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PREVENÇÃO DO CANCRO DO 
COLO UTERINO: QUAL O IMPACTO 
DA VACINA CONTRA O HPV NAS 
ESTRATÉGIAS DE RASTREIO?
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Dentro das estratégias primárias de
prevenção do cancro do colo uterino,
a vacinação contra o HPV provavel-
mente será a que terá maior suces-
so. Durante mais de meio século a
colpocitologia seguida da triagem
dos casos com citologias anormais
com posterior controlo das lesões
pré-cancerosas confirmadas tem
sido a base da prevenção secundá-
ria. Assim, parece essencial a com-
binação de estratégias primárias e
secundárias para reduzir a incidên-
cia e a mortalidade do segundo can-
cro feminino mais comum a nível
mundial.

Um dos aspectos mais esquecidos
no debate actual sobre o potencial
efeito profiláctico da vacina contra o
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HPV é a necessidade de rever os pla-
nos de rastreio actualmente em prá-
tica de forma a permitir que as pre-
venções primária e secundária se-
jam sinérgicas. O artigo que aqui
apontamos discute justamente esta
matéria.

É uma realidade que os progra-
mas de rastreio actuais baseados no
teste de Papanicolaou têm sido os
principais responsáveis pela dimi-
nuição da morbilidade e mortalida-
de durante os últimos 50 anos. O
impacto económico dos mesmos é
substancial, tratando-se de testes
baseados em interpretações subjec-
tivas. Existem estudos que relatam
uma sensibilidade de 51% e uma es-
pecificidade de 98%, sendo o núme-
ro elevado de falsos negativos a limi-
tação mais critica. Estes falso nega-
tivos podem ser atribuídos a erros na
leitura das lâminas assim como a er-
ros na colheita e fixação das mes-
mas.

Será de esperar que este proble-
ma diminua na era pós-vacina, mas
por outro lado a diminuição da pre-
valência das anormalidades esca-
mosas levará a uma diminuição do
valor predictivo positivo do teste de
Papanicolaou aumentando assim o
número de casos falsos-positivos, o
que poderá levar a intervenções mé-
dicas desnecessárias. É por essa ra-
zão que tem vindo a aumentar o in-
teresse no teste para detecção do
HPV. Comparando o HPV teste e o
teste de Papanicolaou, o primeiro
apresenta uma sensibilidade 20-
-40% maior, e uma especificidade 5-
-10% menor. Uma das preocupações
levantadas pelo rastreio empregan-
do o HPV teste seria o aumento do
número de colposcopias devido a
baixa especificidade; por outro lado,
uma mulher com um HPV teste po-
sitivo e uma colposcopia negativa te-
ria uma margem de segurança
maior quando comparado o mesmo

caso se a detecção tivesse sido feita
por citologia.

A adopção da vacinação contra o
HPV como método profiláctico virá a
ser um processo gradual e específi-
co para cada país, sendo de esperar
diversos cenários na implementação
desta vacina nos planos nacionais
de saúde.

Espera-se que o aparecimento da
vacina contra o HPV venha a ter im-
pacto nas estratégias de prevenção
do cancro do colo uterino, mas o ras-
treio das lesões pré-cancerosas não
pode ser abandonado, principal-
mente porque a vacinação não pro-
tege contra todos os tipos de HPV,
não é expectável uma protecção ab-
soluta contra os tipos de HPV incluí-
dos na vacina (6,11,16,18) e a im-
plementação inicial da vacina em
mulheres jovens não apresenta im-
pacto no grupo de mulheres com
maior idade.

A combinação do HPV teste e do
teste de Papanicolaou parece ser a
via mais apropriada, mais ainda há
muitos aspectos relacionados com a
vacina contra o HPV por aprender.
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