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CONHECIMENTO DE ACADÊMICOS ACERCA DO PAPILOMAVÍRUS HUMANO

ACADEMIC KNOWLEDGE ABOUT HUMAN PAPILLOMAVIRUS

Karen Bárbara Eloy Lima¹

Maria Graziélle Bossi da Silva²

A infecção pelo human papillomavirus ou papilomavírus humano (HPV) se destaca como uma das doenças 
sexualmente transmissíveis mais comuns no mundo, sendo que uma em cada cinco mulheres é portadora do vírus. 
Este estudo teve por objetivo analisar o conhecimento de acadêmicos acerca do HPV, suas manifestações clínicas, 
formas de prevenção e transmissão. Trata-se de uma pesquisa realizada em Jequié-BA, com uma amostra de 95 
universitários, sendo 64 do curso de Biomedicina e 31 do curso de Enfermagem. A coleta de informações ocorreu 
através da aplicação de um questionário nos meses de setembro e outubro de 2016. Quanto aos modos de 
transmissão, 95,78% dos alunos assinalaram que ocorre através de relação sexual e 85,26% identificaram que 
verrugas na genitália, na cavidade oral e/ou câncer de colo de útero são manifestações clínicas do HPV. Parte 
significativa dos graduandos (85,26%) apontou a utilização do preservativo como forma de prevenção à infecção 
por HPV e 58,94% reconhecem a vacina como método preventivo. Os dados obtidos através deste trabalho 
demonstram que os participantes da pesquisa possuem conhecimento superficial com relação ao tema.
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The human papillomavirus (HPV) infection stands out as one of the most common sexually transmitted diseases in 
the world, with one in five women carrying the virus. This study aimed to analyze the knowledge of academics about 
HPV, its clinical manifestations, forms of prevention and transmission. This research was carried out in Jequié-BA 
with a sample of 95 university students, being 64 of the Biomedicine course and 31 of the Nursing course. The 
information was collected through the application of a questionnaire in September and October 2016. About the 
transmission modes, 95.78% of the students reported that it occurs through sexual intercourse and 85.26% 
identified that genital warts, oral cavity and/or cervical cancer are clinical manifestations of HPV. A significant number 
of the graduates (85.26%) pointed out the use of condoms as a form of prevention of HPV infection and 58.94% 
recognized the vaccine as a preventive method. The data obtained indicate that the participants of the research have 
superficial knowledge about the subject. 
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INTRODUÇÃO 

 

Doenças Sexualmente Transmissíveis (DSTs) 
são aquelas transmitidas de pessoa para pessoa 
através de contato sexual, tais como a sífilis, a 
gonorreia, a candidíase genital, o herpes genital, 
entre outras (SCHECHTER; MARANGONI, 1998).

A infecção pelo  ou Human Papillomavirus
Papilomavírus Humano (HPV) se destaca como uma 
das doenças sexualmente transmissíveis mais 
comuns no mundo, sendo que uma em cada cinco 
mulheres é portadora do vírus. A Organização 
Mundial de Saúde (OMS) estima que, em todo o 
mundo, surjam cerca de 630 milhões de novos casos 
de infecção por HPV a cada ano (LUZ et al., 2014). 
No Brasil, contabiliza-se que existam cerca de 500 
mil a 1 milhão de novos casos anualmente 
(TRISTÃO et al., 2012). 

Mais de 200 tipos de HPV foram identificados e 
se distinguem entre si pela sequência do DNA. 
Dentre os que afetam o ser humano, cerca de 100 
tipos já foram descritos (NAKAGAWA; SCHIRMER; 
BARBIERI, 2010). Os tipos de HPV podem ser 
classificados como de alto, intermediário e baixo 
risco para câncer cervical, de acordo com o seu 
potencial carcinogênico. De todos eles, 40 podem 
afetar a mucosa genital, sendo que 15 possuem 
potencial oncogênico (CASTELLSAGUÉ et al., 
2006). Entre estes estão os de baixo risco 
(principalmente HPV 6 e 11) e os de médio e alto risco 
(16, 18, 31, 33, 35, 39, 45,51, 52, 56 e 59), sendo 
estes últimos relacionados com lesões de alto grau e 
câncer (OLIVEIRA; LEVI, 2011). 

Os vírus de alto risco apresentam tropismo por 
células epiteliais, causando infecções na pele e nas 
mucosas (LETO et al., 2011). Após a infecção por 
HPV se estabelecer nesses locais, é possível 
desenvolver três tipos de processos infecciosos: a 
latência (o DNA do vírus HPV é detectado através de 
métodos de biologia molecular, mas não há 
nenhuma lesão); lesão subclínica (o DNA do vírus 
HPV é detectado e surgem também algumas lesões, 
porém somente identificadas ao utilizar métodos que 
aumentem o campo de visão) e doença clínica 
(estágio em que as lesões estão evidentes ao exame 
clínico e apresentam malignidade) (SOARES; 
NASCIMENTO, 2014). 

A infecção por este grupo de vírus pode 
ocasionar o desenvolvimento de câncer de colo de 
útero (SOARES; NASCIMENTO, 2014), câncer oral, 
câncer da cabeça e do pescoço (ROCHA, 2014), 
câncer de pênis e de ânus (GIRALDO et al., 2008) e 
também está relacionada ao aparecimento de 

verrugas genitais e/ou na cavidade oral, sendo que 
essas últimas são as manifestações clínicas mais 
comuns e características da infecção pelo HPV 
(LETO et al., 2011).  

Embora o HPV seja capaz de acometer ho-
mens e mulheres, ainda há poucas informações a 
respeito da infecção em indivíduos do sexo mascu-
lino. Estudos indicam que o homem pode ser um 
importante agente transmissor e propagador do ví-
rus, contribuindo indiretamente para o alto número 
de neoplasias intraepiteliais cervicais. Além disso, tal 
como acontece com as mulheres, os homens estão 
sujeitos à expressiva morbidade e potencial 
mortalidade nas doenças relacionadas ao HPV 
(SANTOS; MAIORAL; HAAS, 2011). Alguns tipos de 
carcinomas relacionados a esse grupo de vírus, que 
podem acometer homens, são: câncer de pênis, 
ânus, laringe, orofaringe e cavidade oral (GIRALDO 
et al., 2008).  

A maior parte das infecções pelo referido vírus 
em homens apresenta caráter benigno, geralmente 
de forma subclínica (GIULIANO; SALMON, 2008). 
Entretanto, de acordo com Giraldo et al. (2008, p. 
133), 

Os homens são atingidos por cerca de 10.000 
casos de carcinomas relacionados ao HPV. Em 
algumas regiões específicas do Brasil 
(Nordeste, por exemplo), a incidência de 
câncer anal e peniano é a maior do mundo.

A prevalência do DNA do vírus HPV no sexo 
masculino tem sido descrita entre 3,6% e 84% e a 
faixa etária mais atingida está entre 18 e 28 anos de 
idade (CHAVES et al., 2011).

A população mascul ina é a pr incipal 
responsável pela transmissão da infecção ao sexo 
feminino, sendo que esta ocorre, na maioria das 
vezes, sexualmente (GIRALDO et al., 2008). Vários 
fatores podem contribuir para que se desenvolva 
uma infecção por HPV, em especial início precoce da 
atividade sexual, grande número de parceiros 
sexuais, tabagismo, imunossupressão, sexo anal, 
uso a longo prazo de contraceptivos hormonais, 
entre outros (BRASIL, 2013).

O HPV é transmitido predominantemente por 
contato direto com a pele ou mucosa infectada. Esse 
contato pode se dar, por exemplo, durante a relação 
sexual, incluindo sexo oral. Assim sendo, o contágio 
do HPV pode ocorrer mesmo na ausência de 
penetração vaginal ou anal (INCA, 2016). 

No que diz respeito ao modo de transmissão 
não-sexual, lesões verrucosas causadas por HPV 
podem ser transmitidas através de contato com 

Textura, Governador Mangabeira-BA, v. 10, n. 19, p. 145-153, ago - dez, 2017.
http://dx.doi.org/10.22479/244799342017v10n19p145-153



147

mãos, toalhas, roupas ou objetos em 5% dos casos, 
embora a maioria (95%) das infecções por HPV 
ocorra através do contato sexual (LEY et al., 1991). 
Entretanto, segundo Cardoso (2012, p. 24), 

É importante lembrar que este vírus tem 
prevalência por células dos epi té l ios 
escamosos, sendo que por intermédio de 
microlacerações o vírus é transmitido e invade 
as células da camada basal.

 Além disso, o autor destaca que ainda é 
desconhecido o tempo que o referido vírus resiste 
fora do organismo.

Admite-se que a transmissão para a mucosa 
oral possa ocorrer durante o parto normal, o que 
pode causar papilomatose laríngea juvenil 
(CASTRO et al., 2009). Este fato demonstra que a 
transmissão vertical é claramente possível, em 
especial quando existem verrugas genitais (KOSS; 
GOMPEL, 2006). 

Os métodos de prevenção do HPV consistem 
principalmente no uso de preservativo nas relações 
sexuais e na consulta ao ginecologista ou urologista 
(BOSCH; HARPER, 2006). Nas mulheres, o exame 
preventivo do câncer de colo de útero é considerado 
o procedimento de maior sucesso no controle de 
câncer cervical. Nos homens, a peniscopia é o 
método de alta sensibilidade capaz de identificar 
lesões suspeitas (BOSCH; HARPER, 2006). 

Ainda como método de prevenção, dispõe-se 
de duas vacinas que protegem contra a infecção por 
HPV, sendo que uma delas previne a infecção pelos 
tipos 16 e 18 do HPV (vacina bivalente) e a outra 
previne a infecção pelos tipos 6, 11, 16 e 18 (vacina 
quadrivalente) (SOARES; NASCIMENTO, 2014). 
Tais vacinas são capazes de induzir a produção de 
anticorpos contra os tipos específicos de HPV nela 
contidos (GIRALDO et al., 2008). É indicada para as 
meninas e mulheres entre 9 e 26 anos de idade e, 
preferencialmente, entre 11 e 12 anos, antes do início 
da vida sexual, para que possa se obter a máxima 
proteção (SOARES; NASCIMENTO, 2014). A vacina 
quadrivalente também é indicada para meninos e 
homens de 9 a 26 anos de idade para prevenção de 
verrugas genitais (condiloma acuminado) causadas 
pelos tipos 6 e 11 de HPV (BRASIL, 2013). 

N o  B r a s i l ,  a  i n t r o d u ç ã o  d a  v a c i n a 
quadrivalente no Sistema Único de Saúde (SUS), em 
2013, teve como objetivo prevenir o câncer de colo 
de útero. Por isso, a vacina era disponibilizada 
gratuitamente apenas para meninas de 9 a 11 anos 
de idade (BRASIL, 2013). Entretanto, estudos 

apontam que, pela redução da circulação dos vírus 
HPV em consequência da vacinação de mulheres, 
os homens foram beneficiados mesmo sem ser 
vacinados, o que é chamado de efeito rebanho ou 
imunidade de grupo (ALI et al., 2013). 

Atualmente, a vacinação é realizada de forma 
gratuita nos postos de saúde para meninas de 9 a 14 
anos e para meninos de 12 a 13 anos. Para os 
meninos, a vacina começou a ser disponibilizada 
pelo SUS em janeiro de 2017 (PORTAL DA SAÚDE 
SUS, 2017). Vale ressaltar que, além da vacina e dos 
demais métodos preventivos citados anteriormente, 
a educação em saúde tem grande importância na 
prevenção (CASARIN; PICCOLI, 2011).  

A infecção por HPV pode ser considerada um 
problema de saúde pública, devido ao potencial 
carcinogênico e por afetar milhares de pessoas. 
Normalmente, associa-se o HPV ao câncer de colo 
de útero e ao aparecimento de verrugas genitais, 
mas este grupo de vírus também pode causar outras 
manifestações clínicas. 

Estudos que invest iguem o nível  de 
conhecimento de graduandos da área da Saúde 
acerca do HPV são importantes, pois podem nortear 
ações de educação em saúde para prevenir a 
infecção por esse grupo de vírus. Diante do exposto, 
este estudo teve como objetivo analisar o 
conhecimento de acadêmicos acerca do HPV, suas 
manifestações clínicas, formas de prevenção e 
transmissão.

METODOLOGIA

O presente artigo é um estudo descritivo e 
transversal de caráter quantitativo. 

Participaram da pesquisa 95 discentes do 
gênero feminino e masculino de todos os semestres 
e cursos de graduação da Faculdades Unidas de 
Pesquisa, Ciências e Saúde – FAPEC, localizada no 
município de Jequié (BA). A referida instituição 
dispõe atualmente de dois cursos de graduação: 
Biomedicina e Enfermagem.

O s  p a r t i c i p a n t e s  r e s p o n d e r a m 
individualmente e sem consulta ao questionário 
padronizado e estruturado, contendo perguntas 
objetivas, algumas com a possibilidade de assinalar 
mais de uma opção, sendo que isso foi previamente 
informado aos discentes. Os questionários foram 
aplicados nos meses de setembro e outubro de 
2016, respondidos sem interferência do pesquisador 
e em horário combinado com os participantes, sendo 
recolhido logo após o preenchimento. Todos os 
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discentes convidados a participar foram esclarecidos 
quanto ao objetivo da pesquisa e não houve 
identificação dos participantes no questionário. 

O instrumento de coleta de dados foi adaptado 
de Almeida et al. (2015), que avaliou o nível de 
conhecimento de estudantes de Medicina acerca do 
HPV e sua principal decorrência, o câncer de colo de 
útero.

O questionário foi dividido em categorias de 
análise, sendo elas: caracterização dos participantes 
da pesquisa, conhecimentos gerais sobre o HPV e 
fontes de acesso à informação sobre o HPV. Após a 
coleta, os dados foram organizados em uma planilha 
do Excel, expostos em forma de tabelas e 
submetidos à análise quantitativa, à luz da literatura 
pertinente.    

Esta pesquisa está condicionada às diretrizes 
e normas da Resolução 466/2012 – Diretrizes e 
Normas Regulamentadoras de Pesquisas 
envolvendo Seres Humanos, do Ministério da 
Saúde. O projeto de pesquisa foi aprovado  pelo 
Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade 
E s t a d u a l  d o  S u d o e s t e  d a  B a h i a  ( C A A E 
58192016.0.0000.0055). Uma vez informado o 
interesse em participar, o discente assinou um Termo 
de Consentimento Livre e Esclarecido – TCLE.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os dados obtidos na pesquisa foram 
organizados em três categorias de análise, para 
melhor estruturação da discussão aqui apresentada, 
sendo elas: 1) caracterização dos sujeitos da 
pesquisa; 2) conhecimentos gerais sobre o HPV 
(incluindo formas de transmissão, manifestações 
clínicas e prevenção) e 3) fontes de acesso à 
informação sobre o HPV. 

CARACTERIZAÇÃO DOS SUJE ITOS DA 
PESQUISA

Participaram desta pesqusia 95 estudantes do 
pr imeiro ao décimo semestre dos cursos 
pesquisados, sendo 67,36% alunos do curso de 
Biomedicina e 32,63% do curso de Enfermagem. 
Destes, 81,26% são do sexo feminino e 14,73% do 
sexo masculino, haja visto que mulheres são a 
maioria nos cursos pesquisados. A idade dos 
participantes variou entre 18 e 53 anos, estando a 
maior parte na faixa etária dos 18 aos 28 anos. Com 
relação ao estado civil dos participantes, 71,58% se 
declararam solteiros, 27,36% casados e 1,05% 
divorciados. 

CONHECIMENTOS GERAIS SOBRE O HPV

Ao serem questionados se conheciam o HPV, 
100% dos alunos responderam que sim, dado este 
que se explica pelo fato dos discentes do presente 
estudo cursarem graduação na área da Saúde. Em 
contraste, no estudo de Agostinho (2012), referente 
ao conhecimento de jovens universitários sobre HPV 
e câncer de colo de útero, só 67,8% tinham ouvido 
falar em HPV. Com relação à conhecerem alguém 
que já foi diagnosticado(a) com HPV, 34,73% dos 
entrevistados do presente estudo afirmaram que 
sim, enquanto 65,26% relataram não conhecer. Esse 
dado possivelmente está relacionado ao fato de que 
as pessoas podem estar infectadas, porém não 
foram diagnosticadas ou, diante do diagnóstico, por 
vergonha, não comentarem sobre o assunto.

Quando interrogados sobre quem transmite o 
HPV, 6,31% dos discentes responderam que é 
somente o homem; 6,31% que é somente a mulher e 
87,36% responderam ambos. Sabe-se que, embora 
ambos possam transmitir o referido vírus, a 
população masculina é a principal responsável pela 
transmissão dessa infecção ao sexo feminino 
(GIRALDO et al., 2008) e, possivelmente, este fato 
está relacionado ao comportamento sexual 
masculino, muitas vezes de risco.

Ainda no que diz respeito aos modos de 
transmissão do HPV (Tabela 1), os dados obtidos 
mostram que a maior parte dos discentes conhece a 
principal via de transmissão, pois 95,78% marcaram 
a opção de que esta ocorre através da atividade 
sexual. Esse dado corrobora a pesquisa de Almeida 
et al. (2015), na qual a maioria das estudantes 
entrevistadas afirmaram que a transmissão do HPV 
ocorre através de relação sexual.

Alternativas Frequência (%)

Sexo 91 95,78

Contato de pele 9 9,47

Materno-fetal 24 25,26

Partilha de toalha ou
 roupa íntima

16 16,84

Transfusão sanguínea 25 26,31

Tabela 1. Modos de transmissão do HPV

Fonte: Dados da pesquisa.

Quanto às demais formas de contágio, foi 
possível notar que são menos conhecidas, pois 
apenas 9,47% marcaram a opção contato de pele. 
Dentre os discentes questionados, 25,26% 
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marcaram a opção de transmissão materno-fetal e, 
de fato, essa transmissão vertical pode ocorrer, em 
especial quando existem verrugas genitais (KOSS; 
GOMPEL, 2006). Além disso, 16,84% afirmaram que 
ocorre contágio através de partilha de toalha ou 
roupa íntima. Sobre isso, Cardoso (2012) relata que 
a transmissão através de fômites pode ocorrer em 
5% dos casos. Ademais, 26,31% responderam que a 
transmissão do HPV pode ocorrer através de 
transfusão sanguínea. Entretanto, esse tipo de 
contaminação reflete um conceito errôneo, pois o 
HPV é transmitido predominantemente por contato 
direto com a pele ou mucosa infectada (INCA, 2016).

Acerca do quest ionamento sobre as 
manifestações clínicas da infecção por HPV (Tabela 
2), 85,26% afirmaram que estas manifestações se 
apresentam através de verrugas na genitália, na 
cavidade oral e/ou câncer de colo de útero, sendo 
estas, de fato, as principais decorrências dessa 
i n f e c ç ã o  ( L E TO  e t  a l . ,  2 0 11 ;  S O A R E S ; 
NASCIMENTO, 2014). 

Quanto às demais manifestações clínicas, é 
interessante destacar que 24,21% demonstraram 
conhecimento sobre a relação do HPV com o câncer 
de pênis, 17,89% com relação ao câncer de laringe, 
orofaringe e cavidade oral e 14,73% com relação ao 
câncer de ânus, sendo que os referidos tipos de 
câncer também podem ser causados por esse grupo 
de vírus. 

Reis et al. (2010) realizaram um estudo 
relacionando o HPV ao câncer de pênis e 
demonstraram que mulheres cujos parceiros 
apresentavam a neoplasia possuíam risco 2,8 a 3,2 
vezes mais elevado para o desenvolvimento do 
câncer do colo do útero. Além disso, pacientes 
infectados pelos tipos virais oncogênicos 16, 18, 31 e 

Tabela 2. Manifestações clínicas do HPV

Alternativas Frequência (%) 

Somente câncer de colo de útero 7 7,36 

AIDS 13 13,68 

Verrugas na genitália, na cavidade oral e/ou 
câncer de colo de útero 

81 85,26 

Somente verrugas na genitália e na cavidade oral 3 3,15 

Câncer de pênis 23 24,21 

Câncer de ânus 14 14,73 

Câncer de laringe, orofaringe e cavidade oral 17 17,89 

Fonte: Dados da pesquisa 

33 possuíam predisposição para o desenvolvimento 
do carcinoma de células escamosas do pênis. 

O câncer de ânus é uma doença rara na 
população em geral, mas sua incidência vem 
crescendo nas últimas décadas, tanto em homens 
como em mulheres (GIULIANO et al., 2008). 
Segundo Leto et al. (2011), o DNA do HPV foi detec-
tado em mais de 80% das lesões de câncer anal, e os 
tipos de HPV 16 e 18 foram os mais comumente 
isolados desses tumores.

Com relação ao câncer de laringe, orofaringe e 
cavidade oral por HPV, tem-se conhecimento de que 
a mucosa oral pode atuar como depósito para o 
referido vírus (ESQUENAZI et al., 2010). A detecção 
de HPV na cavidade oral se deve ao aumento da 
prática de sexo oral, embora esse tipo de vírus seja 
mais frequentemente localizado na região genital e 
anogenital (CASTRO; BUSSOLOTI FILHO, 2006).

É interessante destacar que 13,68% dos 
discentes se equivocaram ao responder que o HPV 
pode causar AIDS. Em consonância com esse dado, 
o estudo de Silveira, Ferraz e Conrado (2012) 
revelou que 19% dos discentes entrevistados 
afirmaram que a principal consequência do HPV não 
tratado é a AIDS.

Questionados sobre medidas de prevenção, 
85,26% dos participantes marcaram a opção 
referente à utilização de preservativo (Tabela 3). 
Dado semelhante também foi encontrado no estudo 
de Hino et al. (2016), no qual relataram que 99% dos 
estudantes afirmaram que utilizar o preservativo é a 
principal forma de prevenção. Entretanto, Vargens et 
al. (2013) afirmam que as lesões por HPV, quando 
presentes, são contagiosas e nem sempre o uso do 
preservativo abrange toda a área infectada, não 
assegurando completa proteção. 
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Tabela 3. Medidas de prevenção à infecção por HPV

Alternativas Frequência (%) 

Reduzir o número de parceiros sexuais 44 46,31 

Utilizar, de forma correta, o preservativo  81 85,26 

Tomar anticoncepcionais (pílula)  0 0 

Não partilhar objetos de uso íntimo 40 42,1 

Vacina  56 58,94 

 Fonte: Dados da pesquisa.  

Através dos resultados deste estudo, 
observou-se que a vacina foi a segunda opção mais 
assinalada como método preventivo, relatada por 
58,94% dos discentes. Esse dado contrasta com o 
estudo de Silveira, Ferraz e Conrado (2012), no qual 
63,5% dos participantes afirmaram desconhecer a 
v a c i n a .  N o  e n t a n t o ,  e s t a  i n f o r m a ç ã o  é 
compreensível, visto que apenas após a introdução 
da vacina contra o HPV no SUS, em 2013, esta 
medida de proteção passou a ser amplamente 
divulgada nos veículos midiáticos.

Com relação à vacinação, trata-se de um 
método recente de prevenção, uma vez que a vacina 
quadrivalente foi aprovada em junho de 2006 pelo 
Food and Drug Administration (FDA), órgão 
americano responsável pela regulamentação de 
alimentos e drogas e utilizada em alguns países a 
partir da aprovação (BORSATTO; VIDAL; ROCHA, 
2011). 

FONTES DE ACESSO À INFORMAÇÃO SOBRE O 
HPV

Quanto às fontes de informação sobre o HPV 
(Tabela 4), 71,57% dos discentes relataram obter 
informações através de escola/faculdade e 56,84% 
através de profissionais de saúde. Tais fontes de 

informação, ressaltadas nesta pesquisa pelos 
entrevistados, possivelmente estão relacionadas à 
formação acadêmica dos sujeitos de estudo, uma 
vez que são estudantes da área da Saúde.

Os resultados de um estudo realizado com 
homens por Silva, Sousa e Lacerda (2013), 
revelaram que 33,33% dos entrevistados obtiveram 
informações sobre o HPV através da televisão. Dado 
semelhante pode ser observado no presente estudo, 
posto que 49,47% dos alunos assinalaram essa 
opção. Com relação à família como fonte de 
informação, apenas 12,63% dos discentes 
assinalaram essa alternativa, o que revela que este 
assunto ainda é considerado um tabu no meio 
familiar.

De acordo com os dados desta pesquisa, 
adquirir conhecimento referente ao HPV através de 
revistas e jornais também obteve destaque, visto que 
37,89% dos alunos marcaram essa opção. A 
obtenção de informações referentes ao HPV através 
da televisão e da leitura de jornais e revistas induzem 
a questionar qual o nível de veracidade das 
informações que esses meios de comunicação  
expõem, visto que, muitas vezes, pode não se ter 
fundamento científico ao falar sobre o assunto. Por 

Tabela 4. Fontes de informação sobre o HPV.

Alternativas Frequência (%) 

Escola/Faculdade 68 71,57 

Profissionais de saúde 54 56,84 

Amigos 21 22,1 

Família 12 12,63 

Televisão  47 49,47 

Revistas e jornais 36 37,89 

Unidades de saúde 33 34,73 

Não possuo informações sobre o HPV 1 1,05 

 Fonte: Dados da pesquisa. 
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outro lado, algumas mídias convidam médicos e outros 
especialistas para abordarem temas relacionados à 
saúde. Portanto, deve-se atentar aos tipos de mídia em 
que se obtém tais informações.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

De acordo com os resultados obtidos, foi 
possível concluir que os graduandos participantes da 
pesquisa demonstraram conhecimento superficial com 
relação ao tema investigado.

Embora desde 2013 informações sobre o HPV 
são difundidas com maior frequência no Brasil, devido à 
introdução da vacina no SUS, ainda há dúvidas quanto 
às formas de transmissão e há manifestações clínicas 
que são pouco discutidas. Este fato pode ser observado 
devido ao número limitado de estudos referentes à 
relação do HPV com o câncer de pênis, de ânus e na 
cavidade oral, por exemplo. Por isso, ressalta-se a 
necessidade de pesquisas que abordem tais temáticas. 

Quanto à obtenção de conhecimento sobre o 
HPV através de televisão, revistas e jornais, é 
i mp o r t a n te  a  ce r t i f i ca çã o  d e  i n f o rma çõ e s 
disponibilizadas nesse tipo de mídias, a fim de garantir 
a fidedignidade das informações transmitidas. Além 
disso, é necessário evidenciar a importância de 
orientações acerca da prevenção de doenças 
sexualmente transmissíveis no meio familiar e, 
principalmente, ressaltar que a forma de contágio do 
HPV ocorre, na maioria das vezes, através de contato 
direto com pele ou mucosas contaminadas.

Espera-se que esta pesquisa possa contribuir 
para o aprofundamento de conhecimento acerca do 
HPV, pois os graduandos da área da Saúde precisam 
estar atentos a essa temática, visto envolver aspectos 
relacionados ao bem-estar da população. Estes 
resultados também podem nortear ações educativas no 
âmbito da instituição em que ocorreu a pesquisa, com 
enfoque nas principais dúvidas dos discentes acerca do 
tema, visando atitudes preventivas.
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