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ARTICLE INFO ABSTRACT

O objetivo do presente estudo foi analisar os fatores que influenciam a adesdo a vacina contra o
Papilomavirus Humano em meninos escolares. Trata-se de um estudo do tipo transversal e
analitico. A populacdo de estudo foi composta por 43 meninos e 43 pais/responsaveis.
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permite a analise dos fatores que permeiam o processo de adesdo, descreve e analisa os fatores
que interferem na adesdo a vacina, asseverando fragilidades e potencialidades que permeiam esse
processo.
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INTRODUCTION cavidade oral. No Brasil, algumas regides especificas, a exemplo da
Regido Nordeste, apontam para a maior incidéncia de céncer anal e
peniano do mundo (Giraldo ef al., 2008; Natunen et al., 2011). Trata-
se de um virus comumente encontrado entre os homens, onde
consideravel nimero de estudos relata niveis de prevaléncia de pelo
menos 20% (Giuliano et al., 2008). A prevenc¢do primaria contra o
HPV compreende agdes de orientagdo quanto aos fatores de risco,
salientando a importancia quanto ao uso do preservativo durante as
relagdes sexuais, como também, a orientagdo acerca da vacinagdo
para o publico-alvo determinado pelo Programa Nacional de
Imunizagdo (Brasil, 2013). Considera-se que as vacinas integram um
método eficaz de protegdo especifica para prevengdo de doencas,
representando um relevante custo-beneficio na satde publica
(Castellsagué et al., 2011; Cunningham-Erves et al., 2018; CDC,
2009). Nesse sentido, destaca-se que a vacina quadrivalente contra o
HPV foi implementada no Brasil pelo Sistema Unico de Saude (SUS)
em 2014, destinada, inicialmente, ao sexo feminino (Brasil, 2006).
Todavia, em janeiro de 2017, a campanha foi estendida a populagao

No contexto das Infec¢des Sexualmente Transmissiveis (IST),
considera-se o Papilomavirus Humano (HPV) o agente infeccioso de
transmissdo sexual mais prevalente em todo o mundo. Conforme o
risco epidemioldgico, este classifica-se em dois grandes grupos: os
virus de baixo e alto risco oncogénico (Arbyn et al., 2014; Bzhalava,
Eklund & Dillner, 2015; Hildesheim et al., 2014). A infecgdo pelo
HPV ¢ frequentemente assintomatica, motivando muitos jovens a
supor que nunca foram expostos ao HPV (Giuliano et al., 2008).
Decorrente do uso inconsistente do preservativo, houve uma expansio
da transmissdo do HPV em jovens, sobretudo, em grupos de minorias
raciais/étnicas (Ault, 2006). Diante das formas de transmissdo, a
populagdo masculina compde a principal responsavel pela propagagio
do virus. Apesar da pouca discussdo e nimero reduzido de estudos
acerca da infec¢@o pelo HPV em homens, esta constitui a causa de
10.000 casos de carcinomas de pénis, anus, laringe, orofaringe e
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masculina, sendo contemplados jovens entre 12 e 13 anos, com o
esquema vacinal de duas doses, considerando o intervalo de seis
meses entre as doses (Brasil, 2017). A inclusdo de meninos foi pauta
de discussdes em todo o mundo, buscando o fortalecimento das a¢des
de saude nesta populacdo e a prevencdo de neoplasias associadas ao
HPV (Brasil, 2018). Nesse sentido, ressalta-se que a vacinagdo da
populagdo masculina contribui para o aumento da prote¢do feminina,
impactando futuramente no perfil epidemiologico das infecgdes
atribuiveis ao HPV em ambos os sexos (Brasil, 2017). Tem-se como
meta a vacina¢do de 80% da populagdo-alvo (Brasil, 2018) e sabe-se
que o sucesso da cobertura vacinal parte do pressuposto que a
populagdo conhece a vacina e sua eficacia. Neste processo, alguns
fatores influenciam na adesdo ou ndo adesdo ao esquema vacinal
(Ferreira, 2004). Diante do exposto, o estudo se propde a responder o
seguinte questionamento: Quais os fatores que influenciam a adesdo a
vacina do Papilomavirus Humano (HPV) em meninos escolares?
Justifica-se a escolha da tematica das Infec¢cdes Sexualmente
Transmissiveis (IST) por estar contida na Agenda Nacional de
Prioridades em Saude. Esta agenda tem como objetivo aumentar a
inducdo seletiva para produgdo de conhecimentos e bens materiais nas
areas prioritarias para o desenvolvimento de politicas sociais (Brasil,
2015). Acredita-se que o estudo, ao descrever e analisar os fatores que
interferem na adesdo a vacina, pode contribuir para a elaboragdo de
estratégias que visam o aumento da cobertura vacinal na populacdo-
alvo.

MATERIAL AND METHODS

Estudo transversal, analitico, com associagdo entre variaveis, uma vez
que a pesquisa analisou a existéncia de associagdo entre fatores
sociais, culturais, religiosos ¢ demograficos ¢ um desfecho, sendo
eles: adesdo/ndo adesdo a vacinagdo contra o HPV.

Local e Periodo de coleta: Realizada na cidade de Juazeiro do Norte,
Ceara, localizado ao sul do Estado do Ceara, na regido metropolitana
do Cariri. O referido municipio apresenta uma populacdo aproximada
de 270.383 habitantes, com 96% destes residindo em zona urbana, e
apenas 4% em zona rural (IBGE, 2016). A coleta de dados foi
realizada do més de agosto a novembro de 2018. Os locais para coleta
foram escolas publicas municipais de Ensino Fundamental I e II,
localizadas nas zonas urbana e rural, sob gestdo da Secretaria
Municipal de Educacdo (SME). Justifica-se a escolha dessas escolas
por se apresentar uma congruéncia com a faixa etaria que
experimenta o fendmeno de interesse (11 a 14 anos), dispostas num
periodo de 1° ao 9° ano do ensino fundamental.

nimero de alunos matriculados — foram contatados. De posse desta
informagdo, procedeu-se a amostragem ndo-probabilistica ou de
conveniéncia.

Procedimentos e Instrumentos de Coleta de Dados: Utilizou-se um
instrumento CAP, o qual se refere a uma escala para verificagdo de
Conhecimentos, Atitudes e Praticas, passivel de utilizagdo em
diferentes ambitos, seja no plano social, ambiental ou cultural
(Kaliyaperumal, 2004). Inicialmente, foi permitido pelo nucleo gestor
0 acesso aos diarios de classe dos professores. Nestes continham
dados como nome do aluno e data de nascimento. De posse das
informagdes de interesse, foram vistos quais destes meninos se
adequaram aos critérios de inclusdo para participar do estudo.
Solicitou-se, junto a coordenagdo escolar, a realizagdo de uma reunido
com os pais e/ou responsaveis. Durante esse primeiro contato, foi
realizada a apresentagdo do estudo, na qual os pais e/ou responsaveis
foram convidados a participar da pesquisa. Apos concordancia em
participar, eles foram orientados a preencher o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Em seguida, os alunos
assinaram o Termo de Assentimento Livre ¢ Esclarecido (TALE).
Tendo em vista que a pesquisa foi realizada com meninos escolares e
seus respectivos pais/responsaveis, foram utilizados instrumentos
CAP adaptados e distintos para a coleta de dados, validado por
Pereira et al. (2016). Trata-se de instrumentos diferentes. Entretanto,
ambos se estruturam em seis segdes, que s@o: Se¢do 1 — Dados
pessoais; Se¢do 2 — Dados sociodemograficos, econdmicos e
culturais; Se¢do 3 — Habitos e cuidados com a satde; Segdo 4 —
Aspectos sexuais e reprodutivos; Se¢do 5 — Conhecimento sobre HPV
e sua vacinagdo; e Se¢do 6: Atitude sobre a vacina contra o HPV.
Vale salientar que a coleta de dados entre os adolescentes e seus
pais/responsaveis foi realizada separadamente, tendo em vista
minimizar quaisquer desconfortos entre as partes envolvidas, estes
estdo relacionados a presenca de questdes de foro intimo nos
questionarios. Os dados foram coletados em forma de formulario, a
fim de minimizar erros e possibilitar uma melhor compreensdo das
perguntas aos participantes.

Andlise de Dados: Inicialmente, realizou-se a tabula¢do dos dados.
Para realizagdo da tabulacdo foram seguidas quatro etapas, sdo elas:
(1) numeragdo dos questionarios, (2) criacdo da base modelo no
Microsoft Excel 2016, (3) tabulagdo das informagdes no Microsoft
Excel 2016, e (4) revisao da base de informagdes tabulada (5) Analise
de dados e formulagéo de graficos e tabelas. Utilizou-se o tratamento
descritivo com determinacdo das frequéncias relativas e absolutas
para as variaveis qualitativas, medidas de tendéncia central e
dispersdo para as variaveis continuas e discretas.

Quadro 1. Escala para verificacdo de Conhecimentos, Atitudes e Praticas-CAP

Adequado

Inadequado

Ja ouviram falar sobre o HPV e souberem referir pelo menos uma
dessas alternativas de resposta sobre o HPV: “Que ¢ uma infecgao

Se os participantes nunca tiverem ouvido falar sobre o HPV ou se
ja ouviram falar, mas ndo souberam dizer nenhuma das

tempo viavel).

més de tolerancia de atraso, para que a coleta de dados aconteca em

Conhecimento sexualmente transmissivel (IST)”, “Que provoca cancer de pénis / Que | informagdes acima citadas sobre o HPV.
pode virar cancer” ou “Que provoca verrugas/doenga/infeccdo”.

Atitude Se o adolescente refe.rir te'r intengdo de se vacinar ou o responsavel | Se o adolescente referir ndo ter. intenqiq de se Vacina.r ou o
pelo adolescente referir ter intengdo de vaciné-la. responsavel pelo adolescente referir ndo ter intengdo de vacina-la.
Se o adolescente tiver recebido a primeira dose da vacina e, | Se o adolescente ndo tiver recebido a primeira dose da vacina ou
impreterivelmente, a segunda dose no periodo recomendado pelo | se ndo receber a segunda dose no periodo recomendado pelo

Pratica ministério da saude (seis meses apos a primeira dose, admitindo-se um | ministério da saude (seis meses ap6s a primeira dose, com um més

de tolerancia de atraso).

Fonte: Elaborado pelos autores, com base nos dados de Kaliyaperumal, 2004.

Populacdo e amostra: A populagdo de estudo foi composta por 43
meninos e 43 pais/responsaveis. Destes, 30 meninos e seus
respectivos pais/responsaveis, eram moradores da zona urbana e 14
meninos € seus respectivos pais/responsaveis, eram moradores da
zona rural. Para constituir a amostra do estudo, aplicou-se os critérios
de elegibilidade, a saber: adolescentes do sexo masculino, com idades
entre 11 e 14 anos, que estejam regularmente matriculadas em escolas
de Ensino Fundamental I e II, acompanhados dos seus respectivos
pais/responsaveis. Com a obtencdo do quantitativo de alunos
matriculados no ensino fundamental I e II, os maiores
estabelecimentos educacionais das zonas urbana e rural — com maior

Em relacdo ao objeto de estudo, a variavel desfecho tratava-se da
adesdo a vacina contra o HPV. Neste caso, considerou-se adesdo
como a administracdo de uma dose da vacina. As variaveis preditoras
foram: fatores sociodemograficos, econémicos e culturais; habitos e
cuidados com a saude; aspectos sexuais e reprodutivos; e
conhecimento sobre o HPV e sua vacinagio.

O inquérito CAP foi mensurado conforme expresso no quadro 1
abaixo:

A avaliagdo com o CAP, além das variaveis sociodemograficas,
justifica-se para mensurar se os participantes tinham o perfil
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semelhante em relagdo a essas variaveis que podem influenciar no
desfecho principal.

Aspectos Eticos e Legais da Pesquisa: Este atende aos requisitos das
diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres
humanos, presentes na Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de
Saude. O estudo foi submetido a Plataforma Brasil para apreciacdo
pelo Comité de Etica em Pesquisa, obtendo parecer favoravel.
Numero do parecer: 2.753.046.

RESULTADOS

Perfil sociodemogrifico, cultural e familiar dos meninos: Dos 43
alunos  regularmente  matriculados, 100%  encontravam-se
regularmente matriculados em escolas publicas no Ensino
Fundamental II. Dentre o publico investigado todos sdo do sexo
masculino, numa faixa etaria entre 11 e 14 anos, sendo maior parte
com idade de 12 anos (29,27%). Quando indagados sobre sua raga
83,45% se autodenominam pardos, 40,14% estavam cursando o 6°
ano do ensino fundamental II, 49,9% sao catolicos, a maioria dos
participantes (43,08%) possuem renda mensal de at¢ R$ 900
considerada menor que um salario-minimo (Tabela 1).

Tabela 1. Perfil sociodemogrifico, cultural e familiar dos
meninos. Crato, Ceara, 2018

VARIAVEIS N %
FAIXA ETARIA

11 11 22,70
12 13 29,27
13 10 24,39
14 9 23,64
RACA

Branca 9 6,47
Preta 3 4,32
Amarela 1 2,16
Parda 29 83,45
Indigena 1 3,60
PERIODO LETIVO

6° ano 20 40,14
7° ano 15 36,97
8° ano 19,72
9° ano 1 3,17
RENDA

Até R$ 900 28 43,08
De R$ 900 a 1.000 8 24,62
De R$ 1.001 a 5.000 7 32,31
CRENCA RELIGIOSA

Catolica 32 49,9
Evanggélica 7 21,54
Outra 1 conclusido 6,15
Nio pratico nenhuma religido 3 23,08

Fonte: elaborado pelos autores.

Perfil sociodemogrdfico, cultural e familiar dos pais/responsdveis:
De acordo com os dados apresentados, este teve como amostra 43
pais/responsaveis pelos meninos. Observa-se uma predominancia do
sexo feminino 88,37%, com idade entre 22 ¢ 56 anos; os quais se
autodeclaram pardos (67,44%). Quanto ao estado civil 51,16% sdo
casados (as), de religido catdlica (88,33%). Na variavel escolaridade
39,57% possuem como titulagio maxima o ensino médio; 58,14% ndo
possuiam trabalho remunerado e renda de até R$ 900, considerada
menor que um salario minimo (62,79%) expresso na Tabela 2.

Habitos e cuidados com a saude : Em relagdo aos habitos de vida dos
meninos observa-se que em sua totalidade ndo sdo tabagistas e apenas
2,33% declarou que ingere bebidas alcodlicas as vezes, em reunides
ou festas com amigos. No que diz respeito ao tipo de servigo que mais
utilizam 72% afirmaram que utilizam o servigo publico, onde 44%
frequentemente procuram os servigos de saude, seguindo este critério
35% afirmaram procurar o servico de saide apenas quando estdo

doentes. No tocante aos habitos ¢ cuidados de vida dos pais/
responsaveis 81,40% declararam ndo serem fumantes ¢ 53,49% ndo
ingerem bebida alcodlica, seguidos de 27,91% os quais afirmam usar,
as vezes, em reunides ou festas com amigos. Quando indagados
acerca do uso de drogas ilicitas, 97,63% disse ndo usar e 2,33%
declararam ter usado uma vez. No momento em que se perguntou
“qual tipo de servico de saude mais utilizam?” 88,37% confirmam
recorrer aos servigos publicos, somente quando estdo doentes
(67,44%).

Tabela 2. Perfil sociodemogrifico, cultural e familiar dos
pais/responsaveis. Crato, Ceara, 2018

VARIAVEIS N %
SEXO
Feminino 38 88,37
Masculino 5 11,63
FAIXA ETARIA
20 a 25 anos 2 4,65
26 a 30 anos 6 13,95
31 a 35 anos 12 27,91
36 a 40 anos 9 20,93
Acima de 40 anos 14 32,56
RACA
Branca 9 20,93
Preta 4 9,30
Parda 29 67,44
Indigena 1 2,33
ESTADO CIVIL
Casado (a) 22 51,16
Solteiro (a) 10 23,26
Relagdo Conjugal Estavel 8 18,60
Divorciado (a) 3 6,98
ESCOLARIDADE
Nao alfabetizado 1 2,33
Alfabetizado (1 ano de estudo) 10 23,26
Fundamental (2 a 9 anos de estudo) 11 25,58
Meédio (10 a 12 anos de estudo) 17 39,57
Superior 4 9,30
TRABALHO REMUNERADO
Sim 18 41,86
Nao 25 58,14
RENDA
Até R$ 900 27 62,79
De R$ 900 a 1.000 8 18,60
De R$ 1.001 a 5.000 8 18,60
CRENCA RELIGIOSA
Catolica 38 88,37
Evangélica 4 9,30
Naio pratico nenhuma religido 1 2,33

Fonte: elaborado pelas autoras.

Aspectos sexuais e reprodutivos: Quanto aos adolescentes, 96,39%
alegaram nfo ter iniciado a vida sexual. Entretanto, os 3,61% que
iniciou a vida sexual declararam nao ter tido IST e que no ultimo ano
tiveram apenas uma parceira (66,67%) e ndo possuem filhos. No que
concerne aos aspectos sexuais e reprodutivos dos pais/responsaveis
todos iniciaram a vida sexual, com idades entre 12 ¢ 30 anos, com
média de 18 anos (+ 3,5 anos). Na varidvel ocorréncia de Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis (IST) 72,09% relataram ndo ter tido. No
que tange ao niimero de parceiros sexuais, apresentou-se em média 2
parceiros no ultimo ano, com minimo de 1 e no maximo 3 parceiros
por ano. Verificou-se que 93,02% tinham filhos e 63,44% afirmaram
que seus filhos ndo teriam iniciado a vida sexual, seguido de 27,91%
que disse ndo saber responder a pergunta. Analisou-se, também, os
métodos anticoncepcionais mais utilizados pelo respondente e seu
parceiro (a).

Conhecimento sobre HPV e sua vacinacgdo entre os meninos: Em
relacdo ao conhecimento dos meninos, 77% relataram ja ter ouvido
falar sobre o HPV, através de amigos, palestras, profissionais de
saide, entre outros. Pode-se observar a variedade de meios que
possibilitaram os adolescentes ouvir falar sobre o HPV. Quando se
indagou sobre o que ¢ o HPV 32,56% afirmaram ndo saber responder;
65,12% disseram ser uma infecgdo/doenga que pode ser adquirida nas
relagdes sexuais e 2,33% que ¢ algo que pode virar cancer/causar
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cancer de colo do tutero/pénis. Nenhum dos entrevistados associaram
o HPV a algo que pode causar verrugas genitais/doenga/infecgao,
como também ndo relacionaram as trés alternativas ao HPV. Além
disso, 97,66% nunca tiveram HPV/verruga genital detectado por um
profissional de satde ou algum acusado por exame e 2,33%
afirmaram ter e estar em tratamento. No que concerne ao
conhecimento da vacina, 97,67% afirmaram conhecé-la, entretanto
quando perguntada a agdo da vacina apenas 39,53% reconheceram
que a vacina evita a infec¢do por HPV, seguidos de 30,23% que
alegaram que a vacina atua evitando e tratando a infeccdo por HPV.

51,16% ja tomaram as duas doses do esquema. Quando perguntado
“Supondo que seu filho adolescente ainda ndo tenha iniciado a vida
sexual. Vocé permitiria que ela tomasse a vacina?” 60,47% relataram
que sim, porque acha importante prevenir antes de seu filho ter
iniciado a vida sexual, fato semelhante quando indagado “Supondo
que seu filho adolescente tenha iniciado a vida sexual. Vocé
permitiria que ela tomasse a vacina?” 60,47% relataram que sim, pois
também acham importante prevenir mesmo apo6s seu filho ter iniciado
a vida sexual.

Tabela 3. Atitudes dos pais/ responsaveis sobre a vacina do HPV. Crato-CE, 2018

VARIAVEIS N %
CONHECIMENTO HPV

Sim 36 83,72
Nao 7 16,28
O QUE ACHA QUE E O HPV?

Nao sei 6 13,95
Uma infecgdo/doenga que pode ser adquirida nas relagdes sexuais 25 58,14
Algo que pode causar verrugas genitais/doenca/infec¢do 3 6,98
Algo que pode virar cancer/causar cancer de colo do utero/pénis 4 9,30
Uma infec¢do/doenga que pode ser adquirida nas relagdes sexuais, que pode causar verrugas 3 6,98
genitais/doenca/infec¢do e que pode virar cancer/causar cancer de colo do tero/pénis

Uma infec¢do/doenga que pode ser adquirida nas relagdes sexuais e algo que pode virar 2 4,65
cancer/causar cancer de colo do utero/pénis

CONHECIMENTO VACINA CONTRA HPV

Sim 41 95,35
Nao 2 4,65
SE SIM, ONDE OUVIU FALAR?

Ela evita a infec¢do por HPV 22 51,16
Ela trata a infecgdo por HPV 9 20,93
Ela evita e trata a infecgdo por HPV 9 20,93
Nio sabe 3 6,98

Fonte: elaborado pelas autoras.

Conhecimento sobre HPV e sua vacinagio entre os
pais/responsdveis: Dentre os pais/responsaveis 83,72% ja ouviram
falar sobre o HPV. Quando indagados sobre o que era o HPV, 58,14%
afirmaram ser uma infec¢do/doenga adquirida durante as relagdes
sexuais e apenas 6,98% associaram as trés variaveis que afirmavam
que o HPV ¢ uma infecgdo, estd associado a ocorréncia de verrugas
genitais e a algo que pode causar cancer de colo de tutero/pénis. De
acordo com a ocorréncia de IST 97,67% relataram nunca terem
apresentado. Os dados apontam que 95,35% afirmam conhecer a
vacina contra o HPV. Quando indagados sobre o mecanismo de
atuagdo da vacina 51,16%, afirmaram que a vacina contra o HPV age
evitando a infeccdo. Todavia, alguns ainda tem a concepgdo de que a
vacina age tratando a infec¢do (20,93%) ou realizando ambas as
acdes. Somente 6,98% declaram néo saber para que serve a vacina.

Atitude sobre a vacina contra HPV entre os meninos: Em relagdo a
opinido dos adolescentes sobre uso de vacinas em geral, 58,14%
acham que estas sd0 necessarias, mas tem que ser dada de graga pelo
governo. Se tivesse uma campanha de vacinagdo para meninos da
idade dos mesmos, 55,81% afirmaram que tomariam mesmo que
tivesse que pagar e 20,93% apenas tomariam se fosse sem custo.
Relativo a vacinagdo com alguma dose contra o HPV, 51,16%
afirmaram que ja haviam tomado a vacina contra o HPV, onde
40,48% tomaram apenas a primeira dose, dado que divergiu quando
comparado com a resposta de seus pais/responsaveis. Notou-se que
grande parte dos adolescentes (51,16%) afirmam que se fosse
oferecida a vacina eles tomariam. Contudo, 16,28% afirmaram que
tomariam se tivessem mais informacdes a respeito, 4,65% tomariam
se um profissional de saude de sua confianga recomendasse e 6,98%
responderam que nio tomariam, pois tinham medo.

Atitude sobre a vacina contra HPV entre o pais/responsdveis: Para
os pais/responsaveis as vacinas sdo necessarias para prevengdo de
doencas em geral e estas devem ser dadas de graga pelo governo
(44,19%). Se fosse oferecida a vacina do HPV para os mesmos estes
afirmaram que tomariam mesmo que tivessem que pagar (41,81%).
No que toca a vacinagdo do filho, 51,16% referem adesdo, onde

MENSURACAO CAP

Conhecimento dos meninos sobre o HPV: De forma geral, ap6s a
analise das duas variaveis, 29 meninos (67,44%) possuem o
conhecimento adequado e 14 meninos (32,56%) possuem o
conhecimento inadequado. Os resultados analisados apontaram que
33 meninos (76,74%) ja ouviram falar do HPV (Papilomavirus
Humano, verruga genital ou crista de galo), no entanto destes apenas
23 (53,48%) souberam referir corretamente o que era o HPV. Em
relagdo aos 10 meninos (23,26%) que falaram ndo terem ouvido falar
do HPV, 7 (16,29%) quando indagados sobre o que era souberam
referir corretamente, com no minimo a referéncia de uma das
seguintes respostas sobre HPV: “Que é uma infeccdo sexualmente
transmissivel (IST)”, “Que provoca cancer de pénis / Que pode virar
cancer”, concluindo-se, de acordo com o inquérito CAP que estes
possuem um conhecimento adequado. Apenas 3 dos participantes
(7%) nunca ouviram falar sobre o HPV ou se ja ouviram falar ndo
souberam dizer nenhuma das informag¢des acima citadas sobre o
HPV. Detalhadamente, dos 67,44% que possuiam o conhecimento
adequado 51,16% aderiram a vacina.

Conhecimento dos pais/responsdveis sobre o HPV: Em sua
totalidade 86,04% dos pais tiveram um conhecimento adequado sobre
do que se tratava o HPV. Detalhadamente, 36 pais/responsaveis
(83,72%) referiram ja terem ouvido falar do HPV (Papilomavirus
Humano, verruga genital ou crista de galo), no entanto apenas 32
(74,41%) souberam referir corretamente o que era o HPV, onde
apenas 3 (6,97%) relacionaram todas as variaveis como o virus. Entre
os dados ¢ possivel analisar que 7 pais/responsaveis (16,28%)
afirmaram ndo terem ouvido falar do HPV, mas quando indagados
sobre 0 que era 0 mesmo 5 (9,31 %) souberam referir corretamente,
com no minimo a referéncia de uma das seguintes respostas sobre
HPV: “Que ¢ uma infec¢do sexualmente transmissivel (IST)”, “Que
provoca cancer de pénis / Que pode virar cancer” ou “Que provoca
verrugas/doenca/infec¢do”. De acordo com o inquérito CAP esses
possuem o conhecimento adequado. Apenas 5 participantes (25,59%)
nunca tiverem ouvido falar sobre o HPV ou se ja ouviram falar ndo
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souberam dizer nenhuma das informagdes acima citadas sobre o
HPV. Estes, de acordo com a mensuragdo do inquérito, possuem o
conhecimento inadequado.

Avaliagdo da atitude versus pradtica dos pais/responsdveis e meninos
escolares: Diante da mensuragdo da atitude dos pais/responsaveis,
100% referiram ter inten¢@o de vacina-lo, desta forma possuiam uma
atitude adequada. Dentre os adolescentes, 93,02% referiram a
intengdo de se vacinar, ¢ somente 6,98% responderam que ndo
tomariam quando feita a seguinte indagacdo: “Se fosse oferecido
vacina contra HPV para vocé?”. Estes que ndo referiram ter intengao
de se vacinar, e, portanto, segundo o instrumento adotado, possuem
uma atitude inadequada. De acordo com os pais/responsaveis, 51,16%
dos meninos receberam a vacina contra o HPV, os dados
corroboraram quando os meninos foram perguntados sobre a
vacinagdo (51,16%). Na zona urbana, 56,67% possuiam a pratica
inadequada (ou seja, o adolescente ndo recebeu a primeira dose da
vacina ou ndo recebeu a segunda dose no periodo recomendado pelo
ministério da satide — seis meses apds a primeira dose, com um més
de tolerancia de atraso). Entretanto, na zona rural, 76,93%
apresentaram pratica adequada, pois receberam a primeira dose da
vacina e, impreterivelmente, a segunda dose no periodo recomendado
pelo ministério da saude.

DISCUSSAO

Perfil sociodemogrifico, cultural e familiar: Allen et al. (2012)
demonstrou que mais de 90% das maes estavam envolvidas na
decisdo sobre vacinar seu filho e aproximadamente 40% eram o unico
decisor. Esta descoberta esta de acordo com outros estudos, que
demonstraram que as mdes muitas vezes tém o poder de decisdo
preliminar sobre a vacinagdo de seus filhos contra o HPV. Fato
equiparado a presente pesquisa, quando ¢ demonstrada a participagdo
em massa da populagdo feminina no que concerne a participagdo nos
processos de tomada de decisdo mediante a vacinacgo dos seus filhos.
Nesta pesquisa foi verificado que a religiosidade atuou como fator
positivo para a adesdo, pois as crencas religiosas, neste caso,
proporcionaram aos pais a ado¢do de comportamentos de promogéo a
satde. Semelhante em seu estudo, Thomas et al. (2013) apontou que
os niveis de religiosidade e espiritualidade eram essenciais para
reconhecer no desenvolvimento de intervengdes para aumentar as
taxas de vacinagdo HPV nas comunidades rurais, porque tanto a
religiosidade e a espiritualidade moldam a disposi¢do de um dos pais
para aceitar ou rejeitar a informagdo sobre o risco (vulnerabilidade
percebida e severidade percebida). Apesar de ndo possuirem
graduacgdo, os pais demonstraram grau de conhecimento satisfatorio,
ndo constituindo um fator negativo diante da adeséo.

Aspectos sexuais e reprodutivos: Quando indagados acerca do inicio
da vida sexual dos meninos, consideravel numero de
pais/responsaveis relatou nio saber responder a pergunta devido ao
desconhecimento dos habitos sexuais dos filhos. A comunicagdo
ineficaz entre pais e filhos acerca de questdes sexuais ¢ presente no
cotidiano dessas familias. Este fato torna-se prejudicial quando se
relaciona a participagdo ativa dos adolescentes no processo de decisdo
sobre adesdo da vacina ‘Skinner et al., 2015). Pelo fato da infecgdo
pelo HPV ser — muitas vezes — assintomatica, muitos jovens supdem
que nunca foram expostos (Giuliano et al., 2008). Esta observagao foi
feita apds a indagacdo sobre a ocorréncia de alguma Infecgdo
Sexualmente Transmissivel (IST), na qual a grande maioria
respondeu “ndo”.

Mensuragdo CAP

Conhecimento dos participantes sobre o HPV: No presente estudo,
constatou-se o papel da escola e dos profissionais de saide como
formas de realizar atividades de educa¢do em satde e, através destas,
pais/responsaveis e adolescentes ouviram falar sobre o HPV e a
vacina, compondo um fator positivo para a adesdo de conhecimento.

Skinner et al. (2015)afirma que durante a realizagdo de intervencdes
educativas o adolescente compreende aspectos relacionados ao HPV

através da escola, por meio de uma aula interativa; uma revista para
levar para casa desenhado por e para adolescentes; componentes on-
line que podem ser acessados fora da escola em um site e aplicativo
para dispositivos moveis; e métodos de distracdo / relaxamento para
ser usado antes ¢ durante a vacinagdo, servindo desta forma como
fonte de apoio realizadas através de enfermeiros e professores.
Portanto, pode-se afirmar que o conhecimento influenciou
positivamente diante da pratica. Adolescentes que tinham o
conhecimento sobre o HPV, como também as vacinagdes, possuiam
uma pratica adequada, ou seja, tinham aderido ao esquema vacinal
corretamente. Nesse sentido, Kornfeld er al. (2013) aponta que,
claramente, os profissionais de satide podem desempenhar um papel
decisivo no que diz respeito ao fornecimento de informacdes
importantes para os pais, a fim de ajudar a gerir as incertezas que essa
populacdo possa ter relativas aos efeitos da vacina, como também
orientd-los acerca da implicagdo positiva para prevencdo de doengas
relacionadas a0 HPV. Na andlise da presente pesquisa é possivel
verificar que os papéis dos profissionais de saude exercem grande
relevancia no tocante ao fornecimento de informagdes. A midia
também mostrou o poder de influenciar o conhecimento publico,
atitudes e sensibilizacdo para as questdes de saude, influenciando
comportamentos e informando acerca das politicas de saude. No
presente estudo, ainda foi possivel observar que muitos pais tinham o
conhecimento sobre o HPV, sua forma de transmissdo e suas
implicagdes, no entanto quando feita essas perguntas aos seus filhos,
eles (filhos) afirmaram ndo saber. Esse fato pode denotar a falta de
confianga em seu proprio conhecimento por parte dos pais e
sentimentos de embaraco, onde a discussdo pode envolver aspectos
sexuais e reprodutivos (Reiter, Brewer & Smith, 2010).

Avaliacdo da atitude versus pratica dos pais/responsdveis e meninos
escolares: Em alguns estudos algumas crengas foram correlacionadas
com a aceitagdo da vacina, incluindo a probabilidade percebida de
doengas relacionadas com o HPV e a percepgao dos pais/responsaveis
sobre a eficacia da vacina HPV (Tisi et al., 2013; Landor et al.,
2011). Semelhantemente, nesta pesquisa, os pais demonstraram
preocupacdo em ofertar a vacina aos filhos antes deles iniciarem a
vida sexual, como também oferecé-la mesmo que eles ja tivessem
iniciado, pois dessa forma estariam prevenindo doencas adquiridas
durante as relagdes sexuais. Contrastando com Landor ef al. (2011) a
desinibi¢do sexual ndo foi mencionada como fator de preocupagdo
entre os pais. Observou-se também uma melhor adesdo da vacina na
zona rural, divergindo com o estudo de Thomas et al. (2012) que
descreve as comunidades rurais de baixa renda que apresentam
dificuldades no acesso ao conhecimento sobre as inovagdes ¢ 0s
cuidados de saude. Identificamos que os pais enfrentam desafios
discutindo HPV ¢ vacinagdo com seus adolescentes ¢ estes raramente
participam na tomada de decisdo. Skinner et al. (2015) aponta para
uma comunicagdo ineficaz entre pais e filhos acerca de questdes
sexuais, fazendo com que os adolescentes ndo participem ativamente
do processo de decisdo sobre a adesdo da vacina. Para o contexto da
vacinagdo nas escolas, ndo existem atualmente ferramentas para
apoiar um processo de tomada de decisdo informada que pode ser
compartilhado entre pais e adolescentes. Por fim, ndo se identificou
influéncias significativas sobre o perfil sociodemografico com a
adesdo da vacina por parte dos pais/responsaveis e os meninos,
contrastando com os estudos de Chao et al. (2010) e Ogilvie et al.
(2010).

Consideracdes finais: Foi possivel identificar fatores positivos e
negativos que influenciam na adesdo da vacina contra o HPV entre
meninos escolares, como também analisar o conhecimento dos
participantes sobre a vacina. Mediante a analise, certificou-se que as
atividades de educac@o em saide atuam de maneira primordial para
uma melhor compreensao sobre o Papilomavirus Humano. Atividades
estas que levaram os pais/responsaveis e meninos a compreender a
necessidade da sua participagdo para o equacionamento dos
problemas de saude. Os meios de comunicagao associados as praticas
de Educagdo em Satde mostraram-se uma ferramenta eficaz para
maior alcance da populag@o-alvo e desmistificagdo de crencgas
relativas a vacina. O estudo apresentou limitagdes, uma vez que se
utilizou do delineamento transversal, sendo realizado em um curto
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periodo. As entrevistas foram realizadas com um numero limitado de
pais/ responsaveis e adolescentes interessados, por isso suas
percepgdes dos itens de medida pode néo refletir os de uma populagio
geral. Para finalizar, os resultados desta pesquisa colaboram para os
avancos cientificos na area da promocdo em satide, uma vez que
permite a analise dos fatores que permeiam o processo de adesdo,
descreve e analisa os fatores que interferem na adesdo a vacina,
asseverando fragilidades e potencialidades que permeiam esse
processo, subsidiando estratégias que visem o aumento da cobertura
vacinal.
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