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RESUMO

JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS: O impacto da infecgio pelo
papilomavirus (HPV) no homem ¢ um problema médico que ca-
rece de informacdes confidveis sobre sua epidemiologia, etiopato-
genia e correlagio com o quadro anatomoclinico da mulher. O ob-
jetivo deste estudo foi o de descrever os aspectos epidemioldgicos
e clinicos das lesdes induzidas por HPV em parceiros de mulheres
com diagnéstico de HPV que foram submetidos a peniscopia.
METODO: Aplicou-se 0 método descritivo retrospectivo por meio
de questiondrio estruturado no atendimento a 1890 pacientes sub-
metidos 2 peniscopia, em ambulatérios do Sistema Unico de Satde
(SUS), em Maceid, AL, entre marco de 2004 e abril de 2009.
RESULTADOS: A peniscopia foi positiva em 119 pacientes
(6,3%) e 49 (41%) apresentaram confirmacio histolégica para
HPV. Nio se teve acesso ao exame de biologia molecular para o
HPV. Dos 119 casos confirmados anatomopatologicamente tive-
ram como indicacdo de peniscopia por apresentar parceira com
HPV. A faixa etdria de maior acometimento foi de 20 a 39 anos
(1295 casos); 40 a 76 anos (554 casos); 16 a 19 anos (554 casos).
O local de maior frequéncia da lesdo peniana foi o preptcio inter-
no (31% casos); pubis (14,3%); preptcio externo (10%); corpo
(18,8%); glande (10,4%) e perineo escrotal (13%).
CONCLUSAOQ: A peniscopia com biépsia dirigida para estu-
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do anatomopatoldgico permitiu de modo eficiente e acessivel,
o diagnéstico e tratamento das lesdes induzidas por HPV nos
homens, prevenindo a forma verrucosa da doenca. A faixa etd-
ria em que predominou a infeccio foi a de 20 a 30 anos, com
idade média de 34,5 anos. O local mais frequente da lesao foi o
prepucio interno. Recomenda-se maior investimento ptblico na
assisténcia e o uso de métodos contraceptivos de barreira.
Descritores: Papilomavirus humano, Peniscopia.

SUMMARY

BACKGROUND AND OBJECTIVES: The impact of infec-
tion with human papillomavirus (HPV) in humans is a medical
problem that lacks reliable information about its epidemiology,
pathogenesis and correlation with clinical knowledge about the
woman. This study aimed to describe the epidemiological and
clinical aspects of the lesions induced by human papillomavirus
(HPV) in partners of women diagnosed as HPV carriers, who
underwent peniscopy.

METHOD: It was applied a retrospective descriptive method
through a structured questionnaire during the attendance of
1890 patients who underwent peniscopy, in ambulatories of the
Sistema Unico de Satde (SUS), in Maceié, AL, between March
2004 and April 2009.

RESULTS: Peniscopy was positive in 119 men (6.3%) and 49
(41%) presented histological confirmation for the HPV. There was
no access to the molecular biology exam to HPV. Of 119 anato-
mopathologically confirmed cases there was indication of penis-
copy because of presenting a female partner with HPV. The age
in which was observed the major involvement was between 20
and 39 years (1295 cases); 40 and 70 years (554 cases); 16 and 19
years (554 cases). The most frequent location for the penile lesion
were the inner prepuce (31% cases); pubis(14.3%); outer prepuce
(10%); body (18.8%); glans (10.4%) and perineal scrotal (13%).
CONCLUSION: Peniscopy with directed biopsy to the anato-
mopathological study of the lesion, enabled in an efficient and
accessible way, the diagnosis and treatment of the lesions induced
by the HPV in men, preventing the verrucous form of the dis-
ease. The age in which the HPV predominates is between 20 and
30 years, with a mean age of de 34.5. The most frequent location
for the lesion was shown to be in the inner prepuce. It is recom-
mended greater public investments in the assistance to the use of
contraceptive methods.

Keywords: Human papillomavirus, Peniscopy.
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INTRODUCAO

A infeccio genital por papilomavirus humano (HPV) é uma das
doengas sexualmente transmissiveis mais frequentes, acometendo
cerca de 30% da populagio sexualmente ativa e é considerada
uma lesdo precursora para carcinogénese do trato genital'”. Na
década de 1950 foi descrita pela primeira vez sua transmissao ao
ser verificada a presenca de verrugas genitais em esposas de sol-
dados que voltavam da guerra da Coréia, onde haviam mantido
relages com mulheres nativas, nas quais era alta a prevaléncia de
condilomatose genital®.

Sendo assim, a principal via de transmissio para o HPV ¢é através
do contato sexual, podendo ocorrer apds uma unica relagio se-
xual com um parceiro infectado”®. Entretanto, gestantes infecta-
das pelo HPV podem transmitir para o feto durante a gestagao ou
no momento do parto”?.

Desta forma, apés o contdgio, a agio viral estd na dependéncia de
diversos fatores, tais como o comportamento sexual, a multipli-
cidade de parceiros, o uso do contraceptivo oral, o tabagismo, a
gravidez e as alteragoes na imunidade celular®#71°,

O HPYV infecta tanto as mucosas quanto os tecidos cutineos, po-
dendo ser classificado segundo seu tropismo como mucosotrépi-
cos ou cutaneotrépicos™'® podendo ser dividido quanto ao risco
oncogénico em alto, médio e baixo"*”?. O potencial carcinogé-
nico do HPV ¢ relacionado a duas proteinas virais, E6 ¢ E7, as
quais sdo capazes de interagir com proteinas que regulam o ciclo
celular e que atuam como supressoras de tumores, como a p53 e
pRb*!!. Essa interagio provoca a degradacio e inativagao das pro-
teinas celulares, o que conduziria a transformagio, imortalizagao
celular, e posteriormente, a formacdo de neoplasias’.

Segundo dados populacionais do Instituto Brasileiro de Geogra-
fia e Estatistica (IBGE), aplicando a proje¢do da literatura mun-
dial estima-se que no Brasil haja de 3 a 6 milhoes de homens
infectados pelo HPV. Respeitando-se as diferencas populacionais
e metodoldgicas, a prevaléncia do DNA-HPV no sexo masculino
tem sido descrita entre 3,6% e 84%. Os maiores indices (63% -
84%) foram detectados em homens frequentadores de clinicas de
DST. A faixa etdria mais atingida pela populagio estd entre 18 e
28 anos de idade®”5.

A infecgao genital pelo HPV pode ser clinica, subclinica e la-
tente*®”12, Independente do sexo, a forma clinica ¢ facilmente
detectada, ao contririo das formas subclinica e latente que preci-
sam de métodos que auxiliem o diagnéstico. A forma subclinica
constitui a mais frequente apresentagio do HPV no homem? e
o aumento de sua incidéncia se deve a fatores como hdbitos do
hospedeiro, interagio hospedeiro-agente, métodos terapéutico/
preventivos precdrios e aperfeicoamento dos métodos diagndsti-
cos, como a colposcopia na 4rea da ginecologia e a peniscopia na
drea de urologia.

Para que possa ser feito o diagndstico no sexo masculino deve-
-se levar em consideragio dados do histérico do paciente, exame
fisico meticuloso, com avaliagio da presenca ou nio de fimose, de
ectopias uretrais e principalmente os cuidados de higiene?. Quan-
to aos exames complementares, pode-se utilizar: peniscopia com
inspegio pelo dcido acético a 5%, bidpsia com histopatologia, de-
tecgdo pela biologia molecular (reagio em cadeia da polimerase,
teste de hibridizagao molecular, imuno-histoquimica®®'2.
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As lesoes causadas pelo HPV, no homem, podem ser clinica, sub-
clinica e latente®®”'?, afetar o trato geniturindrio desde a genitdlia
externa até o trato urindrio superior e a regiao perianal.

Quanto a sua localizagao, concentra-se frequentemente no pénis,
na regido do prepucio interno (60% a 90%), no corpo (8% a
55%) e na glande (1% a 20%), sendo encontrado ainda no escro-
to entre 5% a 20% dos casos. A uretra é um reservatdrio natural
para o HPV, a infecgao ocorre mais frequentemente nos 2 cm dis-
tais, incluindo a fossa navicular e pode apresentar-se clinicamente
como mdcula ou verruga que se exteriorizam pelo meato'>!%.
Apesar do ciAncer de pénis ndo ser comum, contudo encontrou-
-se risco aumentado para o seu desenvolvimento na presenca de
fatores como: fimose, balanopostite, liquen escleroatréfico, trata-
mento com corticoide de alta poténcia e fotoquimioterapia com
ultravioleta A. A literatura faz referéncia ao tabagismo em relagio
com o cincer de pénis como sendo dose-dependente®.

A peniscopia com aplicagio do dcido acético na pele da genitdlia
masculina tem sido utilizada como extensio da prdtica gineco-
légica para detecgao das lesoes induzidas pelo HPV no homem,
particularmente as subclinicas, que nio sio visiveis a olho nu’.
O exame ¢ realizado com um aumento entre 14 e 16 vezes, pre-
cedido da colocacio de dcido acético a 5% que provoca a va-
soconstricgdo, coagulagio tempordria de proteinas, conferindo a
coloragio branca em dreas ricas em proteinas, tornando-o bran-
co-opaco®*'. Essa coagulagio apenas ¢ visivel se a quantidade de
proteinas nas células for grande, fato observado na presenga de
replicagao viral*’. O exame pode ser complementado pelo azul
de toluidina a 1%?, por ser um corante vital, impregna somen-
te células ricas em proteinas®'“apara o encontro de efeitos HPV
induzidos a associagdo possivelmente aumenta as chances de per-
cepgio das lesdes'®, nas dreas de interesse.

A peniscopia permite visualizar: lesdes acuminadas verrucosas
cldssicas, incluindo lesdes minimas; lesées papulares que podem
exibir além do aspecto papular, pontilhados vasculares visiveis
em graus varidveis, ou simplesmente uma reagio acetopositiva;
lesdes planas acetopositivas®. Esse método é pouco especifico e o
diagnéstico final ¢ confirmado pela avaliacdo histopatolégica em
tecidos de bidpsia em cerca de 30% a 65% dos parceiros>®">. Sao
consideradas como sugestivas de presenca de virus quando apre-
sentam as seguintes caracteristicas: coilocitose, multinucleagio,
diplopia ou poliploidia; hipercromasia e disceratose®”'. A detec-
¢io do HPV no homem apresenta algumas limitagoes técnicas.
Ressalte-se que a identificagio do HPV ¢é mais dificil devido ao
epitélio estratificado escamoso nio queratinizado no érgao ge-
nital masculino'®, além disso, a higiene do pénis imediatamente
antes da consulta pode levar a decréscimo no nimero de células
contaminadas, e nio se pode excluir a contaminacio durante a
relagao sexual com parceira infectada, o que resultaria em exame
falso-negativo’.

Ao contrdrio do que ocorre entre as mulheres, ainda nio hd as-
sociacdo significativa entre a infecgio pelo HPV e os tumores
do trato geniturindrio masculino®". Estudos afirmam que o ho-
mem deve ser visto, principalmente, como reservatério do virus
e perpetuador da infec¢io em suas parceiras'>"5, pois é no trato
genital feminino que a infec¢io pelo HPV tem maior risco de le-
var ao estabelecimento de lesdes malignas', porém afirma-se que
nenhum parceiro sexual de mulher infectada com HPV pode ser
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responsabilizado pela reinfeccio da mulher'®.

Apesar dos autores referirem que a avaliacdo do parceiro nio tem
apresentado associagio com uma redu¢io no ntimero de recidi-
vas, nem parece ter influéncia na histéria natural da doenga em
sua parceira®®, permanece um questionamento se é necessrio
fazer uma avaliagio no parceiro de uma mulher com HPV e o
momento de solicité-lo.

O exame do pénis complementando o rastreamento da lesdo in-
duzida pelo HPV parece ter um cunho muito mais esclarecedor
em relagdo ao casal, do que mesmo diagndstico, pois o ndmero
de resultados negativos tem demonstrado que o diagnéstico de
lesdes por HPV nos homens poderia se associar a ocorréncia de
recidivas, com o tempo livre de doenca ou com o grau das lesoes
recidivadas®.

O objetivo deste estudo foi descrever aspectos epidemioldgicos
e clinicos das lesdes induzidas por papilomavirus (HPV) em ho-
mens, cujas parceiras tinham diagnéstico de infeccio pelo pa-
piloma virus humano. Sobretudo analisar a indicagio do exame
clinico, antecedentes, idade, avaliagio da parceira e resultado do
anatomopatoldgico obtido por peniscopia em ambulatérios do
Sistema Unico de Sadde (SUS), em Maceié-Alagoas.

METODO

Apbs aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Alagoas (UFAL) (Processo n® 9579/10-05), respeitan-
do-se as normas para pesquisas envolvendo seres humanos estabe-
lecidas pela Resolugio 196/96 do Conselho Nacional de Sadde,
seguindo os principios éticos da Declaracio de Helsinki, realizou-
-se este estudo descritivo retrospectivo por meio de questiondrio
estruturado no atendimento a 1890 pacientes do sexo masculino,
submetidos a peniscopia, em ambulatérios do SUS, em Maceid,
AL, no periodo de marco de 2004 a abril de 2009.

Realizou-se uma busca ativa em laudos de peniscopia e de ana-
tomopatolégico de peniscopia disponiveis nos arquivos de pron-
tudrios médicos da Maternidade Escola Santa Ménica e do Pam
Salgadinho em Maceid, AL.

Foram analisadas varidveis sécio-demogrificas, indicagio do exa-
me clinico, antecedentes, idade, avaliagdo da parceira, local da
realizagio do exame, o laudo da peniscopia, resultado anatomo-
patolégico. Os dados obtidos serdo analisados estatisticamente
através do programa de computador software Epi-Info, versio
6.04d, sendo utilizado na preparagio e exploracio, por meio de
frequéncias e tabelas.

RESULTADOS

A idade média da populagio era em média 34,5 anos, sendo o
mais novo com 16 anos e o mais velho com 76 anos. A faixa etdria
entre 20 e 39 anos respondeu por 67,5% de todos os exames de
peniscopia (Gréfico 1).

Quanto as indicagdes médicas para peniscopia pode-se afirmar que
a categoria mais frequente foi de mulheres com diagnéstico de in-
fecciao por HPV ou neoplasia, com 859 (70%) casos, e a segunda
categoria foi de doengas sexualmente transmissiveis (DST) com
214 (7%) casos. Em ambos os casos, os homens adultos com 20 a
39 anos foram mais submetidos ao exame com 704 (66%) casos
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nas duas categorias de indicagio mais frequentes (Grafico 2).

O exame complementar da parceira que mais gerou indicagio
de peniscopia foi a anatomia patolégica em 707 (94%) casos.
Nestes, 443 (63%) casos foram representados por homens com
idade entre 20 e 39 anos € 249 (35%) casos de homens com idade
superior a 40 anos (Grdfico 3).

Assim como na literatura, o prepucio foi o local mais acometi-
do pelas lesoes, respondendo por 40% de todos os casos (440),
sendo o prepucio interno acometido em 341 (31%) ¢ o externo
em 99 (9%) vezes. Os homens com idades entre 20 e 39 anos
responderam por 740 (67%) casos com lesdes no prepuicio en-
quanto os homens com mais de 40 anos responderam por 314
(30%) (Grafico 4).

As lesoes acetonegativas foram diagnosticadas em 1096 (58%)
homens, as acetopositivas em 605 (32%), o condiloma em 170
(9%) e as tlceras em apenas 19 (1%). A faixa etdria mais acome-
tida por lesdes acetonegativas foi de homens com 20 a 39 anos
com 1266 (67%) casos (Gréfico 5).

No exame anatomopatoldgico e o diagnéstico de HPV foi re-
alizado em 49 (41%) casos. Complementarmente, 70 (59%)
exames resultaram em diagnésticos inespecificos ou raros. Os
homens com idades entre 20 e 39 anos foram mais acometidos
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Grifico 1 — Distribui¢ao dos homens examinados por faixas etdrias.
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Grifico 2 — Distribuigao por indicagio da peniscopia ¢ faixas etdrias.
M_HPV_Neoplasia = mulher com diagnéstico de infecgio pelo HPV ou neo-

plasia do colo uterino; DST = doenga sexualmente transmissivel; H_Verrugas =
homem com verrugas no pénis.
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Grifico 3 — Distribui¢do por origem do exame da parceira por faixas
etdrias do homem.

AP = exame anatomopatoldgico.
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Grifico 4 — Distribuigio do local da lesio na genitdlia masculina pelas
faixas etdrias.
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Grifico 5 — Distribuigio da conclusio da peniscopia por faixas etdrias.

AcetoNegativo = reagio com dcido acético negativa; AcetoPositivo = reagao com
4cido acético positiva.
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Grifico 6 — Distribui¢io da conclusio do exame anatomopatolé-
gico por faixas etdrias.

pelo HPV, 32 (43%) casos, quando comparados com homens
com mais de 40 anos que foram acometidos em 12 (33%) casos.
Esta diferenca de acometimento pelo HPV entre estas duas faixas
etdrias nao foi estatisticamente significante (p = 0,3) mais indicou
um risco 1,49 vezes maior de acometimento pelo HPV entre os
homens mais jovens (limite de confianca de 95% entre 0,60 <

OR < 3,72) (Gréfico 6).

DISCUSSAO

A infecgao genital por papilomavirus humano é uma das doengas
sexualmente transmissiveis mais frequentes. A faixa etdria entre
20 e 39 anos respondeu por 67,5% de todos os exames de penis-
copia (1295 casos), o que corrobora os dados da literatura que
afirma que a faixa etdria mais atingida pela populagio estd entre
18 e 28 anos de idade>”®.

Aspectos morfoldgicos sugestivos de infec¢io peniana pelo HPV
foram encontrados pela histopatologia em 49 (2,6%) casos. O
achado de lesoes induzidas por HPV nio foi significativamente
associado ao diagndstico da infecgio pelo HPV na parceira sexual.
A utilizacio da colposcopia e a ocorréncia de infeccio pelo HPV
¢ frequentemente descrita como método diagndstico para lesoes
na mulher. Da mesma forma, nos homens parece ser a peniscopia
um método para rastreio das lesées induzidas por HPV®. Diferen-
temente do que foi observado no presente estudo.

E também relatado que quanto maior o niimero de parceiras se-
xuais, maior a chance de encontrar infec¢iao pelo HPV no ho-
mem®. Observou-se neste estudo, que o fato de o homem apre-
sentar mais de uma parceira foi suficiente para aumentar em trés
a quatro vezes as chances de diagnéstico de infec¢io por HPV,
independentemente do niimero de parceiras relatadas.

A frequéncia de infeccao encontrada foi relativamente baixa em
comparagio com os indices j4 relatados, mas este estudo inclui
parceiros de mulheres com HPV, neoplasia intraepitelial?. Sabe-se
que a neoplasia intraepitelial é um evento mais tardio na evolugio
das lesoes induzidas por HPV. Parece que a cura espontinea de
lesdes no homem é mais frequente que na mulher’, o que explicaria
a baixa taxa de deteccio nos parceiros de mulheres com neoplasia
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intracervical (NIC), ou seja, lesio de baixo ou de alto grau.
Outros fatores que também justificam menor porcentagem de
diagnésticos de lesdes por HPV nos homens estudados foi a uti-
lizagdo de atipia coilocitdtica como critério tnico para diagndsti-
co histopatolégico, sendo que este achado no homem parece ser
focal e menos frequente*™®. A avaliagio peniscdpica foi realizada
livre de processo inflamatério por balanopostites inespecificas,
diminuindo em muito a presenca de lesbes acetobrancas®.
Acredita-se que o tempo de laténcia e a regressio espontinea de-
pendem da resposta imunoldgica’, que pode tornar-se deficiente
por influéncia do tabagismo, outras doengas, estresse fisico ou
psicolégico. Na prética didria parece haver o surgimento de lesoes
ou recidivas relacionadas intimamente ao grau de estresse que o
casal sofre diante do diagnéstico da infec¢io pelo HPV.

Desta forma, o médico tem um papel importante na orientagao
do casal, deixando claro o cardter endémico desta infeccio e seu
baixo potencial de complicagoes naqueles que fazem o seguimen-
to preventivo bdsico, amenizando o impacto do diagnéstico de
uma DST no relacionamento do casal e enfatizando uma reava-
liagdo na qualidade de vida.

Os antecedentes de DST, fatores de risco descritos na literatu-
ra®, ndo estiveram associados com as lesées induzidas por HPV
nesta populagio. Apesar do antecedente de DST ndo ter estado
associado com infec¢io pelo HPV, encontrou-se este antece-
dente em 214 casos, o que poderia justificar uma pesquisa das
doengas mais prevalentes em parceiros de mulheres com neo-
plasia intraepitelial cervical'>?.

As imagens peniscépicas nio apresentam uma correlagio impor-
tante com os achados histopatolégicos, pois a reagio ao 4cido
acético ¢é inespecifica e nio permite diferenciar um condiloma
plano de uma neoplasia intraepitelial, podendo ser realizadas bi-
psias cujo resultado ¢ negativo e que talvez sejam desnecessd-
rias em até 50% dos casos™®#*1718, Encontrou-se por peniscopia
119 achados sugestivos de anormalidade, destes 21 (18%) foram
compativeis com achados histolégicos inespecificos. 49 (41%)
apresentaram alteragoes histolégicas sugestivas de infeccio pelo
HPV. Nas demais 49 (41%), o achado histopatolégico descrito
foi a hiperqueratose que traduz um espessamento e proliferagao
epitelial; ambos ndo relacionados com alteracio citopdtica pelo
HPV. Tendo sido descrito por alguns autores como “cicatriz” ou
por a¢do viral prévia sem atividade atual®'®. Esta hipStese poderia
ser observada oportunamente através de pesquisa de DNA viral
por técnicas de biologia molecular* 2.,

Ressalte-se que o mais importante é sempre a avaliacio clinica,
pois permite o tratamento da lesdo induzida pelo HPV, entretan-
to se apds o tratamento nao houver lesdes visiveis na peniscopia,
0 homem serd considerado tratado para a lesio, entendendo-se
que apresenta um potencial de baixo risco para transmissio do
HPV ou de vir a desenvolver uma lesio precursora para cincer
de pénis>” '8,

O grau de lesao na mulher nio apresentou associacio significativa
com o achado de lesoes induzidas por HPV no homem. Apesar
dos parceiros, teoricamente, terem tido contato com o mesmo
tipo de HPV de seu cOnjuge, a manifestagao clinica e histolégi-
ca da infecgao por HPV ¢é imprevisivel, sofrendo influéncias da
resposta imunoldgica e da regido acometida. Enquanto a zona de
transformacio do colo uterino ¢ o local de maior risco oncogéni-
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co, verificou-se baixa incidéncia de cAncer no pénis”®. Neste estu-
do ndo foram observados nenhum achado de neoplasia intraepi-
telial de pénis em parceiro de mulher com diagnéstico de HPV.
Apesar de 0 homem ser um importante fator na disseminacio do
HPV, a frequéncia de lesoes induzidas por HPV em parceiros de
mulheres com neoplasia intraepitelial genital é baixo. Outro pon-
to importante ¢ se a avaliacdo do homem por meio da peniscopia
teria algum impacto no tratamento e seguimento destas mulhe-
res'®!8. As lesoes acetonegativas foram diagnosticadas em 1096
(58%) homens, as acetopositivas em 605 (32%), condiloma em
170 (9%) e tlceras em 19 (1%).

CONCLUSAO

Os resultados obtidos sugerem que a infecgdo genital pelo HPV
precisa ser abordada como um problema do casal. Segundo Tei-
xeira e col.”’, o momento ideal de encaminhamento destes par-
ceiros de risco parece ser por ocasido do diagndstico inicial na
mulher, confirmado na histopatologia®.

No grupo estudado a confirmagio anatomopatoldgica da infec-
¢ao pelo HPV ocorreu em 49 (2,6%) casos. Desta forma a re-
mogio de tecido contribuiu para o tratamento e efetivo diagnds-
tico. Além de proporcionar uma adequada orientacio ao casal.
Podendo-se, desta forma, esclarecer ao c6njuge que a lesdo por
HPV pode ser decorrente de infecgio ocorrida hd anos e que o
seu curso, na maijoria dos casos, ¢ benigno, afastando-se o temor
de cancer*. Com isso, procura-se criar um quadro psicoldégico
positivo, gerando tranquilidade e confianca, resultando em auxi-
lio na cura e mantendo a harmonia conjugal.
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