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Recomendac¢des da SBIm para uso da vacina HPV em homens

de 27 a 45 anos

Monica Levi (Cremesp 66612) - Presid. Com. Rev. de Calendarios SBIm

Introducao

A vacina HPV4 (Gardasil©) é a Unica vacina HPV em uso no Brasil atualmente.
Foiincorporada ao Programa Nacional de Imuniza¢8es (PNI)em 2014, em um
primeiro momento para meninas de 11 a 13 anos e posteriormente
estendida para as de 9 a 14 anos. Em 2017, passou a ser oferecida para os
meninos de 11 e 12 anos, e, no ano seguinte, contemplando também os de
13 e 14 anos. Também esta disponivel nos CRIE para mulheres até 45 anos e

homens até 26 anos pertencentes aos seguintes grupos de risco:

e Pessoas vivendo com HIV/Aids
e Pacientes oncologicos
e Transplantados de células tronco-hematopoiéticas (TCTH) e de 6rgaos

soélidos (TOS).

O intuito deste texto € discutir os beneficios potenciais da extensdao da
vacinacdo contra o HPV para homens imunocomprometidos e homens que
fazem sexo com homens (HSH) de 27 a 45 anos, que, diferente das mulheres,
tém o uso em bula limitado até 26 anos de idade, inclusive para os

pertencentes a grupos de risco aumentado para doencas associadas ao HPV.
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Cenario

Desde a disponibilizacdo internacional da vacina HPV4, em 2006, inimeros
estudos demonstraram altas taxas de soroconversdo para ambos 0s sexos e
faixas etarias distintas, bem como elevada eficacia na prevencao das
infeccBes e doencas associadas aos HPV contidos na vacina. Dados de
seguranca foram constantemente revisados e reiterados por diversos 6rgaos

regulatérios.

As vacinas HPV foram inicialmente incluidas em programas de imunizacdo
somente para a populacdao feminina, tendo como objetivo primario a
protecdo das meninas contra possivel cancer cervical no futuro. A evolugao
dos recursos diagndsticos a partir do desenvolvimento dos métodos de
biologia molecular, trouxe cada vez mais evidéncias da participacdo do virus
tanto em doencas ndo malignas quanto em canceres que atingem o sexo

masculino.

Além de ter ficado clara a importancia para a saude dos homens do ponto
de vista individual, percebeu-se que a insercdo de meninos nos programas
de imunizacdo colabora para reduzir a circulagdo do virus e,
consequentemente, reducdo das taxas de transmissdo. Dessa forma,
diversos paises passaram a recomendar e ofertar a vacina contra o HPV, para

ambos os sexos.
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Pessoas imunocomprometidas e vacina¢ao contra HPV

Sabe-se que pessoas com comprometimento imunoldgico sao mais
suscetiveis as infec¢des pelo HPV e tém risco aumentado de desenvolverem
lesdes tumorais e verrugas genitais. A dificuldade de resposta ao tratamento
também é maior e recidivas sdo bastante comuns. Tais caracteristicas
levaram o PNI a ampliar a disponibilidade da vacina HPV4 para os grupos
citados na introducdo, mas o beneficio ficou limitado a indicacdo em bula:

meninas e mulheres de 9 a 45 anos e meninos e homens de 9 a 26 anos.

Nos Estados Unidos, a vacina HPV4 era recomendada na rotina para meninos
e meninas de 11 e 12 anos, com catch up para mulheres até 26 anos e
homens até 21 anos. Em 2019, o Comité Consultivo em Praticas de
Imunizacdo (ACIP) do Centros de Controle e Prevencdo de Doencas (CDC) —
com base em dados de eficacia e seguranca colhidos entre 2015 e aquele
ano, e reconhecendo o beneficio individual da vacina¢cdao de adultos mais
velhos — harmonizou as recomendacdes de catch up até 26 anos para
homens e mulheres e estendeu a indicacdo para adultos de ambos os sexos
até 45 anos. A decisdo de vacinar nessa faixa etaria, orientou, deveria ser
compartilhada pelo(a) médico(a) e o(a) paciente. O documento ressaltou,
ainda, que as recomendacdes eram extensivas aos grupos de maior risco
para infec¢Oes e lesdes, a exemplo de homens que fazem sexo com homens

(HSH), transgéneros e imunossuprimidos.
A Sociedade Internacional de Papilomavirus (IPVS), associa¢ao
multidisciplinar dedicada exclusivamente ao estudo do HPV e das doencgas
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causadas pelo virus, reitera a efetividade e seguranca das vacinas HPV e é
favoravel a vacinacdo de homens e mulheres imunocomprometidos, uma
vez que a resposta imune a vacinagdo € sabidamente inferior nesses
individuos, em graus variaveis a depender de cada quadro. Embora a
relevancia clinica dos titulos de anticorpos menores e os dados de eficacia
da vacina nos diversos grupos de imunocomprometidos serem limitados,
considera-se que a vacinagao contra o HPV deve beneficia-los, além de nao

haver preocupag¢do quanto a seguranca.

Uma revisdo sistematica da prevaléncia de HPV genital em homens acima de
18 anos mostrou que o pico da infeccao ocorre em idades mais avangadas
do que em mulheres. Com o passar dos anos, o indicador permanece estavel
ou registra discreto declinio. As taxas de infeccdo em homens sexualmente
ativos sdo elevadas nas diferentes regies do mundo, com expressiva
variacdo tanto em homens considerados de baixo risco (1% a 84%) quanto
nos de alto risco (2% a 93%). As mais altas taxas de infec¢do ocorrem em HSH

vivendo com HIV/Aids.

Embora a incidéncia e a prevaléncia de condiloma anogenital em homens
diminuam com o avancar da idade, HSH permanecem sob risco aumentado.
Mundialmente, observa-se taxas de infeccdo anal elevadas em HSH.
Condiloma anal, lesBes pré-neoplasicas em anus (NIA) e recidivas apds o
tratamento também sdao mais frequentes nesse grupo do que em homens

que fazem sexo com mulheres da mesma idade.

Rua Luis Coelho, 308 conj. 56, CEP 01309-902, Sdo Paulo - SP
Tel/Fax: (11) 3255-5674 e-mail: secretaria@sbim.org.br | site: www.sbim.org.br



mailto:secretaria@sbim.org.br

Conclusao

Considerando que:

O impacto das doencas associadas ao HPV em pessoas
imunossuprimidas de ambos os sexos é consideravelmente maior do
qgue na populagado geral, tanto para condiloma (VG) quanto para lesdes

pré-neoplasicas e canceres associados ao virus;

Os resultados de diversos estudos que avaliaram as vacinas HPV em
homens acima de 26 anos mostraram excelentes resultados de

imunogenicidade, eficacia e seguranca;

Varios paises ja estenderam o licenciamento das vacinas HPV,
permitindo recomendacdes para pessoas de 27 a 45 anos de ambos
0S sexos, sejam imunocompetentes ou, em especial, pertencentes a
grupos de risco aumentado. Entre eles o Reino Unido, Tailandia, China,

[talia e Estados Unidos;

HSH permanecem sob risco constante de infec¢cdao pelo HPV ao longo
da vida e tém taxas mais altas de infec¢bes que evoluem com maior
frequéncia para lesdes benignas (condiloma) e/ou malignas (NIA) na

regido anal;

Diversas pesquisas comprovaram a eficacia da vacina HPV4 na
prevencao de tais lesdes e nas recidivas pds-tratamento, o que a torna

um adjuvante valioso no tratamento das lesdes associadas ao HPV;
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e A vacina HPV4 é constituida de particulas subunitarias (VLP) ndo
replicantes e ndao contém material infectante, portanto, muito segura

para a popula¢do imunocomprometida;

e O principio da equidade entre homens e mulheres deve ser adotado
nas recomendacdes de vacinacdao quando os dados cientificos assim

permitirem.

A SBIm recomenda a extensdo da vacinagdo com a vacina HPV4 para o sexo
masculino até 45 anos, especialmente para aqueles que pertencem a um dos
grupos de maior risco: homens vivendo com HIV/Aids, em tratamento
oncolégico, transplantados de células-tronco hematopoiética (TCTH) ou de
orgaos solidos (TOS) e que fazem sexo com outros homens (HSH). O
esquema preconizado para imunocomprometidos é de trés doses (0, 1-2e 6

meses), independente da idade.
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