.1 Prevencéo primaria: vacinagao contra o HPV

A prevencao primaria do cancer causado pelo HPV esta associada a vacinacao
das meninas e meninos de 9 a 14 anos. Associa-se também ao uso de preservativos

(masculino ou feminino) durante as relagcées sexuais com penetragédo, que protegem

parcialmente do contagio pelo HPV, pois o contato com a pele da vulva, regido
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perineal, perianal e bolsa escrotal também podem gerar contaminacgdo. A vacinacao
nao isenta do uso de preservativos, ja que a vacina ndo previne a infec¢do para todos
0s tipos virais de transmisséo sexual (BELDA JUNIOR, 2010; RODRIGUES; SOUSA,
2015; INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA,
2022b).

A vacinagéao faz com que o organismo produza anticorpos que inativam o HPV,
bloqueando a infec¢do antes de o virus invadir as células. Por isso, a vacinacéo é
mais eficaz quando administrada antes do risco de contato com o virus, ou seja, antes
do inicio da vida sexual. Além disso, outros estudos mostraram que embora a vacina
possa ser administrada em qualquer idade, os niveis médios de anticorpos para HPV
apos a vacinacdo sao maiores entre meninas na faixa etaria de 9 a 13 anos. Assim,
fica evidente a importancia em vacinar meninas e meninos antes da exposicdo ao
HPV e na faixa etaria de 09 a 13 anos, para se obter a maxima eficacia de protecéo
(CARDIAL et al., 2019; SCHIFFMAN; CASTLE, 2005; SOW et al., 2013).

Estudos que avaliaram o impacto da vacinacgao por faixa etaria mostraram uma
gueda mais expressiva ha citologia classificadas como NIC Il para o grupo de
mulheres vacinadas em idade mais precoce, antes dos 17 anos de idade
(HERWEIJER et al., 2016; LEI et al., 2020). Outro estudo publicado por ARBYN et al.
(2018) mostrou que uma das possiveis justificativas para a diminui¢cdo da eficicia da
vacina em mulheres acima de 30 anos € justamente a maior possibilidade de
exposicao prévia ao HPV, reafirmando que a vacinacdo antes do inicio da atividade
sexual atinge melhores resultados.

Em 2007, iniciou-se na Australia o primeiro programa de vacinacao contra o
HPV e foi observada uma queda de até 93% no desenvolvimento de verrugas genitais
em mulheres com idade até 21 anos e uma reducao de até 72,6% naquelas com idade
superior (GARLAND et al., 2016).

Uma revisdo sistematica que avaliou o impacto da vacinagdo em sua primeira
década de utilizagdo, observou reducdo de até 90% para verrugas genitais
provocadas pelos tipos 6 e 11, porém o principal beneficio da vacina contra o HPV é
a sua eficacia na protecdo contra os casos de neoplasia intra-epitelial graus 1l ou I
(NIC Il ou Ill), que séo as lesbes precursoras do cancer do colo do Utero, relacionadas
aos tipos 16 e 18, reduzindo em 45% as alteragdes citoldgicas cervicais de baixo grau
e em 85% as alteracdes citoldgicas de alto grau, relacionada diretamente com alta
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cobertura vacinal e administragédo antes da exposi¢do ao HPV (HARPER; DEMARS,
2017).

Nos Estados Unidos, onde a cobertura vacinal foi maior que em outros paises
do mundo, observou-se uma queda na ocorréncia de casos de alteracdes cervicais
pertencentes aos subtipos virais relacionados a vacina, com maior reducdo nas
mulheres pertencentes a faixa etaria entre 14 e 19 anos (64%), devido a maior
cobertura vacinal nessa faixa etaria, do que naquelas que possuiam entre 20 e 24
anos (34%), em cerca de seis anos apos a introducdo da vacina (MARKOWITZ et al.,
2016). Um outro estudo de Athanasiou et al. (2020) demonstrou através de modelos
matematicos, a possibilidade de erradicacdo do céncer de colo de Utero em um
intervalo de 20 anos, dependendo da cobertura vacinal atingida.

As vacinas contra o HPV aprovadas para uso na populacdo em geral sao
consideradas seguras, ndo havendo registros de eventos graves relacionados e com
minimos eventos adversos (10% a 20%), em geral aqueles comuns as demais
vacinas, como, dor, edema e eritema no local da injecdo (CENTERS FOR DISEASE
CONTROL AND PREVENTION, 2021; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2017).

Atualmente, estdo disponiveis no Brasil, pelo Sistema Unico de Saude, duas
vacinas profilaticas contra o HPV, a bivalente que cobre os sorotipos 16 e 18 e a
quadrivalente, que além de proteger contra estas duas cepas, protege também contra
0s sorotipos 6 e 11, sendo estes quatro tipos os mais frequentes. Ambas sdo
compostas pelas proteinas L1 sintéticas do HPV. Os tipos 16 e 18 sdo responsaveis
por 70% dos carcinomas e lesdes pré-cancerosas de alto grau, e os tipos 6 e 11 sédo
responsaveis pela maior parte das lesdes verrucosas (BRASIL, 2018; INSTITUTO
NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2022b).

O Brasil foi o primeiro pais da América do Sul a implementar a vacina¢cao no
Plano Nacional de Imunizacdo (PNI) com a disponibilizacdo pelo Sistema Unico de
Saude (SUS). Em 2014, a vacina quadrivalente produzida no Brasil, atualmente
produzida pelo Instituto Butantan, foi disponibilizada para meninas de 9 a 13 anos de
idade no esquema de trés doses. Em 2015, a faixa etaria foi ampliada para meninas
de 9 a 10 anos, ja com a definicdo do esquema de apenas duas doses apos resultados
positivos de estudos de eficacia. Em 2017, houve ampliacédo da faixa de vacinacéo,
abrangendo meninas de 9 a 14 anos e meninos de 11 a 14 anos. E mais
recentemente, em 2022, foi ampliada para meninas e meninos de 9 a 14 anos,

garantindo equidade independente do sexo. Os grupos com condi¢cdes clinicas
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especiais, vivendo com HIV/AIDS, transplantados de 6rgéos solidos ou medula 6ssea
e pacientes oncolégicos, podem receber a vacinacdo até os 45 anos (BRASIL, 2017;
BRASIL, 2022; INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA
SILVA, 2022b; INSTITUTO BUTANTAN, 2023).

Recentemente, foi disponibilizada na rede privada no Brasil a vacina
recombinante com proteinas L1 nonavalente, contendo proteina L1 de 9 tipos
diferentes de HPV, incluindo os mesmos 4 tipos de HPV contidos na vacina
quadrivalente (tipos de HPV 6, 11, 16 e 18) e mais 5 outros tipos (31, 33, 45, 52 e 58),
ampliando a protecdo em até 20% para os canceres de colo de utero, vulva, vagina,
anus, pénis e orofaringe quando comparada com a versao quadrivalente (Gardasil 9,
2023).

Mais de cem paises adotaram a vacinacao contra o HPV em adolescentes em
seus programas de imunizacdo e ja foram apresentados estudos que mostram o
impacto positivo desta estratégia através da reducédo das doencas relacionadas ao
HPV (cancer do colo do utero, vulva, vagina, regido anal, pénis e orofaringe e verrugas
genitais). A meta do Ministério da Saude € vacinar 80% da populacéo elegivel, no
entanto, os dados de cobertura vacinal encontram-se abaixo do esperado no Brasil,
principalmente ao que se refere & segunda dose e no sexo masculino, o que resulta
em uma grande quantidade de adolescentes ndo vacinados no pais e desprotegidos
dos efeitos deletérios que podem ser ocasionados pelo HPV (BRASIL, 2022).

No final de 2022, a Organizacdo Mundial da Saude publicou um novo estudo
mostrando que o regime de dose Unica pode ser tdo eficaz e oferecer protecédo
suficiente, atualizando suas recomendacdes para a imunizagdo contra o HPV, no
entanto, as recomendacdes para a imunizagéo no Brasil ainda nao sofreram alteracao
(ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS, 2022; INTERNATIONAL AGENCY FOR
RESEARCH ON CANCER, 2023).

Em 2014, quando a vacinagao contra o HPV foi incorporada ao PNI, houve
parceria por parte do Ministério da Saude com o Ministério da Educacdo, que
possibilitou a vacinagao nas escolas, fato que fez com que a meta de cobertura vacinal
estabelecida fosse ultrapassada. Naquela ocasido todos os alunos deveriam ser
vacinados, com excecdo daqueles que apresentassem um “Termo de Recusa”
assinado pelo responsavel. Era entregue aos alunos uma carta de agendamento da
segunda dose, que deveria ser administrada nas Unidades de Saude, o que resultou
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em uma queda drastica na cobertura vacinal mesmo com campanhas de divulgacao
(BRASIL, 2015; CARDIAL et al., 2019).

A partir de 2017 a vacina contra HPV foi disponibilizada de forma gratuita
apenas nos postos de vacinacao das unidades de saude da atencéo primaria (UBS e
USF) durante todo o ano, realizando a vacinagdo do publico-alvo que deve estar
acompanhado do responsavel ou devidamente autorizado. Cabe ressaltar, que a
vacinacao nas escolas € uma importante estratégia para alcancar o publico-alvo. Este
fato € comprovado pelas experiéncias dos paises que adotaram as escolas como local
desta vacinagdo e que conseguiram atingir a meta de cobertura vacinal de 80%,
deixando claro que € pouco provavel que a meta seja alcancada sem esta estratégia
(CARDIAL et al., 2019; VANDELAER; OLANIRAN, 2015).

Entre os motivos da baixa cobertura vacinal para o HPV estédo a desinformacéao
aliada a questionamentos infundados sobre a eficacia e a seguranca do imunizante,
associacfes equivocadas entre HPV e promiscuidade sexual, habitos morais e
religiosos, assim como o fato de a vacina ser mais recente no calendario vacinal que
outras vacinas, aliado a escassez de campanhas de vacinacdo (INSTITUTO
BUTANTAN, 2023).

Somando-se a isso, o fato de os adolescentes acessarem pouco 0S Servigos
de saude, ndo terem o habito de se vacinar, terem medo de procedimentos invasivos,
dificulta o acesso ao publico-alvo, por isso a importancia das estratégias baseadas

nas escolas para que a cobertura seja alcancada (ROITMAN, 2015).

2.4.2 Prevencao secundaria: triagem e tratamento das lesdes pré-cancerosas

O rastreamento de lesdes pré-neoplasicas através do exame colpocitolégico
atua como prevencdo secundaria ao cancer do colo do utero, com o intuito de
identificar pacientes portadoras de lesdes precursoras ou invasivas. Mesmo as
mulheres vacinadas deverdo fazer o referido exame periodicamente assim que
iniciarem a vida sexual, pois a vacina nao protege contra todos 0s tipos oncogénicos
do HPV. Para os demais casos de caéncer associados ao HPV nao existem
abordagens para a identificacdo das lesdes pré-neoplasicas definidas em consenso,
nestes casos a identificacdo de alteracdes suspeitas por exame histopatolégico é o

mais utilizado, como forma de prevencéao ao desenvolvimento do cancer propriamente
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dito (BELDA JUNIOR, 2010; INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR
GOMES DA SILVA, 2022b).

2.5 Adolescéncia e Infeccdo Sexualmente Transmissivel

O inicio precoce da atividade sexual, associado a fatores biologicos, psiquicos
e sociais torna os adolescentes mais vulneraveis a infeccdes, resultando em uma
maior propensao as infeccdes sexualmente transmissiveis (IST). A exposicao através
de parceiros sexuais distintos e as proprias IST concomitantes sdo fatores que
predispbem para o contagio pelo HPV, uma vez que podem ocorrer alteragbes na
integridade do epitélio e a sobrecarga do sistema imunolégico, permitindo a
multiplicacdo do virus com maior facilidade. Embora ndo seja necessaria a relacao
sexual com penetracdo para que haja transmissdo, uma vez que apenas 0 contato
genital, pele a pele ou mucosa/mucosa, e ou pele/mucosa permitem a transmissao, as
relacfes sexuais com parceiros distintos e muitas vezes sem o uso de preservativo,
sdo fatores predisponentes a infeccdo pelo HPV (MACEDO et al., 2015;
ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE, 2023).

Nas ultimas décadas, foi identificado que o inicio da atividade sexual tem
acontecido mais precocemente, o que torna os adolescentes mais suscetiveis a
infeccdo pelo HPV e as lesbes causadas por este virus. Estudos demonstraram que
durante o primeiro ano apdés a iniciacdo sexual, 25% das adolescentes apresentam
infeccdo por HPV, e ap0Os trés anos, esse percentual aumenta para 70%. Esta
exposicdo na adolescéncia é responsavel por cerca da metade de todas as mulheres
diagnosticadas com cancer do colo do utero entre 35 e 55 anos de idade (CIRINO;
NICHIATA; BORGES, 2010; INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR
GOMES DA SILVA, 2022b; MACEDO et al., 2015).

Estudos demonstram que as adolescentes estdo mais propensas a
desenvolverem metaplasia quando comparado as mulheres com colo mais maduro,
devido a fragilidade do epitélio do colo do Utero, maior area de ectopia cervical, que
seria a area a partir da qual se origina a maior parte das lesbes precursoras e
carcinomas cervicais, e ainda uma menor producédo de muco cervical, que atua como
barreira protetora contra agentes infecciosos de transmissao sexual, inclusive pelo
HPV (PANOBIANCO et al., 2013).
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2.6 Conhecimento sobre o HPV

Apesar da disponibilizacdo de informacdes sobre as infec¢cdes sexualmente
transmissiveis, o conhecimento sobre o Papilomavirus humano na populacdo ainda é
insuficiente, assim como, suas formas de transmisséo, sinais e sintomas da infec¢cao
e a relacdo com o cancer cervical (ARRUDA et al., 2013; SANTOS et al., 2020). Um
estudo de Luvisaro (2018) mostrou que além do pouco conhecimento sobre a
infeccdo, o publico adolescente também néo reconhece a importancia da vacinagao
contra o HPV.

Pinheiro e Cadete (2019) evidenciaram o nivel deficitario de conhecimento dos
adolescentes sobre a transmissdo, prevencao, rastreamento e oncogenicidade do
Papilomavirus humano em diferentes regides, sendo maior o conhecimento entre a
populacdo vacinada, o que revelou a importancia da educacdo em saude. O estudo
de Carvalho e Araujo (2012) identificou que o fato de ndo ter conhecimento sobre o
calendario de vacinacdo do adolescente e sobre as vacinas contribuem para a nao
aceitacdo da imunizacao.

A escola desempenha papel fundamental na formacgéo social e pode tornar-se
local para acdes de promocédo da saude para criancas, adolescentes e jovens adultos
(DEMARZO; AQUILANTE, 2008). Aléem disso, pode trazer conhecimentos necessarios
a sua vida pessoal, através do estabelecimento de rela¢des interpessoais, que
influenciardo em seu comportamento e na probabilidade de adocdo de atitudes
favoraveis a satde (CARVALHO; ARAUJO, 2012).

Segundo a Base Nacional Comum Curricular (BNCC), no ensino fundamental
e na disciplina de ciéncias, sdo abordados temas sobre a importancia da vacinacao
para a saude publica, o papel historico da vacinagdo para a manutencdo da saude
individual e coletiva e para a erradicacao de doencas durante a sétima série. Na oitava
série, sdo abordadas as infec¢cdes sexualmente transmissiveis, seus principais
sintomas, modos de transmissdo, tratamento e formas de prevencdo, porém com
énfase para o HIV/AIDS (BRASIL, 2023a).

Em 2007, foi instituido o Programa Saude na Escola (PSE) que tornou possivel
uma ligacdo entre educacédo basica e a saude publica em areas que abrangem a
Estratégia de Saude da Familia com o intuito de enfrentar as vulnerabilidades que

comprometem o pleno desenvolvimento de criangcas e jovens da rede publica de
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ensino. Entre acbes de saude previstas no ambito do PSE, a promocdo da saude
sexual e da saude reprodutiva estdo contempladas (BRASIL, 2023b).

Neves et al. (2011) em uma revisao integrativa revelou a caréncia de parcerias
entre as areas da saude e da educacédo, apontando a complexidade de trabalhar
demandas de educacdo e saude na escola. Nesta revisdo, os estudos demonstram
que os professores apresentam limitagbes no desenvolvimento de metodologias
pertinentes a realidade das criancas do ensino fundamental, assim como o
alinhamento com os projetos pedagdgicos previstos na grade curricular. Ressalta-se
a importancia da pratica da educacdo em saude, feita de forma multidisciplinar em
sala de aula, de forma dinamica, lidica e apropriada, de maneira que os educandos
possam refletir sobre a sua realidade, conscientizar-se e estabelecer mudancas de

atitudes que minimizem as situacfes de risco a saude.

2.7 Aimportancia da interacdo Atencdo Primaria a Saude-Escola

A educacdo em saude na atencdo primaria e Estratégia Saude da Familia
usualmente séo voltadas para os grupos portadores de algum agravo e/ou doenca,
com foco na adocao de atitudes que evitem riscos a saude. Assim, acbes em parceria
com as escolas e o envolvimento dos professores possibilitam a producdo de
conhecimento e fazem com que os adolescentes tenham acesso a informacéo, sendo
de suma importancia para que eles consigam avaliar o seu préprio risco em adquirir
uma doenca imunoprevenivel, e consequentemente serem motivados a aceitar a
imunizacg&o. E de grande relevancia para a comunidade e para as unidades de satde,
o desenvolvimento de estratégias que permitam a potencializacdo do acesso a
imunizacdo, e que sejam executadas sem que as técnicas ou os protocolos de
vacinagao sejam dispensados. A oferta de vacina nas escolas e o envolvimento de
professores sdo muito importantes, seja na divulgacdo ou na solicitagdo de
consentimento, atingindo maior participacdo dos alunos e consequentemente maior
alcance (CARVALHO; ARAUJO, 2012).

O fato da prevencéo estar focada no exame colpocitolégico para as mulheres
que ja tiveram ou tém atividade sexual, faz com que seja nhecessario 0
desenvolvimento de estratégias com o intuito de minimizar este problema de saude
publica entre aqueles que ainda nédo iniciaram a atividade sexual, visto que o

entendimento sobre a importancia da infeccdo por HPV e o0s riscos de
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desenvolvimento de lesdes pré-malignas e malignas nessa populagdo € pequeno
(INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2016:
PANOBIANCO et al., 2013).

A persisténcia da infeccdo viral promove a disseminacdo do virus de um
adolescente para o outro, devido aos casos serem em sua maioria assintomaticos,
aumenta o numero de pessoas infectadas e pode ocasionar a carcinogénese, somado
a isso, a falta de conhecimento e de prevencédo fazem com que esta situacao seja
considerada um problema de saude publica. Sendo assim, justifica-se e considera-se
necessario verificar o nivel de conhecimento sobre o HPV em adolescentes de 11 a
14 anos do ensino fundamental Il, de forma a identificar a realidade dos estudantes
da rede municipal de ensino na cidade de Campo Grande, Mato Grosso do Sul. Os
resultados podem nortear acdes de educacdo em saude no sentido de promover a
conscientizacdo desses adolescentes sobre o risco em se adquirir o HPV, a sua
associacdo com o cancer, a necessidade da vacinacdo, assim como a adocéo de

comportamentos saudaveis.
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral

Verificar o nivel de conhecimento sobre a infec¢do por Papilomavirus humano
e incentivar a vacinacao contra o HPV em estudantes do sexto ao nono ano do ensino

fundamental da rede publica de ensino.

3.2 Objetivos especificos

Para o alcance do objetivo geral, foram estabelecidos os seguintes objetivos
especificos:

a) proceder a caracterizacdo sociodemografica e econdmica dos
estudantes do sexto ao nono ano do ensino fundamental da rede publica
de ensino e suas familias;

b) analisar o conhecimento prévio dos estudantes sobre aspectos
relacionados a definicdo, modos de transmissao, prevencéo e diagndstico
relacionados a infec¢édo por HPV.

c) comparar o nivel de conhecimento sobre o tema entre os alunos das
escolas selecionadas para a pesquisa.

d) analisar os dados de cobertura vacinal entre os estudantes do sexto ao

nono ano do ensino fundamental da rede publica de ensino.
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo, local e periodo da pesquisa

Tratou-se de uma pesquisa descritiva, transversal, com abordagem
quantitativa, com coleta de dados primarios, no periodo de setembro de 2022 a abril
de 2023, considerando o conhecimento sobre os aspectos relacionados a infeccao
por HPV e a vacina contra o HPV entre os estudantes do sexto ao nono ano (dentro
da faixa de contemplagdo da vacina — 9 a 14 anos) das escolas municipais EM
Professor Luiz Cavallon, situada a Rua Ana Luiza de Souza, n°® 2.414, Jardim
Botafogo, que atende a 1031 alunos, sendo 423 matriculados e distribuidos em 12
turmas na modalidade Ensino Fundamental Il e, na EM Domingos Goncalves Gomes,
situada a Rua Bardo de Limeira, n°® 599, Bairro Universitario, que atende a 779 alunos,
sendo 308 matriculados e distribuidos em 10 turmas na modalidade Ensino
Fundamental Il, ambas escolas com funcionamento em dois turnos (matutino e
vespertino) no municipio de Campo Grande, Mato Grosso do Sul.

As escolas participantes do estudo foram selecionadas por estarem situadas
na mesma regido e serem compostas por estudantes de diferentes perfis
socioecondmicos e notas no IDEB (indice de Desenvolvimento da Educacio Basica),
a fim de avaliar o nivel de conhecimento entre os estudantes das escolas
selecionadas.

De acordo com o Portal QEdu, a plataforma que contém os principais dados do
ensino basico, a EM Domingos Gongalves Gomes possui NSE 5 (nivel
socioeconbémico), considerado de médio a alto e possuia IDEB de 5,2 em 2019 para
o Ensino Fundamental Il e é ainda classificada entre as 50 melhores escolas publicas
de ensino fundamental do municipio de acordo com a Analise das Escolas Brasileiras;
ja a EM Professor Luiz Cavallon possui NSE 4, considerado de médio a baixo e
possuia IDEB de 5,0 em 2017 para o Ensino Fundamental Il e sem dados para a tltima
classificagao do IDEB (QEDU, 2022).

As unidades de saude parceiras selecionadas para promover vacinacao nas
escolas foram a UBS Pioneira “Dr. Celso Lacerda de Azevedo”, situada a Rua Ana
Luiza De Souza, n° 685, Bairro Pioneira, a qual tem em sua area de abrangéncia a
EM Domingos Gongalves Gomes, e a USF Jardim Botafogo “Dra. Jeanne Elizabeth

Wanderley Tobaru”, situada a Rua Cascais, n°® 128, Jardim Botafogo, no municipio de
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Campo Grande, Mato Grosso do Sul, a qual tem inserida em seu territério a EM
Professor Luiz Cavallon, ambas pertencentes ao Distrito Sanitario da Regido

Anhanduizinho.

4.2 Amostra e critérios de inclusao

A amostra foi composta por estudantes matriculados no sexto, sétimo, oitavo e
nono ano do ensino fundamental, sendo a populacao total de 731 alunos com idades
entre 11 a 14 anos, considerando-se a faixa etaria do estudante conforme a série
(BRASIL, 2009), assim como a idade indicada para a vacina contra o HPV em
adolescentes sem comorbidades (BRASIL, 2022).

Todos os alunos matriculados e presentes nas salas das séries supracitadas
foram convidados a participar do projeto de pesquisa, sendo 308 alunos da EM
Domingos Gongalves Gomes e 423 alunos da EM Professor Luiz Cavallon. O convite
foi feito de forma verbal no horario de aula, com a entrega de um convite impresso
(APENDICE A) para que fosse levado para os pais e/ou responsaveis, juntamente
com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE B).

Todos os participantes convidados foram informados sobre a pesquisa e da
necessidade de leitura e assinatura do TCLE por responsavel pelo participante menor,
assim como, o aceite pelo proprio participante do Termo de Assentimento Livre e
Esclarecido (TALE) (APENDICE C). Foi informado aos convidados que caso houvesse
davidas relacionadas a pesquisa pelo responsavel, o mesmo poderia entrar em
contato com a pesquisadora pelos contatos existentes no convite impresso e no TCLE.

Para cada turma, foi solicitado que o lider de sala recolhesse os termos
assinados e o0s entregasse na coordenacdo da escola. A partir dos termos recebidos
foram elaboradas planilhas, uma para cada turma, com codigos de identificagéo para
cada aluno, composto por seis digitos, sendo os dois primeiros digitos referentes a
identificacdo da escola (DG ou LC), seguido de um digito referente a série (6, 7, 8 ou
9), um digito referente a turma (A, B, C ou D), e os dois ultimos digitos referentes a
ordem em que os termos foram recebidos (01, 02, 03...) seguida do nome do aluno,

para que o mesmo pudesse ser chamado nominalmente para a entrevista.
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4.2.1 Coleta de dados primérios

A pesquisa baseou-se em dados primarios, sendo realizada por meio de
entrevista estruturada, de forma individualizada e em local reservado disponivel na
escola, durante o horario de aula, em um curto intervalo de tempo (5 a 6 minutos) para
que ndo atrapalhasse as atividades em sala de aula. Os alunos participantes foram
chamados um a um para a entrevista, que foi realizada pela responsavel pela pesquisa
e por académicas colaboradoras do projeto, através de um questionario com 33 (trinta
e trés) questdes (APENDICE D), elaborado especificamente para esta pesquisa, com
uso do “Google forms” com base em referéncias relacionadas ao tema (ARRUDA et
al., 2013; CIRINO et al., 2010; MANOEL et al., 2017; PANOBIANCO et al., 2013;
PRADO et al., 2013).

Antecedendo a entrevista, ao participante que aceitou ser incluido na pesquisa
e que entregou o TCLE assinado pelo responsével, foi apresentado e lido o TALE,
elaborado em linguagem acessivel no “Google forms” para que fosse feito o aceite
para participacdo da pesquisa pelo aluno, clicando diretamente no tablet utilizado
durante as entrevistas.

Concluido o aceite, uma nova aba era aberta no “Google forms” com as
guestdes elaboradas para a coleta individual dos dados, onde constavam perguntas
objetivas, de multipla escolha, que primeiramente buscou pesquisar os dados
sociodemogréficos e econdmicos do adolescente e da sua familia como, sexo, idade,
data de nascimento, periodo do ensino fundamental ao qual estd matriculado,
cor/raca, grau de escolaridade dos pais, renda familiar, quantas pessoas moram no
mesmo domicilio, se tem irmaos e, caso tenha, se haviam sido vacinados. A segunda
parte da entrevista, abordou o conhecimento dos participantes sobre o HPV, suas
definicbes, modos de transmissdo, diagnostico, tratamento e de prevencdo do
contagio pelo virus. Assim como, se tinha conhecimento sobre a existéncia da vacina
contra o HPV e a situagéo vacinal do participante.

Antes da aplicagéo, o questionario foi submetido a pré-teste e analisado pelos
professores da disciplina de Ciéncias das escolas envolvidas, professores do ensino
superior com experiéncia na area de pesquisa que envolvem adolescentes e da area
de estudos relacionados ao HPV, alunos da graduacdo participantes de
pesquisas relacionadas a esta pesquisa, além de seis adolescentes de 11 a 14 anos

gue ndo eram estudantes das escolas selecionadas e que ndo fizeram parte da
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amostra, visando a analise de sua adequacdo para 0 alcance dos objetivos
estabelecidos e necessidade de adequacao da linguagem para entendimento do
aluno, assim como promover 0s ajustes que se fizessem necessarios, no entanto, nao
foi necessario nenhum ajuste apds a realizacao deste pré-teste.

Durante o periodo de coleta de dados foram estabelecidas estratégias com o
objetivo de aumentar a adesao de alunos participantes ao estudo. Foram realizadas
reunides e rodas de conversas com 0s pais/responsaveis, além do apoio dos
professores de Ciéncias, para ressaltar a importancia da participacédo dos estudantes.
Na EM Domingos Gongalves Gomes foi realizado o encaminhamento aos
pais/responséaveis do video explicativo sobre o estudo e convite digital por meio de
linha de transmissdo da escola por aplicativo de mensagens, assim como reuniao
presencial com os pais na data de entrega das notas. JA na EM Professor Luiz
Cavallon, que ndo possuia 0 acesso aos pais por meio digital, o convite foi
disponibilizado fisicamente aos alunos para a participacdo em rodas de conversa

sobre o tema.

4.2.2 Coleta de dados secundarios

Foi realizada consulta ao sistema e-SUS (e-SUS, 2022) que é de acesso
restrito aos servidores da atencéo primaria ligadas ao SUS, o que somente foi possivel
com o auxilio das enfermeiras das unidades de saude, parceiras do projeto, a fim de
analisar os dados de cobertura vacinal entre os estudantes participantes. A consulta
foi feita de forma nominal e partir dai, foi elaborada uma planilha onde constava o
nome do aluno e a sua situagéo vacinal, classificando-o como, ndo vacinado, vacinado
com uma dose, vacinado com duas doses, ou ainda, ndo consta, quando os dados
nao estavam disponiveis no sistema, assim como sinalizados os alunos n&o vacinados
com 15 anos ou mais, devido a exclusdo desta faixa etaria para a vacinagao, conforme
protocolo do Plano Nacional de Imunizacao (PNI).

Para os participantes, em que os dados ndo constavam no sistema, foi feita a
consulta nas escolas das pastas individuais destes alunos, com o auxilio da secretaria
da escola, a fim de analisar a cOpia da carteira de vacinacao. A partir do levantamento
destes dados, os participantes do projeto foram orientados de forma individual, onde

os vacinados com ciclo completo foram informados quanto a dispensa da vacina, os
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ndo vacinados ou com ciclo vacinal incompleto foram convidados a vacinagdo e os

alunos com 15 anos ou mais e ndo vacinados quanto a impossibilidade da vacinacao.

4.2.3 Intervencdo em saude

Foram desenvolvidas palestras de educagao sobre o tema em sala de aula,
baseada em cartilha elaborada por alunos participantes do grupo de estudos em HPV
da UFMS com autorizacdo dos autores (FRANCO; TOZETTI; FREITAS, 2022), em
cada uma das turmas do sexto ao nono ano em ambas as escolas, durante as aulas
de Ciéncias, com participagao de todos os 731 alunos, com excec¢ao dos ausentes na
data prevista, independente de terem participado ou ndo das entrevistas, para
conscientizacdo dos alunos envolvidos sobre os aspectos relacionados ao HPV e
sobre a importancia da vacinacéo contra o HPV. Houve ainda, a distribuicdo de um
folder educativo desenvolvido por uma aluna de graduagao (SALERNO; PADOVANI,
2022), colaboradora deste projeto de pesquisa com auxilio da plataforma digital
Canva, baseado em informacdes obtidas por meio da revisdo de literatura e adaptadas
para o publico jovem, com design colorido e atrativo (APENDICE E).

Aqueles que ndo haviam sido vacinados, com até 14 anos ou que estivessem
com o esquema incompleto foram convidados a se vacinar em uma acao de vacinacao
feita nas escolas em conjunto com as unidades de salude parceiras do projeto,
mediante autorizacdo dos pais ou responsaveis, através da assinatura do Termo de
Autorizacdo para Vacinagao de Menores (Anexo D). Aqueles adolescentes com 15
anos e que ja haviam tomado a primeira dose poderiam receber a segunda dose
durante a realizagcdo da acao na escola. O termo de autorizacdo foi entregue aos
alunos juntamente com um convite para a acdo de vacinacdo (APENDICE F), que
deveria ser entregue aos pais para autorizacao e assinatura, e consequente retorno
do termo assinado para que o aluno estivesse apto a receber a vacina.

Antecedendo a acao de vacinagéao, foram visitadas todas as salas de aula, do
sexto ao nono ano, de ambas as escolas participantes, onde foi mais uma vez
orientado sobre a importancia da vacina contra o HPV, sobre o publico-alvo para a
vacinacdo, sendo convidados a participar da acdo aqueles que néo tivessem sido
vacinados com até 14 anos ou que tivessem tomado a primeira dose da vacina ha
mais de 6 meses. Todos os alunos presentes foram convidados, independente de

terem ou nao participado da entrevista, desde que devidamente autorizados e
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portando a carteira de vacinac&o no dia da acdo, para conferéncia da necessidade ou
nao de aplicacdo das doses de vacina.

Para a realizacdo da acdo de vacinacéao, foi reservada uma sala nas escolas,
onde as equipes de profissionais de saude das unidades parceiras, compostas por
uma enfermeira, uma técnica de enfermagem e um agente comunitario de saude
permaneceram. As doses de vacina foram transportadas até a escola por esta equipe
em caixas térmicas com controle de temperatura, assim como os demais materiais
necessarios a administracéo das doses de vacina. Os alunos previamente autorizados
para a vacinacao foram chamados nominalmente por sala, em ordem alfabética e em
grupos de no maximo cinco alunos. Na chegada do aluno, foi apresentada a carteira
de vacinacdo pelo mesmo, em seguida, foi realizada a conferéncia e insercdo dos
dados no sistema e-SUS pela enfermeira, com o auxilio da agente de saude e estando
apto a vacinagéo, o aluno era encaminhado a técnica de enfermagem que realizava a

administracdo da vacina.

4.3 Organizacdao e andlise dos dados

As respostas ao questionario através do “Google forms” geraram uma planilha
de forma automatica do Software Microsoft Excel® 2019, onde os dados foram
categorizados segundo as variaveis de interesse, sendo estas processadas e
analisadas com utilizacdo de estatistica descritiva e analitica.

As variaveis de interesse analisadas foram o conhecimento sobre o HPV,
analisado a partir da resposta a pergunta “Ja ouviu falar sobre o HPV?”, e a adeséao a
vacina, a partir da resposta a pergunta “Ja tomou a vacina contra o HPV?”. Para estas
variaveis foram feitas associacdes com os dados sociodemograficos e econémicos
contidos no questionario, como, escola, série, sexo, raca, renda, escolaridade da méae,
escolaridade do pai, quantidade de pessoas que moram na residéncia, quantidade de
irmaos e acesso a saneamento basico.

A associacao entre as variaveis foi realizada pelo teste Qui-quadrado e teste
exato de Fisher (para comparacéo entre 2 grupos de 2 amostras independentes). A
analise estatistica foi realizada no programa GraphPad Prism 8.0, com nivel de

significancia de 5%.
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4.4 Aspectos éticos

O projeto de pesquisa teve aprovacao por parte da Secretaria de Educacao
(Anexo A) e Secretaria de Saude (Anexo B) do municipio de Campo Grande — MS e
do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Mato Grosso do Sul sob
CAAE n° 60894022.4.0000.0021 - Parecer n°® 5.596.389 de 22 de agosto de 2022
(Anexo C).

A partir dai, foi iniciada a coleta de dados, mediante a assinatura do TCLE pelo
responsavel pelo participante e TALE pelo participante de acordo com a Resolugéo
466/2012 de pesquisas realizadas em seres humanos.

O sigilo e anonimato dos participantes foi garantido, através da identificacao
por representacfes alfa numeéricas, em substituicdo aos dados dos alunos nos
questionarios apos finalizadas as entrevistas e a vacinacao.

Todos os participantes convidados e que aceitaram ser incluidos na pesquisa,
foram informados sobre o0s objetivos, a metodologia empregada, inexisténcia de riscos
atuais ou potenciais, beneficios previstos, a razdo de sua escolha como participante
e a necessidade da leitura e assinatura do TCLE pelo responséavel pelo estudante em
duas vias, ficando uma com o participante e outra com o pesquisador. Assim como, 0
aceite do TALE pelo aluno participante através do aplicativo “Google forms” em um
momento anterior a realiza¢do da entrevista.

Nenhum dos participantes desistiu da pesquisa durante o periodo da entrevista,
assim como nao houve relato de qualquer desconforto em responder as perguntas do

questionario.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados desta dissertacdo serdo publicados sob a forma de um artigo
cientifico intitulado “lMPORTANCIA DA INTERAGAO ESCOLA-ATENGAO PRIMARIA
NA VACINAC}AO E CONHECIMENTO SOBRE O HPV NA REDE PUBLICA DE
ENSINO”, submetido a Revista Ciéncia & Saude Coletiva em 16 de agosto de 2023.

SergL  Ciéncia & Satde Coletiva
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5.1 Resultados

Dos 731 alunos convidados, 194 alunos aceitaram participar da pesquisa e
apresentaram o TCLE assinado pelos pais ou responsaveis, 107 na EM Domingos
Goncalves Gomes de um total de 308 alunos matriculados, representando 55,2% dos
participantes e 87 na Escola Municipal Professor Luiz Cavallon, de um total de 423
alunos, representando 44,8% dos participantes do estudo. Observou-se que houve
um maior interesse na participacdo da pesquisa pelos alunos da EM Domingos
Goncalves Gomes, que embora com menos alunos houve uma maior adeséo.

Uma vez observado que o convite inicial aos alunos em sala de aula néo teve
adesado conforme esperado, foram realizadas reunides e rodas de conversas com 0s
pais/responsaveis. Na EM Domingos Gongalves Gomes, a participacao na reuniao de
pais resultou no aceite de participacdo por sete pais. JA na EM Professor Luiz
Cavallon, onde foi agendada roda de conversa, compareceram apenas trés maes e
duas delas ja haviam assinado o TCLE. Todas estas ac¢des levaram a um incremento

de oito estudantes participantes da pesquisa.
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Quanto a série, 28,9% (n=56) estavam matriculados no 6° ano; 26,8% (n=52)
no 7° ano; 23,2% (n=45) no 8° ano e 21,1% (n=41) no 9° ano. Durante o convite, foi
observado que a receptividade dos alunos do 6° e 7° ano foi maior, o que fez do
momento do convite uma roda de conversa sobre as proximas etapas da pesquisa.
Poucos alunos destas séries iniciais portavam aparelho celular, o que permitia
atencdo mais plena ao convite e também aceitaram melhor a solicitacdo dos
professores para manterem a escuta a apresentacao do projeto. Observou-se que nos
altimos anos (8° e 9° ano) os alunos estavam mais dispersos, ndo permaneciam com
a escuta ativa, nao demonstrando real interesse no que estava sendo apresentado. A
maioria dos participantes estavam matriculados na turma A, representando 44,8%
(n=87), 39,2% na turma B (n=76); 13,9% na turma C (n=27) e 2,1% nas turmas D
(n=04).

Com relacdo a idade dos alunos, verificou-se que a maioria dos alunos
participantes da pesquisa (91,8%) estavam na faixa etaria entre 11 a 14 anos de idade,
idade compativel com a série e que, 14 alunos dentre os participantes tinham 15 anos
ou mais. Observou-se 30,4% (n=59) com 13 anos; 22,2% (n=43) com 12 anos; 19,6%
(n=38) com 11 anos; 19,6% (n=38) com 14 anos; 7,2% (n=14) com 15 anos ou mais
e 1% com 10 anos (n=02), porém com idade a completar dentro do ano vigente e
aptos a vacinacdo no momento da acao. Dentre os alunos com 15 anos ou mais, dois
deles tinham 16 anos. Vale ressaltar, que houve alteracéo na idade de vacinacgao para
0S meninos durante o andamento da pesquisa pelo Ministério da Saude, onde os
meninos com 9 e 10 anos foram incluidos na faixa etaria de vacinacao.

Acerca dos dados sociodemograficos e econémicos dos participantes, aponta-
se que a maioria era do sexo feminino (63,4%; n=123), enquanto os demais eram do
sexo masculino (36,6%; n=71).

Entre os 34 participantes cujas maes possuiam nivel superior, 24 deles (70,6%)
pertenciam a escola EM Domingos Gongalves Gomes, assim como as duas maes
(100%) com poés-graduacao. Entre as maes, apenas alfabetizadas (n=01) e analfabeta
(n=01) pertenciam a escola EM Professor Luiz Cavallon.

Dentre os 11 participantes com renda menor que um salario minimo, 08 deles
(72,7%) pertenciam a escola EM Professor Luiz Cavallon, sendo relatado por alguns
deles que a renda seria advinda de programas sociais do governo. Ja para os 28
participantes com renda entre 3 e 5 salarios minimos, 21 deles (75%) pertenciam a

escola EM Domingos Gongalves Gomes, assim como 13 de um total de 18
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participantes (72,2%) com renda maior que 5 salarios minimos. Demais dados estao

descritos na tabela 1.

Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas dos alunos das escolas EM Domingos

Gongalves Gomes e EM Professor Luiz Cavallon, Campo Grande, 2022

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS E ECONOMICAS

Cor/Raca Renda familiar (em salarios-minimos)
% (N9 % (N°)
Parda 54,1 (105) Entre 1 e 3 salérios 41,8 (81)
Branca 35,6 (69) N&ao soube responder 28,9 (56)
Preta 8,2 (16) Entre 3 e 5 salarios 14,4 (28)
Amarela 1,5 (03) Mais de 5 salarios 9,3 (18)
Indigena 0,5 (01) Menos de 1 salério 57 (1)
Escolaridade da mée Escolaridade do pai
% (N9 % (N°)
Ensino Médio 37,6 (73) N&o soube responder 38,1 (74)
Ensino Fundamental 23,7 (46) Ensino Fundamental 24,7 (48)
N&o soube responder 19,1 (37) Ensino Médio 22,7 (44)
Ensino Superior 17,5 (34) Ensino Superior 12,9 (25)
Pés graduagéo 1,0 (02) P6s graduacéo 1,0 (02)
Alfabetizado 0,5(01) Alfabetizado 0,5 (01)
Analfabeto 0,5 (01) Analfabeto 0,0 (00)
Moram na mesma casa Quantidade de irméaos
% (N9 % (N9
5 ou mais pessoas 40,2 (78) 2irmaos 28,4 (55)
4 pessoas 30,9 (60) 1irméo 27,8 (54)
3 pessoas 22,7 (44) Nao tenho irmaos 12,4 (24)
2 pessoas 3,2(12) 3irmaos 12,4 (24)
Saneamento Basico 5 ou mais irm&os 9,8 (19)
% (N°) 4 irmaos 9,3 (18)
Agua tratada 97,9 (190)
Coleta de lixo 97,9 (190)
Rede de esgoto 92,8 (180)
N&o soube responder 2,1 (04)

Contemplando os objetivos do estudo, os dados mostraram que 29,9% (n=58)

dos alunos participantes nunca haviam ouvido falar sobre HPV, enquanto que 70,1%

(n=136) responderam que ja tinham ouvido falar, porém, a grande maioria deles

(76,2%: n=148).

Entre os participantes, observou-se que 44,8% deles n&o fizeram a correta

associacdo do termo HPV ao virus que pode ocasionar o cancer de colo uterino e

verrugas. Alguns deles (17,5%) afirmaram que o HPV se referia diretamente ao termo

cancer e 16,5% fizeram ligagdo com a vacina, apontando que o termo se referia a

propria vacina. Um percentual expressivo de alunos (31,4%) demonstrou ndo ter

conhecimento algum sobre o tema e 10,8% fizeram associa¢cdo com o herpes virus, 0
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que demonstra um conhecimento equivocado sobre o tema ou até mesmo uma

tentativa equivocada de acertar a resposta, conforme descrito na figura 1.

Figura 1 - Distribuicdo das respostas dos alunos das escolas EM Domingos
Gongalves Gomes e EM Professor Luiz Cavallon a pergunta “O que
vocé acha que é o HPV?”, Campo Grande, 2022

Tipo de virus que causa cancer
de colo do utero

74 (38,1%)
Tipo de virus que causa verrugas 22 (11,3%)
Um tipo de cancer 34 (17,5%)
Herpes 21(10,8%)

Vacina

32 (16,5%)

Néao sei 61 (31,4%)

Quando perguntado aos alunos se eles sabiam o que é colo do Gtero, a maioria
(73,2%, n=142) respondeu que ndo sabia, sendo que entre 0os que mais tinham
conhecimento eram os alunos do 9° ano (38,7%; n=20), seguidos do 8° ano (26,4%;
n=14), 7° ano (24,5%; n=13) e os alunos do 6° ano (11,3%; n=06), valores
proporcionais ao conhecimento recebido em sala de aula referente ao aparelho
reprodutor feminino de acordo com a grade curricular. Com relagdo ao exame
colpocitolégico (Preventivo ou Papanicolaou), 84% (n=163) dos participantes
relataram ndo saber da finalidade do exame, tampouco como ele é feito. Porém,
guando questionados se a infec¢do genital por HPV pode ser descoberta pelo exame
preventivo, 70,1% (n=136) respondeu que sim.

ApoOs a analise estatistica dos dados resultantes da pesquisa, foi verificada
associagao estatisticamente significativa para as variaveis sexo, série e escolaridade
da mée do aluno, demonstrando que as meninas, os alunos de séries mais avancadas
e os alunos com mée de maior nivel de escolaridade, possuiam maior conhecimento,

acerca do HPV conforme pode ser verificado na tabela 2.
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Tabela 2 - Distribuicdo dos alunos participantes de acordo com a escola e

conhecimento sobre o termo HPV, Campo Grande-MS, 2022
(continua)

Frequéncia (N°)  J& ouviu falar sobre o HPV?  Valor p

Sim N&o
Escola 0,8748
EM Domingos G. Gomes 107 74 33
EM Prof° Luiz Cavallon 87 62 25
Série 0,0324
6° ano 56 31 25
7° ano 52 38 14
8% ano 45 34 11
92 ano 41 33 08
Sexo 0,0098
Feminino 121 93 28
Masculino 73 43 30
Raca 0,5637
Parda 105 72 33
Branca 69 47 22
Preta 16 13 03
Amarela 03 03
Indigena 01 01
Renda 0,5938
Menos de 1 salério 11 06 05
1 a 3 salarios 81 58 23
3 a5 salarios 28 22 06
Mais de 5 salarios 18 13 05
N&o soube responder 56 37 19
Escolaridade da méae 0,0146
Analfabeta 01 01 0
Alfabetizada 01 0 01
Ensino Fundamental 46 33 13
Ensino Médio 73 55 18
Ensino Superior 34 27 07

Pos graduagéo 02 02 0
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Tabela 2 - Distribuicdo dos alunos participantes de acordo com a escola e
conhecimento sobre o termo HPV, Campo Grande-MS, 2022

(concluséo)

Jaouviu falar sobre o

Frequéncia (N°) HPV? Valor p
Sim Nao
Escolaridade do pai 0,2522
Analfabeto 0 0 0
Alfabetizado 01 01 0
Ensino Fundamental 48 30 18
Ensino Médio 44 35 09
Ensino Superior 25 19 06
Pds graduagéo 02 02 0
N&o soube responder 74 49 25
Moram na mesma casa 0,4017
2 pessoas 12 10 02
3 pessoas 44 27 17
4 pessoas 60 42 18
5 ou mais pessoas 78 57 21
Quantidade de irméos 0,0784
1irmao 54 45 09
2 irmaos 55 38 17
3 irmaos 24 17 07
4 irméaos 18 11 07
5 ou mais irméaos 19 13 06
Nao tenho irmaos 24 12 12

Nota: Dados obtidos por analise estatistica (Teste Qui-quadrado e teste exato de Fisher)

A grande maioria dos alunos (93,3%; n=181) nunca havia participado de

nenhuma acdo ou palestra sobre HPV na escola, 4,6% (n=09) relataram ter

participado de acdo desenvolvida pela propria escola, 1,5% (n=03) relataram ter

participado de ag&o proposta por outra entidade, apenas um aluno (0,5%) relatou ter

participado em acgéo realizada pela unidade de saude do bairro e nenhum aluno

relatou ter participado de acdo desenvolvida por igreja da comunidade ou projeto de

alguma universidade.

Ja os dados obtidos na tabela 3 mostram mais dados referentes ao nivel de

conhecimento entre os alunos participantes acerca do HPV.
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Tabela 3 - Niveis de conhecimento acerca da infec¢do por HPV entre os alunos das
escolas participantes EM Domingos Gongalves Gomes e EM Professor Luiz

Cavallon, Campo Grande — MS, 2022

Niveis de conhecimentos sobre o HPV

SIM NAO NAO SABE
% (N°) % (N°) % (N9
Vocé sabe se a infeccdo por HPV causa 76,8 (149) 23,2 (45) .
doenca?
Vocé acha que 0 HPAV pode estar relacionado 61,3 (119) 10,6 (38) 191 (37)
com algum tipo de cancer?
Vocé sabe se a infecgédo por HPV tem 80,4 (156) 5,7 (11) 13.9 (27)
tratamento
Transmissdo do HPV
% (N°)
Contato intimo genital 61,9 (120)
Contato intimo pela boca 35,6 (69)
Roupas intimas, banho de piscina 33,0 (64)
Transfuséo sanguinea 27,3 (53)
N&o sabe 21,6 (42)
Contato com a pele 20,1 (39)
Sintomas relacionados ao HPV
% (N°)
Ardéncia, dor 57,7 (112)
Sangramento 37,1 (72)
Verrugas genitais 34,5 (67)
Cansaco 33,0 (64)
Perda de apetite 28,9 (56)
Corrimento 28,4 (55)
N&o sei 23,7 (46)
N&o tem sintomas 0,5 (01)
Como prevenir o cancer de colo do Gtero
%  (N°)
Vacinacao contra o HPV 69,6 (135)
Exame preventivo do colo uterino 58,8 (114)
N&o compartilhar itens de higiene pessoal 54,6 (106)
N&o sei 14,4 (28)
Outras formas 10,3 (20)
Onde adquiriu conhecimentos acerca do HPV
%  (N°)
Na televisédo 36,1 (70)
Nunca tinha ouvido falar 32,5 (63)
Com amigos ou familiares 30,9 (60)
Redes sociais, internet 20,6 (40)
Na escola 16,5 (32)
Com médicos ou enfermeiros 16,0 (31)
Outro lugar 5,2 (10)

Cabe salientar que quase 40% dos participantes ndo sabiam que o HPV pode

estar associado ao cancer e dentre 0s que sabiam desta associacao, 25,2% (n=30)
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eram do 9° ano, 20,2% (n=24) do 8° ano, 27,7% (n=33) do 7° ano e 26,9% (n=32) do
6° ano. Somado a isso, a maioria também desconhece que o HPV causa verrugas,
dentre os que sabiam desta manifestacéo clinica, a maioria era do 9° ano (34,3%;
n=23), que é a série onde ja teriam acessado conteudos referentes as IST, seguido
de 26,9% (n=18) do 6° ano, 22,4% (n=15) do 7° ano e os do 8° ano apresentaram
menos conhecimento neste quesito (16,4%; n=11).

Importante frisar que quase 40% dos participantes desconhecem a principal via
de transmissao, a sexual, ou seja, ndo sabem que a infeccdo por HPV é uma IST,
dentre os que sabiam, a maioria era do 9° ano (31,7%; n=38). Entre os participantes
do 8° e 6° ano, ambos referiam o contato genital em um percentual de 23,3% (n=28)
cada e 7° ano com uma parcela de 21,7% (n=26).

Outrossim, para a falta conhecimento pela maioria dos adolescentes,
relacionado as vias de transmissdo diferentes do contato genital ou sexual, como o
contato com a pele, mucosa da boca e até mesmo por fémites, ndo houve distincédo
significativa entre as séries. Muitos dos participantes referiram a transfusédo sanguinea
como fonte de transmisséo, uma vez que muitos deles fazem associacdo ao HIV (virus
de imunodeficiéncia humana) que pode ser transmitida por esta via.

A televiséo foi referida como a maior fonte de informacao entre os participantes
(36,1%; n=70), sendo esta via, importante para a disseminacdo do conhecimento entre
os adolescentes. Muitos dos participantes relataram conversas no ambiente familiar
como fonte de informacao (30,9%; n=60), principalmente na figura da mae.

O acesso a internet nem sempre esta disponivel, pois muitos deles ndo tinham
telefone celular ou outro dispositivo eletrdnico (tablet, computador, dentre outros)
conforme pbéde ser observado durante as entrevistas.

Os dados obtidos durante as entrevistas mostraram que 49% (n=95) dos alunos
teriam tomado a vacina, 38,7% (n=75) n&o teriam tomado e 12,4% (n=24) n&o sabiam
se tinham tomado. Dentre os participantes que referiram estar vacinados, 25,3%
(n=49) responderam que tomaram duas doses, 19,1% (n=37) teriam tomado somente
uma dose, 14,4% (n=28) ndo souberam responder quantas doses tomaram e 41,2%

(n=80) relataram néo ter tomado nenhuma dose.

Os dados apresentados na tabela 4 mostram as respostas dos estudantes

referentes a vacinacao.
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Tabela 4 - Niveis de conhecimento acerca da vacina contra o HPV e distribuicdo dos
participantes segundo o status vacinal nas escolas participantes EM
Domingos Goncalves Gomes e EM Professor Luiz Cavallon, Campo
Grande — MS, 2022

Vacina contra o HPV

SIM NAO NAO SABE
% (N9 % (N°) % (N9
Vocé sabia que existe vacina contra o HPV? 84,5 (64) 15,5 (30) - -
Vocé acha que essa vacina é importante? 89,7 (174) - - 10,3 (20)
Vocé sabia que esta vacina esta disponivel
gratuitamente para adolescentes na sua faixa 57,7 (112) 42,3 (82) - -
etaria até os 14 anos?
Vocé ja tomou a vacina contra o HPV? 49,0 (95) 38,7 (75) 12,4 (24)

Status vacinal

Confirmado via

Informado sistema e-SUS ou
pelo aluno . . ~

carteira vacinagao

% (N9 %  (N°)

N&o tomei nenhuma dose 41,2 (80) 32,5 (63)

Duas doses 25,3 (49) 40,7 (79)

Uma dose 19,1 (37) 21,6 (42)

N&o sei quantas doses/sem dados 14,4 (28) 52 (10)

Motivos de n&o ter completado o ciclo vacinal*

% (N9

N&o conseguiu retornar a unidade de saude 32,6 (14)

Esqueceu a data marcada 30,2 (13)

A familia achou que nédo fosse necessario 46 (02)

Outro motivo 32,6 (14)

Motivos de ndo ter se vacinado?

% (N9

N&o conhecia essa vacina 59,4 (66)

N&o tive como ir a unidade de saude 16,2 (18)

N&o sabia que meninos poderiam se vacinar 9,0 (10)

Medo de injecao 9,0 (10)

Medo dos efeitos colaterais 54 (06)

Meus pais ndo aceitaram me vacinar 0,9 (01)

Motivo de recusa dos pais?

%  (N°)

Necessidade de conhecer melhor sobre o virus e/ou 75,0 (06)
vacina

Nao sabem se a vacina é segura 12,5 (01)

Preocupagéo com os efeitos colaterais 12,5 (01)

Crenca religiosa - -
Outro motivo - -
Status vacinal dos irm&os em faixa etaria indicada para imunizacdo contra o HPV?

% (N9
Sim 447 (55)
Nao 21,9 (27)
N&o sei 33,3 (41)

! Questdes de resposta ndo obrigatéria.
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N&o foi demonstrada relacdo estatisticamente significativa entre as variaveis
sociodemogréficas e a resposta do aluno a ter se vacinado ou ndo, conforme pode ser

verificado na tabela 5.

Tabela 5 - Distribui¢cdo dos estudantes segundo a associagao entre as variaveis status
vacinal e sociodemogréaficas, Campo Grande-MS, 2022

Variaveis Tomou vacina?
Sim Nao
Escola 0,1966
Domingos G. Gomes 57 50
Prof° Luiz Cavallon 38 49
Série 0,8648
6° ano 26 30
7° ano 24 28
8% ano 24 21
9% ano 21 20
Sexo 0,1037
Feminino 65 56
Masculino 30 43
Raca 0,8229
Parda 53 52
Branca 33 36
Preta 09 07
Amarela 0 03
Indigena 0 01
Renda 0,2751
Menos de 1 salario 08 03
1 a 3 saléarios 36 45
3 a 5 salarios 17 11
Mais de 5 salarios 09 09
N&o soube responder 25 31
Escolaridade da mae 0,8807
Analfabeta 01 0
Alfabetizada 01 0
Ensino Fundamental 24 22
Ensino Médio 35 38
Ensino Superior 16 18
Pés graduacao 02 0
N&o soube responder 16 21
Escolaridade do pai 0,2889
Analfabeto 0 0
Alfabetizado 0 01
Ensino Fundamental 29 19
Ensino Médio 21 23
Ensino Superior 11 14
Pés graduacao 02 0
N&o soube responder 32 42

Fonte: Andlise estatistica (Teste Qui-quadrado e teste exato de Fisher)
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Os dados de vacinacdo gerados pelas respostas dos participantes foram
confrontados com os dados do sistema e-SUS, e na auséncia dos dados no sistema
foram consultadas as copias das carteiras de vacinacao presentes na pasta individual
do aluno nas escolas. Esta consulta mostrou uma cobertura vacinal superior ao que
foi demonstrado pelos dados coletados durante as entrevistas, onde 62,3% (n=121)
dos alunos estariam vacinados com pelo menos uma dose, 32,5% (n=63) ndo estavam
vacinados e 10 participantes (5,2%) nao tinham cadastro no sistema tampouco a copia
da carteira de vacinacdo na pasta do aluno, ja que a carteira de vacinacdo nao é de
exigéncia obrigatdria para matricula dos alunos do ensino fundamental Il.

Dentre os vacinados, 65,3% (n=79) tomaram as duas doses e 34,7% (n=42)
teriam tomado somente uma dose. Dentre os 121 vacinados com pelo menos uma
dose, a maior parte deles estavam no 6° ano (n=35 e cobertura de 62,5%), seguidos
do 7° ano (n=33 e cobertura de 63,5%), 8° ano (n=32 e cobertura de 71,1%) e 0 9°
ano com menos participantes vacinados (n=21), que embora seja a série com menos
participantes totalizou uma taxa de cobertura de 51,2% entre os participantes desta
série, 0 que gera preocupacao pois estes alunos estavam na Ultima faixa etaria de
contemplacdo da vacina pelo SUS, ou até mesmo ja perdido a oportunidade devido a
distorcdo idade-série.

Durante a pesquisa também foi observado que 3,09% (n=06) dos participantes
estavam dentro do prazo de seis meses para a realizacdo da segunda dose e nao
poderiam ser vacinados durante a realizacdo do projeto e que 4,12% (n=08) dos
participantes ndo vacinados ja teriam 15 anos completos e, portanto, estariam
excluidos da vacinacao devido a ndo contemplacdo da faixa etaria pelo Ministério da
Saude.

Dentre os 63 alunos ndo vacinados, 27,0% deles (n=17) eram do 9° ano e
17,5% (n=11) do 8° ano, 27,0% (n=17) do 7° ano e 21,1% (n=18) eram do 6° ano. Ja
entre os 42 alunos com ciclo vacinal incompleto, 15 alunos eram do 6° ano, 14 alunos
do 7° ano, 07 alunos eram do 8° ano e 06 alunos do 9° ano.

A acao de vacinacao da EM Professor Luiz Cavallon em conjunto a USF Jardim
Botafogo foi realizada no més de marco de 2023, onde foram recebidas 93
autorizacdes dos pais para a vacinacgéo, dentre estes 18 alunos participaram da fase
de entrevistas do projeto, os outros 75 nédo participaram. Destes alunos autorizados,

34 alunos foram vacinados e outros ndo puderam ser vacinados por motivos de
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auséncia, por ndo estar portando a carteira de vacinacao, ja estar vacinado com as
duas doses, néo possuir cadastro no SUS, ter tomado a primeira dose a menos de 6

meses ou por ter tido medo, conforme consta na tabela 6.

Tabela 6 - Resultado da acdo de vacinacdo na EM Professor Luiz Cavallon em
estudantes participantes ou nao participantes da entrevista estruturada,
Campo Grande — MS, 2023

Participantes N&o-participantes Total
da entrevista da entrevista
N° Ne N°
Total de autorizagdes recebidas 18 75 93
Total de alunos vacinados 06 28 34
Vacinados com 1° dose 04 18 22
Vacinados com 2° dose 02 10 12
Motivos da néo vacinagéo
N&o compareceu 01 14 15
Sem carteira de vacinacao 04 14 18
Ja tinha recebido as duas doses 04 15 19
N&o tinha cadastro no SUS 0 04 04
Tomou 1° dose a menos de 6 meses 01 02 03
Teve Medo 01 0 01

No més de abril de 2023, foi realizada a¢édo de vacinacdo na EM Domingos
Goncalves Gomes em conjunto a UBS Pioneira, onde foram recebidas 57
autorizacdes dos pais para a vacinacao, sendo que destes, 20 alunos participaram da
fase de entrevistas do projeto e 37 nao participaram. Destes alunos autorizados, 45
alunos foram vacinados e outros ndo puderam ser vacinados por motivos de auséncia,
ja estar vacinado com as duas doses, ter tomado a primeira dose a menos de 6 meses
ou por nao possuir cadastro no SUS, conforme consta na tabela 7.

O resultado das ac¢Oes de vacinacao nas duas escolas foi a imunizacao de 79
alunos, sendo que a maioria deles, 70,9% (n=56) receberam a primeira dose da vacina
e 0s outros 29,1% (n=23) receberam a segunda dose, refletindo que a maioria dos
alunos nunca haviam sido vacinados contra o HPV. Na ocasido, foram vacinados 36
alunos do 6° ano (25 com 1° dose e 11 com 2° dose), 13 alunos do 7° ano (11 com 1°
dose e 02 com 2° dose), 17 alunos do 8° ano (10 com 1° dose e 07 com 2° dose) e 13

alunos do 9° ano (09 com 1° dose e 04 com 2° dose).



44

Tabela 7 - Resultado da acao de vacinagdo na EM Domingos Gongalves Gomes em
estudantes participantes ou nao participantes da entrevista estruturada,
Campo Grande — MS, 2023

Participantes N&o-participantes Total
da entrevista da entrevista
N° N° N°
Total de autoriza¢des recebidas 20 37 57
Total de alunos vacinados 13 32 45
Vacinados com 1° dose 09 25 34
Vacinados com 2° dose 04 07 11
Motivos da néo vacinagao
N&o compareceu 0 04 04
Ja tinha recebido as duas doses 08 07 15
N&o tinha cadastro no SUS 0 01 01
Tomou 1° dose a menos de 6 meses 01 02 03

Os participantes foram categorizados de acordo com cada etapa da pesquisa

conforme demonstrado na figura 2.

Figura 2 - Distribuicdo dos alunos participantes da pesquisa de acordo com a etapa,
escola e status vacinal, Campo Grande — 2022.
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Todos agueles vacinados com a primeira dose receberam um lembrete com a
data agendada para a segunda dose e foram orientados a procurar a unidade de
salude para que o esquema vacinal fosse completado. Cabe ressaltar que mesmo os
alunos néo recebendo a autorizacao inicial para participar da pesquisa desde a fase
de entrevistas, todos os presentes assistiram a palestra, receberam as informacgodes a
respeito do HPV e sobre a importancia da vacina, resultando em interesse em receber
a vacina na acao realizada na escola. Houve ainda os alunos que nao puderam ser
vacinados na data da acdo por ndo terem apresentado a autorizacdo, que
incentivados pelos colegas vacinados, procuraram a equipe de pesquisa para saber
como poderiam se vacinar e a partir dai foram feitas as orientacdes para que se
dirigissem até a unidade de saude mais proxima a fim de receber a vacina.

Na USF Jardim Botafogo foram administradas 236 doses de vacina em 2022,
resultando em uma média mensal de 19,7 doses, no més de marco de 2023 foram
administradas 57 doses, sendo que destas, 34 doses foram feitas pela agcdo de
vacinacdo na escola. Foi possivel perceber ainda, um aumento expressivo, saltando
de 14 e 19 doses nos meses de agosto e setembro, para 33 e 37 doses nos meses
de outubro e novembro de 2022, respectivamente, o que pode ser reflexo da entrevista
estruturada e acdes educativas com o0s alunos, servidores da escola e
pais/responsaveis sobre a infeccao por HPV que foram realizadas neste periodo
(ANEXO E).

Na UBS Pioneira, foi feita a aplicacdo de 189 doses em 2022, resultando em
uma média mensal de aplicacdo de 15,7 doses e com a acao foram administradas 45
doses, de um total de 49 doses no més de abril de 2023 (ANEXO F). Importante frisar
gue na ocasido, a unidade estava com a sala de vacina desativada, devido a
problemas no equipamento destinado ao armazenamento das vacinas, por iSso a
guase totalidade das vacinas administradas neste més foram administradas durante
a acdo na escola. O estoque de vacinas da unidade de saude estava armazenado em
uma camara fria do distrito Anhanduizinho, que foram transportadas pela equipe da

unidade de saude para a escola na data da acéo.

5.2 Discussao

Diante dos objetivos propostos neste estudo, ressalta-se a importancia do

conhecimento entre os adolescentes sobre o HPV e a importancia da vacinagao contra
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o HPV, para impactar positivamente na cobertura vacinal e consequentemente na
prevencdo do cancer de colo uterino. Neste estudo foi possivel afirmar que as
meninas, os alunos de séries mais avancadas e 0s alunos cuja méae tinha maior nivel
de escolaridade, possuiam maior conhecimento acerca do HPV.

Embora as acdes realizadas com o0s pais ou responsaveis com o intuito de
melhorar a adesdo ao estudo ndo tenham aumentado de forma expressiva o0 nimero
de participantes, a acdo de educacdo em saude com 0s pais/responsaveis presentes
certamente proporcionou um ganho no conhecimento sobre o tema e indiretamente
as suas familias e grupo social com quem convivem.

Moura e Teixeira (2019), em pesquisa realizada em uma escola publica no
interior do Ceara, sobre o conhecimento e adeséo de estudantes a vacina do HPV,
apresentaram em sua amostra 63,78% de adolescentes do sexo feminino e
adolescentes com faixa etaria de 13 a 14 anos, mostrando que a maioria dos
entrevistados, assim como nesta pesquisa, tinham faixa etdria semelhante e
predominéancia para o sexo feminino, o que confirma que as mulheres normalmente
possuem maior interesse nas questdes relacionadas a saude.

Referente a cor de pele ou raca, com predominancia para uma maioria parda,
condiz com a média da populacdo do pais e da regido Centro-Oeste, assim como
entre os matriculados na educacdo béasica das escolas publicas brasileiras
(INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2022a; BRASIL,
2023d).

No que diz respeito a renda familiar, a maioria com faixa de renda entre 1 e 3
salarios minimos reflete a renda média da populacdo brasileira (INSTITUTO
BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2022b). Os dados obtidos
confirmam o que ja havia sido levantado previamente, que os participantes da escola
EM Domingos Gongalves Gomes possuiriam melhor nivel socioeconémico.

Os dados obtidos quanto a escolaridade do pai seguem a média nacional com
predominéancia do ensino fundamental. Ja, a escolaridade da m&e com maioria para o
ensino médio é compativel com a da populacdo do estado de Mato Grosso do Sul,
porém difere da média nacional com predominancia para o ensino fundamental
(INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2022a).

Importante frisar sobre a significativa parcela de participantes que nao
souberam responder a respeito da renda familiar e escolaridade do pai, o que pode

demonstrar que a comunicacao entre pais e filhos possa estar comprometida pela
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rotina diaria ou por outras questdes, assim com citado por Hernandez et al. (2015), o
que também pode impactar no conhecimento que o adolescente recebe inclusive nas
guestdes relacionadas a saude.

Também foi possivel perceber durante as entrevistas que muitos dos
participantes moravam somente com a mae ou com avo/tia, embora néo tenha sido
levantado dados a respeito da estrutura familiar. Considerando os dados de que a
maioria dos participantes moravam com cinco ou mais pessoas (n=78), seguidas das
gue moravam com quatro (n=60), trés (n=44) e duas pessoas (n=12), e que estes
alunos possam ser multiplicadores, levando o conhecimento adquirido durante o
estudo para as suas familias, podemos cogitar que pelo menos 786 pessoas possam
ter recebido conhecimento a respeito desta tematica.

No que refere a ouvir falar sobre o HPV, Farias e Paz (2020) em pesquisa
realizada em uma escola publica do municipio de Campina Grande-PB, relataram que
91,2% ja tinham ouvido falar sobre o HPV. Outro estudo realizado no municipio de
Jodo Pessoa-PB, por Pereira, Braga e Silva (2017) também constatou que a maioria
dos participantes ja tinham ouvido falar sobre o HPV. Os dois estudos corroboram
com a presente pesquisa, mostrando que a maioria dos participantes ja tinha ouvido
falar sobre o HPV, porém neste estudo 44,8% deles ndo sabiam dizer exatamente o
que o HPV causava, nao relacionando o termo HPV ao virus que pode ocasionar o
cancer de colo uterino e verrugas. Estes dados evidenciam a deficiéncia de
conhecimento sobre o tema e apontam a necessidade de estratégias que possam
levar conhecimento a estes adolescentes, tendo em vista que muitos deles podem
estar expostos ao risco de contrair o HPV. Importante lembrar que as verrugas
relacionadas ao HPV, sao lesbes que quando diagnosticadas podem ser motivo de
estigma e temor (PRIMO et al., 2009), no entanto, podem ser evitadas com a adocéo
de medidas protetivas contra a infec¢ao pelo HPV, tal como a vacinacao que protege
contra os tipos de HPV que mais comumente provocam estas lesdes.

Jorge (2016) revelou em seu estudo que os adolescentes pouco percebem a
significacdo e importancia da vacinacao, se restringindo apenas ao fato de prevenir
uma doencga ou cancer. Bueno et al. (2020) concluiram em sua revisdo sistematica
gue o baixo grau de conhecimento a respeito do virus e a imunizacao constituem os

principais fatores que dificultam o enfrentamento ao problema.
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Quando questionados sobre os sintomas relacionados ao HPV, a maioria nao
soube informar corretamente, assim como os adolescentes das escolas do Municipio
de Itajai-SC pesquisados por Badotti, AImeida e Kreuger (2018).

A combinacgéo da imunizacdo contra o HPV e rastreamento do cancer do colo
uterino é eficaz para a reducdo das complicagdes decorrentes da infeccéo pelo HPV,
por isso a importancia de estratégias que incentivem a realizagdo do exame
colpocitolégico em mulheres de 25 a 64 anos, como forma de rastreio do cancer
cervical (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA,
2011).

No Brasil, os principais responsaveis pelas falhas nos programas de
rastreamento do cancer de colo uterino sdo a auséncia de busca ativa entre as
mulheres na faixa etaria indicada auséncia de controle de qualidade dos exames
realizados e seguimento inadequado de mulheres com resultados alterados. As acdes
de deteccédo precoce e de educacéo devem ser realizadas, sobretudo, pelas equipes
da Estratégia Saude da Familia, porém observa-se, que de forma geral, o
rastreamento oportunistico € predominante, o que resulta em maior cobertura de
exames em mulheres com maior escolaridade (CLARO; LIMA; ALMEIDA, 2021).

Assim como em outros estudos, a maioria dos adolescentes reconhecem como
via de transmissdao principal, a via sexual através do contato intimo genital (GOETZ;
ANDRADE, 2018; SILVA et al., 2018b). Embora o HPV possa ser transmitido mesmo
com a utilizacdo de preservativos, o uso correto durante a relacdo sexual é
recomendado e auxilia na prevencdo da transmissdo do virus. Apesar do
reconhecimento da necessidade de prevencdo, muitos adotam comportamentos que
os colocam em situacdo de vulnerabilidade a infeccéo e declaram que o preservativo
perde a utilidade quando ha confianca e relacionamentos estaveis, baseando a
prevencao da infeccdo pelo HPV e do cancer do colo do utero a pratica de exames
ginecolégicos (VAN DER SAND et al., 2017).

E necessario que as acbes de educacdo em salde sejam reforcadas para este
publico, de forma a incentivar de forma mais incisiva a vacinac¢ao, visto que podem
estar expostos ao HPV por essa via de transmissao nos proximos anos, dado que a
meédia nacional de primeira relacdo sexual (sexarca) da-se em torno dos 15 anos.

O estudo de Arruda e Miranda (2022) com alunos do 8° e 9° ano da rede publica
mostrou que entre 0s que ja tinham vida sexual, 19,2% faziam uso de algum

contraceptivo e dentre estes, apenas 15,4% usavam o preservativo. A cobertura
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vacinal inadequada somada a pouca frequéncia no uso de preservativo durante as
relacdes sexuais, leva a uma alta incidéncia de IST, cancer cervical ou outras lesdes
por HPV, bem como uma alta taxa de gestacédo na adolescéncia.

A elevada incidéncia de gravidez e aumento nos indices de IST nos ultimos
anos, dentre elas, aquelas causadas pelo HPV, apontam a fragilidade do
conhecimento sobre as agles preventivas, dentre elas, o uso de preservativos e
adesdo a vacina (ALVES et al., 2019).

A respeito da relagdo do HPV com o cancer, Oliveira et al. (2022) em pesquisa
sobre conhecimento a respeito do HPV entre adolescentes em uma escola publica em
Sao Luis - MA, relataram que 53% dos adolescentes associaram o virus ao cancer,
assim como 61,3% dos participantes deste estudo.

Sobre o conhecimento acerca do exame colpocitologico como forma de
prevencdo ao cancer de colo de Utero, a pesquisa de Arruda e Miranda (2022) que
avaliou o nivel de conhecimento de um grupo de estudantes do 8° e 9° ano da rede
publica de ensino de Miracema-RJ, mostrou que 60% dos estudantes nunca haviam
ouvido falar sobre o exame e 66,2% nao sabiam sua funcgéo, resultados semelhantes
ao encontrado no presente estudo. Estes nimeros sdo considerados insuficientes,
devido a relevancia da consequéncia da infeccdo, acreditando-se que tais
associacOes deveriam ser superiores para refletir a importancia do tema e despertar
para a necessidade de prevencao.

Arruda e Miranda (2022) também mostraram que 40% dos adolescentes
pesquisados teriam iniciado sua vida sexual precocemente, dentre estes, 34,6% aos
14 anos, 34,6% aos 13 anos, 15,5% aos 12 anos, 7,7% aos 15 anos e 7,6% com 10
anos ou menos, 0 que ressalta a importancia do conhecimento sobre IST e suas
consequéncias, uma vez que a persisténcia da infec¢do por HPV por 10 anos ou mais
aumenta o risco de progressao para o cancer (DOORBAR et al., 2012).

Embora o tema relacionado ao sistema reprodutor feminino e IST seja
introduzido aos alunos no 8° ano (BRASIL, 2023a), os professores de Ciéncias das
escolas participantes relataram que explicam sobre a importancia da visita ao
ginecologista e urologista, porém nao € disponibilizado conteudo especifico
relacionado aos exames preventivos, rastreamento do cancer cervical e HPV, o que
favorece o déficit de conhecimento relacionado ao tema.

O estudo de Pereira, Fernandes e Carneiro (2021) que teve como objetivo

identificar os fatores associados a baixa adesdo ao esquema vacinal contra o HPV
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identificou que as maiores fontes de informagé&o foram a televiséo e as redes socialis,
contudo, a parcela relacionada ao papel da escola foi pouco referida, assim como
neste estudo, onde apenas 16,5% relatou ter adquirido conhecimentos gerais sobre o
HPV na escola. Neste mesmo estudo, 55% dos alunos abordados relataram nunca ter
estudado sobre o Papilomavirus humano na escola e 46% disseram que ouviram falar
da vacina na escola. Tal fato reforca a necessidade de preparacdo das equipes de
servidores da educacéo em consonancia com os gestores da saude, para em conjunto
combaterem a desinformacao e reforcar aspectos basicos sobre a infec¢cao por HPV
e prevencao ao cancer de colo de utero.

Em contrapartida, o estudo de Oliveira et al. (2020) descreve que as principais
fontes de informacédo sobre HPV foram a escola e os profissionais da saude. Ferreira
et al. (2020) sugerem a necessidade de investimento em campanhas educativas e
informacdo em ambientes escolares e de saude, principalmente sobre os sintomas e
as consequéncias da infecgéo.

O baixo nivel de conhecimento repassado aos alunos pela escola, deve-se ao
seguimento do conteudo baseado nos livros didaticos, sem conteudo especifico para
o HPV conforme relato dos professores de Ciéncias das escolas participantes e
conforme a grade curricular. O conteudo relacionado as IST contempla apenas
informacdes sobre a infeccao por HIV. Os profissionais de saude foram pouco
referidos como fonte de informacédo, provavelmente por este ser um publico que
normalmente acessa pouco 0s servi¢os de saude.

Os resultados deste estudo confirmam evidéncias anteriores de que a televisao
ainda é a principal fonte de informacao e entretenimento para a maioria da populacéo
brasileira (BECKER, 2022). Segundo Baccega (2002), o habito de ver televisdo pode
ser usado como recurso para educar, motivar, trazer conhecimento e contribuir para
a formacédo de cidadaos criticos e questionadores no contexto em que estao
inseridos. E necessario que outros canais de comunicacdo sejam disponibilizados
com o objetivo de expandir o conhecimento sobre o HPV e a vacina, como ac¢des nas
escolas, acdo pelos agentes comunitarios de saude (ACS), assim como conteudos
educativos na internet.

No estudo realizado por Moura e Teixeira (2019), o acesso as redes sociais
também aparece como fonte onde o conhecimento sobre o HPV foi acessado,
demonstrando uma nova possibilidade de democratizagdo do conhecimento em

saude. No entanto, € necessario atentar-se a divulgacéo de noticias falsas, chamadas
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fake news, que sdo empecilho para o aumento da cobertura vacinal contra o HPV,
uma vez que questionam, sobretudo, a seguranca da vacina. Por ndo ser um problema
exclusivo no Brasil, ja em 2019, o Centro Internacional de Pesquisas sobre o Cancer
vinculado a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), alertava para o problema e
afirmava que a vacina é segura e indispensavel para eliminar o cancer de colo uterino
(TOKARNIA, 2019).

Em 2023, uma pesquisa preliminarmente apresentada pela Sociedade
Brasileira de Pediatria e pelo Instituto Questdo de Ciéncia como o intuito de apontar
as duvidas mais comuns sobre vacinacdo relatadas pelas familias durante o
atendimento pediatrico, em seus resultados preliminares mostraram que o medo de
possiveis efeitos adversos e falta de confianga nas vacinas séo os principais motivos
gue levam pais e responsaveis a negligenciar a vacinacdo de criancas e
adolescentes. A pesquisa relata que entre as principais frases que chegam aos
consultérios sao ‘Minha filha ndo precisa da vacina para HPV, pois ainda nao iniciou
a vida sexual’; ‘Vacina para HPV pode gerar efeitos neuroldgicos graves’; dentre
outras (SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA, 2023).

Os principais veiculos de noticias ndo confiaveis seriam as redes sociais
(30,95%), internet como um todo (13,6%), aplicativos de mensagens como WhatsApp
(8,43%) e a televisao (3,34%). A pesquisa relatou ainda que o pais apresentou uma
gueda brusca na cobertura vacinal como um todo, nos Ultimos seis ou sete anos, no
entanto, o problema agravou-se ainda mais durante o periodo mais critico da
pandemia de COVID-19 (SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA, 2023),
confirmando dados anteriores que mostram oS mesmos motivos para hesitacédo ou
recusa da vacina (ALMEIDA et al., 2020; ZANINI et al., 2017).

Desde a origem das vacinas, sempre existiram movimentos contrarios a
imunizacao, no entanto, na ultima década estes movimentos ganharam forca e maior
alcance com o acesso as midias digitais. Com isso, foi possivel observar uma reducéo
significativa na cobertura vacinal brasileira nos ultimos cinco anos, o que pode fazer
com que doencas que antes eram controladas possam ressurgir, 0 que causa grande
preocupacao entre os profissionais de saude de todo o mundo, sendo necessaria a
criacao de estratégias que reduzam a influéncia do movimento “anti-vacina” e reforce
a importancia da imunizagdo (BELTRAO et al. 2020).

Mostrando igual resultado com a presente pesquisa, e corroborando no que
refere a falha do conhecimento sobre a tematica, Silva et al. (2018b), em estudo
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intitulado “Conhecimento e atitudes sobre o Papilomavirus humano e a vacinaciao”
mostraram que a maioria dos pesquisados ouviram falar da vacina. Neste estudo, 0s
participantes foram questionados sobre a maneira como eles poderiam incentivar
outras pessoas a tomarem a vacina contra o HPV e dentre os relatos, as agdes
educativas foram citadas como importantes estratégias para promover a vacinagao,
destacando as atividades no ambiente escolar, envolvendo a participacéo dos pais,
por serem 0s responsaveis pela vacinagcdo dos menores, assim como contribuem na
divulgacao de informacfes coerentes e favoraveis acerca do imunobioldgico, com o
intuito de ampliar o conhecimento e gerar atitudes adequadas, que possibilitem a
mudanca de comportamento que possam levar ao aumento da adesao a imunizacao.

Goetz e Andrade (2018) relatam que a maioria dos adolescentes de uma escola
do municipio de Boa Vista do Burica - RS considera a vacina¢ao importante forma de
prevengao, assim como neste estudo. Muitos dos participantes deste estudo relataram
nao estarem vacinados, porém na verdade ndo sabiam que estavam vacinados, o que
demonstra desconhecimento acerca do auto-cuidado com a saude.

Cruz et al. (2019) concluiram, em seu estudo realizado com adolescentes em
uma Unidade Basica de Saude do municipio de Macapa - AP, que os adolescentes
recebem muitas informacdes distorcidas, equivocadas e incompletas sobre a
vacinacgao, por isso € necessario que acdes de conscientizacdo sejam intensificadas
com o intuito de promover a pratica vacinal e melhoria da adesao a vacinacgao, que se
apresenta abaixo do esperado.

O estudo de Galvdo, Aradjo e Rocha (2022) realizado em Teresina-Pl com
adolescentes de 15 anos, faixa etaria em que o adolescente ja deveria ter recebido as
duas doses da vacina contra o HPV, mostrou que 74,6% dos estudantes estavam
vacinados contra o HPV. O presente estudo revelou que 62,3% dos participantes
haviam sido vacinados, porém a amostra foi composta por adolescentes até 14 anos,
faixa etaria coberta pela vacina, assim como os estudos de Moura e Teixeira (2019)
em Canindé-CE (69,19%) por Pereira, Fernandes e Carneiro (2021) em Jodo Pessoa-
PB (61%).

Corroborando no que refere ao conhecimento sobre o tema, Zanini et al. (2017),
em estudo que objetivou identificar os motivos para recusa da vacina contra o
Papilomavirus humano entre adolescentes no municipio de Maringa - PR, mostraram
gue boa parte dos néao-vacinados relataram que o motivo da recusa foi o

desconhecimento da vacina e das campanhas de vacinacdo, porém, o maior motivo
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de hesitacdo foi 0 medo de efeitos colaterais e impossibilidade de ir até o local de
vacinacgao, respectivamente 37% e 20% das respostas. Tais motivos também foram
0s mais citados no presente estudo, reforcando que a estratégia de vacinacdo nas
escolas € a mais eficaz para a ampliacdo da cobertura vacinal.

A acéo de vacinacdo na escola possibilitou 0 aumento da quantidade de doses
de vacina contra o HPV administradas no publico-alvo, demonstrando que a
realizacdo de acdes de educacao e vacinacao nas escolas séo eficazes e contribuem
para o aumento da cobertura vacinal.

O agente comunitario de satude (ACS) tem grande importancia na busca ativa,
tanto para a imunizagcdo quanto para o rastreamento do cancer de colo uterino,
atuando na consulta das carteiras de vacinacao e orientacdes dadas durante as visitas
as residéncias, sendo ele um elo entre a comunidade e a unidade de saude. O estudo
de Silva et al. (2018b) que analisou o conhecimento sobre HPV e vacinacdo entre
diferentes publicos, sendo escolares, adolescentes, maes, professores, profissionais
da saude com ensino superior e ACS detectou diferentes niveis de entendimento, e
mesmo os profissionais da saude possuiam duvidas e concepcgdes errbneas sobre o
assunto.

Com isso, sd0 necessarias estratégias para que os ACS possam estar
qualificados para desfazer conceitos equivocados, sanar duvidas e auxiliar na
divulgacao da vacina, e consequentemente melhorar a cobertura vacinal. Assim, como
€ necessario que a unidade tenha disponivel a infraestrutura necessaria para o
atendimento da populacdo, com substituicdo imediata de equipamentos de
acondicionamento de vacina para que os usuarios nao figuem desassistidos como
aconteceu em uma das unidades parceiras durante a realizacao desta pesquisa.

Ressalta-se que a identificacdo de familias e individuos expostos a serem
assistidos, bem como a realizacdo do cuidado em saude da populacdo inserida no
territorio, seja no ambito da unidade de saude, no domicilio ou nos demais espacos
comunitérios, como nas escolas é atribuicdo da ESF (BRASIL, 2017).

Além de ser a forma de prevencédo primaria para os individuos, a vacina é uma
guestao de saude publica, responsavel por diminuir ou até erradicar a circulacdo de
virus, diminuindo os gastos publicos com tratamentos de diversas doencas e
aumentando a qualidade de vida da populagdo em geral.

Em uma reviséo integrativa a respeito da adeséo a vacina contra o HPV entre

os adolescentes, Carvalho et al. (2019) apontam a necessidade de ser reformulada a
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estratégia de apresenta¢éo da vacina, pois quando relacionada a protecdo contra uma
infeccdo sexualmente transmissivel, dificulta a adesdo, uma vez que os pais cercam
de cuidados os adolescentes de 10 a 14 anos, tem dificuldade na abordagem de
assuntos relacionados a sexualidade com os filhos, consideram-nos precoce para a
iniciacdo sexual e muitas vezes deixam de vacinar seus filhos por ndo quererem
estimular tal atitude.

A vacinacao contra o HPV é recomendada pela Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) e Sociedade Brasileira de Imunizacfes (SBIm) e ainda é a melhor forma de
prevencao contra as doencas relacionadas ao HPV, sendo necessario que ela seja
disponibilizada aos adolescentes como qualquer outra vacina na faixa etaria
preconizada para que a eficacia seja garantida.

E essencial que seja disponibilizado conhecimento sobre o HPV e a imunizacg&o
para lidar com os guestionamentos e anseios tanto dos pais quanto dos adolescentes.
Deve-se investir na oferta informagdes que levem a desvinculagéo da vacinagcdo com
0 inicio da vida sexual, pois isso provoca preocupacao nos pais. Deve-se reforcar a
importancia da vacinacao nesta faixa devido a melhor resposta imunolégica e ao fato
de ainda ndo ter havido o contato com o virus. Importante lembrar, que a transmissao
pode acontecer pelo contato pele a pele ou por fomites, independente do contato
sexual.

Vale destacar que muitos alunos relataram que gostariam de ter participado da
pesquisa, mas que 0s pais nao autorizaram, com a justificativa de que “isso néo era
para a idade deles”, o que corrobora com outros autores que relatam o tabu que existe
em torno da vacinacao contra o HPV, devido ao fato de a transmissao do virus ser
principalmente pela via sexual (CARVALHO et al., 2019).

E imprescindivel que sejam estabelecidas estratégias com o intuito de
aumentar a cobertura vacinal contra o HPV no pais. Em 2020, a OMS propds
estratégias para acelerar a eliminacdo do cancer cervical através da reducdo dos
casos de HPV. Entre as estratégias, esta a vacinacdo como forma de prevencao
primaria, recomendando que a vacina possa estar mais acessivel a todos os paises,
que a qualidade e cobertura da vacinacdo possam ser aumentadas através da
utilizacao de estratégias multissetoriais, como a imunizacéo escolar e abordagens que
possam alcancar populagdes vulneraveis, como adolescentes que ndo estdo na
escola, assim como o combate a desinformacdo como forma de superar a hesitagao
vacinal (WORD HEALTH ORGANIZATION, 2020).
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Entre as estratégias da OMS, é tida como meta a vacinacdo de 90% das
meninas em todo o mundo até 2030, e para que a meta de cobertura vacinal seja
alcancada, recomenda-se que haja uma melhor comunicacao baseada em evidéncias,
assim como um esforco para mobilizacdo social. As barreiras sociais e culturais
necessitam ser compreendidas como forma de visualizar de que maneira podem
afetar a aceitagéo da vacina. E necessario que as diretrizes, politicas e estratégias
nacionais sejam atualizadas conforme as novas evidéncias, assim como a
necessidade de abordagens mais eficientes para a vacinacdo contra o HPV (WORD
HEALTH ORGANIZATION, 2020).

Diante disso, deve ser lembrada da importancia do ACS no acesso a estes
adolescentes que ndo estdo na escola, assim como todos os outros profissionais e
equipes da ESF devem auxiliar em desfazer conceitos equivocados e atuar como
multiplicadores de educa¢do em saude para a populagéo assistida na unidade.

E de extrema importancia que os adolescentes ndo percam a oportunidade de
se vacinarem, visto que esta € a fase em que se produz melhor resposta imunolégica
e também a fase em que existe uma menor probabilidade de ter havido o contato com
0 virus, prevenindo a infeccéo pelo HPV (ARBYN et al., 2018).

E necessario ressaltar ainda, que a vacina esta disponivel de forma gratuita
pelo SUS, somente até os 14 anos de idade, e que existe uma grande probabilidade
destes adolescentes ndo serem vacinados, caso percam a oportunidade de vacinacao
na faixa etaria prevista, pois a vacina apresenta um custo elevado na rede privada,
sem contar que a partir dos 15 anos a recomendacao é de que sejam feitas trés doses,
0 que eleva ainda mais o custo da imunizacéo e conforme foi constatado neste estudo
a grande maioria dos participantes pertence a familias de baixa renda (BRASIL, 2022).

Dentre as acbes recomendadas pela OMS através do Plano de Agéo para a
prevencédo e controle do cancer de colo do utero, estdo a educacdo comunitaria
através da intensificacdo da informacédo, educacéo e orientacdo (ORGANIZACAO
PAN-AMERICANA DE SAUDE, 2023). E a partir do conhecimento que as ddvidas
podem ser sanadas, permitindo uma maior compreensao sobre os riscos da infecgéao
pelo HPV, a sua relacdo com o cancer do colo do utero, a importancia da vacina e,
consequentemente, possa haver uma maior adeséo a vacinacgao.

A partir da pesquisa evidenciou-se ainda a deficiéncia na assisténcia dada pelo
Programa Saude na Escola (PSE), que foi criado com o objetivo de aproximar a

atencao primaria dos alunos da rede publica. As enfermeiras parceiras do projeto
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relataram que a sobrecarga de trabalho e insuficiéncia de profissionais fazem com que
haja dificuldade em exercer atividades fora da unidade, e que o fazem somente
guando lhes é solicitado. O periodo de pandemia também impactou diretamente na
execucao das acdes do PSE, devido ao fechamento das escolas e afastamento do
ambiente escolar (REIS et al., 2022).

Com o intuito de contribuir na redugdo das taxas de infecgcdo por HPV e
consequentemente, do cancer de colo uterino, propde-se que sejam desenvolvidas
atividades educativas ancoradas nas concepc¢des da educacédo popular e permanente,
alicercada na escuta do outro e de si e que garanta que 0s sujeitos sejam
protagonistas do processo educativo.

E necessério que haja a sensibilizacdo do parceiro sexual no tratamento das
IST; o compartilhamento do conhecimento com o usuario do servi¢o de saude, que 0s
ambientes dos domicilios, escolas e unidades de saulde estejam adequados a
processos pedagdgicos livres de restricdes e que possa favorecer a quebra de tabus,
medo e vergonha. Nessa légica, € necessario o desenvolvimento de tecnologias leves
dindmicas que estejam em sintonia com o mundo tecnoldgico, a fim de se tornarem
atrativas e que possam atender as demandas dos adolescentes e jovens (Van Der
Sand et al., 2017).
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6 CONCLUSOES

O presente estudo realizado com estudantes do ensino fundamental Il em duas
escolas publicas da rede municipal na cidade de Campo Grande — MS, possibilitou
avaliar o conhecimento dos adolescentes acerca do HPV e da vacinacao,
conseguindo cumprir com o objetivo proposto.

Em cumprimento aos objetivos especificos, os quais também foram
alcancados, aponta-se que, quanto ao primeiro objetivo, os dados sociodemograficos
e econdomicos dos estudantes, demonstraram que a maioria dos participantes eram
meninas, de cor de pele parda, com méaes de escolaridade até o ensino médio, com
renda familiar entre 1 a 3 salarios minimos, morando com 5 ou mais pessoas na
mesma casa, com 2 irmaos e com acesso a saneamento basico.

Acerca do segundo objetivo, p6de ser observado um déficit de conhecimento,
visto que, mais de dois ter¢os dos participantes ja ouviu falar sobre o HPV, no entanto,
cerca de metade dos adolescentes ndo souberam afirmar que o HPV é um tipo de
virus que pode desencadear o cancer de colo uterino. A principal via de transmissao,
como sendo a via sexual, foi reconhecida por 61,9% dos participantes, porém muitos
desconhecem as formas de transmissdo diferentes do contato intimo genital, a
manifestacdo clinica através das verrugas e a disponibilidade da vacina de forma
gratuita pelo SUS para meninos e meninas com 9 a 14 anos. Importante frisar que os
adolescentes pouco percebem a importancia da vacinacdo e as vulnerabilidades a
gue podem estar sujeitos futuramente.

Sobre o terceiro objetivo, observou-se que nao houve diferenga significativa no
nivel de conhecimento sobre o tema entre as escolas selecionadas para a pesquisa.

Quanto ao quarto objetivo, foi possivel avaliar os dados de cobertura vacinal
dos participantes fornecidos pelo acesso ao sistema e-SUS ou carteiras de vacinacao,
mostrando valores bem proximos aos dados do municipio e do pais. Muitos dos
adolescentes que estavam vacinados, ndo sabiam da sua situag¢ao vacinal, relatando
que a vacinacgao tenha sido recomendada ou até mesmo exigida pelos pais, sem saber
a real finalidade da vacina.

A partir do déficit de conhecimento observado, foram realizadas intervencdes
em saude como forma de conscientizagdo dos estudantes sobre fatores relacionados

a infeccdo pelo HPV e a importancia da vacina contra o HPV, através da realizagédo
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de palestras em sala de aula, que favoreceu ndo sé aos participantes da pesquisa,
como a todos os alunos presentes e servidores das escolas envolvidas no projeto.

A realizacéo de acao de vacinacdo nas escolas participantes em parceria com
as unidades de saude, possibilitou vacinar alunos nao vacinados ou que estavam com
esquema vacinal incompleto e possivelmente adolescentes que poderiam ter perdido
a possibilidade da vacinacdo gratuita, caso nao tivessem tido esta oportunidade na
escola, ja que é conhecido que um dos motivos citados para a ndo vacinacao foi a
dificuldade em ir até a unidade de saude.

Fica evidente a limitacao de informacdes repassadas aos adolescentes quanto
ao HPV, mostrando a necessidade de politicas publicas e a¢cdes de educacdo em
salude mais efetivas sobre o tema e que envolvam ndo somente o adolescente, mas
também os pais ou responsaveis. E importante ressaltar a importancia de utilizac&o

de estratégias que despertem o interesse dos adolescentes pelo tema.

6.1 Limitacfes do estudo

No que se refere as limitacées do estudo é possivel apresentar a baixa adesao
dos participantes, mesmo diante das tentativas ndo previstas no inicio da pesquisa. A
baixa adeséo foi observada, tanto por parte dos alunos, que ndo chegaram a entregar
0 convite para os pais, como por parte dos proprios pais, que por ndo entenderem o
real objetivo da pesquisa, ndo autorizaram a participacao de seus filhos, e mesmo
com a oferta de momentos que pudessem ser de esclarecimento, muitos pais nao
tiveram participacao ativa durante o processo.

No final do ano letivo, quando estavam previstas as a¢des de vacinacao, houve
paralisacdo das escolas, impedindo que a vacina pudesse ser feita dentro do ano
letivo, 0 que fez com que os alunos do nono ano nao pudessem participar, ja que seria
0 ultimo ano destes alunos na escola, porém foram orientados para que procurassem
a unidade de saude mais proxima para vacinacdo. As atividades relacionadas a acao
de vacinacéo foram retomadas no inicio do ano letivo seguinte, na ocasido os alunos
no sexto ano foram convidados a vacinacdo mesmo sem a participacao durante a fase
de coleta de dados, ja que eram publico-alvo da vacinacéo e deste estudo.

Os aspectos burocraticos relacionados ao acesso a vacina pelo SUS, foram
impeditivos para que alguns alunos ndo pudessem ser vacinados na acao de

vacinacao realizada na escola, uma vez que a necessidade de cadastro municipal é
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obrigatéria e s6 pode ser feita na unidade de saude, pelo responsavel pelo
adolescente e com a apresentacdo de comprovante de residéncia no municipio. Na
ocasido havia alunos recém-chegados a cidade provenientes de outros estados e até
mesmo de paises vizinhos e que ndo tinham o cadastro no municipio onde a pesquisa
foi realizada.
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7 RECOMENDACOES

Embora exista um programa do governo com objetivo de levar saude até a
escola, foi possivel perceber a sua deficiéncia. Recomenda-se a intensificacdo de
acOes que aproximem as unidades de saude das escolas, tanto, acdes de educacdo
em saude quanto a disponibilizacdo de vacinas nas escolas. Em uma situacao ideal,
deveria haver profissionais de saude das unidades (UBS/USF) que se dedicassem
exclusivamente as acdes do Programa Saude na Escola, visto que dentre as razdes
que justificam a deficiéncia do programa esté a sobrecarga de trabalho e insuficiéncia
de profissionais.

Recomenda-se que ac¢des como as realizadas nesta pesquisa possam ser
ampliadas, atingindo um maior nimero de estudantes. Assim, como o retorno da
vacinagao nas escolas, como ocorreu no inicio da introducdo da vacina ao PNI, pois
fica claro que a cobertura vacinal dificimente serd alcancada sem a participacdo
das escolas. Um aumento na cobertura vacinal seria capaz de promover queda nos
indices de incidéncia e de mortalidade por cancer de colo de ltero, e talvez uma
geracao futura livre desta doenca.

E como forma de ampliar a prevencédo quanto aos tipos oncogénicos do HPV,
recomenda-se que a vacina nonavalente seja inserida ao PNI nacional, pois a
protecdo adicional produzida por esta vacina pode levar a reducdo das lesbes
precursoras do cancer relacionados ao HPV e consequente reducdo da

morbimortalidade.
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8 RELEVANCIA, IMPACTOS E APLICABILIDADE A ESTRATEGIA SAUDE DA
FAMILIA

O desenvolvimento de acdes na area de abrangéncia da estratégia saude da
familia, que visem analisar o grau de conhecimento sobre HPV mostram sua
relevancia, uma vez que a conscientizacéo pode ser a chave para uma maior adesao
a vacinacao, melhora nos indicadores da infeccao por HPV e consequentemente dos
casos de cancer a ele relacionados.

A realizagdo das entrevistas com os alunos foi possivel estimular o debate
sobre o tema e estimular a busca pelo servico de saude. Houve ainda uma maior
integracdo da comunidade escola-unidade de saude, com a realizacdo de novas
acOes de vacinacdo na escola a partir deste estudo.

Através da acao foi possivel fortalecer os lagcos entre as equipes das unidades
de saude (UBS e ESF) e a escola, assim como colaborar para o aumento da cobertura
vacinal e divulgar a importancia da vacinacdo, diante do cenéario atual de baixa
cobertura. A colaboracédo dos profissionais que compdem a ESF em estratégias que
colaborem com o aumento da cobertura vacinal € de extrema importancia e eficaz na
prevencao de doencas evitaveis e na reducédo da mortalidade.

A aplicabilidade deste estudo se deu através da vacinagao e resgate daqueles
nao-vacinados ou que estavam com esquema vacinal incompleto, com a comodidade
de ser dentro da escola, visto que os adolescentes frequentam pouco a unidade de
saude e por muitas vezes podem estar negligenciando cuidados basicos com a saude.

Importante lembrar da importancia do envolvimento dos servidores da escola e
professores que também foram impactados pelo conhecimento trazido pelo projeto,
levando informagfBes que pudessem auxiliar no autocuidado e sanar duvidas a
respeito da saude da mulher e de seus filhos.

E necessario que outros trabalhos semelhantes sejam desenvolvidos para que
mais adolescentes possam ter acesso a informacao e as vacinas, que as lacunas de
conhecimento das familias possam ser preenchidas, potencializando sujeitos que
possam decidir por atitudes que diminuam riscos de doencgas e aumentem a qualidade
de vida da populacéo.

Os resultados decorrentes do estudo contribuiram para a elaboragdo de uma
cartilha voltada para os ACS (APENDICE G), que destaca a importancia deste

profissional na busca ativa pelo adolescente ndo-vacinado ou com esquema vacinal
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incompleto, para que seja obtida uma maior adesdo a vacinagdo, assim como um
relatorio técnico (APENDICE H) que sera encaminhado & Secretaria de Educacéo
(SEMED) e Secretaria de Saude (SESAU) do municipio de Campo Grande.
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ANEXO A - Oficio de Autoriza¢cédo de Pesquisa / SEMED

rd
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO
OFICIO N. 1.980/CEFOR/SEMED Campo Grande, 13 de malo de 2022.

Prezada Senhora:

- Em reposta & solicitaglo dessa Universidade, pela qual se requer
aulorizagdo para Greizielle Barroso realizar a quisa "Conhecimento sobre a Infecgao
por Papilomavirus Humano e Promogao de Agdo de Incentivo a Vacinagdo em
Estudantes do Ensino Fundamental da Rede Publica de Ensino em Campo Grande -
MS", com entrevista, por meio de questionarios, aos alunas do 6° ao 9° anos, cam idade
entre 11 e 14 anos, das Escolas Municipais Prof. Luiz Cavallon @ Domingos Gongalves
Gomaes, informamos que nada obsta ao que se requer; sendo assim autorizamos o
desenvolvimento das atividades, as quais deverdo ser acompanhadas pela diregdo e/ou
coordenagao das Escolas, onde uma cdpia desle oficio devera ser disponibilizada, para
acerto dos lrémites necessarios.

Ressaltamos, entretanto. que, para inicio dos trabalhos, faz-se necessario
apresentar-nos o protocolo de solicitagéo ao Comité de Etica e Pesquisa/CEP e proceder
as orientagdes sobre a pesquisa aos envolvidos, com apresentagdo dos termos de
consentimento e assentimento livre e esclarecido.

Evidenciamos que, depois da conclusdo das atividades, uma coépia do
trabalho completo deverd ser disponibilizada, conforme normas da ABNT,
preferencialmente encadernada, na Coordenadoria do CEFOR/SEMED, para compor o
acervo da biblioteca deste Orgao Central,

A Sra. Cacilda Tezelli Junqueira Padovani
Professora - Mestrado Profissional em Saude da Familia - UFMS
- Campo Grande - MS

ONICETO SEVERD MONTERD, 440 - VILA NARGASIDA - CEP: 1IR30 - Fone: (BT)3594-3500 - E-nui: semed gab.codlgmail com

7209024e5850620722d7a61a006d8765b3d56175
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE
ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO
OFICIO N. 1.980/CEFOR/SEMED/2 Campo Grande, 13 de maio de 2022.

Na oportunidade colocamo-nos a disposigéo, pelo telefone n. 2020-3831,
falar com Leticia Costa, na Coordenadoria do Centro de Formagédo para a
Educagao/CEFOR, deste Orgdo Central. '

Atenciosamente,

Wt pO¥ [
Waldir Le .
Secretérid’ Adjunto da Secretaria Municipal de Educagéo



ANEXO B —rTermo de Responsabilidadﬁe’ e Autorizagao / SESAU
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE
ESTADO DO MATO GROSSO DO SUL
TERMO DE RESPONSABILIDADE E AUTORIZAGAO

A Secretana Municipal de Saude de Campo Grande MS - SESAU, autoriza a realizagéo
da pesquisa proposta pelo (a) pesquisador (a), Greizielle Barroso, inscrito (a) no CPF/MF sob
n° 906.829.391-83, portador (a) do documento de Identidade sob n® 894801 SSP/MS, residente
e domiciliado (a) 4 Rua Geraldo Agostinho Ramos, N° 507, Bloco C, Apto 01, Bairro: Jardim
Paulista, nesta Capital, telefone n°. (67) 99127.8058, pesquisador (a) do Curso de Mestrado
Profissional em Saide da Familia, da Instituigdo Universidade Federal de Mato Grosso do
Sul, com o titulo do Projeto de Pesquisa. “Conhecimento Sobre a Infecgdo por
Papilomavirus Humano e Promogio de Agiio de Incentivo & Vacinagdo em Estudantes do
Ensino Fundamental da Rede Publica de Ensino em Campo Grande - MS”, onentado (a)
pela Professor (a) Cacilda Tezeli Junqueira Padovani, inscrito (a) no CPF/MF sob n*
857.985.761-91, portador (a) do documento de Identidade sob n°. 001015745 SSP/MS, residente
e domiciliado (a) 4 Rua 7 de Setembro, N°. 2.027, Bairro: Centro, nesta cidade, telefone n° (67)
99981.0441. professor (a) e pesquisador (a) do Curso de Mestrado Profissional em Sadde da
Familia, da instituico Universidade Federal de Mato Grosso do Sul.

Fica sob responsabilidade do (a) pesquisador (a) entrar em contato com a geréncia das
unidades de saide, descritas no projeto, para que seja verificada a disponibilidade e interesse
das mesmas em participar da agdo de vacinagao.

O Pesquisador (a), firna o compromisso de manter o sigilo das informagdes obtidas do
banco de dados da Secretaria Municipal de Salde, assumindo a total responsabilidade por

qualquer prejuizo ou dano a imagem dos pacientes cadastrados na SESAU.

Fica advertido (a) de que os nomes e/ou qualquer referéncia aos dados do paciente
devem ser mantidos em sigilo, ndo podendo em hipétese alguma serem divulgados, devendo ser
consultada a gestéo da unidade de salde, sobre quaisquer referéncias aos dados analisados.

Vale ressaltar que a visita restringir-se-4 somente a observagéo e entrevistas ndo sendo
permitido fotos e/ou procedimentos.
Apbs a conclusgo, o pesquisador devera entregar uma copla para esta Secretaria.

Campo Grande - MS, 27 de Junho de 2022

Pesquisador (a) / / ér%nladgf(a)

Roberto dos Sanlos
Gerenle de . Pesquisa @ Pos-Graduacdo em Saode
Coordenadoria-Geral de Educago em Saiude/SESAU
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE
ESTADO DO MATO GROSSO DO SUL
TERMO DE PARCERIA PARA PESQUISA NA AREA DA BAUDE

Cotwnimdammtrudnut)do; 3
Consdorando a hecessidade de elaborar protocolos para assegurar a qualidade dos
trabaihos realizados. pe e "
Considerando resguardar questdos sticas o preservar sigllo das Informagbes constantes
nas hchas/prontuanosiaudos de pacientes atondidos na rede municipal de saude;

O presente tormo estabelece fesponsabilidades entre o pesquisador (a) e a Secretaria
Municipal de Saude de Campo Grande MS

COMPETENCIAS:
PESQUISADOR:
1) Pare que a execuglio da pesquisa acontega doverd entregar a esta secretaria

uma copa do parecer do Comité de Etica e Pesquisa em Seres Humanos com o

numero de protocolo
2) Em funglio da rotina de trabalho da SESAU de cada unidade e ou servigo de

saude, favor agendar previamente com a drea envolvida,

3) Garantr a citagao da SESAU como fonte de pesquisa,

4) Disponibilzar copia para a SESAU e quando necessario para equipe de saude

5) Ao comparecer em nossas unidades ou servicos de salde autorizados para
realzacho da pesquisa, apresentar-se ao gestor responsavel, com vestimentas
adequadas, com a utiizagio de equipamentos de prote¢iio individual -EPI, bem

como correla identificacio através de crachas
SESAU:

1) Fomecera as informagGes para pesquisa, preservando-se a identidade e

enderego do paciente;
Z)Mmmmmmmmmammddadomb}etm

da pesquisa,
3) Receber o resultado final @ encaminhar para o devido retomo.

Campo Grande - M8, 27 de Junho de 2022

Lniszy s Bosms e /3/{/( U et
i Pesquisador (a) /Orbnn‘c’soc(-)

A dos Santos
Gorente de Extenslo, 0 Pos-Graduagdo em Saude
Coordenadoria-Geral db Educagho em Saude/St AU
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: CONHECIMENTO S0BRE A INFEG{;AD POR PAPILOMAVIRUS HUMANO E .ﬁ.l;.ﬁ.ﬂ-
DE INCENTIVO A '\.-’.E'LGINAQAD EM ESTUDANTES DO ENSINOG FUNDAMENTAL DA
REDE PUBLICA EM CAMPO GRANDE-MS

Pesquisador: GREIZIELLE BARROSO
Area Temética:

Versdo: 1

CAAE: 60594022 4 0000, 0021

Instituigiio Proponente: INISA
Patrocinador Principal: Fimanciamento Proprio

DADOS DO PARECER

Mimero do Parecer: 5.596.389

Apresentagdo do Projeto:

Trata-se de uma pesquisa descritiva, transversal, com abordagem quaniitativa, a ser realizada nas escolas
municipais E. M. Professor Luiz Cavallon & na E. M. Domingoes Gongalves Gomes, no municipic de Campo
Grande, Mato Grosso do Sul, com coleta de dados primarios, onde a coleta de dados sera realizada através
da aplicacdo de questionario, considerando o conhecimento sobre os aspectos relacionados a infecgdo por
HPV e a vacina contra o HPV entre os estudantes matriculados no sexto, sétimo, oitavoe € nono ano do
ensino fundamental, com idades enire 11 a 14 anos, faixa etaria com indicag3o para a vacinagdo contra o
HPV, no periodo de setembro a novembro de 2022, Sera aplicado formulario estruturado utilizando
amuosiragem probabilistica, onde o tamanho da amostra sera de 172 alunos da EM Domingos Gongalves
Gomes, sendo a populacdo total de 310 estudantes e 202 alunos da EM Prof. Luiz Cavallon, sendo a
populacio total de 423 estudantes, disfribuidos entre os estudantes que aceitarem parficipar da pesquiza e
que tiverem o consentimento dos pais ou responsaveis.0 calculo realizado para saber o tamanho ideal da
amostra, foi realizado através da calculadora eleirdnica do site
hitp-Vopenepi comi'Sample Size55Propar htm, com margem de emo de 0,5 & intervalo de confianca de 95%.
Serdo excluidos da pesquisa os estudantes que se recusarem a parlicipar e agueles gue, mesma aceitando
participar da pesquiza, ndo apresentarem o Termo de Consentimento Livie e Esclarecido assinado pelos
pais ou responsaveis. Todos os participantes convidados e gue aceitarem serem
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incluidos como sujeitos serdo informados sobre a pesquisa, os objetivos, a metodologia empregada.,
inexisténcia de riscos atuais ou potenciais, beneficios previstos, a razdo de sua escolha como participante e
a necessidade de leitura e asszinatura do Termo de Consentimento Livre & Esclarecido {TCLE) pelo
responzavel pelo participante menor, assim como, a leitura e assinatura do Termo de Assentimento Livre &
E=clarecido (TALE) pelo proprio parficipante, em linguagem acessivel ao participante e ao seu responsavel.
O convidado a paricipar devera levar o TCLE em duas vias, para aceite e assinaiura pelo seu responsavel,
informando que uma via ficara com o responsavel e a oufra devera ser enfregue assinado ao pesquisador
em caso de concordancia. Serd informado a0 convidado, que caso haja dividas relacionadas a pesquisa
pelo responzavel, o mesmo devera entrar em contato com o pesquisador pelos confatos existentes no
TCLE. Concluido o processo de obtencdo do TCLE & TALE, sera iniciada a coleta individual dos dados,
utilizando-se um guestionario composto por perguntas objetivas, de miltipla escolha, que abordam o
conhecimento dos participantes sobre o HPV, suas definicdes, modos de transmissdo e de prevencdo do
contagio pelo virus. Assim como, se tem conhecimento sobre a existéncia da vacina contra o HPV e se ja foi
vacinado. Os questionarios deverdo conter, além das questies relacionadas a esta pesquisa, os dados do
adolescente, como, sexo, idade, data de nascimento, periodo do ensino fundamental ao qual esta
matriculado, corfraca, grau de escolaridade do responsavel, renda familiar, quantas pessoas moram no
mesmo domicilio, se tem irm3os e, caso fenha, se foram vacinados. O questionaro sera submetido a pré-
teste visando a andlise de sua adequacdo para o alcance dos objetivos estabelecidos & a promogdo dos
ajustes que se fizerem necessarios. Finalizada a coleta de dados, sera desenvolvida acdo de educacdo em
salde para conscientizacdo dos estudantes envolvidos sobre HPV e vacina com o desenvolvimente de
material educativo para este fim, & os que ainda nao fiverem sido vacinados ou que estiverem com o
esquema incompleto serdo convidados a se vacinar, desde gue autorizados pelos pais ou responsaveis, em
agdo conjunta com Unidades de Salde préximas as escolas, UBS Pioneira “Dr. Celso Lacerda de Azevedo”
& USF Jardim Botafogo.

Objetive da Pesquisa:

Ohbijefivo Primario:

Verificar o nivel de conhecimento sobre a infecgdo por papilomavirus humano e promover agdo de incentivo
a vacinacdo em estudantes do sexto a0 nono ano do ensine fundamental da rede plblica de ensino.
Ohbjefivo Secundario:

a) verificar o conhecimento prévio dos estudantes sobre a infeccdo por HPV e da vacinacdo para o
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HPV;

b} promover a conscientizagdo doz estudanfes, sobre fatores relacicnades a infecgde pelo HPV & da
importdncia da vacina contra ¢ HPV apds a obtencdo do resultado da pesquisa;

¢) incentivar a vacinagdo nestes estudantes gue s3o o plblico-alve para a vacina contra o HPV,
aumentando a cobertura vacinal nesta populacio;

d) promover acdo de vacinacdo em conjunto com Unidade Basica de Salde da comunidade proxima a
escola, a fim de resgatar aqueles estudantes que ainda nao estdo vacinados ou que ndo completaram o
esquema vacinal.

Avaliagdo doz Riscos e Beneficios:

Segundo a pesquisadora:

Riscos:

A pesquisa proposta ndo trara riscos imediatos ou futuros aos participantes, mas se em algum momento o
participante se sentir desconfortavel em responder o questionario, ele podera desistir da pesquisa a
qualquer momento, assim como podera ser encaminhado para atendimento psicologico, caso seja
necessario.

Beneficios:

& populacdo pesquisada podera ser diretamente beneficiada em um momente subsequente 3 finalizacdo da
pesquisa, alravés da conscientizacio sobre o HPV e a vacina, assim como a vacinacdo dagueles que ainda
ndo estdo vacinados ow que estdo com esquema vacinal incompleto.

Comentarios e Consideragbes sobre a Pesquisa:

Descobrir o nivel de conhecimento sobre a infeccio por papilomavirus humano em estudantes do sexto ao
nono ano do ensino fundamental da rede publica de ensino. Promover conscientizagdo aos estudantes,
sobre fatores relacionados a infeccdo pelo HPV e da imporiincia da vacina contra o HPV. Vacinar agueles
estudantes que ainda ndo estdo vacinados ou que ndo completaram o esquema vacinal confra o HPV.

Consideragtes sobre os Termos de apresentagdo obrigatdria:
Considerando os fermos de apresentacio obrigatoria:

Folha de rosto

TERMO DE COMSENTIMENTO LIWRE ESCLARECIDO (TCLE)
TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO (TALE)
Formulario Projeto detalhado
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Arquivo denominade PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO (PROJETO DE PESQUISA
ENVOLVENMDO SERES HUMAMOS)

- Instrumento de Coleta de Dados

Oficio de Autorizacdo de Pesquisa f SEMED

Termo de Responsabilidade e Autorizap3o f SESAU

Recomendagies:
k= ]

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

O pesquisador cumpriu com o atendimentos as itens necessarios para a aprovacdo do reguisito ético para
realizacdo do projeto.

Congideragtes Finais a critéric do CEP:

CONFIRA AS ATLIALIEM;& ES DISPONIVEIS NA PAGINA DO CEPUFMS

1) Regimento Interno do CEP/UFMS
Dizponivel em: https:fcep.ufms. brinovo-regimento-interma/

2) Calendario de reunioes
Disponivel em hittps:ffeep_ ufms.br/calendario-de-reunioes-do-cep-20227

3) Etapas do tramite de protocolos no CEP via Plataforma Brasil
Disponivel em: hitps:fcep ufms brietapas-do-tramite-de-protocaolos-no-cep-via-plataforma-brasil’

4) Legislacio e outros documentos:

Resolucies do CHS.

Morma Cperacional n®001/2013.

Portaria n*2 201 do Ministério da Sadde.

Cartas Circulares da Conep.

Resolucio COPPUFMS n"24042017.

Oufroz documentos como o manual do pesquisador, manual para download de pareceres, pendéncias
frequentes em protocolos de pesquisa clinica v 1.0, ete.

Disponiveis em: hitps:ficep.ufms.brilegislacoes-2/
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5) Informacbes essenciais do projeto detalhado
Dizponiveis em: hitps:/cep.ufms. brinformacoes-essenciais-projeto-detalhador

&) Informacbes essenciais — TCLE e TALE

Dizponiveis em: hitps:/fcep ufms brinformacoes-essenciais-icle-e-tale/

- Drientacies quanto acs Termoes de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e aos Termos de
Aszentimento Livre & Esclarecido (TALE) que serdo submetidos por meio do Sistema Plataforma Erasil
versdo 2.0.

- Modelo de TCLE para os participantes da pesquisa versdo 2.0.

- Modelo de TCLE para oz responsaveis pelos participantes da pesquisa menores de idade efou legalmente
incapazes versao 2.0

7) Biobancos e Biomepositorios para armazenamento de material biologico humano
Dizponivel em: https:{icep ufms_br/biobancos-e-biorrepositorios-para-material-biologico-humanod

&) Relato de caso ou projeto de relato de caso?
Disponivel em: hitps:fcep ufms. br/662-2/

9) Cartilha dos direitos dos participantes de pesquisa
Disponivel em: hitps:cep ufms bricarilha-doz-direitos-dos-paricipantes-de-pesquisa/

10) Tramitacdo de eventos adversos
Disponivel em: hitps:cep ufms_britramitacao-de-eventos-adversos-no-sistema-cep-conep/

11) Declaragdo de uso de material bioldgico e dados coletados
Dizponivel em: https:cep.ufms. brideclaracac-de-uso-material-biologico’

12) Termo de compromisso para ufilizacdoe de informacdes de prontuarios em projefo de pesquisa
Disponivel em: hitps:cep_ ufms_britermo-de-compromisso-prontuarios!

13) Termo de compromisso para ufilizacdoe de informacdes de banco de dados
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Dizponivel em: hitps:ifcep ufms_britermo-de-compromisso-banco-de-dados/

DURAMNTE A PANDEMIA CAUSADA PELO SARS-CoV-2, CONSIDERAR:

Solicitamos aos pesquisadores que se atenfem e cbedecam 3s medidas de seguranca adotadas pelo locais
de pesquiza, pelos governos municipais e estaduais, pelo Ministério da Sadde e pelas demais instdncias do
governo devido a excepcionalidade da situacdo para a prevencdo do contagio e o enfrentamento da
emergéncia de saide piblica de importancia internacional decorrente do coronavirus

(Covid-19).

As medidas de seguranca adotadas poderde inferferir no processo de realizacdo das pesquisas envolvendo
seres humanos. Quer seja no contato do pesquisador com os parficipantes para coleta de dados e execucdo
da pesquiza ou mesmo no processo de obtencdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido-TCLE e
Termo de Assentimento Livre e Esclarecido-TALE, incidindo sobre o cronograma da pesquisa e oufros.
Orientamos ao pesquisador na situacdo em gue tenha seu projeto de pesquisa aprovado pelo CEP e em
decoméncia do contexto necessite alterar seu cronograma de execucdo, que faca a devida “Notificagdo” via
Plataforma Brasil, informando alteracies no croncgrama de execucdo da pesquisa.

SE O PROTOCOLO DE PESQUISA ESTIVER PEMDENTE, COMNSIDERAR:

Cabe 3o pesquizador responsavel encaminhar as respostas ao parecer de pendéncias por meio da
Plataforma Brasil em até 30 dias a contar a partir da data de emizsdo do Parecer Consubstanciado. As
respostas as pendéncias devem ser apresentadas e descritas em documento a parte, denominado CARTA
RESPOSTA, além do pesquisador fazer as alteracdes necessarias nos documentos e informacdes
solicitadas. Ressalta-se que deve haver resposta para cada uma das pendéncias apontadas no parecer,
obedecendo a ordenacdo deste. Para apresentar a Carta Resposta o pesquisador deve usar os recursos
“copiar’ e “colar” guando for transcrever as pendencias solicitadas e as respostas apresentadas na Carta,
como também no texto ou parte do texto que sera alterado nos demais documentos. Ou seja, deve manter a
fidedignidade entre a pendéncia solicitada e o texto apresentado na Carta Resposta e nos documentos
dlterados.

Para que oz protocolos de pesquiza sejam apreciados nas reunides definidas no Calendario, o pesquisador
responsavel devera realizar a submissdo com, no minimo, 15 dias de antecedéncia. Observamos que o3
protocolos submetidos com antecedéncia inferior a 15 dias serdo apreciados
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na reunidao posterior. Confira o calendario de reunides de 2022, disponivel no link:
hitps:/icep.ufms.bricalendario-de-reunioes-do-cep-2022/

Observar =2 o atendimento as solicitagbes remetera a necessidade de fazer adequacdo no cronograma da
pesquisa, de modo que a etapa de coleta de informagdes dos parficipantes seja iniciada somente apés a
aprovacdo por este Comité.

SE 0 PROTOCOLO DE PESQUISA ESTIVER NAD APROVADO, CONSIDERAR:

Informamos ao pesquisador responsavel, caso necessario entrar com recurso diante do Parecer
Consubstanciado recebido, que ele pode encaminhar documento de recurso contendo respostas ao parecer,
com a devida argumentacdo e fundamentacdo, em até 30 dias a contar a parlir da data de emissdo deste
parecer. O documento, que pode ser no formato de uma carta rezposta, deve contemplar cada uma das
pendéncias ou itens apontados no parecer, obedecendo a ordenacdo deste. O documento (CARTA
RESPOSTA) deve permitir o uso correto dos recursos “copiar” e “colar” em qualquer palavra ou frecho do
texto do projefo, iste &, ndo deve sofrer alteracdo ao ser “colado”.

Para que oz protocolos de pesquiza sejam apreciados nas reunides definidas no Calendario, o pesquisador
responsavel devera realizar a submissao com, no minimo, 15 dias de antecedéncia.

Observamos que os protocolos submetidos com antecedéncia inferior a 15 dias serdo apreciados na reunido
posterior. Confira o calendario de reunites de 2022, disponivel no link: https:ifcep. ufms. br/calendario-de-
reunioes-do-cep-2022/

EM CASO DE AF'RDUM;ED: CONSIDERAR:

E de responsabilidade do pesquisador submeter ao CEP semestralmente o relatorio de afividades
desenvolvidas no projeto e, se for o caso, comunicar ao CEP a ocomréncia de eventos adversos graves
esperados ou ndo esperados. Também, ao términe da realizacdo da pesquisa, o pesquisador deve
zubmeter ao CEP o relatdrio final da pesquisa. Os relatorios devem ser submetidos através da Plataforma
Brasil, utilizando-se da ferramenta de HDTIFIGA{}.ED.

Informagdes sobre os relatdrios parciais e final podem acessadas em hitps:/cep.ufms. brirelatorios-parciais-e
-final/
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Tipoe Documento Arquivo Postagem Autor Simagﬁu
Informacdes Basicas| PE_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 040772022 Aceito
do Projeto ROJETO 1976284.pdf 220604
Folha de Rosto FolhadeRosto_Greizielle.pdf 04072022 |GREIZIELLE Aceito

220144 |BARROS0D
Outros Cestionanic_Greizielle. pdf 0140772022 | GREIZIELLE Aceito
12:50:25 |BARROSO
TCLE / Termos de | TALE_Greizielle. pdf 01072022 |GREIZIELLE Aceito
Assentimento / 12:43:17 |BARROS0O
Jusfificativa de
| AusEncia
TCLE / Termos de | TCLE_Greizielle. pdf 014072022 |GREIZIELLE Aceito
Aszentimento / 12:45:03 |BARROSO
Jusiificativa de
| Auséncia
Projeto Detalhado [ | Projeto_Greizielle pdf 01072022 |GREIZIELLE Aceifo
Brochura 12:43:12 |BARROS0
Investigadaor

Situagio do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciagdo da CONEP:

Mio

CAMPO GRANDE, 22 de Agosto de 2022

Assinado por:

Fermando César de Carvalho Moraes

{Coordenador{a))
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ANEXO D — Termo de Autorizacéo para Vacinacdo de Menores de 18 Anos

TEREy
-lﬂ.-

Il.-\.

FREFEITURL MCNICIFAL OE CANPD GRANDE
ESTRLD 0O MATO GRISED OO SUL
SRCEETA RS WM ICIREL DE SAUCE

NOTA TECHICA 04/2022 - SERVIGO DE IMUNIZACACVE! SV S/SESAU

AMEXD | - TERMO DE AUTORIZACAC PARA VACINACAD
DE MENORES DE 18 ANOS

Eu {nome do pai'mae ou representante legal),

, portader do RG
n® e do CPF n®
autorizo o =} MEnor
portador (3} do
CPF n® , ou da RG nf

. a receber a wacina contra o HPY.

0 dedlarante & o portador desta declaragSo, ratificam 3 sus veracidade e tém
cigncia quanto a responsabiidade criminal em caso de falsidade.

Carngo Grande, da de 2022,

Azzingtura do declarante

Servigo e ImunizacSo/CVESSVSSESAL Paging 14 de 14
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ANEXO E - Relatério de vacinagéo - USF Jardim Botafogo

SAUDE

ATERERD PRBAA

MINISTERIO DA SA0DE

ESTADOC DE MATO GROSSD DO SUL

PAUMICIPIO DE CAMPO GRANDE

UNIDADE DE SADDE Sesau Usf Dr Elizsbeth Wanderls Tobaru Botzfozo

FILTROS: Parinda: 0170172022 2 31/12/2022 | Equipe: Tedas | Profissional: Todas | CBO: Todos | Mivel de detslha: Equipe | Filtros personalizados: 3

Relatdrio de vacinagdo - Série histdrica

Equips U022 02/2022  03/2022 042022 05/2022  06/2022  O7/2022  O8/2022 092022 10v2032 112032 12/7022 ol |
ARETHUSA EIANCA DE SOUZA 20 7 2 2 & E B 3 5 12 12 7 50
Louza
CAMILA ALMEIDHA DE FREITAS 0 0 2 2 1 4 4 2 5 5 5 15 a7
CAROLINE ALMEIDA DE FREITAS 4 5 3 4 3 4 7 & 3 15 g 2 70
ILKA VASCONCELOS BATISTA 1 o o 5 2 [ 1 3 & 1 10 0 2

[m:l zaszh 35 12 12 14 12 11 7 14 19 E a7 5 ms]
Filtros personalizados

Vacinagao: HPV Quadri | HPYV

SAUDE G

MIMISTERIC DA SAQDE

ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

MUNICTPIO DE CAMPO GRANDE

UMIDADE DE SAUDE Sesau Ust Dr Elizabeth Wanderle Tobaru Botafogo

89

FILTROA: Periodo: 01/01,/2023 2 31/03/20E] | Equipe: Todas | Profissionak Todos | €BO: Todos | Mivel de detalhe: Equipe | Filtros personalizados 3

Relatério de vacinagso - Série histdrica

[ Esuip= 0L/2023 022003 04/2023 Tatal )]
ARETHLUSA BLANCA DE SOUZA 10 B a8 &8
LOUZA,
CAMILA ALMEIDA DE FREITAS a 12
CAROLINE ALMEIDA DE FREITAS & 4 12

ILKA VASCONCELOS BATISTA

1

&

[romgux 28

16

L]

Vacinacio: HPV Quadsi | HPV

Filtros personalizados



ANEXO F — Relatorio de vacinacao - UBS Pioneira

MIMNISTERIO DA SAUDE

ESTADO DE MATO GROSS0 DO SUL

MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE

UNIDADE DE SAUDE Sesau UBS Dr Celso Lacerda de Azevedo Pioneira

SAUDE

ATEMCAG FRIMARIA

90

FILTROS: Periodo: 01/01/2022 2 31/12/2022 | Equipe: Todas | Profissional: Todaos | CBO: Todos | Filtros personalizados: 1

Relatorio de vacinagao

Resumo de producio

( Descrico Quantidade |
Registros identificados 188
Registros nao identificados 1

Total: 189

MINISTERIO DA SAUDE

ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE

UNIDADE DE SAUDE Sesau UBS Dr Celso Lacerda de Azevedo Ploneira

SAUDE

ATENGEO PRIMARIA

FILTROS: Periodo: 01/01/2023 a 08/05/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: 1

Relatério de vacinacao

Resumo de producio

[ Descricso Quantidade |
Registros identificados 108
Registros nao identificados 4]

Total: 108

MINISTERIO DA SAUDE

ESTADC DE MATO GROSSO DO SUL

MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE

UNIDADE DE SAUDE Sesau UBS Dr Celso Lacerda de Azevedo Pioneira

SAUDE (

ATENCAG PRIMARIA

FILTROS: Periodo: 01/04/2023 a 30/04/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: 1

Relatério de vacinacao

Resumo de producao

[ Descrigio anﬂdade]
Registros identificados 49
Registros nao identificados o]

Total: 49



APENDICE A — Convite para participacdo no projeto
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APENDICE B — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

O estudante pela qual vocé é responsdvel esta sendo convidado a participar da pesquisa com o titulo
“CONHECIMENTO SOBRE A INFECCAO POR PAPILOMAVIRUS HUMANO E PROMOCAO DE ACAO DE
INCENTIVO A VACINACAO EM ESTUDANTES DO ENSINO FUNDAMENTAL DA REDE PUBLICA DE ENSINO
EM CAMPO GRANDE-MS”, desenvolvida pela pesquisadora Greizielle Barroso.

O objetivo central do estudo é “verificar o nivel de conhecimento sobre a infeccdo por Papilomavirus
humano e promover a¢do de incentivo a vacinagdo em estudantes do sexto ao nono ano do ensino
fundamental da rede publica de ensino”.

O convite para a participacdo dele (a) se deve a ele (a) estar na faixa etaria indicada para a vacina
contra o HPV em adolescentes. Consentir a participacdo dele (a) é ato voluntario, isto é, ndo
obrigatério, e vocé tem plena autonomia para decidir se quer ou ndo que ele (a) participe, bem como
desistir a qualquer momento. Nem vocé nem ele terdo prejuizo algum caso decida ndo concordar com
a participacdo, ou desistir da mesma. Contudo, ela é muito importante para a execug¢do da pesquisa.
Serdo garantidas a confidencialidade e a privacidade das informacGes prestadas pelo participante.

Qualquer dado que possa identificar o participante serd omitido na divulgacdo dos resultados da
pesquisa, e o material serd armazenado em local seguro. A qualquer momento, durante a pesquisa,
ou posteriormente, vocé podera solicitar do pesquisador informacdes sobre a participacdo e/ou sobre
a pesquisa, o que podera ser feito através dos meios de contato explicitados no final deste Termo.

A participacdo do estudante pela qual vocé é responsavel consistird em responder perguntas de um
roteiro de questiondrio a pesquisadora do projeto, caso haja a sua autorizacdo e a concordancia do
participante. Serdo perguntas objetivas, de multipla escolha, que abordam o conhecimento dos
participantes sobre o HPV, suas definicdes, modos de transmissdo e de prevencdo do contagio pelo
virus. Assim como, se tem conhecimento sobre a existéncia da vacina contra o HPV e se ja foi vacinado.
Os questionarios deverdao conter, além das questdes relacionadas a esta pesquisa, os dados do
participante, como, sexo, idade e o periodo do ensino fundamental ao qual estd matriculado. O tempo
a ser disponibilizado para responder ao questiondrio é de aproximadamente 5-6 minutos.

A pessoa pela qual vocé é responsavel sera convidado (a) a participar da acdo de vacinagdo a ser
desenvolvida ao final da pesquisa, caso ainda ndo tenha sido vacinado anteriormente, caso vocé
autorize e se ele(a) e esteja dentro da faixa etaria de cobertura vacinal contra o HPV, meninas de 9 a
14 anos e meninos de 11 a 14 anos.

Ao final da pesquisa, todo material sera mantido em arquivo, sob guarda e responsabilidade do
pesquisador responsavel, por pelo menos 5 anos, conforme Resolucdo CNS no 466/2012.

Rubrica do responsavel pelo participante Rubrica do pesquisador
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A pesquisa proposta nao trard riscos imediatos ou futuros aos participantes, mas se em algum
momento o participante se sentir desconfortavel em responder o questionario, ele podera desistir da
pesquisa a qualquer momento, assim como podera ser encaminhado para atendimento psicoldgico,
caso seja necessdrio. Os estudantes pesquisados poderdo ser diretamente beneficiados em um
momento subsequente a finalizacdo da pesquisa, através da conscientizacdo e vacinacao daqueles que
ainda n3o estdo vacinados, visando a melhoria na cobertura vacinal contra o HPV nos estudantes.

A participacdao na pesquisa ndo implicard em nenhum tipo de gasto pela pessoa pela qual vocé é
responsavel. Em caso de eventuais danos decorrentes da participacdo na pesquisa, o participante sera
indenizado.

Os resultados desta pesquisa serdo divulgados em rodas de conversa com os estudantes participantes,
relatérios para a Secretaria Municipal de Educac¢do e de Saude, artigos cientificos e no formato de
dissertacdo/tese.

Este termo sera assinado em duas vias, sendo uma do responsavel pelo participante da pesquisa e
outra do pesquisador. Em caso de duvidas quanto a participacdo da pessoa pela qual vocé é
responsdvel, vocé pode entrar em contato com a pesquisadora responsavel através do e-mail
greizielle.barroso@ufms.br ou por telefone/whatsapp (67) 99127.8058.

Em caso de duvida quanto a condugdo ética do estudo, entre em contato com o Comité de Etica em
Pesquisa da UFMS (CEP/UFMS), localizado no Campus da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul,
prédio das Pré-Reitorias ‘Hércules Maymone’ — 12 andar, CEP: 79070900. Campo Grande — MS; e-mail:
cepconep.propp@ufms.br; telefone: 67-3345- 7187; atendimento ao publico: 07:30-11:30 no periodo
matutino e das 13:30 as 17:30 no periodo vespertino. O Comité de Etica é a instancia que tem por
objetivo defender os interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e dignidade e para
contribuir no desenvolvimento da pesquisa dentro de padrdes éticos. Dessa forma, o comité tem o
papel de avaliar e monitorar o andamento do projeto de modo que a pesquisa respeite os principios
éticos de prote¢do aos direitos humanos, da dignidade, da autonomia, da ndao maleficéncia, da
confidencialidade e da privacidade.

Greizielle Barroso (Pesquisadora)

Campo Grande, MS, de de

Nome e assinatura do responsavel pelo participante da pesquisa

Campo Grande, MS, de de
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APENDICE C — Termo de Assentimento Livre e Esclarecido

Vocé estd sendo convidado (a) a participar da pesquisa com o titulo “CONHECIMENTO SOBRE A
INFECCAO POR PAPILOMAVIRUS HUMANO E PROMOCAO DE ACAO DE INCENTIVO A VACINACAO EM
ESTUDANTES DO ENSINO FUNDAMENTAL DA REDE PUBLICA DE ENSINO EM CAMPO GRANDE-MS”,
desenvolvida pela pesquisadora Greizielle Barroso.

O objetivo central do estudo é “verificar o nivel de conhecimento sobre a infec¢do por Papilomavirus
humano e promover agdo de incentivo a vacinagao em estudantes do sexto ao nono ano do ensino
fundamental da rede publica de ensino”.

O convite para a sua participacdo, é porque vocé esta com a idade indicada para a vacina contra o HPV
em adolescentes. Estar de acordo com a participacdo é um ato voluntario, isto significa que vocé nao
é obrigado, ou seja, vocé pode decidir se quer ou ndo participar, assim como pode desistir de participar
da pesquisa a qualquer momento. Vocé nao sera prejudicado, caso decida ndo participar, ou desistir
da participacdo na pesquisa. Mas, ela é muito importante para que a pesquisa seja realizada. Serado
garantidas a confidencialidade e a privacidade das suas respostas, assim, tudo o que vocé responder
ficard em segredo.

Qualquer resposta ou informacdo que possa identificar o participante ndo sera divulgada com os
resultados da pesquisa, e o material sera guardado em um lugar seguro. A qualqguer momento, durante
a pesquisa, ou mesmo depois de finalizar a pesquisa, vocé podera pedir ao pesquisador informagdes
sobre a participacdo e/ou sobre a pesquisa, o que poderd ser feito através dos meios de contato
encontrados no final deste Termo.

A sua participacado sera responder a perguntas de um questionario a pesquisadora do projeto, caso
vocé queira ser participante desta pesquisa. Serdo perguntas objetivas, de marcar (X), sobre o que
vocé sabe de HPV, o que é, como “se pega” e como se prevenir deste virus. Assim como, se vocé sabe
gue existe uma vacina contra o HPV e saber se vocé ja foi vacinado. Os questiondrios ainda vao ter os
dados do participante, como, sexo, idade e o periodo do ensino fundamental ao qual esta matriculado,
mas o seu nome ndo serd identificado. Vocé vai demorar uns 5 ou 6 minutos para responder ao
questionario.

Vocé sera convidado (a) a participar da a¢do de vacinagdo a ser desenvolvida, caso ainda ndo tenha
sido vacinado ou ndo tenha tomado todas as doses, e esteja dentro da faixa etaria de cobertura vacinal
contra o HPV, meninas de 9 a 14 anos e meninos de 11 a 14 anos.

Ao final da pesquisa, todo material sera arquivado, sob responsabilidade do pesquisador, por pelo
menos 5 anos, conforme Resolug¢do CNS no 466/2012.

Esta pesquisa ndo colocard nenhum tipo de risco, mas se em algum momento vocé se sentir
desconfortavel em responder o questionario, vocé podera desistir da pesquisa a qualquer momento,
assim como podera ser encaminhado para atendimento psicolégico, caso seja necessario. Vocé podera
ser beneficiado, através da conscientizagdo sobre esta infeccdo e pela vacinagdo caso ainda ndo esteja
vacinado, visando a melhoria na cobertura vacinal contra o HPV nos estudantes.

Assinatura do participante Assinatura do pesquisador
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Vocé nao terd nenhum tipo de gasto pela participacdo nesta pesquisa, e em caso de eventuais danos
gue acontecerem durante a sua participacao na pesquisa, sera indenizado.

Os resultados desta pesquisa serdo divulgados em rodas de conversa com os estudantes participantes,
relatdrios para a Secretaria Municipal de Educacdo e de Saude, artigos cientificos e no formato de
dissertacdo/tese.

Este termo serd assinado em duas vias, sendo uma do participante da pesquisa e outra do pesquisador.
Em caso de duvidas quanto a sua participacdo, vocé pode entrar em contato com a pesquisadora
responsavel através do e-mail greizielle.barroso@ufms.br ou por telefone/whatsapp (67) 99127-8058.

Em caso de duvida quanto a condugdo ética do estudo, entre em contato com o Comité de Etica em
Pesquisa da UFMS (CEP/UFMS), localizado no Campus da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul,
prédio das Pré-Reitorias ‘Hércules Maymone’ — 12 andar, CEP: 79070900. Campo Grande — MS; e-mail:
cepconep.propp@ufms.br; telefone: 67-3345- 7187; atendimento ao publico: 07:30-11:30 no periodo
matutino e das 13:30 as 17:30 no periodo vespertino. O Comité de Etica é a instancia que tem por
objetivo defender os interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e dignidade e para
contribuir no desenvolvimento da pesquisa dentro de padrdes éticos. Dessa forma, o comité tem o
papel de avaliar e monitorar o andamento do projeto de modo que a pesquisa respeite os principios
éticos de protecdo aos direitos humanos, da dignidade, da autonomia, da ndo maleficéncia, da
confidencialidade e da privacidade.

Greizielle Barroso (Pesquisadora)

Campo Grande, MS, de de

Nome e assinatura do participante da pesquisa

Campo Grande, MS, de de
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APENDICE D - Instrumento de Coleta de Dados

CONHECIMENTOS DOS ESTUDANTES SOBRE HPV

O questionario é anénimo e confidencial e deve ser preenchido de forma sincera.

Aluno matriculado na escola:
() Escola Municipal Domingos Gongalves Gomes
( ) Escola Municipal Professor Luiz Cavallon

1. Idade:

2. Data de nascimento: / /

3. Sexo atribuido ao nascimento:
(a) Feminino
(b) Masculino

4. Em qual periodo vocé esta matriculado?
(a) 6° ano
(b) 7° ano
(c) 8°ano
(d) 9° ano

5. Como vocé classifica sua cor/raga?
(a) Preta

(b) Branca

(c) Amarela

(d) Indigena

(e) Parda

6. Vocé sabe dizer qual a escolaridade da sua méae?

(a) Nao estudou, mas sabe ler e escrever

(b) Ensino Fundamental Completo ( ) Incompleto ( )
(c) Ensino Médio Completo ( ) Incompleto ( )
(d) Ensino Superior Completo ( ) Incompleto ( )

(e) P6s-graduacao
(f) Nao sabe ler ou escrever

(g) Néo sei responder
7. Vocé sabe dizer qual a escolaridade do seu pai?

(a) Nao estudou, mas sabe ler e escrever
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(b) Ensino Fundamental Completo ( ) Incompleto ( )
(c) Ensino Médio Completo () Incompleto ( )
(d) Ensino Superior Completo ( ) Incompleto ( )

(e) Pés-graduacéo
(f) N&o sabe ler ou escrever

(g) Néo sei responder

8. Qual é arenda da sua familia?

(a) Menos de 1 salario-minimo (Até R$ 1.212).

(b) Entre 1 e 3 salarios minimos (R$ 1.212 a 3.636).
(c) Entre 3 e 5 salarios minimos (R$ 3.636 a 6.060).
(d) Mais de 5 salarios minimos (Acima de R$ 6.060).
(e) Nao sei responder.

9. Quantas pessoas moram na sua casa?
(@) 2

(b)3

(c)4

(d) 5 ou mais

10. Tem irmaos? Quantos?
(@) 2

(b)3

(c)4

(d) 5 ou mais

(e) Nao tenho irmaos

11. Sua casatem saneamento basico?

(a) Coleta de lixo ( )Sim ( ) Nao
(b) Rede de esgoto ( )Sim ( ) Néo
(c) Tratamento de agua ( ) Sim ( ) Nao

(d) Nao sei responder

12. Ja ouviu falar sobre o Papilomavirus humano (HPV)?
(a) Sim (b) Nao

13. O que vocé acha que € o HPV?

(a) Tipo de virus que causa cancer de colo do Utero
(b) Céncer

(c) Herpes genital

(d) Nao sei

14. Vocé sabe o que é colo do utero?
(a) Sim
(b) N&o
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15. Vocé sabe se a infec¢cdo por HPV causa doencas?
(a) Sim
(b) Nao

16. Vocé acha que o HPV pode ter relagcdo com o cancer de colo do utero?
(a) Sim

(b) Nao

(c) Nao sei

17. Vocé sabe para que serve e como é feito o exame preventivo (Papanicolaou)?
(&) Sim
(b) Nao

18. A infeccéo genital por HPV pode ser descoberta pelo exame preventivo?
(a) Sim

(b) Nao

(c) Nao sei

19. Vocé sabe como “se pega” o HPV?

(a) Contato intimo pela boca. ( )Sim ( )Na&o ( ) Naosei
(b) Contato intimo genital. ( )Sim ( )Nado ( ) Na&o sei
(c) Contato com a pele. ( )Sim ( )Nado ( ) Nao sei

(d) Roupas intimas, banho de ( )Sim ( )Nado ( ) Na&o sei
piscina.

(e) Transfusdo de sangue. ( )Sim ( )Nado ( ) Nao sei

20. Vocé sabe como as mulheres podem se prevenir do cancer do colo do Utero?

(a) Vacinagéao contra o HPV ( )Sim ( )Nao ( ) Nao sei
entre 11 e 14 anos.

(b) Fazer exame preventivo de ( )Sim ( )Na&o ( ) Nao sei
colo uterino (Papanicolau).

(c) Nao compartilhar itens de ( )Sim ( )N&o ( ) Na&osei
higiene pessoal como, toalhas

de banho.

(d) Outras formas ( )Sim ( )N&o ( ) Na&o sei

21. Vocé jatinha aprendido alguma coisa sobre o HPV?

(a) Na escola

(b) Com médicos ou enfermeiros

(c) Com amigos ou familiares

(d) Na televiséo

(e) Nas redes sociais (Facebook, Instagram, You Tube TikTok e Whatsapp)
() Nunca tinha ouvido falar

(g) Outro lugar:
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22. Vocé ja participou de alguma acéo (palestra, aula) sobre o HPV aqui na escola? Se

sim, quem realizou?

(a) A propria escola

(b) A Unidade de Saude do bairro

(c) Alguma igreja da comunidade

(d) Algum projeto de alguma universidade
(e) Outro lugar:

(f) Nunca participei, pois nunca teve

23. Como vocé acha que a infeccao genital por HPV pode se apresentar:

(a) Verrugas genitais () Sim
(b) Ardéncia, dor () Sim
(c) Sangramento ( )Sim
(d) Corrimento () Sim
(e) Perda de apetite ( ) Sim
(f) Cansaco ( )Sim
(g) Nao tem sintomas ( ) Sim

24.Vocé sabe se ainfec¢do por HPV tem tratamento?

(a) Sim
(b) Nao
(c) Nao sei

) Néo
) Nao
) Nao
) Nao
) Nao
) Nao

) Nao

25. Vocé sabia que existe vacina contra o HPV?

(a) Sim
(b) Nao

26. Vocé acha que essa vacina é importante?

(a) Sim
(b) Nao
(c) N&o conheco essa vacina

27.Vocé sabia que a vacina contra o HPV esté disponivel gratuitamente para

adolescentes na sua faixa etaria até os 14 anos?

(a) Sim
(b) Nao sabia

28. Vocé jatomou a vacina contra o HPV?
(a) Sim

(b) Néo

(c) Nao sei

29. Se vocé jatomou a vacina, tomou quantas doses?

(a) Uma dose

(b) Duas doses

(c) N&o sei quantas doses
(d) Nao tomei nenhuma dose

) N&o sei
) Nao sei
) Nao sei
) Nao sei
) Nao sei
) Nao sei

) Nao sei
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30. Se ndo tomou vacina, por qué?

(a) Nao conhecia essa vacina

(b) Nao sabia que meninos poderiam tomar também
(c) Medo de injecéo

(d) Medo dos efeitos colaterais

(e) Meus pais ndo aceitaram me vacinar

(f) Nao tive como ir até a Unidade de Saude

31. Caso seus pais tenham se recusado a vacinar vocé, sabe qual o motivo?
(a) Necessidade de conhecer melhor sobre o virus e/ou vacina

(b) N&o sabem se a vacina é segura

(c) Se preocupam com os efeitos colaterais

(d) Crenca religiosa

(e) Outro motivo

32. Caso vocé tenhatomado somente a primeira dose da vacina, porque ndo tomou a
segunda dose para completar o ciclo vacinal?

(a) Esqueceu a data marcada

(b) Nao conseguiu retornar a Unidade de Saude

(c) A sua familia achou que néo fosse necessario

(d) Outro motivo

33. Se vocé tem irmdos com 11 anos ou mais, vocé sabe se eles foram vacinados
contra o HPV?

(&) Sim

(b) Nao

(c) Nao sei

(d) Nao tenho irméaos com essa idade
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APENDICE E - Folder Educativo
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APENDICE F — Convite para participacdo da ac¢éo de vacinacio

”’ '/

UFMS 2
Saud

UNIVERSIDADE FEDERAL
DE MAT,
VACINAGAO CONTRA O HPV

il
// Mestrado Profissional em

e da Familia

0 GROSSO DO SUL

Srs pais ou responsaveis,
Serd realizada vacinagio na escola em parceria com a UBS Jardim Pioneira.
Dia: 27/04/23 (Quinta-feira) no periodo matutino e vespertino.

Pablico alvo: Meninas & meninos do 6% a0 & ano com até 14 anos, ndo vacinados ou que tenham tomado apenas
3 1° dose a mais de 6 meses.

Trazer Termo de ¢do para vaci P ido e assinado pelo responsavel até 19/04/23.
No dia da vacinagao devera ser ap da a Carteira de Ga

Contamos com a sua participagdo!

Caso haja dividas sobre a idade ou ndo da vacinaca

favor inhar foto da irinha de vacinaco para

(67) 991278058 (Greizielle).

:

UNIVERSIBADE FIDERAL
B MaTe o T

VACINAGAO CONTRA O HPV

Srs pais ou responsaveis,
Sera realizada vacinacio na escola em parceria com a UBSF Jardim Bo‘laﬁ:lbo_
Dia: 29/03/23 (Quarta-feira) no periodo matuting e vesperting.

Publico alvo: Meninas e meninos do 6° ao 9° ano com até 14 anos, ndo vacinados ou que tenham tomado
apenas a 1° dose a mais de 6 meses.

Trazer Termo de Autorizagio para vacinagdo preenchido e assinado pelo responsdvel até 20/03/23.

No dia da vacinagdo devera ser apresentada a Carteira de vacinagio.

Contamos com a sua participacéo!

Caso haja dividas sobre a necessidade ou ndo da vacinagéo,
favor encaminhar foto da carteirinha de vacinacéo para

(67) 99127.8058 (Greizielle).
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APENDICE G - Cartilha

i
‘Yo papel fundamental

‘DO ACS

NO AUMENTO DA
COBERTURA VACINAL
CONTRA O HPV




APENDICE H — Relatério Técnico

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO DO SUL
INSTITUTO INTEGRADO DE SAUDE
MESTRADO PROFISSIONAL EM SAUDE DA FAMILIA

GREIZIELLE BARROSO

RELATORIO TECNICO

CONHECIMENTO SOBRE A INFECCAO E VACINACAO CONTRA O
PAPILOMAVIRUS HUMANO EM ESTUDANTES DO ENSINO FUNDAMENTAL
DA REDE PUBLICA EM CAMPO GRANDE-MS

CAMPO GRANDE
2023
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO DO SUL
INSTITUTO INTEGRADO DE SAUDE
MESTRADO PROFISSIONAL EM SAUDE DA FAMILIA

GREIZIELLE BARROSO

RELATORIO TECNICO

CONHECIMENTO SOBRE A INFECCAO E VACINACAO CONTRA O
PAPILOMAVIRUS HUMANO EM ESTUDANTES DO ENSINO FUNDAMENTAL
DA REDE PUBLICA EM CAMPO GRANDE-MS

Relatério técnico apresentado ao
Programa de Pds-Graduacdo em
Saude da Familia - Mestrado
Profissional, do Instituto Integrado de
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1. APRESENTACAO

Este relatorio técnico € consequéncia da dissertacdo intitulada
“Conhecimento sobre a infeccéo e vacinacao contra o Papilomavirus humano em
estudantes do ensino fundamental da rede publica em Campo Grande-MS”,
desenvolvida para o Programa de Pds-Graduacdo em Saude da Familia -
Mestrado Profissional, do Instituto Integrado de Saude, da Universidade Federal
de Mato Grosso do Sul, como parte dos requisitos para obtencdo do titulo de
Mestre em Saude da Familia. Linha de Pesquisa: Avaliacao de Politicas Publicas
em Atenc¢do Priméria a Saude.

O trabalho teve como obijetivo verificar o nivel de conhecimento sobre a
infeccdo por Papilomavirus humano e incentivar a vacinacdo em estudantes do
sexto ao nono ano do ensino fundamental da rede publica de ensino, em
Campo Grande, MS. A pesquisa € descritiva, transversal, com coleta de dados
primarios entre estudantes do sexto ao nono ano das escolas municipais E. M.
Professor Luiz Cavallon e na E. M. Domingos Goncalves Gomes, no periodo de
setembro a abril de 2023, onde foram incluidos 194 participantes entre os que
aceitaram participar, mediante entrevista estruturada com aplicacdo de
questionario.

O desenvolvimento de acdes na area de abrangéncia da estratégia de
saude da familia, que visem analisar o grau de conhecimento sobre HPV mostram
sua relevancia, uma vez que a conscientizacao pode ser a chave para uma maior
adesdo a vacinagdo, melhora nos indicadores da infecgcdo por HPV e
consequentemente dos casos de cancer a ele relacionados.

A aplicabilidade deste estudo se deu através da vacinacdo e resgate
daqueles ndo-vacinados ou que estavam com esquema vacinal incompleto, com
a comodidade de ser dentro da escola, visto que os adolescentes frequentam
pouco a unidade de saude e por muitas vezes podem estar negligenciando
cuidados béasicos com a saude.

Através da acao foi possivel fortalecer os lacos entre as equipes das
unidades de saude (UBS e ESF) e a escola, assim como colaborar para o
aumento da cobertura vacinal e divulgar a importancia da vacinagéo, diante do
cenario atual de baixa cobertura. A colaboragéo dos profissionais que compdem

a ESF em estratégias que colaborem com o aumento da cobertura vacinal é de
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extrema importancia e eficaz na prevencéo de doencas evitaveis e na reducao da

mortalidade.

2. INTRODUCAO

O Papilomavirus humano (HPV) é causador de uma infec¢do sexualmente
transmissivel, a qual pode evoluir para o cancer de colo de Utero com certos tipos
de HPV. Atualmente sdo conhecidos mais de 200 tipos de HPV, que sao
caracterizados de acordo com seu potencial de oncogenicidade, e entre estes
pelo menos 14 deles tém alto risco oncogénico. Estes, quando associados a
outros fatores de risco, como, tabagismo, uso de contraceptivos orais,
multiparidade, imunossupressdo, tém relacdo com o desenvolvimento de
neoplasias do colo uterino, da vulva, da vagina, pénis, orofaringe e da regiao anal
(ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DE SAUDE, 2023).

A maioria dos casos se manifesta na forma assintomatica, ou seja, sem o
aparecimento de lesdes, o que dificulta o diagnostico e a busca por um tratamento
precoce. O periodo de laténcia pode variar de meses a anos. Na maioria das
pessoas, a infeccdo € autolimitada, ou seja, 0 sistema imunoldgico consegue
eliminar o virus de maneira autbnoma, aproximadamente 70% das infeccbes
regridem em até um ano e 30% em 2 anos. No entanto, alguns tipos de alto risco
oncogénico sdo capazes de causar lesbes que evoluem para neoplasia
intraepitelial e cancer, além de verrugas ou condilomas, para os tipos de HPV de
baixo risco oncogénico. Estima-se que 5% das pessoas infectadas pelo HPV
desenvolverd alguma forma de manifestacdo, seja ela clinica, através dos
condilomas acuminados na regido genital e anus ou subclinica com lesdes
intraepiteliais invisiveis a olho nu (MEDRADO; SANTOS; MORAES FILHO, 2017;
SILVA et al., 2018; INSTITUTO NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR
GOMES DA SILVA, 2022a).

O cancer de colo de Utero € o terceiro mais incidente na populagéo feminina
do Brasil, ficando atras apenas do cancer de mama e cancer colorretal. Estima-
se que para o ano de 2023, teremos 17.010 casos novos de cancer de colo de
atero, com um risco estimado de 13,25 casos a cada 100 mil mulheres no Brasil,
e 17,73 casos a cada 100 mil mulheres no estado de Mato Grosso do Sul (MS).

Em relacdo a mortalidade por cancer no Brasil, o cancer de colo de Utero ocupa
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a gquarta posicéo entre as mulheres, com uma taxa de mortalidade, ajustada pela
populacdo mundial, de 4,60 6bitos a cada 100 mil mulheres, em 2020 e 7,95 6bitos
a cada 100 mil mulheres em MS, em 2019, superando a média nacional. Assim,
percebe-se a relevancia da discussédo do HPV no presente contexto (INSTITUTO
NACIONAL DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA, 2022b).

Devido a alta incidéncia de HPV entre os jovens, é necessério a aplicacao
de estratégias que demonstrem o perfil e 0 conhecimento dos jovens relacionados
ao tema. Aliado a isso, a adeséo insuficiente dos adolescentes a vacina contra o
HPV, devido a vinculagdo da doenga com a atividade sexual, dificuldade de
acesso ao servico de saude, falta de informacdo e desinteresse ou ainda por
conceitos equivocados relacionados a vacina. Sendo assim, € necessario que as
estratégias sejam repensadas utilizando estratégias como a oferta da vacinacgéo
nas escolas e ac¢des de educacdo em saude (CARVALHO et al., 2021, RAMOS
et al., 2018).

A falta ou limitacdo do conhecimento sobre os fatores relacionados a
infeccdo pelo HPV e a baixa cobertura vacinal dos estudantes, faz com que a
situacdo seja um problema de salde publica, fazendo-se necesséarias
intervengbes e esclarecimentos a respeito do virus, visando o controle da
transmissdo do HPV e resgate dos estudantes ainda ndo vacinados,
especialmente entre os estudantes do ensino fundamental, que séo o publico-alvo

para a vacina contra o HPV.
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3 OBJETIVOS

3.1. Objetivo Geral

Verificar o nivel de conhecimento sobre a infec¢do por Papilomavirus humano
e incentivar a vacinagao contra o HPV em estudantes do sexto ao nono ano do ensino

fundamental da rede publica de ensino.

3.2 Objetivos especificos

Para o alcance do objetivo geral, foram estabelecidos os seguintes objetivos
especificos:

a) proceder a caracterizacao sociodemogréfica e econémica dos estudantes
do sexto ao nono ano do ensino fundamental da rede publica de ensino e suas
familias;
b) analisar o conhecimento prévio dos estudantes sobre aspectos
relacionados a definicdo, modos de transmisséo, prevencdo e diagnéstico
relacionados a infec¢éo por HPV.
c) comparar o nivel de conhecimento sobre o tema entre os alunos das
escolas selecionadas para a pesquisa.
d) analisar os dados de cobertura vacinal entre os estudantes do sexto ao

nono ano do ensino fundamental da rede publica de ensino.



4. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa descritiva, transversal, com abordagem
guantitativa, com coleta de dados primarios, no periodo de setembro a abril de
2023, considerando o conhecimento sobre os aspectos relacionados a infeccao
por HPV e a vacina contra o HPV entre os estudantes do sexto ao nono ano (dentro
da faixa de contemplacdo da vacina contra o HPV) das escolas municipais EM
Professor Luiz Cavallon e EM Domingos Goncalves Gomes.

As escolas participantes do estudo foram selecionadas por serem
compostas por estudantes de diferentes perfis socioecondmicos, embora situadas
na mesma regido, a fim de que se avaliar o nivel de conhecimento entre os
estudantes das escolas selecionadas.

Todos os alunos matriculados e presentes nas salas das séries
supracitadas, foram convidados a participar do projeto de pesquisa, sendo 308
alunos da Escola Municipal Domingos Gongcalves Gomes e 423 alunos da Escola
Municipal Professor Luiz Cavallon. O convite foi feito de forma verbal no horario
de aula, com a entrega de um convite impresso para que fosse levado para os
pais e/ou responsaveis, juntamente com o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) que deveria ser lido e assinado pelo responsavel pelo
participante menor.

A coleta de dados foi realizada através de entrevista estruturada, realizada
de forma individual em local reservado disponivel na escola, durante o horario de
aula, em um curto intervalo de tempo (5 a 6 minutos) para que nao atrapalhasse

as atividades em sala de aula.
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Antecedendo a entrevista, ao participante que aceitou ser incluido na

pesquisa e que entregou o TCLE assinado pelo responsavel, foi apresentado e lido

0 Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE) elaborado em linguagem

acessivel no “Google forms” para que fosse feito 0 aceite para participacdo da

pesquisa pelo aluno. Concluido o aceite, dava-se inicio a entrevista através de

perguntas objetivas, de multipla escolha, que primeiramente buscou pesquisar 0s

dados sociodemograficos e econdmicos do adolescente e da sua familia, e na

segunda parte da entrevista, abordou o conhecimento dos participantes sobre o

HPV e vacina contra o HPV.
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Finalizada a coleta de dados, foram desenvolvidas palestras de educacéo e
distribuicéo de folder (APENDICE A) sobre o tema em sala de aula em cada uma
das turmas do sexto ao nono ano em ambas as escolas, durante as aulas de
Ciéncias, com participacao de todos os alunos presentes, independente de terem
participado ou ndo das entrevistas, além da distribuicdo de um folder educativo,
para conscientizagcdo dos alunos envolvidos sobre os aspectos relacionados ao
HPV e sobre a importancia da vacinacao contra o HPV.

Aqueles que nao haviam sido vacinados, com até 14 anos ou que
estivessem com o esquema incompleto, independente da participacdo da fase de
entrevistas, foram convidados a se vacinar em uma acao de vacinacao feita nas
escolas em parceria com as unidades de saude parceiras do projeto, mediante
autorizacdo dos pais ou responsaveis, através da assinatura do Termo de
Autorizacdo para Vacinagdo de Menores. Este termo foi entregue aos alunos
juntamente com um convite para a agado de vacinacdo, que deveria ser entregue
aos pais para autorizacao e assinatura, e consequente retorno do termo assinado
para que o aluno estivesse apto a receber a vacina.

Para a realizacdo da acdo de vacinacgao, foi reservada uma sala nas
escolas, onde as equipes de enfermagem das Unidades de Saude parceiras (UBS
Pioneira e USF Jardim Botafogo) permaneceram. As doses de vacina foram
transportadas até a escola por esta equipe em caixas térmicas com controle de
temperatura, assim como 0s demais materiais necessarios a aplicacdo das
vacinas. Os alunos previamente autorizados para a vacinacao foram chamados
nominalmente por sala, em ordem alfabética e em grupos de no maximo cinco
alunos. Na chegada, foi apresentada a carteira de vacinacdo pelo aluno, feita a
conferéncia e inser¢do nos dados no sistema e-SUS pela enfermeira com o auxilio
da agente de salde e estando apto a vacinagédo, o aluno foi encaminhado a
técnica de enfermagem que realizou a administracéo das vacinas.

O estudo foi aprovado pela Secretaria Municipal de Educacéo (OFICIO N°
1.980/CEFOR/SEMED de 13/05/22), Secretaria Municipal de Saude (Termo de
Responsabilidade e Autorizacio/SESAU n° 060/22) e Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul (CAAE n°
60894022.4.0000.0021 - Parecer n° 5.596.389 emitido em 22 de agosto de 2022).

O estudo contribuiu para a elaboracéo de uma cartilha voltada para os ACS

(APENDICE B), destacando a importancia deste profissional na busca ativa pelo
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adolescente nao-vacinado ou com esquema vacinal incompleto, para que seja

obtida uma maior adeséo a vacinagao.

5. RESULTADOS

Dos 731 alunos convidados a participar, 194 aceitaram participar da
pesquisa e apresentaram o TCLE assinado pelos pais ou responsaveis:
e Escola Municipal Domingos Gongalves Gomes: 107 alunos (55,2%);
e Escola Municipal Professor Luiz Cavallon: 87 alunos (44,8%).
Quanto a série:
e 6°ano: 28,9% (n=56);
7° ano: 26,8% (n=52);
8° ano: 23,2% (n=45);
9° ano: 21,1% (n=41).
ldade:
13 anos: 30,4% (n=59);
12 anos: 22,2% (n=43);
e 11 anos: 19,6% (n=38);
e 14 anos: 19,6% (n=38);

e 15 anos ou mais: 7,2% (n=14);
e 10 anos: 1% (n=02).
Cor de pele (autodeclarada):
e Raca parda: 54,1%;
e Branca: 35,6%;
e Preta: 8,2%.
Escolaridade da mae:
e Ensino médio: 37,6%;
e Ensino fundamental: 23,7%;
e Ensino superior: 17,5%;
e Nao souberam responder: 19,1%.
Entre os 34 participantes cujas maes possuiam nivel superior, 24 deles
(70,6%) pertenciam a escola EM Domingos Gongalves Gomes, assim como as
duas méaes (100%) com pdés-graduacdo. Entre as maes, apenas alfabetizada



(n=01) e analfabeta (n=01) pertenciam a escola EM Professor Luiz Cavallon.
Estes dados confirmam o que ja havia sido levantado previamente, que 0s
participantes da escola EM Domingos Goncgalves Gomes possuiriam melhor nivel
socioecondémico.

Escolaridade do pai:

e Nao soube responder: 38,1%;
e Ensino fundamental: 24,7%:;
e Ensino médio: 22,7%;
e Ensino superior: 12,9%.
Renda familiar:
e Entre um e trés salarios-minimos: 41,8%;
e Entre trés e cinco salarios-minimos: 14,4%;
e Mais de 5 salarios: 9,3%;
e Menos de um salério: 5,7%;
e Nao souberam responder: 28,9%.

Dentre os 11 participantes com renda de menos de um salério minimo, 08
deles (72,7%) pertenciam a escola EM Professor Luiz Cavallon, sendo relatado
por alguns deles que a renda seria advinda de programas sociais do governo. Ja
para os 28 participantes com renda entre 3 e 5 salarios minimos, 21 deles (75%)
pertenciam a escola EM Domingos Gongalves Gomes, assim como 13 (72,2%) de
um total de 18 participantes com renda maior que 5 salarios minimos.

Quantidade de pessoas que moram na mesma casa:

e Cinco ou mais pessoas: 40,2%;
e Quatro pessoas: 30,9%;

e Trés pessoas: 22,7%;

e Duas pessoas: 3,2%.

Quantidade de irmaos:

e Dois irméos: 28,4%;

e Umirméao: 27,8%;

e Trésirméos: 12,4%;

e Cinco ou mais irmé&os: 9,8%;
e Quatro irmaos: 9,3%;

e Nao tem irmaos: 12,4%.
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Acesso a saneamento basico:

Agua tratada: 97,9%;

Coleta do lixo: 97,9%;

Rede de esgoto: 92,8%;

N&o soube responder: 2,1%.
Sobre o HPV:

70,1% ja ouviu falar;

38,1% relacionou a um tipo de virus que causa cancer;

11,3% relacionou a um tipo de virus de causa verrugas;

17,5% relacionou ao proprio cancer,

16,5% relacionou a propria vacina,

10,8% relacionou ao herpesvirus;

26,8% sabe o que é colo do utero;

26,8% sabe a finalidade do exame preventivo (Papanicolaou);
76,8% sabe que o HPV causa doenca;

61,3% sabe da relacdo com o cancer;

80,4% referiu que a infec¢do tem tratamento;

61,9% sabe da transmissao através do contato intimo genital;
35,6% sabe da transmissao através do contato intimo com a boca;
33% sabe da transmissédo através do contato com roupas intimas;
20,1% sabe da transmissao através do contato com a pele;
21,6% nao soube responder como se transmite.

34,5% relacionam as verrugas genitais como sintoma;

69,6% relataram a vacinacdo contra o HPV como forma de prevencao;
58,8% a realizacdo do exame preventivo do colo uterino;

54,6% o0 ndo compartilhamento de itens de higiene pessoal.
36,1% responderam que adquiriram os conhecimentos acerca do HPV na
televiséo;

30,9% em conversas com amigos e familiares;

20,6% na internet e redes sociais;

16,5% na escola,

16% com médicos ou enfermeiros;
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e 32,5% referiu nunca ter ouvido falar sobre HPV.
e 93,3% referiu nunca ter participado de nenhuma acéo ou palestra sobre

HPV na escola;

e 4,6% referiu ter participado de acao desenvolvida pela propria escola;

e 1,5% referiu ter participado de acdo proposta por outra entidade

e 0,5% referiu ter participado em acéo realizada pela unidade de saude do
bairro.

e 84,5% dos alunos sabiam da existéncia da vacina contra o HPV;

e 89,7% acham gue essa vacina é importante;

e 57,7% sabiam da disponibilidade gratuita da vacina para meninos e
meninas com 9 a 14 anos.

e 49% referiram ter tomado a vacina,

e 38,7% referiram nao ter tomado;

e 12,4% né&o sabiam se tinham tomado.

o 25,3% referiram ter tomado as duas doses;

e 19,1% referiram ter tomado somente uma dose;

e 14,4% né&o souberam referir quantas doses;

o 41,2% referiram ndo ter tomado nenhuma dose.

e 7,2% disseram que nao conseguiram ir até a unidade de saude, como
principal motivo para néo ter completado o ciclo vacinal,

e 6,7% esqueceram a data marcada.

o 34% referiram a falta de conhecimento sobre a vacina, como o principal
motivo para a ndo adesao a vacinacao;

e 9,3% disseram ndo ter como ir a unidade de saude;

o 5,2% referiram ndo saber que os meninos poderiam se vacinar;

e 5,2% relataram medo de injecéo;

o 3,1% referiram medo de efeitos colaterais;

e 0,5% referiu que os pais ndo aceitaram a vacinacao.

Foi verificada associacédo para as variaveis sexo, série e escolaridade da
mae do aluno, ao fato de os adolescentes ja terem ouvido falar sobre o HPV,
demonstrando que as meninas, aqueles de séries mais avancadas e aqueles aos
quais a mée tinha maior nivel de escolaridade, possuiam maior conhecimento

acerca do HPV.
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N&o foi demonstrada associacdo entre a resposta do aluno a ter se

vacinado ou nao, e as variaveis, escola, série, sexo, raca, renda e a escolaridade

dos pais.

Consulta aos dados do sistema e-SUS e carteiras de vacinacgéo:
62,3% (n=121) dos alunos vacinados com pelo menos uma dose;
32,5% (n=63) ndo estavam vacinados;

5,2% (n=10) nao tinham cadastro no sistema tampouco a cépia da carteira
de vacinacéo na pasta do aluno.

65,3% (n=79) com ciclo vacinal completo;

34,7% (n=42) com ciclo incompleto.

Cobertura vacinal (pelo menos uma dose):

6° ano (n=35 e cobertura de 62,5%);

7° ano (n=33 e cobertura de 63,5%);

8° ano (n=32 e cobertura de 71,1%);

9° ano (n=21 e cobertura de 51,2%).

Acdo de vacinacdo da EM Professor Luiz Cavallon/USF Jardim

Botafogo (29/03/23):

Autorizacdes dos pais para a vacinacgao: 93;
Alunos vacinados: 33 alunos (21 primeira dose e 12 segunda dose).

Acéo de vacinacdo da EM Domingos Goncalves Gomes/UBS Pioneira

(27/04/23):

Autorizagdes dos pais para a vacinacgao: 57;

Alunos vacinados: 45 alunos (34 primeira dose e 11 segunda dose).
Motivos para a nao vacinagao foram:

Auséncia na data prevista;

N&o estar portando a carteira de vacinagao;

Ja ter sido vacinado com as duas doses;

N&o possuir cadastro no SUS;

Ter tomado a primeira dose a menos de 6 meses ou por ter tido medo.
Resultado das a¢fes de vacinacao:

79 alunos vacinados;

70,9% (n=56) receberam a primeira dose da vacina,

29,1% (n=23) receberam a segunda dose.
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e 36 alunos do 6° ano (25 com 1° dose e 11 com 2° dose);
e 13 alunos do 7° ano (11 com 1° dose e 02 com 2° dose);
e 17 alunos do 8° ano (10 com 1° dose e 07 com 2° dose);
e 13 alunos do 9° ano (09 com 1° dose e 04 com 2° dose).

Apos a acéo foi possivel comprovar um aumento significativo na quantidade
de doses administradas, demonstrando que a realizacdo de a¢cfes de vacinacao,
sao eficientes para o aumento da cobertura vacinal. Na USF Jardim Botafogo,
foram administradas 236 doses de vacina em 2022, resultando em uma média
mensal de 19,7 doses. No més de marco de 2023 foram administradas 57 doses,
sendo que destas, 33 doses foram feitas pela acdo na escola (ANEXO A). Foi
possivel perceber ainda, um aumento expressivo, saltando de 14 e 19 doses nos
meses de agosto e setembro, para 33 e 37 doses nos meses de outubro e
novembro de 2022, respectivamente, 0 que pode ser reflexo da entrevista
estruturada e acbes educativas com o0s alunos, servidores da escola e
pais/responsaveis sobre a infeccdo por HPV que foram realizadas neste periodo
(e-SUS, 2022).

Ja4 na UBS Pioneira, foram feitas a aplicacdo de 189 doses em 2022,
resultando em uma média mensal de aplicacdo de 15,7 doses e com a acdo foram
administradas 45 doses, de um total de 49 doses no més de abril de 2023 (ANEXO
B). Importante frisar que na ocasido, a unidade estava com a sala de vacina
desativada, devido a problemas no equipamento destinado ao armazenamento
das vacinas, por isso a quase totalidade das vacinas administradas neste més
foram administradas na acéo. O estoque de vacinas da unidade de salude estava
armazenado em uma camara fria do distrito, que foram transportadas pela equipe

da unidade de saude para a escola na data da acao.
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6.CONSIDERACOES FINAIS

Em cumprimento aos objetivos propostos, aponta-se que, os dados
sociodemogréaficos e econdmicos dos estudantes, demonstraram que a maioria
dos participantes eram meninas, de cor de pele parda, com mées de escolaridade
até o ensino meédio, com renda familiar entre 1 a 3 salarios minimos, morando
com 5 ou mais pessoas na mesma casa, com 2 irmdos e com acesso a
saneamento basico.

Pode ser observado um déficit de conhecimento, visto que, a maioria ja
ouviu falar sobre o HPV, no entanto, grande parte dos adolescentes nao
souberam afirmar que o HPV é um tipo de virus que pode desencadear o cancer
de colo uterino. Muitos desconhecem as formas de transmisséo diferentes do
contato intimo genital, a manifestacdo clinica através das verrugas e a
disponibilidade da vacina de forma gratuita pelo SUS para meninos e meninas
com 9 a 14 anos. Importante frisar que os adolescentes pouco percebem a
importancia da vacinacdo e as vulnerabilidades a que possam estar sujeitos
futuramente.

Observou-se que ndo houve diferenga significativa no nivel de
conhecimento sobre o tema entre as escolas selecionadas para a pesquisa. Foi
possivel ainda, avaliar os dados de cobertura vacinal dos participantes,
mostrando valores bem proximos aos dados do municipio e do pais. Muitos dos
adolescentes que estavam vacinados, nem sequer sabiam, relataram ter sido
recomendado ou até mesmo exigido pelos pais, sem saber a real finalidade da
vacina.

A conscientizacdo dos estudantes, sobre fatores relacionados a infeccao
pelo HPV e a importancia da vacina contra o HPV, se deu através da realizagéo
de palestras em sala de aula, que favoreceu ndo so aos participantes da pesquisa,
como a todos os alunos presentes.

Através da acdo de vacinacdo realizada nas escolas participantes em
parceria com as unidades de saude, que possibilitou vacinar alunos nao vacinados
ou que estavam com esquema vacinal incompleto e possivelmente adolescentes
gue poderiam ter perdido a possibilidade da vacinag&o gratuita, caso ndo tivessem
tido esta oportunidade na escola, ja que sabemos que um dos motivos citados

para a nao vacinacao, € a dificuldade em ir até a unidade de saude.
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Fica evidente a limitacdo de informacdes repassadas aos adolescentes
quanto ao HPV, mostrando a necessidade de politicas publicas e ac¢des de
educacdo em saude mais efetivas sobre o tema e que envolvam ndo somente 0
adolescente, mas os pais também. E importante ressaltar a importancia de utilizar
estratégias que despertem o interesse dos adolescentes pelo tema.

E necessario que sejam intensificadas as agdes que aproximem as
unidades de salude das escolas, tanto, acbes de educacdo em saude quanto a
disponibilizacdo de vacinas nas escolas, pois fica claro que a cobertura vacinal
dificilmente sera alcancada sem a participacdo das escolas. Um aumento na
cobertura vacinal seria capaz de promover queda nos indices de incidéncia e de
mortalidade por cancer de colo de Gtero, e talvez uma geracéao futura livre desta

doenca.
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ANEXO A — Relatorio de vacinacédo - USF Jardim Botafogo

SAUDE

ATERERD PRBAA

MINISTERIO DA SA0DE

ESTADOC DE MATO GROSSD DO SUL

PAUMICIPIO DE CAMPO GRANDE

UNIDADE DE SADDE Sesau Usf Dr Elizsbeth Wanderls Tobaru Botzfozo
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FILTROS: Parinda: 0170172022 2 31/12/2022 | Equipe: Tedas | Profissional: Todas | CBO: Todos | Mivel de detslha: Equipe | Filtros personalizados: 3

Relatdrio de vacinagdo - Série histdrica

Equips U022 02/2022  03/2022 042022 05/2022  06/2022  O7/2022  O8/2022 092022 10v2032 112032 12/7022 ol |
ARETHUSA EIANCA DE SOUZA 20 7 2 2 & E B 3 5 12 12 7 50
Louza
CAMILA ALMEIDHA DE FREITAS 0 0 2 2 1 4 4 2 5 5 5 15 a7
CAROLINE ALMEIDA DE FREITAS 4 5 3 4 3 4 7 & 3 15 g 2 70
ILKA VASCONCELOS BATISTA 1 o o 5 2 [ 1 3 & 1 10 0 2

[m:l zaszh 35 12 12 14 12 11 7 14 19 E a7 5 ms]
Filtros personalizados

Vacinagao: HPV Quadri | HPYV

SAUDE G

MIMISTERIC DA SAQDE

ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

MUNICTPIO DE CAMPO GRANDE

UMIDADE DE SAUDE Sesau Ust Dr Elizabeth Wanderle Tobaru Botafogo

FILTROA: Periodo: 01/01,/2023 2 31/03/20E] | Equipe: Todas | Profissionak Todos | €BO: Todos | Mivel de detalhe: Equipe | Filtros personalizados 3

Relatério de vacinagso - Série histdrica

[ Esuip= 0L/2023 022003 04/2023 Tatal )]
ARETHLUSA BLANCA DE SOUZA 10 B a8 &8
LOUZA,
CAMILA ALMEIDA DE FREITAS a 12
CAROLINE ALMEIDA DE FREITAS & 4 12

ILKA VASCONCELOS BATISTA

1

&

[romgux 28

16

L]

Vacinacio: HPV Quadsi | HPV

Filtros personalizados



ANEXO B — Relatério de vacinacéo - UBS Pioneira

MIMNISTERIO DA SAUDE

ESTADO DE MATO GROSS0 DO SUL

MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE

UNIDADE DE SAUDE Sesau UBS Dr Celso Lacerda de Azevedo Pioneira

SAUDE

ATEMCAG FRIMARIA
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FILTROS: Periodo: 01/01/2022 2 31/12/2022 | Equipe: Todas | Profissional: Todaos | CBO: Todos | Filtros personalizados: 1

Relatorio de vacinagao

Resumo de producio

( Descrico Quantidade |
Registros identificados 188
Registros nao identificados 1

Total: 189

MINISTERIO DA SAUDE

ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE

UNIDADE DE SAUDE Sesau UBS Dr Celso Lacerda de Azevedo Ploneira

SAUDE

ATENGEO PRIMARIA

FILTROS: Periodo: 01/01/2023 a 08/05/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: 1

Relatério de vacinacao

Resumo de producio

[ Descricso Quantidade |
Registros identificados 108
Registros nao identificados 4]

Total: 108

MINISTERIO DA SAUDE

ESTADC DE MATO GROSSO DO SUL

MUNICIPIO DE CAMPO GRANDE

UNIDADE DE SAUDE Sesau UBS Dr Celso Lacerda de Azevedo Pioneira

SAUDE (

ATENCAG PRIMARIA

FILTROS: Periodo: 01/04/2023 a 30/04/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: 1

Relatério de vacinacao

Resumo de producao

[ Descrigio anﬂdade]
Registros identificados 49
Registros nao identificados o]

Total: 49
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APENDICE A — Folder Educativo
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APENDICE B - Cartilha
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