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RESUMO

O HPV (Papiloma Virus Humano), € um virus que infecta a pele e mucosa,
podendo se manifestar através de verrugas ou lesbes. Além das regides genitais, as
lesGes podem ser encontradas mais frequentemente na cavidade bucal. Pode ser
transmitido por via sexual ou por contato direto através da pele ou mucosa infectada.
Atualmente, a infeccéo sexualmente transmissivel (IST) com mais nimeros de casos
€ o HPV. Neste contexto, € considerado relevante o cirurgido-dentista conhecer
aspectos etioldgicos, diagnostico, prevencdo e conduta da infeccdo pelo HPV,
justificando a realizac&o deste trabalho. S&o apontados cerca de 200 tipos de HPV,
sendo que uma mesma pessoa pode ser infectada por mais de um tipo viral. Sdo
divididos em baixo ou alto risco oncogénico. Quando de alto risco, o tempo médio
entre a infeccdo e o desenvolvimento do cancer tem sido de 10 a 20 anos, podendo
variar dependendo de caracteristicas individuais e alguns fatores predisponentes
como: deficiéncias imunologicas, tabagismo, wuso de medicamentos
imunossupressores e desnutricdo. O periodo de laténcia pela infeccédo pode variar de
meses a anos. Porém, na grande maioria dos seres humanos, ele ndo produz
manifestacdo clinica ou subclinica. As lesBes bucais associadas ao HPV sdo:
papiloma escamoso, condiloma, verruga e carcinomas. Os métodos de diagndstico de
HPV séo através de bidpsia, exame clinico, captura hibrida, hibridizacdo do DNA e o
método mais amplamente utilizado, o PCR. Alguns tipos de HPV s&o oncogénicos e
podem resultar em lesbes bucais e genitais malignas, razado a qual vacinas contra o
HPV foram desenvolvidas. Ao final deste trabalho, foi observado que o HPV é o virus
sexualmente transmissivel com mais incidéncia de casos por ser muito contagioso e
silencioso, o que favorece a transmissio. E fundamental realizar a exérese da lesdo
bucal e apds o diagndéstico de papiloma escamoso, encaminhar para um infectologista.
Cabe também ao dentista, orientar sobre a transmisséo, capacidade de malignizagédo

e a prevencao da infecgdo deste virus através da vacinacao.

Palavras-chaves: Papiloma virus humano. HPV. Lesdes bucais. Infecgéo

sexualmente transmissivel.



ABSTRACT

HPV (Human Papilloma Virus) is a virus that infects the skin and mucosa and
can manifest itself through warts or lesions. Besides the genital regions, lesions can
be found more frequently in the oral cavity. It can be transmitted by sexual intercourse
or by direct contact with infected skin or mucosa. currently, the sexually transmitted
infection (STI) with the highest number of cases is HPV. In this context, it is considered
important for the dental surgeon to know the etiological aspects, diagnosis, prevention
and management of HPV infection, justifying this work. There are about 200 types of
HPV, and the same person can be infected by more than one viral type. They are
divided into low or high oncogenic risk. When high risk, the average time between
infection and cancer development has been 10 to 20 years and may vary depending
on individual characteristics and some predisposing factors such as immunological
deficiencies, smoking, use of immunosuppressive drugs and malnutrition. The latency
period for infection can vary from months to years. However, in the vast majority of
human beings, it does not produce clinical or subclinical manifestation. The oral lesions
associated with HPV are squamous papilloma, condyloma, warts and carcinomas. The
methods of HPV diagnosis are through biopsy, clinical examination, hybrid capture,
DNA hybridization, and the most widely used method, PCR. Some types of HPV are
oncogenic and can result in malignant oral and genital lesions, which is why HPV
vaccines have been developed. At the end of this work, it was observed that HPV is
the sexually transmitted virus with the highest incidence of cases because it is very
contagious and silent, which favors transmission. It is essential to excise the lesion
and, after the diagnosis of squamous papilloma, to refer it to an infectious disease
specialist. The dentist is also responsible for orienting about the transmission, the
capacity of malignization and the prevention of infection of this virus through

vaccination.

Keywords: Human papilloma virus. HPV. Oral lesions. Sexually transmitted

infection.
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1 INTRODUCAO

O HPV (Papiloma Virus Humano), € um virus que infecta a pele e mucosa,
podendo se manifestar através de verrugas ou lesdes, além das regides genitais
podem ser encontradas lesfes mais frequentemente na cavidade bucal. Pode ser
transmitido por via sexual ou por contato direto com a pele ou mucosa infectada.
(NEVILLE, B. et al., 2015).

As lesbes pelo HPV sdo de origem epitelial, caracterizadas por papulas ou
nodulos pediculados ou sésseis, indolores, podendo regredir de maneira espontanea.
Microscopicamente, é caracterizado por uma proliferacdo benigna do epitélio
escamoso estratificado ceratinizado, com projecdes digitiformes e areas centrais de
tecido conjuntivo fibrovascular, apresentando aspecto papilar ou verruciforme.
(NEVILLE et al., 2015; FERRARO et al., 2011; FRONIE et al., 2011).

O HPV, em sua grande maioria, hdo apresenta sintomas e pode ser eliminado
espontaneamente pelo organismo. Em alguns casos, determinados tipos de HPV
podem permitir o desenvolvimento de alguma alteracéo de células, podendo assim,
progredir para a manifestacéo de lesbes. As alteracdes celulares podem resultar em
lesé@o pré-maligna de cancer, verrugas genitais, abrangendo diversos tipos de cancer,
na vagina, vulva, pénis, orofaringe e de colo de Gtero. (MINISTERIO DA SAUDE,
2014).

Atualmente, a infeccéo sexualmente transmissivel (IST) com mais nimeros de
casos € o HPV (Ministério da Saude, 2018). Pesquisa realizada pelo Center for
Disease Control and Prevention (CDC) em 1996, estimou cerca de 500 mil a 1 milh&o
de novos casos, anualmente.

Com o aumento da prética do sexo oral sem protecéo, lesées de HPV passaram
a ser encontradas com mais frequéncia na mucosa bucal. Em um determinado estudo
realizado por Premoli de Percoco & Christensen em 1992, na cavidade bucal, o local
mais frequente de lesdes pelo HPV tem sido a lingua, com uma taxa de 55% de
incidéncia, porém ndo podemos excluir a presenca em outros locais, como labios,
gengiva, palato, Gvula, mucosa bucal, assoalho da boca e tonsilas. (SCALA et al.,
2004).

Sé&o apontados cerca de 200 tipos de HPV, sendo que uma mesma pessoa

pode ser infectada por mais de um tipo viral. Sdo divididos em baixo ou alto risco
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oncogénico. Quando de alto risco, o tempo médio entre a infeccdo e o
desenvolvimento do cancer tem sido de 10 a 20 anos, podendo variar dependendo de
caracteristicas individuais e alguns fatores predisponentes como: deficiéncias
imunologicas, tabagismo, uso de medicamentos imunossupressores e desnutricdo. O
periodo de laténcia pela infec¢cdo pode variar de meses a anos. Porém, na grande
maioria dos seres humanos, ele ndo produz manifestagdo clinica ou subclinica.
(CARVALHO, N. S. D. et al. 2020)

Os métodos de diagnostico de HPV sado através de biopsia, exame clinico,
captura hibrida, hibridizacdo do DNA e o método mais amplamente utilizado, o PCR
(Polimerase Chain Reaction), o qual é capaz de detectar todos os tipos de HPV
mucosos. (SCALA et al., 2004).

Alguns tipos de HPV sdo oncogénicos e podem resultar em lesdes bucais e
genitais malignas, razao a qual vacinas contra o HPV foram desenvolvidas e, no Brasil,
faz parte do calendério de vacinacdo do SUS para meninas de 9 a 14 anos e meninos
de 11 a 14 anos. (MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

No contexto supracitado € considerado relevante o cirurgido-dentista conhecer
aspectos etioldgicos, diagnostico, prevencdo e conduta da infeccdo pelo HPV,
justificando a realizacao deste trabalho.
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2 OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho foi apresentar informacbes relevantes sobre a

infecgao pelo HPV ao cirurgiao dentista.
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3 METODOLOGIA

A metodologia deste trabalho foi realizada através de estudo da literatura em
busca conceitual, formas de transmisséo, manifestacéo bucal, tratamento e prevengao
sobre a infeccéo pelo HPV. As fontes de texto foram obtidas por meio de consulta
basica em sites, livros e em bases internacionais como: PubMed (National Center for
Biotechnology Information) e SCIELO (Scientific Eletronic Library Online). As palavras-
chave associadas utlizadas na busca foram: Papiloma virus humano (Human
papiloma virus), Lesdes bucais (Oral lesions), Infeccdo sexualmente transmissivel

(Sexually transmitted infection).
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4 REVISAO DE LITERATURA

4.1 Papiloma virus humano (HPV)

Membro da familia Papillomavirida, o HPV é um DNA virus de cadeia dupla,
ndo encapsulado e pode causar a formacéo de lesGes cutaneomucosas, através de
uma infecgéo pelo epitélio escamoso. (CARVALHO, N. S. D. et al. 2020).

O papilomavirus humano (HPV) é um virus sexualmente transmissivel
associado ao desenvolvimento de carcinomas de cavidade oral, carcinomas cervicais,
faringeos, laringeos e anogenitais. (ANDRADE et al., 2019).

Existem mais de 150 tipos diferentes de HPV, podendo ser divididos entre
baixo e alto risco de desenvolver cancer. Desses, 24 tipos sdo associados a lesbes
orais, sendo eles: HPV-1; 2; 3; 4; 6; 7; 10; 11; 13; 16; 18; 30; 32; 33; 35; 45; 52; 55;
57; 59; 69; 72 e 73. Os de baixo risco para cancer, sdo: os tipos 6 e 11, jA como alto
risco de desenvolver cancer, os tipos 16; 18; 33; 35; 45; 52 e 59. (SCALA et al., 2004).

4.2 Transmissao

O HPV pode ser transmitido através de contato sexual sem prote¢cao, mucosa,
pele e de mae para filho. (BETZ, J, S, 2019).

Em 1992 o Center for Discase Control and Prevention (CDC) relatou que, por
ano sao contabilizados cerca de 500 mil a 1 milh&o de casos novos de infec¢ao pelo
HPV. Atualmente, na populagdo sexualmente ativa, o HPV é a doenca sexualmente
transmissivel viral mais frequente. (SCALA et al., 2004).

Sendo altamente contagioso, tendo como principal forma de transmisséo a via
sexual, podendo ocorrer mesmo na auséncia de penetracédo, na forma oral-genital,
manual-genital ou genital-genital. Também pode ocorrer o contagio durante o parto,
caso a mae ou o parceiro tenham HPV, apesar do risco de transmissédo neste caso
ser baixo, é importante informar o médico durante o pré-natal. (MINISTERIO DA
SAUDE, 2014).

O risco de exposicao a infeccdo do HPV para pessoas sexualmente ativas é
grande, a maior parte desse grupo de pessoas deve ser infectada ao menos uma vez,
principalmente 0s que possuem ou ja possuiram mais de um parceiro sexual, porém,

geralmente as infec¢des séo assintomaticas. A preponderéancia da infeccdo é mais
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alta em mulheres que tenham menos de 30 anos de idade. Um estudo realizado em
26 capitais brasileiras, feito com 6.387 mulheres com idade média de 22 anos, a
prevaléncia de HPV foi de 53,6%. (CARVALHO, N. S. D. et al. 2020).

4.3 Epidemiologia

Em todo o mundo, o HPV foi apontado como responsavel por pelo menos 99%
dos casos de cancer de colo de utero. No Brasil, ele € o terceiro tumor mais frequente
e a quarta causa de morte por cancer em mulheres.

Segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA, 2016), o cancer de colo de utero
causa cerca de 5.430 o6bitos por ano. Demandado pelo Ministério da Saude, foi criado
um projeto chamado POP - Brasil (Estudo Epidemiolégico sobre a Prevaléncia
Nacional de Infecgcédo pelo HPV), onde seu objetivo foi determinar a prevaléncia de
infeccdo por HPV nas diferentes regifes do Brasil. Foram incluidos individuos com
vida sexual ativa, na faixa etaria de 16 a 25 anos. A populacgéo foi composta por 5.812
mulheres e 1.774 homens, e incluiu 119 Unidades Basicas de Saude, com a
colaboracéo de mais de 250 profissionais da area da saude. Analisando as amostras,
foram identificadas 54,6% com resultado positivo para o HPV, sendo a regidao nordeste
a gue mais apresentou casos positivos, o estado da Bahia apresentou 71,9% de
amostras positivas. No geral, dentre os 54,6%, os de alto risco para desenvolvimento
de cancer foram presentes em 38,4%. (WENDLAND et al., 2017).

4.4 Manifestacao bucal

Uma das manifestacfes mais comuns da infeccdo pelo HPV é o papiloma
escamoso, comumente associado aos tipos 6 e 11. Este € uma proliferagcdo do
epitélio escamoso estratificado ceratinizado, com projecdes digitiformes, areas
centrais de tecido conjuntivo fibrovascular que podem apresentar alteracdes
inflamatorias em seu centro. (NEVILLE, B. et al., 2015).

Clinicamente o papiloma oral se apresenta como uma papula ou nédulo mole,
indolor, geralmente pedunculada, superficie irregular e cor pode variar do branco ao
vermelho (dependendo da quantidade de ceratina presente na superficie) e textura
de superficie de “couve-flor’. (BETZ, J, S, 2019).

Para surgirem as primeiras manifestacdes da infec¢cdo pode demorar de 2 a 8
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meses, porém, existem casos de que o virus permanece em um periodo de laténcia
por 20 anos, onde o individuo esté infectado, transmitindo, entretanto ndo apresenta
sinais clinicos. (MINISTERIO DA SAUDE, 2014)

A transmisséo do HPV para a mucosa bucal pode ocorrer por decorréncia do
sexo oral. Através de um estudo feito por Premoli de Percoco & Christensen em 1992,
foi comprovado que a lingua é o local mais frequente de lesdes por HPV na cavidade
oral, mas também pode ocorrer na gengiva, palato, assoalho da boca, labios, mucosa
bucal, Gvula e tonsilas. Importante ressaltar que o individuo ser fumante, alcodlatra,
ou apresentar alguma doenca sistémica, pode favorecer no surgimento ou progressao
do virus, pelo fato do assoalho da boca ser um local com muita saliva. (SCALA et al.,
2004). Sao existentes varias alteracoes (lesbes) bucais que séo associadas ao HPV,
dentre elas:

1. Verruga vulgar:

Associada aos HPV 2 e 4 e encontrada com frequéncia na mucosa labial e
palato, as verrugas orais se apresentam com uma superficie rugosa e base séssil,
com uma consisténcia firme, geralmente solitario e com menos de 1 cm. (BETZ, J, S,
2019).

2. Carcinoma espinocelular:

Pode se apresentar como um tumor nodular ou ulcera cronica. O HPV do tipo
16 € o mais associado a esta lesdo. Syrjanen et al., em 1993 analisaram que o
aparecimento de lesGes de carcinoma oral associado ao HPV tinha correlacdo ao
cancer bucal. (SCALA et al., 2004)

3. Condiloma acuminado:

Associada aos tipos 6 e 11 de HPV. Se apresentam como nodulos pequenos e
multiplos, esbranquicados ou rosados, podem ser pediculados ou sésseis. Contorno
da lesdo pode ser associado ao aspecto de couve-flor. (BETZ, J, S, 2019).

4. Hiperplasia epitelial multifocal (doenca de Heck):

Associados por estudos de Lutznet e Syrjanen ao HPV 13 e 32. Essa leséo foi
observada na mucosa oral de esquimds do Alasca e indios americanos e brasileiros.
Se apresenta clinicamente como nodulos elevados, multiplos, arredondados e moles,

coloragdo varia entre rosa e normocromico. (SCALA et al., 2004).
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4.5 Métodos de diagnostico

E de amplo conhecimento que mulheres que ja tenham dado inicio a vida
sexual realizem o exame Papanicolau, um exame que detecta células anormais no
revestimento do colo do utero, portanto se a mulher tiver sido infectada pelo virus
HPV, uma das maneiras dela descobrir seria através deste exame, uma vez que 0
HPV em sua grande maioria é assintomatico. O aparecimento de verrugas na vulva,
pénis, &nus ou outra area da pele, podem ser desconfiados de ser HPV e podemos
ter o diagnostico através de exames urolégicos (pénis), ginecoldgicos (vulva) e
dermatoldgico (pele). O diagnostico subclinico pode ser realizado através do exame
citopatolégico (Papanicolau). O real diagndéstico pode ser feito por exames
laboratoriais, sendo eles de biologia molecular, mostrando a presenca do DNA do
virus HPV, citopatolégico, que seria o Papanicolau e histopatolégico.

Apos feito o diagndstico, para que tenhamos conhecimento se € uma lesdo
benigna ou maligna, sera realizada bidépsia da lesdo para analisar
histopatolégicamente. Atualmente, foi comprovado que os exames para confirmacédo
da infeccdo por HPV mais eficientes s@o através de diagndstico molecular, sendo
eles captura hibrida e PCR(Polimerase Chain Reaction), ele é capaz de detectar
todos os tipos de HPV mucosos e atualmente é o método mais utilizado para
diagnéstico, ele permite uma amplificacéo de regides especificas do DNA, tornando
possivel uma andalise mais rigida e resultados mais precisos. (CARVALHO, N. S. D. et
al. 2020).

4.6 Tratamento

O tratamento para completo desaparecimento do virus HPV é desconhecido.
O recomendado é a eliminagéo das lesdes de forma cirdrgica. Usado na maioria dos
casos, o acido tricloacético é aplicado na lesdo uma vez por semana, durante quatro
semanas. Em seguida, sendo o segundo mais utilizado, a podofilina a 25% em
solucéo alcodlica ou gel a 0,5% neste caso sera aplicada na lesdo de 2 a 3 vezes
por semana. Ja por meio cirargico, temos as opc¢des de excisdo a laser, cirargica ou
elétrica. O ponto positivo do tratamento por meio cirargico € que assim sera possivel

enviar amostra do tecido da lesédo para estudo histopatolégico. Apesar de removidas
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as lesdes, como o virus permanece na mucosa oral, pode ocorrer recidiva da leséo,
é importante explicar para o paciente este fato e de que ele continua transmitindo o
HPV, portanto deve continuar com as medidas, como utilizar preservativo, ndo ser
usuario de alcodl e nem fumante, explicar também a importancia da boa e correta

higiene bucal e revisédo clinica periddica. (SCALA et al., 2004).
4.7 Prevengéo - vacina

Pensando em uma forma de conter os casos e que pelo menos 13 tipos de
HPV sdo comprovados de serem oncogénicos, sendo que os tipos 16 e 18 foram
analisados em 70% de casos de cancer de colo de utero, em 2007 se iniciou
mundialmente a aplicacdo das vacinas contra 0 HPV em meninas de 9 a 14 anos e
meninos de 11 a 14 anos pois nessa idade estima-se que a populacdo néo tenha
dado inicio a atividade sexual, e € o melhor momento para aplicacdo da vacina, pois
obtem maxima eficacia. Foram realizados estudos nessa populacdo vacinada, 0s
resultados demonstraram reducdo de 93% das verugas genitais, nas mulheres até
21 anos e nas mulheres até 29 anos foi de aproximadamente 73%. (CARDIAL, M. F.
T. etal. 2017).

No Brasil foram aprovadas e sdo aplicadas dois tipos de vacinas, a bivalente,
para prevencao de lesGes genitais pré-cancerosas do colo de utero em mulheres,
indicada a aplicacdo em mulheres a partir de 9 anos. A vacina Quadri Valente, que
também atinge a prevencédo de lesGes genitais do colo de utero, de vulva e vagina em
mulheres e anal em homens e mulheres, no caso sendo o HPV do tipo 6 e 11, é
indicada sua aplicacéo na populacdo com a faixa etaria entre 9 e 26 anos. Segundo a
OMS, até inicio de 2016, foram aplicadas 200 milhdes de doses mundialmente e ndo
houve nenhum efeito adverso grave. Costumam apresentar efeitos adversos comuns
e leves como edema, dor e eritema no local em que foi aplicada. (MINISTERIO DA
SAUDE, 2014).
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5 DISCUSSAO

O HPV é um virus que quando resulta em doenca, esta se manifestara atraves
de lesGes de pele e mucosa, sendo a mucosa bucal frequentemente acometida, por
ISSO a importancia de se estudar este assunto. Em um estudo recente foi analisado
que 7,7% da populacéo saudavel possui o virus HPV, pois ele é altamente contagioso,
devido sua forma de contaminacdo que além de ser sexualmente transmissivel,
também pode ser transmitido de méae para filho, através de contato pele a pele,
mucosa a mucosa ou pele a mucosa. (BETZ, J, S, 2019).

As lesdes bucais sdo caracterizadas por apresentarem geralmente formato de
verruga e serem sésseis. A coloracdo varia do branco ao rosa/vermelho. Podem
apresentar menos de 1 cm e textura de superficie de “couve-flor’. As caracteristicas
clinicas podem variar de acordo com a leséo, portanto, ao se deparar com uma lesao
suspeita de HPV em paciente, € importante investigar outras causas, como prétese
mal ajustadas, ou uso continuo e noturno delas, ma higiene bucal, xerostomia, uso de
antibiéticos e medicamentos indutores de xerostomia, tabagismo intenso ou também
refluxo acido laringofaringeo, pois na presenca desses fatores e de alguns deles, pode
indicar outro tipo de leséo, que ndo estdo associadas ao HPV. (MAINVILLE, G. N.,
2019).

O diagnéstico diferencial do papiloma escamoso é feito com hiperplasia papilar,
que exige uma relacdo de causa e efeito, no caso de ter uma prétese mal ajustada,
por exemplo. Xantoma verruciforme, que se apresenta como nddulo ou placa bem
delimitado, de crescimento lento, superficie granular ou verrucosa, cor pode variar
entre branco, amarelo, rosa e vermelho, € indolor e o tamanho raramente vai
ultrapassar 2 cm de didmetro, € uma lesdo muco cutdnea benigna incomum, a
cavidade oral é o local de maior prevaléncia, porém também foi relatado casos da
lesdo nas genitais, € mais comum em homens com idade entre 45 e 53 anos, como
fatores etioldgicos foram propostos trauma, reposta imunoldgica deficiente,
degeneracéo epitelial, acamulo de lipideos e inflamacgéo, pode ser confundido com
papiloma, porém vai ter uma maior prevaléncia na gengiva e no rebordo alveolar.
(MAINVILLE, G. N.,2019).

O Fibroma de células gigantes, apresenta caracteristicas clinicas como por
exemplo sua superficie lisa, diferente do papiloma. Neoplasias malignas tambéem

podem ser diagnéstico diferencial, como carcinoma verrucoso. Portanto, é de
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fundamental importancia o exame microscopico, além de realizar a bidpsia, o cirurgido
dentista deve encaminhéa-la para um infectologista para que ele avalie a presenca de
infeccdo no paciente. (JAJU, P. P.; SUVARNA, P.V.; DESAI, R. S., 2010)

N&o existe um tratamento especifico para o HPV, portanto mesmo removendo
a leséo, existe a possibilidade de recidiva. Entretanto, pensando em diminuir a
transmisséo viral e as lesfes serem incobmodas e ndo estéticas, a conduta correta do
cirurgido dentista frente a uma lesdo suspeita de HPV, é realizar bidpsia excisional,
para obter um diagnéstico preciso. (BETZ, J, S, 2019).

Os papilomas escamosos sao lesdes indcuas, porém preocupantes devido ao
seu aspecto clinico ser semelhante a uma “couve-flor’, normalmente se trata de lesao
benigna, apenas em alguns casos em que se apresenta multiplas lesdes orais, pode
ocorrer transformacdo maligna. O papiloma escamoso tem sua origem patologica
relacionada ao papiloma virus humano (HPV), no entanto j& houve literatura que
sugeriu que a presenca do HPV em pessoas com papiloma escamoso, pode ter sido
coincidéncia e ndo significar uma real relacdo entre seu desenvolvimento. (JAJU, P.
P.; SUVARNA, P. V.; DESAI, R. S., 2010)

E de amplo conhecimento uma relacdo entre diagndstico positivo para HPV e
cancer, muitas pessoas quando recebem diagndstico positivo para HPV, ficam
preocupadas, pois pensam que também vao apresentar diagnostico de cancer, por
mais que, 0s tipos associados ao cancer sao apenas 16 e 18, sdo os encontrados na
maior parte dos casos de pacientes positivos para HPV que apresentam diagndstico
de cancer. Um estudo realizado na Suécia, afirmou que ocorreu um aumento na taxa
de incidéncia de cancer de amigdala entre 1970 e 2002, também foi verificado que a
proporcao de tumores de amigdala em pacientes HPV positivos aumentou de 28% na
década de 1970 para 68% na década de 2000, coincidentemente, a incidéncia de
cancer causado por alcool e tabaco diminuiu, por conta de uma reducdo do consumo.
(JIANG, S.; DONG, Y, 2017).

Pensando em diminuir os casos de cancer, foram aprovadas as vacinas para
prevenir a infec¢do pelo papiloma virus humano. A vacina bivalente vai proteger contra
os tipos 16 e 18 (alto risco de desenvolver cancer) e a Quadri Valente contra os tipos
6, 11, 16 e 18, o US Foodand Drug Administration (FDA) aprovou em 2014 a vacina
9-valente, que incluiu mais cinco tipos a vacina Quadri Valente (31, 33, 45, 52 e 58).
A vacina Quadri Valente esté indicada para meninas de 9 a 14 anos e meninos de 11

a 14 anos, duas doses com intervalo de 6 a 12 meses, pois estima-se que nessa idade
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ainda ndo tenha dado inicio a vida sexual, portanto a vacina tera mais eficacia.
Entretanto, quem ja deu inicio a vida sexual também ¢é indicada sua aplicagdo. A
vacina Quadri Valente mostrou mais eficacia na prevencédo de neoplasias de colo de
Gtero, anus, vagina e vulva. Ja a vacina bivalente demonstra que anticorpos apés a
vacinagdo sdo 11 vezes maiores do que a propria infecgdo e perduram por mais de
10 anos. (CARDIAL, M. F. T. et al. 2017).

Cabe ao cirurgido dentista explicar ao paciente a importancia de utilizar
preservativo e a importancia da vacinacao, que é eficaz e segura na prevencao contra

cancer de colo de utero e outras doencas associadas ao HPV.
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6 CONCLUSAO

Ao final deste trabalho, foi observado que o HPV é o virus sexualmente
transmissivel com mais incidéncia de casos por ser muito contagioso e silencioso, o
que favorece a transmissdo. E fundamental realizar a exérese da lesédo e, apds o
diagnéstico de papiloma escamoso, encaminhar para um infectologista. Cabe também
ao dentista, orientar sobre a transmissao, capacidade de malignizacdo e a prevencao

da infeccdo deste virus atraves da vacinagao.
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