ANALISE EPIDEMIOLOGICA DA COBERTURA VACINAL DO HPV: UM
COMPARATIVO ENTRE REGIOES BRASILEIRAS

Introducio: A vacinacdo contra o papilomavirus humano (HPV) é uma das principais estratégias de
prevencdo do cancer de colo do utero e de outras neoplasias relacionadas ao virus. Evidéncias
cientificas demonstram elevada eficicia e seguranga das vacinas, sobretudo quando aplicadas antes do
inicio da vida sexual. No Brasil, o Ministério da Saude disponibiliza gratuitamente a imunizagao para
adolescentes, visando ampliar a cobertura e reduzir a carga da doenga. Objetivo: Analisar a cobertura
vacinal do HPV quadrivalente feminina, comparando as regides brasileiras entre 2017 e 2022.
Métodos: Estudo descritivo e transversal e de base epidemioldgica, com dados do DATASUS/SI-PNI.
Avaliaram-se doses aplicadas da vacina quadrivalente em meninas a partir de 9 anos, por faixa etaria e
por doses (1* e 2%), no periodo de 2017 a 2022, em todas as regides do pais. Foram calculadas
variagdes percentuais e identificados anos e regides de maior € menor cobertura. Os dados foram
coletados em dezembro de 2024.. Aspectos éticos: Foram utilizados dados publicos do DATASUS,
ndo sendo necessiria submissio ao Comité de FEtica em Pesquisa (Res. CNS n° 510/2016).
Resultados: No periodo, foram aplicadas 15.040.229 doses: 8.152.365 da 1? (54,2%) ¢ 6.887.864 da
2% (45,8%). A maior adesdo ocorreu aos 9 anos (44,8%), enquanto a menor foi aos 19 anos (0,08%).
Em 2017 registrou-se o maior nimero total (3.233.567 doses) e em 2022 o menor (2.201.525),
representando redugdo de 31,9%. O Centro-Oeste iniciou com menor cobertura em 2017 (243.896
doses). No periodo, observou-se queda geral, exceto no Sul (+4,7%). O Sudeste, que comegou com
maior volume, apresentou queda de 4,5%, enquanto o Nordeste teve a maior reducdo (45,9%). Quanto
ao esquema completo, em média 84,5% das meninas que receberam a 1* dose aplicaram a 2%, com
maior adesdo aos 15 anos (90,8%) e menor acima de 27 anos (43,7%). Conclusiao: A cobertura
vacinal do HPV quadrivalente é fundamental para reduzir a infec¢do e o cancer de colo uterino.
Apesar disso, houve declinio da vacinagdo em quase todas as regides, especialmente entre adultas.
Torna-se essencial reforgar politicas publicas para ampliar o alcance e garantir maior adesdo da
populac@o feminina a vacinagao.



