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dem estar presentes “um certo grau 

ercentual de doenças classificadas como “causas mal 

definidas” em alguns estados”.





primária em complexidade, mas não os da atenção terciária: “

s lesões precursoras do câncer do colo do útero” (BRASIL, 2011, p. 

–

–



– –

–

, 2008): “Acredita

de rastreio e acompanhamento da patologia” 



–

–





– –

– –



deverá assinar o “Termo de Recuso de Vacinação contra HPV” (Ver Anexo B).  

–

–



–

–



culdade para se obter a cura. Assim, segundo o MS, “postergar a expansão da 

financeiros”.

D4 superior a 200 células/μL, ou não estavam recebendo terapia antirretroviral e 

/μL. Concluiu

– –







SubjectHeadings): “HPV” (Papillomaviridae), “vacina” (vaccine), “vacinação” 

(vaccination), “cobertura vacinal” (vaccinationcoverage) e “Brasil” (Brazil). As bases 





Nº Ano e País Autor Sujeitos de Pesquisa Tipo de Estudo

1 Brasil, 2017
Silveira BJ,
Moro VCD,

Silveira MB, et al

Vacinados contra o HPV no 
Brasil em 2014

Quantitativo, 
descritivo 

exploratório

2 Brasil, 2016

Farias CC,
Jesus DV,

Moraes HS,
et al

Pais ou guardiões de meninas 
adolescentes estudantes do 
ensino médio em Boa Vista

Quantitativo, 
transversal

3 Estados 
Unidos, 2014

Chiang EDO,
Figueroa-Downing D,

Baggio ML, et al
Pais e cuidadores Qualitativo,

4 Brasil, 2017
França SB,
Silva RAR,

Cardoso JS, et al

Pessoas vacinadas contra o 
HPV

Estudo 
epidemiológico 

descritivo

5 Brasil, 2017
Fonsêca EAB,
Oliveira ALR,

Dantas RKN, et al

Meninas que fizeram uso das 
3 doses da vacina contra o 

HPV

Quantitativo, 
analítico

6 Brasil, 2017 Pereira FB,
Souza EP

Adolescentes meninas de 9-14 
anos e meninos de 12-13 anos

Quantitativo, 
descritivo 

exploratório

7 Brasil, 2017
Moro A,

Santos CL,
Couto MP, et al

Meninas de 11-14 anos
Quantitativo, 
exploratório, 
transversal

8 Brasil, 2016
Neto JAC,

Braga NAC,
Campos JD, et al

Pais e cuidadores

Quantitativo, 
descritivo, 

exploratório, 
transversal, 

observacional

9 Brasil, 2018
Silva PMC,
Silva IMB,

Souza INC, et al

Escolares, adolescentes, 
mães, professores, 

profissionais de saúde e ACS

Qualitativo, 
descritivo 

exploratório

10 Brasil, 2014
Osis MJD,
Duarte GA,
Sousa MH

Usuários de Unidades Básicas 
de Saúde e Policlínicas

Qualitativo, 
descritivo, 
transversal



11 Brasil, 2018
Abreu MNS,
Soares AD,

Ramos DAO, et al

População maior de 18 anos 
de Ipatinga-MG

Quantitativo, 
descritivo, 
transversal

12 Brasil, 2015
Pereira RGV,

Machado JLM,
Machado VM, et al

Mulheres residentes no estado 
de São Paulo

Ensaio Clínico 
Controlado 

Randomizado

13 Brasil, 2018
Sousa PDL,
Takiuti AD,

Bacarat EC, et al

Qualitativo, 
revisão de 
literatura

14 Brasil, 2017
Iwamoto KOF,
Teixeira LMB,

Tobias GC

População vacinada contra 
HPV

Quantitativo, 
epidemiológico 

descritivo







Tabela 3: Distribuição dos estudos incluídos na revisão de acordo com as variáveis selecionadas

Temática Nº 
Absoluto % Ano de 

Publicação
Cobertura Vacinal no Brasil 

(HPV) e Medidas para 
melhorar a cobertura 

vacinal

3 21,428 2017

Conhecimento dos 
usuários acerca do HPV e 
da vacina quadrivalente

7 35,714
2014
2015

2018 (3)
Perpepção parental sobre a 

vacina contra HPV 2 14,285

Barreiras Adesão à 
vacinação 4 28,571

Tabela 4: Cobertura Vacinal (D1) em meninas de 11-13 anos no ano de 2014, por região do Brasil.
Região Faixa Etária Taxa de cobertura
Norte 11-13 94%

Nordeste 11-13 100,7%
Centro-Oeste 11-13 107,75%

Sudeste 11-13 104,75%
Sul 11-13 99%

Fonte: autoria própria



Tabela 5: Cobertura Vacinal (D2) em meninas de 12-13 anos no ano de 2014, por região do Brasil.
Região Faixa Etária Taxa de cobertura
Norte 12-13 50,7%

Nordeste 12-13 56,9%
Centro-Oeste 12-13 61%

Sudeste 12-13 69,25%
Sul 12-13 65%

– –



– –



– –



(≈90%) na infecção HPV. Nos Estados Unidos (EUA) 





Tabela 6: Conhecimento dos usuários acerca do HPV e da vacina quadrivalente.

Autores, 
Ano de 

Publicação

Número 
da 

Amostra

Sabe o 
que é 
HPV

Sabe que 
HPV é 

uma IST

Saber que 
pode 

causar 
câncer 
cervical

Saber da 
existência 
da vacina

Segurança 
da vacina

Sousa 
PDL,et al

2018
390 275 220 295 325 66

Pereira 
RGV,et al

2015
200 154 72 104 63 17

Abreu 
MNS, et al

2018
591 237 215 221 294 -

Osis MJD, 
et al
2014

538 204 134 134 49 25

Silva PMC, 
et al*
2018

55 - - - - -

Neto JAC, 
et al
2016

455 377 377 109 361 -

Chiang 
EDO, et al*

2014
30 22 22 22 - -







Tabela 7: Principais barreiras que contribuem para o não alcance da cobertura vacinal proposta pelo 
MS

Martín Notejane (2018) apresenta como principais motivos para a não-

vacinação: a falta de informação (53,84%), dúvidas sobre sua segurança (30,76%) e 

dúvidas sobre a eficácia (15,38%).

Segundo estudo de Gomes (2014), os participantes sugeriram, como forma 

de melhorar a campanha de vacinação contra o HPV, a realização de palestras em 

escolas/faculdades e programas na mídia. 

No estudo de Sean T. O’Leary (2018), os pais entrevistados elencaram 

como motivos para seus filhos não terem concluído o esquema vacinal: não ter 

chegado a data de próxima dose (52%), não saberem que mais doses eram 

MOTIVOS NÚMERO DE ARTIGOS %
Mudança de local da 

vacinação (da escola para 
a unidade de saúde)

3 21,43%

Falta de ações educativas 2 14,3%
Percepção dos pais 8 57,14%

Falta de informações 9 64,3%
Medo de reação adversa 5 35,71%

Despreparo de 
profissionais da saúde e 

de professores
2 14,3%



necessárias (42%) e que não tinham inicialmente preocupações de segurança sobre 

a vacina contra o HPV, mas passaram a ter (39%).



Tabela 8: Principais medidas propostas para o alcance da cobertura vacinal proposta pelo MS

Medidas Número de Artigos %
Promoção de divulgação 

midiática 3 21,43%

Vacinação nas escolas 5 35,7%
Desenvolvimento de ações 

intensificadoras de 
informações

9 64,3%





acinação, criando, assim, uma “imunização 

coletiva ou em rebanho”, o que reduz a transmissão mesmo entre pessoas 



– –

–
–

http://dx.doi.org/10.1016/s0168-1702(02)00187-9
http://dx.doi.org/10.1016/s0168-1702(02)00187-9
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.exe?pni/cnv/cpniuf.def
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http://www.anvisa.gov.br/datavisa/fila_bula/frmVisualizarBula.asp?pNuTransacao=24490712016&pIdAnexo=3990098
http://www.anvisa.gov.br/datavisa/fila_bula/frmVisualizarBula.asp?pNuTransacao=24490712016&pIdAnexo=3990098
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