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RESUMO

O papilomavirus humano (HPV) é um dos principais agentes etiolégicos do cancer do colo do utero,
Cuja prevencao primaria tem na vacinagao sua estratégia mais eficaz. O presente estudo teve como
objetivo avaliar a evolugdo da cobertura vacinal contra o HPV no estado de Goias, ao longo de dez
anos, nos municipios mais populosos, sendo eles: Goiénia, Aparecida de Goiénia e Anapolis. Trata-se
de um estudo ecoldgico baseado em dados secundarios da Secretaria de Informagao e Saude Digital
(SEIDIGI), referentes ao periodo de 2014 a 2024. Os resultados evidenciaram uma queda progressiva
das coberturas vacinais entre 2015 e 2020, seguida de recuperagao parcial no periodo de 2022 a 2024.
Apesar dessa retomada, as taxas observadas permaneceram abaixo do indice minimo de 90%
recomendado pela Organizagdo Mundial da Saude. Conclui-se que a cobertura vacinal contra o HPV
em Goias ainda é insuficiente para assegurar protecéo coletiva efetiva, o que reforga a necessidade de
estratégias continuas de conscientizagdo, campanhas educativas e fortalecimento de politicas publicas
voltadas a ampliagdo da adeséo vacinal.

Palavras-chave: Cobertura vacinal; Infecgdes por Papilomavirus; Vacinas contra Papilomavirus
Humano.

INTRODUGAO

A defesa contra infecgbes envolve um complexo conjunto de barreiras fisico-
quimicas, anatdmicas e fisioldgicas, bem como a atuagdo coordenada do sistema
imune. Alteragdes metabdlicas e nutricionais podem influenciar significativamente a
resposta imune, tornando o organismo mais vulneravel. Como nenhum mecanismo
isolado é suficiente para enfrentar todos os patégenos, a imunidade humana funciona
de forma redundante e articulada, garantindo protecao frente a diferentes agentes
infecciosos (BRASIL, 2019). Nesse contexto, a vacinagdo surge como a estratégia
mais eficaz para simular a imunidade natural, porém utilizando formula¢des seguras
e com minima reatogenicidade. O Programa Nacional de Imunizagbes (PNI), criado
em 1973, consolidou o Brasil como referéncia internacional no controle de doencgas
infecciosas, promovendo campanhas de vacinagdo em larga escala e contribuindo
para a redugao expressiva da morbimortalidade (GONCALVES; OLIVINDO, 2021).

Especificamente em relagdo ao papilomavirus humano (HPV), reconhecido
como principal causador do cancer de colo do utero, politicas publicas tém se
concentrado na prevencgao primaria por meio da vacinacgao. Introduzida no Brasil em

2014, a vacina quadrivalente protege contra os tipos de baixo risco (6 e 11),
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responsaveis por verrugas ano genitais, e de alto risco (16 e 18), associados ao cancer

de colo do utero, anus, pénis e orofaringe (BRASIL, 2014).

Inicialmente ofertada em trés doses para meninas de 11 a 13 anos, a cobertura
foi gradualmente ampliada, incluindo meninos, com ajustes no esquema vacinal
conforme novas evidéncias epidemiolégicas. Assim, o presente estudo teve como
finalidade avaliar a cobertura vacinal contra o HPV em Goias, entre 2014 e 2024,
observando sua evolugido nos municipios mais populosos - Goiania, Aparecida de
Goiania e Anapolis, e identificando se houve crescimento, queda ou estabilidade nas

taxas de imunizacao ao longo do periodo analisado.
MATERIAIS E METODOS

Foi realizado um estudo ecolégico com o objetivo de analisar a cobertura
vacinal do imunobioldgico contra o papilomavirus humano (HPV) no estado de Goias,
utilizando dados secundarios da Secretaria de Informagao e Saude Digital (SEIDIGI),
referentes ao periodo de 2014 a 2024. A investigacdo concentrou-se nos municipios
mais populosos — Goiania, Aparecida de Goiéania e Anapolis — considerando o
impacto demografico na adesdo vacinal. A populagdo de referéncia incluiu
adolescentes de 9 a 14 anos, conforme faixa etaria prevista na caderneta de
vacinacgao da crianca e do adolescente, residentes no estado de Goias, com base nos
dados do censo de 2010 disponibilizados pelo Ministério da Saude. Foram incluidas
todas as adolescentes que receberam a vacina contra o HPV, tanto na rede publica
quanto na privada, durante o periodo estudado. Para a analise descritiva, os dados
quantitativos foram organizados em frequéncia relativa (%) por meio do software
Microsoft Excel®, permitindo a comparacgao das doses aplicadas ao longo dos anos.
Por se tratar de informacbes secundarias, provenientes de bases oficiais e sem
possibilidade de identificacao individual, o estudo ndo apresentou implicacbes éticas
e, portanto, ndo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
UniEVANGELICA.

RESULTADOS

No ano de 2022, houve mudancgas no calendario vacinal brasileiro. O objetivo principal
dessa alteragdo no esquema vacinal foi alcangar o maior numero possivel da
populagao-alvo antes dos 15 anos de idade, fase em que a imunogenicidade ainda é

elevada e, supostamente, ndo se iniciou a vida sexual. A adogdo da dose unica
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implicaria na redugao dos custos do imunizante, na simplificacdo da implementagao e
no aumento da adesao a vacinacédo, ampliando a cobertura com eficacia equivalente

na protecéo contra os canceres atribuidos a infec¢ado por HPV (BRASIL ,2023).

No Brasil, a adesao a vacina contra o HPV né&o atinge o nivel recomendado
pela Organizagcao Mundial da Saude, que é de 90% para meninas entre 9 e 14 anos.
Segundo estudo da Fundagéao do Cancer, com dados referentes ao periodo de 2013
a 2020, 76% do publico-alvo recebeu a primeira dose, enquanto apenas 56%
completaram o esquema vacinal com a segunda dose. Em relagdo aos meninos, 0s
indices sédo ainda menores, com apenas 52% vacinados com a primeira dose em 2022
(REIS et al.,2025; BRASIL, 2023).

Segundo a anadlise da cobertura vacinal contra o papilomavirus humano (HPV)
no periodo de 2014 a 2024, considerando a média das faixas etarias de 9 a 14 anos
em trés municipios mais populosos de Goias: Goiania, Aparecida de Goiania e
Anapolis. Os dados evidenciados na tabela 1, revelaram uma tendéncia geral de
reducdo das coberturas, embora com sinais de recuperacdo nos ultimos anos. Em
Goiania, a cobertura média passou de 84,2% em 2015 para 70,0% em 2024,
representando uma queda. Apesar dessa redugao no periodo completo, observou-se
uma retomada parcial entre 2022 e 2024, indicando um quadro de reversao na
tendéncia de queda. No municipio de Aparecida de Goiéania, o valor inicial registrado
em 2015 (198,5%), possivelmente decorrente de inconsisténcias no denominador
populacional utilizado para o calculo da cobertura. Ao longo da série historica,
verificou-se diminuicdo para 81,3% em 2024, mas, assim como nos demais
municipios, houve aumento recente no intervalo 2022-2024. Em Anapolis, a cobertura
vacinal média reduziu-se de 99,3% em 2015 para 70,8% em 2024, também

acompanhada de melhora nos dois ultimos anos, com crescimento entre 2022 e 2024.

Tabela 1. Evolugéo percentual por faixa etaria (9 a 14 anos) nos municipios mais populosos
de Goias— 2014 a 2024

2014 |2o15 |2016 |2o17 |2018 |2019 |2020 |2021 |2022 |2023 |2024

GOIANIA

9 ANOS 0,34 |63,21(39,76 | 55,82 | 42,92 | 41,80 | 31,88 | 48,46 | 49,56 | 50,87 | 53,30
% % % % % % % % % % %

10 ANOS 0,59 |60,97 | 80,80 | 64,29 | 69,91 | 56,98 | 49,28 | 52,94 | 65,48 | 66,38 | 66,05
% % % % % % % % % % %

11 ANOS 114,3 | 50,42 | 75,15 | 95,80 | 72,60 | 77,82 | 62,33 | 57,88 | 65,03 | 76,17 | 75,53
6% % % % % % % % % % %
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12 ANOS 99,69 | 118,6 | 57% | 83,22 | 96,74 | 73,12 | 76,78 | 63,53 | 60,65 | 69,60 | 78,04
% 9% % % % % % % % %
13 ANOS 102,9 | 106,7 | 127,56 | 67,71 | 89,26 | 102,8 | 76,76 | 81,47 | 68,49 | 67,10 | 76,55
1% 2% 7% % % 6% % % % % %
14 ANOS 1,79 | 105,1 | 108,1 | 131,2 | 70,39 | 90,93 | 103,4 | 77,99 | 83,07 | 71,57 | 70,55
% 6% 5% 3% % % 3% % % % %

APARECIDA

DE GOIANIA

9 ANOS - 134,4 | 39,17 | 85,44 | 36,02 | 43,74 | 44,44 | 47,64 | 42,69 | 61% | 73,30
5% % % % % % % % %

10 ANOS - 154,5 | 164,7 | 109,7 | 102,5 | 55,09 | 56,45 | 65,41 | 66,01 | 68,70 | 84,52

2% 0% 0% 5% % % % % % %
11 ANOS 119,4 | 166,2 | 179,3 | 227,3 | 118,6 | 112,2 | 62,34 | 64,61 | 78,35 | 81,49 | 81,57
4% 8% 3% 0% 3% 1% % % % % %
12 ANOS 118,3 | 269,1 | 178,1 | 231,8 | 220,6 | 117,2 | 109,6 | 62,63 | 65,35 | 83,02 | 84,80
8% 6% 1% 2% 6% 8% 0% % % % %
13 ANOS 121,1 | 339,3 | 282,7 | 234,4 | 231,9 | 220,8 | 117,6 | 110,4 | 63,66 | 68,22 | 88,32
0% 0% 3% 4% 7% 9% 5% 3% % % %
14 ANOS - 127,4 | 356,8 | 303,7 | 248,3 | 245,7 | 233,3 | 124,6 | 117,4 | 70,70 | 75,52
8% 9% 9% 3% 9% 2% 5% 6% % %

ANAPOLIS

9 ANOS 0,08 | 80,45 |47,58 | 46,28 | 37% | 45,90 | 32,80 | 38,95 | 40,05 | 53,87 | 51,62
% % % % % % % % % %

10 ANOS - 74,91 | 97,20 | 68,99 | 61,01 | 55,82 | 55,04 | 51,46 | 55,43 | 63,62 | 70,47

% % % % % % % % % %
11 ANOS 137,5| 70,98 | 82,87 | 107,8 | 76,50 | 73,23 | 60,59 | 63,98 | 62,20 | 74,29 | 73,31
6% % % 0% % % % % % % %

12 ANOS 110,9 | 141,7 | 74,31 [ 90,94 | 107,0 | 79,88 | 73,73 | 62,79 | 65,90 | 72,16 | 77,34
4% 8% % % 7% % % % % % %

13 ANOS 113,3 | 112,56 | 141,9 | 81,22 | 91,86 | 108,4 | 79,89 | 74,79 | 63,76 | 72,43 | 75,32
5% 9% 0% % % 4% % % % % %

14 ANOS 0,11 | 114,9 | 113,7 | 145,56 | 83,02 | 94,71 | 109,7 | 81,68 | 76,35 | 71,29 | 76,81

% 1$ 2% 3% % % 0% % % % %
Fonte: Os proprios autores (2025)

Os achados indicam que, apesar da redugao da cobertura vacinal contra o
HPV na ultima década nas faixas etarias analisadas, ha sinais de recuperagao
recente nos trés municipios. Esse cenario pode refletir esforcos de intensificacéo
vacinal e campanhas de conscientizagcao no pds-pandemia, mas também evidencia
a necessidade de estratégias para manter altas coberturas e prevenir infecgdes pelo
HPV.

CONCLUSAO

A cobertura vacinal contra o HPV no Brasil apresentou oscilagdes significativas
na ultima década, com quedas preocupantes e recuperagao parcial recente. Os
indices permanecem abaixo do ideal para garantirimunidade coletiva, refletindo falhas
nas politicas publicas e baixa adesdo da populacdo. Tal cenario evidencia a
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necessidade de estratégias integradas, com agdes educativas continuas, ampliagao
do acesso a vacinacdo e fortalecimento das politicas de saude. Campanhas
permanentes sdo fundamentais para ampliar a cobertura, reduzir a incidéncia do

cancer de colo do utero e melhorar os indicadores de saude publica.
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