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RESUMO
Introdugao: O Papiloma Virus Humano (HPV)

constitui um problema de satde publica, seja pela
magnitude da sua extensao, seja pelas implicaces
relativas ao desencadeamento das varias formas
de cancer, dentre eles o cincer de colo de ttero.
Objetivo: O estudo tem como propésito a realiza-
¢ao de uma revisao sistematica da literatura sobre
sexualidade, conhecimentos, préticas preventivas e
vulnerabilidade a infecgao pelo HPV, tendo como
foco privilegiado o segmento de adolescentes e
adultos jovens.

Materiais € métodos: O levantamento biblio-
grafico se apoiou em buscas eletronicas de revistas

e/ou periédicos cientificos com publicacoes seria-
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CONHECIMENTOS E PRATICAS DE JOVENS
SOBRE A INFECCAO PELO PAPILOMA VIRUS
HUMANO — UMA QUESTAO RE-ATUALIZADA
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das, indexadas na BIREME, Medline via PubMed,
ScienceDirect, SpringerLink e Scopus, no periodo
de 1995 a 2012.

Resultados: Foram selecionados 60 artigos: 36
revisoes, 17 estudos transversais, 2 estudos de
coorte, 2 caso-controle, 1 ensaio clinico, 1 estu-
do qualitativo e 1 serie de casos. Os jovens, em
proporgao significativa, dimensionam de forma
limitada nao s6 as formas de transmissao como as
consequéncias da infeccao pelo HPV, ressaltados
os diferenciais de género. Sem identificar o risco
pessoal de contrair a infecgao deixam de recorrer
a protecao compativel com o exercicio do sexo se-
guro, seja nos casos dos relacionamentos estaveis
ou ndo, seja nas relagoes hetero ou homossexuais.
Conclusoées: O estudo apontou para a necessidade
da implementagao de medidas concretas e especi-
ficas de intervengao em relagao ao HPV voltadas
para jovens, sob a perspectiva da vulnerabilidade.

Palavras chave: Infecgoes por Papillomavirus;
Sexualidade; conhecimentos, Vulnerabilidade em

saude; Adulto Jovem.
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RESUMEN

Introduccién: el virus del papiloma humano
(VPH) se constituye en un problema de salud pu-
blica dada su magnitud y las implicaciones en el
desencadenamiento de varias formas de céncer,
como el de cuello uterino.

Objetivo: el estudio tuvo como propésito reali-
zar una revisién sistemadtica de la literatura sobre
sexualidad, conocimientos, pricticas preventivas
y vulnerabilidad a la infeccién por el VPH entre
adolescentes y adultos jovenes.

Materiales y métodos: se realizaron bisquedas
bibliograficas en revistas y periédicos cientificos con
publicaciones seriadas indexadas en las siguientes
bases de datos: Bireme, PubMed, ScienceDirect,
SpringerLink y Scopus, en el periodo de 1995 a
2012.

Resultados: fueron seleccionados 60 articulos:
36 revisiones, 17 estudios transversales, 2 estudios
de cohorte, 2 casos y controles, 1 ensayo clinico, 1
estudio cualitativo y una serie de casos. Los jévenes,
en una proporcién significativa, dimensionan de
manera limitada no solo las formas de transmisién
sino también las consecuencias de la infeccién,
resaltandose las diferencias por género. Sin iden-
tificar el riesgo personal de contraer la infeccién,
los jévenes dejan de recurrir al uso de proteccion
como ejercicio del sexo seguro ya sea en los casos
de relacionamiento estable o0 no, como también en
las relaciones hetero y homosexuales.
Conclusiones: el estudio evidencié la necesidad de
implementar medidas concretas de intervencién sobre
el VPH, dirigidas a los jévenes bajo la perspectiva
conceptual de la vulnerabilidad.

Palabras clave: infecciones por papilomavirus,
sexualidad, conocimientos, vulnerabilidad en salud,

adulto joven.

ABSTRACT

Introduction: Because of the size of the problem
and the implications for triggering several forms of
cancer such as cervical cancer, the human papilloma

virus (HPV) is considered a public health issue.

Objective: The purpose of the study was to
conduct a systematic review of the literature on
sexuality, knowledge, preventive practices and
vulnerability in relation to HPV infections among
adolescents and young adults.

Materials and methods: Bibliographic searches in
journals and/or scientific periodicals with serialized
publications indexed in the Bireme, PubMed,
ScienceDirect, SpringerLink and Scopus databases,
during the period between 1995 and 2012.
Results: In total, 60 articles were selected,
including 36 reviews, 17 cross-sectional studies,
2 cohort studies, 2 case-controls studies, 1
clinical trial, 1 qualitative study, and 1 case series.
A significant proportion of the youths showed
a limited perception not only of the forms of
transmission but also of the consequences of the
infection, and gender differences were noteworthy.
As they fail to identify the personal risk of catching
the infection, youths forgo the use of protection
such as practicing safe sex in cases of stable or non-
stable relationships, as well as in heterosexual and
homosexual forms of intercourse.

Conclusions: The study showed evidence of
the need to implement specific interventions for
HVP focused on the youth, under the conceptual
perspective of vulnerability.

Key words: Papillomavirus infections, sexuality,

knowledge, health vulnerability, young adult.

INTRODUCAO
O HPV como problema de saide pablica. O Papiloma

Virus Humano (HPV), de extensa disseminagao
mundial, ¢ o principal agente etiolégico infeccioso
associado a ocorréncia do cincer de colo de ttero,
sem contar sua associacio com outros canceres
— fato que coloca a infecgao por este virus como
um grave problema de satde publica (1-3). Sendo
preferencialmente de transmissio sexual, tanto
homens como mulheres participam da cadeia epi-
demiolégica da infeccao como portadores assinto-
maticos, transmissores e vitimas da infec¢ao (1).

Foram identificados mais de 100 tipos diferentes
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de HPV sendo que a infecgao por alguns tipos
especificos, que afetam homens e mulheres, pode
levar a presenca de lesGes malignas nas dreas anal,
genital, oral, orofaringea, laringea e de esofago
(1, 2, 4-7). Vale dizer que o HPV estd presente na
maioria dos casos de cancer do colo do ttero (1, 2,
6). Aproximadamente 70% dos canceres cervicais
sao causados pelo HPV16 ou 18 e 90% das verrugas
vulvares sao causadas pelos HPV tipo 6 ou 11 (8,
9). O cancer cervical se apresenta aproximadamente
em 129 das mulheres dos paises de baixo nivel
econémico e ¢ a segunda neoplasia mais frequente
nas mulheres em todo o mundo (1, 2, 6, 10). Na
Colémbia o cancer cervical ¢ a primeira causa de
morte entre as mulheres (11).

Mais de 6,2 milhdes de novos casos de infec¢ao
pelo HPV sdo diagnosticados a cada ano entre os
homens e mulheres com idade de 15 a 44 anos (12,
13). A prevaléncia do HPV varia com a idade, sendo
maior nas pessoas com menos de 25 anos. Neste
segmento a infeccao chega a atingir até 30% (2, 14,
15), tendo sido evidenciado um risco potencial de
infecgao de 70% ou mais entre os estudantes univer-
sitarios (15). Considerando os multiplos episédios
de infec¢ao desde o inicio da vida sexual a infec¢ao
pelo HPV pode alcangar até 82% (2).

Em meio a complexidade que acompanha o
desencadeamento da infeccao, ha fatores que pre-
dispoem a aquisicao do HPV relacionados a conduta
sexual, incluindo a multiplicidade de parceiros
— a medida que aumenta o niimero de parceiros
aumenta o risco de contagio (OR = 1,29 para trés
parceiros). A idade de iniciagao sexual precoce
aumenta o risco de infeccao pelo HPV; entre as
mulheres maiores de 25 anos foi encontrado um OR
de 0,59 (16). O ndo uso de preservativo, as praticas
precérias de higiene, incluindo a contaminagao
pelos dedos, o compartilhamento de brinquedos
sexuais e os antecedentes de infec¢ao por Doengas
Sexualmente Transmissiveis (DSTs) predispoe ao
contagio e desenvolvimento da infecgao pelo HPV

(1, 17-20). Outros fatores relacionados ao compor-

tamento sexual dizem respeito ao baixo nivel s6cio
econémico, escolaridade e desemprego (21).

Sem diminuir a importancia das vias de trans-
missao, os comportamentos sexuais de risco, como
ter multiplos parceiros sexuais e ser clientes de
trabalhadoras sexuais, configuram condiges par-
ticularmente relevantes para a presenca de DSTs,
podendo implicar no aumento 25 a 36 vezes o risco
de contagio pelo HPV (22). Estudos assinalam a im-
portancia dos antecedentes sexuais do parceiro no
risco das mulheres desenvolverem cancer cervical,
apontando o papel do homem, tanto quanto da mu-
lher, na transmissao do HPV (23). Em populacoes
onde o nimero de parceiras entre os homens ¢
elevado, a prostituigao ¢ habitual — nestas condigoes
o risco das mulheres de contrair o HPV depende
mais do comportamento sexual do parceiro do que
delas mesmas (24).

Também predispoem a progressio do HPV
fatores relacionados nao s6 aos tipos de virus, que
podem produzir cincer ou nao, assim como fatores
genéticos que apontam para a resposta imune de
cada individuo, predispondo ao desencadeamento
dainfecgdo (25). Também predispoem a progressao
do HPV fatores relacionados nao sé6 aos tipos de
virus, que podem produzir cancer ou ndo, assim
como fatores genéticos que apontam para a res-
posta imune de cada individuo, predispondo ao
desencadeamento da infecgao (25). No complexo de
interacdes situam-se também outros fatores como:
o habito de fumar — o risco entre fumantes de mais
de 15 cigarros por dia ¢ 1,98 (OR) vezes a dos ndo
fumantes; o uso de contraceptivos orais — a chance
de infeccao pelo HPV aumenta com o tempo de uso;
a paridade — o risco relativo aumenta 1,10 (OR)
para cada gravidez adicional; a imunossupressao
por HIV — o risco de contrair o HPV aumenta 2,2
(OR) (25); os habitos alimentares que se associam
a imunossupressao, mas, esta relagao nao tem evi-
dencias consistentes ao respeito (25).

Tais condigées, no conjunto, compoem o quadro

epidemiolégico especifico do HPV, no dmbito das
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DSTs. A proposito, o uso do preservativo, con-
quanto indispensavel, nao garante protegao total.
A incorporacao de novas tecnologias diagnésticas
para a identificagao do HPV, tendo em vista a in-
terceptagao das formas da sua evolugao, constitui
num recurso inadiavel. Tais medidas, por sua vez,
pressupoem a garantia do acesso aos servigos de
satde, tanto quanto a implementagao de programas
educativos que ajudem nao sé contornar com-
portamentos sexuais de risco como a expansio e
desenvolvimento da infecgao (22, 26, 27).

A auséncia de sintomas associados ao desconhe-
cimento da doenga favorece a disseminagao da in-
feccao, assim como a busca tardia pelo tratamento,
ressaltando-se, a propésito, que a maioria dos fato-
res relacionados com o desenvolvimento do HPV
podem ser eliminados ou controlados (28, 29). Na
educagdo em saide de adolescentes e adultos jovens,
em particular, é preciso estabelecer a associagao
causal entre o HPV e os agravos decorrentes, assim
como informar acerca dos fatores de risco (28, 29).
Tais medidas —no caso do cancer cervical— podem
concorrer para que as mulheres tomem decisoes
adequadas acerca da prevengao de sua satde (30).

Na auséncia de uma abordagem sistematica de
promogao da satde torna-se necessario conhecer
como se dissemina a doenga em contextos sociais
especificos, de forma a subsidiar programas con-
dizentes de prevengao (22). E importante promo-
ver a ideia de que a redugio do risco sexual tem
influéncia protetora numa variedade de problemas
relacionados as DSTs (15). A propésito a populagao,
em geral, dispde de poucos conhecimentos sobre
a transmissao e prevengao da infecgao pelo HPV
(30-32).Nestas condigdes, se impoe a presente re-
visao de literatura sobre conhecimentos e préticas
preventivas relativas a infeccao pelo HPV, focando
em especial, adolescentes e adultos jovens que estao

em fase de definicio de suas vivencias sexuais.

MATERIAIS E METODOS

A revisao da literatura, delimitada ao periodo de

1995 a 2012, se fez apoiada em buscas eletronicas de

revistas e/ou periédicos cientificos com publicagoes
seriadas, indexadas em bases de dados da Bireme,
Medline via PubMed, ScienceDirect, SpringerLink
e Scopus. Constituiram os termos de busca as se-
guintes palavras-chave: Human Papillomavirus,
Sexuality, Knowledge, Preventive Practices, Vul-
nerability, Young Adult. Foram analisados artigos
em inglés, portugués e espanhol.

Para cada artigo selecionado foi realizado um
registro contendo: titulo do artigo, autor, ano da
publicacao, propésito do estudo, objetivos, meto-
dologia, resultados e conclusGes. A pés o registro
procedeu-se a andlise da coeréncia interna do texto
com que foi possivel destacar as informacoes validas

de cada grupo temdtico.

RESULTADOS

Foram identificados 766 artigos distribuidos da
seguinte forma: 126 Medline, 81 Scopus, 181
ScienceDirect, 147 Bireme e 231 Springerlink.
Foram eliminados 706 artigos por nao responder a
pergunta do estudo. Foram selecionados 60 artigos
divididos assim: 36 revisoes, 17 estudos transver-
sais, 2 estudos de coorte, 2 casos e controles, um
ensaio clinico, um estudo qualitativo e uma serie
de casos (figura 1).

Os contetdos relativos a epidemiologia do HPV
e a relevincia da infeccio em termos de satde
publica constam da introdugao; seguem, agora, os
contetdos relativos aos demais termos de busca
agrupados nos itens: sexualidade; conhecimentos
e praticas preventivas; vulnerabilidade.

Sexualidade. As condutas sexuais se estruturam de
forma diferente nas variadas culturas, em distintos
periodos histéricos (33-35). Toda sociedade gera
costumes e normas, praticas e crengas que regulam
a expressao sexual (36). Ancoradas na tradigao
judaico-crista, a sexualidade, em boa parte das
sociedades ocidentais se estrutura, convencional-
mente, em torno da reprodugao, sendo reprovadas
as praticas exercidas fora deste espago (33).

Sem pretender tragar a trajetéria de alteracoes

no caminho da sexualidade na Historia, vale registar
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Figura 1.

Resultado da busca de estudos que identificam evidéncias tedricas e empiricas acerca da sexualidade,

dos conhecimentos, praticas preventivas e vulnerabilidade a infeccao do HPV

766 titulos identificados

706 artigos foram eliminados por nao
responder a pergunta do estudo

60 artigos selecionados

| | |

| | | |

17 estudos
transversais

. 2 casos e
36 revisoes

controles

2 estudos
de coorte

1 ensaio 1 estudo 1 serie

clinico qualitativo de casos

que tem ocorrido mudangas ao longo dos anos (37,
38). Com frequéncia, estes novos movimentos se
superpdem as préticas tradicionais. Assim, em meio
a diversidade dos processos registrados no tempo
€ no espago, no tocante ao movimento de ruptura
dos padr()es convencionais, registra-se a progressiva
desvalorizagao da virgindade — ao lado dos avangos
na anticoncepcao (38). A atitude social mais positiva
para o prazer sexual acabou por potencializar o sexo
antes e fora do matrimonio, acrescentando-se novos
sentidos a relacao do casal (38).

O movimento de liberdade de expressao da
sexualidade se fortalece nos anos 70 no mundo
ocidental, observando-se tendéncia a nao exclu-
sividade do relacionamento monogamico, como
por exemplo, o sexo em grupo, o intercambio de
parceiros, o casamento experimental, assim como
a publicizacao do homossexualismo. O crescimen-
to do feminismo nestes espagos concorreu para a
reformulagdo da identidade associada ao compor-
tamento sexual feminino, como contraponto da
valorizacao exclusiva da reproducao — ao invés da
sexualidade vista como pecado e vergonha se impoe

a sexualidade como prazer (38).

Na vigéncia de uma estrutura patriarcal, o de-
sejo masculino se associa a posse/poder e o desejo
feminino a subordinagao. Em meio a complexidade
dos novos arranjos, nem sempre alteragoes das
préticas sexuais, no sentido de maior liberdade,
se fazem acompanhar da revisao das convencio-
nais hierarquias de género (37, 38). Na passagem
da infincia para a vida adulta, a iniciagao da vida
sexual comporta a constitui¢ao das identidades
de género, que acaba por consubstanciar praticas
preventivas (39, 40). Presentes nas relagoes afetivas
entre os jovens, essas diferencas, que configuram
desigualdades, dificultam o acordo quanto a utili-
zagao do preservativo nas relagoes sexuais. Assim, a
concepgao das diferencas convencionais de género
podem levar a um maior risco de exposigao as DSTs
em meio a ampliacao das liberdades sexuais, poten-
cializadas pela desconsideragao da possibilidade de
contrair/transmitir infec¢ao (39, 40). Ressalta-se, a
propésito, o reiterado argumento da confianga no
parceiro/parceira, particularmente nos relaciona-
mentos estdveis, como a justificativa do nao uso de
protecao — que também pode constituir uma con-

dicao do risco de contrair o HPV. De acordo com
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Villela (41), a desigualdade de poder nas relaces
entre homens e mulheres ¢ um dos motivos que se
interpdem na dificuldade de adotar formas seguras
de exercer a sexualidade.

A proposito, com a emergéncia da AIDS,
ressurge a associagao sexo - morte/castigo (38),
acentuando a preocupagao com a transmissao das
DSTs. A ameaga da AIDS acabou por reatualizar
a monogamia (tanto para homens como para mu-
lheres) e o sexo estdvel, inclusive entre os homos-
sexuais. Se os anos 60 e 70 configuraram décadas
de experimentagao no terreno amoroso — em que
pese a diversidade de suas manifestagoes no tempo
e no espaco — o final do século se converte numa
era de temores e precaucoes no terreno das relagoes
sexuais (38). Nos anos subsequentes, situa-se o de-
bate da sexualidade como problema de satde, que
encontra espago relevante de reverberagao a partir
do segmento dos homossexuais, particularmente
visados no movimento da expansao da AIDS. A
proposito destes desdobramentos “ampliam-se”
as possibilidades para a iniciagao das praticas do
sexo seguro, em meio s emergentes experiéncias
eréticas e sexuais (42).

Acentuam-se, nestas condicoes, as preocupacoes
quanto ao controle do exercicio da sexualidade
que preside a vida amorosa dos adolescentes e
adultos jovens, em meio a diversidade de formas
de relacionamentos, envolvendo padrdes renovados
de comportamento (43). Diante destas novidades,
amplificam-se os contornos do controle da sexua-
lidade, tanto quanto o afloramento das dificuldades
relativas ao exercicio do sexo seguro.

Conhecimentos e prdticas preventivas. Em meio ao
reconhecimento da relevancia das DSTs no contexto
das mudangas relativas ao exercicio da sexualidade,
muitos jovens ja escutaram falar do HPV. Entre-
tanto, eles tém mais conhecimentos sobre o Virus
de Imunodeficiéncia Humana (HIV) do que sobre
o HPV (6, 10). Estudos tém mencionado que a
educagao acerca do HIV tem eclipsado a preocu-
pacao com outras DSTs (10, 15), constatando-se a

transposi¢ao automatica de seu modelo de preven-

¢ao, que nem sempre se adequa a interceptacao da
propagagao do HPV.

Se o HPV nio ¢ propriamente desconhecido, o
entendimento a respeito ¢ insuficiente ou as vezes
ausente (26, 31, 32, 44-51). Na medida em que nao
tomam precaucbes para evitar as DSTs, restrin-
gindo-se a prevengao da gravidez indesejada, eles
subestimam o risco de se infectar pelo o HPV, nio
se situando como responsaveis pela propagacao do
virus (12, 22, 31). Em vérios paises, estudos eviden-
ciam que cerca de 50% dos universitdrios nunca
ouviram falar do virus (30, 48, 50). De forma geral,
eles sabem que o HPV pode ser transmitido sexual-
mente, porém, poucos conhecem as manifesta¢oes
que podem ser causadas pela infeccao, sendo que
menos de 19 reconhece o HPV como causa princi-
pal do cancer cervical (30, 48-51). Embora as mu-
lheres expressem um melhor conhecimento sobre o
HPV do que os homens (49), menos da metade delas
sabe que o virus pode ser transmitido pelas relagoes
sexuais (15, 47). S6 429 das mulheres que tém sexo
com homens usam o preservativo com regularidade;
no caso das mulheres que tém sexo com mulheres
s6 10% usam preservativo em suas vivéncias sexuais
(47). Os homens, por sua vez, consideram que a
infeccao ¢ grave para as mulheres e nao para eles
proprios. Dentre as DSTs (HIV, sifilis, gonorreia,
clamidia e o herpes genital), o HPV é percebido
pelos homens como sendo de menor severidade
(52). Coincidentemente, a maior porcentagem de
homens que informaram ter HPV e verrugas anais
e genitais reportou ter tido relacdes sexuais sem
prote¢ao. Os homens com HPV informaram mais
préticas sexuais de risco incluindo mais parceiras
sexuais (12, 23). Tais resultados apontam para a
necessidade de maior compreensao por parte dos
homens sobre sua satide sexual e fatores de risco
associados a infec¢ao pelo HPV (12, 23).

Em situacao de risco de contrair HPV e desen-
volver cancer cervical entre as mulheres e cAncer
de pénis entre os homens (assim como de outras
formas de cancer que acometem ambos dos sexos)

¢ indispensével disponibilizar informagoes mais
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precisas para compreender os varios procedimentos
de prevengao. Ao lado da utilizagao de servigos para
a deteccao e interceptagao de danos decorrentes,
ressalta-se, conforme assinalam vérios autores, que
a informagao ¢ o primeiro passo para a modifica-
¢ao de comportamentos de risco (30, 48, 52-54).
Por outro lado, tornam-se relevante, a adogao de
medidas adicionais de prevencao, entre elas, a
disponibilizacao de vacinas profilicticas (em uso
atualmente) que podem diminuir aproximadamente
70% a presenca de cancer cervical e 90% de ver-
rugas na area genital em mulheres e de 40% entre
os homens (55).

Vulnerabilidade. Segundo Denny-Smith, o nivel
precario de conhecimentos, combinado com a
baixa percepcao do risco a infecgao pelo HPV, faz
com que os universitarios se tornem propensos ao
desenvolvimento da infeccao (26). A percepcao do
risco e a tomada de decisao sobre os comporta-
mentos preventivos passam pela articulagao entre as
informagoes de prevengao veiculadas na sociedade e
as representagoes preexistentes na estrutura social
concernente a sexualidade (56). O conceito de atitu-
de, neste sentido, traz a mediagao entre a forma de
pensar e a forma de agir dos individuos —no plano
pessoal— permitindo identificar o posicionamento
frente a mobilizagao para a prevencao na realidade
social concreta (56-58).

Vale dizer que no caso do HIV/AIDS, biologi-
camente, todos sao susceptiveis a infecgao uma vez
exposto ao virus através do ato sexual ou do contato
com sangue contaminado (59, 60). Os estudos a
respeito chamam a atencao, nesse caso, para as dife-
rengas sociais que configuram diferentes condicoes
de exposigao a infeccao e a percepgao do risco (59,
60). Tais consideractes situam a articulacao que
se estabelece entre o individuo e a sociedade, evi-
denciando a propriedade da aplica¢ao do conceito
de vulnerabilidade. Segundo Ayres este conceito
¢ definido como “o conjunto de susceptibilidades
dos individuos e das coletividades relacionados ao
grau e modo de exposigao a uma dada situacao e,

de modo indissociavel, ao maior ou menor acesso

a recursos adequados para se proteger das conse-
quéncias indesejaveis daquela situagao” (59, 60). Sob
esta perspectiva se propoe o dimensionamento das
condigdes concretas, individuais, sociais e progra-
maticas, associadas a expansao e controle do HPV,

em ambito regional.

DISCUSSAO

O levantamento bibliografico sobre o HPV destaca
ampla disseminagao da infecgao no mundo, apon-
tando para o desafio que representa o seu enfren-
tamento no ambito da Satide Publica, diante das
graves consequéncias que acarreta entre homens
e mulheres.

Os jovens, em proporgao significativa, dimensio-
nam de forma limitada ndo s6 as formas de transmis-
sao como as consequéncias da infecgdo, ressaltados
os diferencias de género. Sem identificar o risco
pessoal de contrair a infec¢ao deixam de recorrer a
prote¢ao compativel com o exercicio do sexo seguro,
seja nos casos dos relacionamentos estdveis ou nao,
seja nas relagdes hetero ou homossexuais. Diante
da estrutura especifica de preven¢ao do HPV, o
reconhecimento das condigoes de sua disseminagao
entre jovens, constitui um requisito estratégico no
esforco de conter a propagagao da infecgao.

Situando a mediagao entre as formas de pensar
e agir, estudos realizados no dmbito das atitudes
contribuem para a consideragio da questao no
plano comportamental, paralelamente associada a
percepgao bioldgica de risco. Valer dizer que, para
além da importancia desta nogao de risco, coloca-
se, a necessidade da consideragao das condigoes
que a sociedade ¢é capaz de dispor e de medidas de
prevencao, capazes de lastrear o enfrentamento da
disseminagao da infeccao.

Implicagées para a prdtica. Dado o reconhecimento
da relevancia do HPV como problema individual e
de satde publica, ¢ urgente que se facam diagnésti-
cos no sentido de fundamentar a interlocucao entre
conhecimento sobre o HPV e praticas preventivas,
na estruturagao de programas de prevengio, na

perspectiva da vulnerabilidade.
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CONCLUSOES

Ao lado da importancia da disseminacao da infec-

gao pelo HPV e a gravidade das suas manifestagoes

na atualidade, a presente revisao apontou para as

limitagoes de seu conhecimento na populacao de

adultos jovens e, consequentemente, para a urgéncia

da adogdo de medidas especificas de seu enfrenta-

mento de forma a articular as disposigoes indivi-

duais e coletivas no equacionamento de medidas

programéticas condizentes.
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