ESTSP Conhecimento e percep¢oes sobre o HPV, cancro do colo do uUtero e
atitudes face a vacinagcao entre alunos de saude do Ensino Superior da
ESTSP, Portugal, e TTK, Estonia

> :‘: X Mota, N ; Sepp, A ?; Jesus, A 34; Oliveira, RF 35
1 Estudante 4° ano de Licenciatura em Farmdcia; 2 Tallinna Tervishoiu Kérgkool (Tallinn Health Care College), Tallinn, Estonia;  Ntcleo de Investigacio em Farmacia, Centro de

Investigacdo em Saude e Ambiente (CISA), Escola Superior de Tecnologia da Saude do Porto (ESTSP), Instituto Politécnico do Porto (IPP) Vila Nova de Gaia, PORTUGAL. “Centro de
= 4 Investigacdo em Educacdo (CIEd), Instituto de Educacdo, Universidade do Minho, Braga, Portugal; 5Departamento de Biologia, Universidade de Aveiro, Aveiro, Portugal.

O grupo relativo ao conhecimento sobre o HPV,

Conhecimento acerca do HPV,

BT wreooucio N

meios de transmissdo e consequéncias meios de transmissao e consequéncias, 66% de todos
Globalmente, o virus do papiloma humano (HPV) é a segunda causa mais comum de cancro associado a mortalidade e 8 Reconhecemas estirpes 16 e 18 do HPV gzriztnusdgg-ﬁ-ssn;(ie:ﬂaceorzsojOHVPeVn;: O;\?;g?g edf:e?;z];
morbilidade entre as mulheres devido ao seu relacionamento com o cancro do colo do Utero (CCU) e caracteriza-se RS (42%) de todos os estudantes pa.recia saber que o
também como uma das doencas sexualmente transmissiveis (DST) mais prevalentes. Entre 2000 e 2006, foram : . HPVO ndo causa herpes genital com diferenca
diagnosticados cerca de 1.401.400 casos de CCU e estima-se que seja responsavel por cerca de 260.000 mortes anuais. — e e e o estatistica (99% confianca) e apenas 16% respondéu
Aproximadamente 80% destas mortes ocorrem nos paises em desenvolvimento. -3 i correctamenteo (“Verd’adeiro”) - ’ RTCA—
Um estudo Americano indicou que cerca de 30% a 40% das mulheres entre os 14 e 40 anos encontram/se infectadas pelo ' W Algumas verrugas genitais s8o causadas estatistica (99% confianca) a questio “O HPV
HPV e cerca de 75% foi infectada em alguma altura da sua vida. 6 Estudos mostram que este virus € também responsavel SR TR R ) [ Gl e e nasofaringe. Com um
por um razoavel numero de casos de cancro da vulva, vagina, anus, pénis, orofaringeos e pulmonares. 369 | resultado estatisticamente diferente 57% parecia
Com um numero estimado de mais de 200 diferentes estirpes, este virus € maioritariamente assintomatico. Existem 13 a Cnesititinges o saber que as verrugas genitais poder’n ser causadas
18 tipos diferentes de HPV considerados de elevado risco oncogenico (HPV-ERO) responsaveis pela maioria dos casos de pelo HPV (95% confianca). 43% respondeu

7_11 3 3 . . 14 . _ o . . . . ——_ . . )
cancro. As estirpes consideradas de baixo risco oncogenico (HPV-BRO) 5,12 estao intimamente relacionadas com riscos GHPV o Caisa herpes genita acertadamente (“Falso”) quando confrontados com
a afirmacao “Se o exame Papanicolau for normal, a

clinicos menores como lesoes (e.g: verrugas) na mucosa oral, genital, anal e laringea.
Eecent(jgrcljwente, 0 a}clgngadczj cc;nhtemmenztofmolecula}r da .estlrL.Jt(LjJra d_otHIij p~er211t1u aos u'westlgadore(sj 0 desen(\j/olvwlnep[i):z s S T e mulher ndo se encontra infectada pelo HPV”, 43%
e me ] aS preven ]VaS e e ra amen O ace aO V]rUS, Incwindo a iNntro UgaO € uma VaC]na Nno mercado aprova d pe 5| * Estatisticamente diferente 99% confianca; Valorde p £ 0,001 transmissiveis mais comuns nas mulheres d.isse apropriadamente’ Com diferenga estatistica,
que as estirpes HPV16/18 sao consideradas de alto

jovens

o o o o . . = Estatisticamente diferents, 95% confianca :Valorde p £0,05
muito eficiente especialmente nas mulheres mais jovens. 14 S G

_ OBJ ECTlVOS _ risco e podem levar a cancro (95% confianca).
Acerca da transmissao viral, 94% respondeu que se efectua por contacto sexual e apenas 14% considera que o contacto com

Este foi um estudo comparativo com o proposito de avaliar o conhecimento possuido pelos estudantes do Ensino Superior  a pele possui também um papel activo na transmissao. Este ultimo resultado foi estatisticamente diferente entre as duas
da area da Saude da Escola Superior de Tecnologia da Saude do Porto (ESTSP) e da Tallinna Tervishoiu Korgkool (TTK) Instituicdes (99% confianca; valor de P = <0.001). Entre os factores que aumentam o risco de infeccao por HPV, 91% (90%
sobre o HPV e suas consequéncias e, pretendiamos que este estudo contribuisse para uma profunda analise estatistica  ESTSP; 94% TTK) respondeu “Multiplos parceiros sexuais”, 86% (87% ESTSP; 84% TTK) “Nao uso do preservativo”, 25% (19%
comparativa relativa a transmissao do virus e sua prevencao na populagao estudantil, ao mesmo tempo que explora uma  ESTSP; 35% TTK) respondeu “Ildade” (estatisticamente diferente; 95% confianca), e 52% (45% ESTSP; 66% TTK) respondeu
possivel relacao entre as prévias variaveis e medidas governamentais de cada Pais. “Imunodeficiéncias” (estatisticamente diferente; 95% confianca). Entre todas as respostas a questao “O HPV pode infectar”

z 63% (59% ESTSP; 72% TTK) escolheu a opcao “Homens
BT vareriaisemitooos

e mulheres” e a questao “O HPV é sintomatico” 55% Percepg¢des dos alunos relativo a
Desenho do estudo, amostra, e colheita de dados

(55% ESTSP; 55% TTK) respondeu “Apenas nas PR epidemiologia do HPV
Este foi um estudo descritivo transversal conduzido desde Novembro 2010 até Abril 2011 entre estudantes da ESTSP, TE@s” & EpeiE 35({"‘ e B0 37%” TTK) 28

localizada em Gaia, Portugal, e do TTK, localizada em Tallinn, Estonia. O estudo foi conduzido através de um respondeu‘?orrgctamente I-!omensemulheres S
questionario online com um total de dezoito perguntas. O questionario incluiu questoes do foro do conhecimento sobre o O srupo ., Vacinas preventivas oe atl;cudes face f
HPV e CCU, as suas consequéncias e meios de prevencao, perfil comportamental e dados demograficos como vacinacao™ mostrol-nos que 85% (93% ESTSP;~67/? ;
nacionalidade, sexo, idade, instituicao de ensino, curso e ano académico frequentado. As questdes eram simples e TTK) parece ter copheamento que a vacinacao € — | ' 4 Total
concisas. Foi concebido um estudo piloto ao questionario utilizando treze (13) alunos do primeiro ano de Optometria e uma [ngdlda pre;/entwa cpntra 0 CCU com diferenca
modificado para assegurar o seu total preenchimento nomeadamente as respostas a analisar. esta.tls.tlga (9%  confianca) ~ entre  as d.uas
Considee e I\nst1tu1gc~>es. Dos 214 alunos que r§§ponde.ra.m “Sim” It
A permissao para a realizacao do estudo foi requerida a equipa ética da ESTSP e TTK. A participacao foi voluntaria e, um a c!uestaoo anterior, 36% (21:76) Ja admlmftrara 9 e N RGeS GReakR  ERE e WaE S
texto introdutério antes do questionario explicando o seu proposito e objectivos foi conduzido de modo a obter o  YacIna (47% .(n=74) ESTS,P;, 4% (n=2) T,TK)’ 3504’ (n=74) R e

consentimento informado dos participantes. A confidencialidade do questionarios foi mantida em todas as fases do EZFI'aSPa' considerar administrar a vacina (29% (n=46) L S n—

estudo. Foi disposta a oportunidade de receber um resumo dos resultados aos participantes que assim o desejassem. A gio” 178y TTK), 24% (n=51) respondeu ndo estar predisposto a administrar a vacina (19% (n=30) ESTSP; 38% (n=21) TTK) e
que.stao.19 per\guntavg Yk receber. O slek resultac!os? ©, € S, @ galrdElEiE G derectamen'Ee 6% nao desejou responder. Dos participantes que pensam em nao administrar a vacina, 71% (80% ESTSP; 57% TTK) justificou a
redireccionado a questao 20 “Por favor, digite o endereco de email onde deseja receber o resumo”. Este parametro nao sua resposta devido ao seu preco

quebra a confidencialidade do questionario uma vez que nao requer o endereco electronico pessoal. ) - .

Ferramen i : Atitudes dos estudantes face a vacinacao
O questionario foi realizado através de uma forma adaptada de Ricardo Lopez and Shari McMahan (2007) 13 que segue o
“Health Belief Model” (HBM) usado na previsao e explicacao de comportamentos na saude, e de um trabalho de
estudantes da Faculdade de Medicina do Porto. 4
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O questionario foi elaborado através da ferramenta informatica do Google Docs e enviado via electronica aos estudantes. : B . s Escassez de tempo
Os participantes possuiam o acesso a algumas questoes mediante as suas respostas. Desta forma, asseguramos que a , T ——
resposta a cada questdo ndo era induzida pelas previamente colocadas. Os dados foram introduzidos directamente no m Tl e e e S T vl

Microsoft Excel 2007 e importados para o software IBM SPSS Statistic 19 versao Windows para a sua analise. O teste Qui-
Quadrado foi conduzido na verificacao de uma possivel associacao entre as variaveis. Todos os testes estatisticos foram
analisados bilateralmente com um grau de significancia de 0.05 correspondendo a um grau de confianca de 95%
associados aos valores de P. Os valores de P com trés casas decimais e menores que 0.001 foram descritos como <0.001.
Este estudo mediu o grau de conhecimento sobre o HPV e CCU e suas consequéncias. Para a analise, as questoes foram
separadas e classificadas quatro diferentes grupos: Perspectivas dos estudantes acerca do seu conhecimento
relativamente ao HPV e CCU; Conhecimento sobre e epidemiologia e diagnostico do CCU; Conhecimento acerca do HPV, :
meios de transmissdo e consequéncias; Vacinas preventivas e atitudes face a vacinacdo. Os resultados em percentagem  Este estudo foi conduzido em prol de avaliar o grau de conhecimento de alunos no ensino superior na area da saude
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foram todos arredondados salvo valores <0.5%. acerca de um dos virus mais comuns sexualmente transmissiveis assim como do CCU entre dois estabelecimentos em
Dados demograficos como instituicio e curso de Farmacia foram também analisados e comparados entre os dois Paises ~ diferentes paises. . - :
(Portugal e Estonia). Neste estudo concluimos que a maioria dos estudantes se encontra familiarizada com o conceito HPV e CCU e

Foi antecipado que entre os participantes que Nnao recorriam a vacinacao justificassem a sua opcéo como “Preco da correlacionam as duas Componentes como causa/efeito. Além desta Correla(;éo, os estudantes parecem nao se encontrar

vacina”. A questdo 11 “O HPV pode infectar:” foi também esperado a resposta “Homens e mulheres” e a questao 12 “0  suficientemente alertados acerca de outros riscos da infeccao por HPV como cancro da nasofaringe ou verrugas genitais
HPV é sintomatico:” foi esperado que a maioria das respostas apontassem “Apenas nas mulheres”. (16% e 57% das respostas de todos os alunos, respectivamente). Relativamente a transmissao do virus, quase todos os

estudantes identificaram correctamente “multiplos parceiros sexuais” como factor de risco a infeccao por HPV, mas
_ RESU LTADOS _ apenas 14% assumiu “contacto com a pele” como possivel via de transmissao. Cerca de 63% dos estudantes parece ter
conhecimento que o HPV pode infectar homens e mulheres mas apenas pequena porcao (35%) presume que o HPV é

sintomatico em ambos os sexos. De um ponto de vista geral, os estudantes do TTK obtiveram uma maior percentagem de
respostas correctas em relacao aos estudantes da ESTSP. No entanto, os estudantes da ESTSP parecem encontrar-se mais
familiarizados em relacao aos estudantes do TTK com a vacina profilatica contra o HPV onde, apenas 2 (4%),
administraram a vacina comparativamente a 74 (47%) dos estudantes da ESTSP. Provavelmente, este facto deve-se as

(n=171; 68%) eram Portugueses, sessenta e quatro (n=64; 25%) eram de nacionalidade Estoniana e dezoito (n=18; 7%) eram medidas governamentais Portuguesas que comparticipa a vacina tetravalente Gardasil ® a mulheres até aos 18 anos de
de origem Russa. idade inclusive permitindo a sua administracao gratuita. ¢

pistribuisso por dade e DISCUSSAO e

A educacao € uma das medidas basicas e simples que contribuira para o diagnostico prévio da doenca e da qual a triagem
se deve basear. E importante que programas educacionais sejam desenvolvidos para aumentar a cultura do Pais e
desmistificar alguns parametros que prevalecam em relacao ao cancro, nomeadamente, ao HPV. Ao contrario do senso
comum que relaciona este virus apenas a casos problematicos no sexo feminino, também o sexo oposto devera ser
alertado para as medidas preventivas e complicacoes que poderao advir da perseveranca do virus. As mulheres devem ser
encorajadas a realizarem testes de rastreio pelo menos uma vez por ano e compreenderem que um teste negativo nao
significa necessariamente uma possivel contraccao viral no futuro e consequente infeccao. Por outro lado, um teste
positivo nao se traduz seguramente em cancro mas necessitara de uma investigacao aprofundada.

A educacao atraves dos meios de comunicacao por si so nao sera 100% eficaz. Torna-se, por isso, fundamental que,
simultaneamente aos testes de rastreio ou diagnostico, os utentes sejam devidamente informados em relacao as diversas
componentes da patologia. A comunicacao devera ser proporcionada de forma interactiva e nao apenas passiva. Medidas
como retroinformacao asseguram ao informador que o utente assimilou a mensagem transmitida.

Os planos de vacinacao deveriam ser alargados, ou mesmo implementados, relativamente a Estonia, de modo a aumentar
Os nossos resultados indicam que cerca de o nivel de saude publica e prevenir os custos de tratamento. Um estudo da Escola Nacional de Saude Publica'” anuncia que
91% (94% ESTSP; 87% TTK) de todos os as doencas causadas pelo HPV representam um custo anual para o Servico Nacional de Saude de 45,8 milhdes de euros e
estudantes ja ouviram informacao relativa ao  que apenas as estirpes 6, 11, 16 e 48 sao responsaveis por um custo de 24,2 milhdes de euros (52,9%). O estudo reporta
" | CCU e consideram saber o que é, apenas 4% ainda, que a administracao da vacina podera levar a uma poupanca anual de 11,5 milhGes de euros em diagnosticos e
B S RIC Gt etk nunca ouviu falar do HPV e 74% (78% ESTSP;  tratamentos e, em 30 anos, o Estado podera economizar cerca de 114 milhées de euros. Valores obtidos que podem
66% TTK) de todos os estudantes ouviram  determinar accoes e medidas Governamentais importantes no sistema da Economia e da Saude.

aheMALLLLRLEE falar sobre o HPV e tém a percepcdo de A
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Um total de duzentos e cinquenta e trés (n=253) alunos responderam ao questionario. Treze (n=13) eram do sexo
masculino, duzentos e trinta e nove (n=239) eram do sexo feminino e um (n=1) nao preencheu este campo. Deste grupo,
cento e setenta (n=170) eram estudantes da ESTSP (8 do sexo masculino (4,7%); 162 sexo feminino (95,3%)) e oitenta e
dois (n=82) estudantes do TTK (5 do sexo masculino (6.1%); 77 do sexo feminino (93,9%)). Destes, cento e setenta e um
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anualmente com diferenca estatistica entre a ESTSP (79%) e TTK (55%) a 99% de confianca.




