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Abstract

Introducéo: O condiloma acuminado é uma doenca sexualmente transmissivel de alta prevaléncia e incidénc
causada pelo Papilomavirus Humano (HRbjetivo: O alto custo para tratamento de recidiva do condiloma

e 0 impacto na qualidade de vida desses individuos, levou a necessidade de conhecermos as caracteris
desses homens com condiloma acuminado e os fatores associados a um maior nimero d€asidsvias.

e métodos:O estudo foi retrospectivo, com anélise de todos os prontuérios de homens que realizaram
eletrocauterizacao de condiloma acuminado por Papilomavirus Humano no setor de Urologia do Hospital
Base de S&o José do Rio Preto, no periodo de janeiro de 2008 a dezembro de 2011. Foram analisados: 0
socioecondmico, o local de acometimento do condiloma, presenca de recidivas, tabagismo, etilismo e usc
drogasResultados:Foram analisados 141 prontuarios de homens com condiloma acurAipadaipal faixa

etaria acometida foi dos 17 aos 30 anos, porém obtivemos também uma alta porcentagem de individuos e
45-70 anos (15,6%). Homens entre 45 a 70 anos apresentaram maior risco de recidiva que 0os homens |
jovens, entre 17 a 30 anos. Os homens divorciados também tiveram um risco aproximadamente trés vezes i
de recidiva do que os solteiros e do que os cas@doslusao:O presente estudo demonstrou uma mudanca
no paradigma da condilomatose, com homens mais idosos representando uma maior parcela dentre os porta
de doenca sexualmente transmissivel.

Homem, Condiloma, Recidiva, HPEletrocauterizacdo

Intr oduction: CondylomatgAcuminata is a sexually transmitted disease of high prevalence and incidence
caused by HP\Dbjective: Studies have demonstrated the role of man as a disseminator of the virus among th
female population, the high cost for treatment of condyloma recurrence, and the impact on quality of life ¢
man, demonstrating the need of having a better knowledge of its charact€esigistic and MethodsThe
present study was a retrospective analysis of all medical records of male patients who underwent electrosurg
of condyloma acuminate by HPV at the Urology Unit of the Hospital de Base de S&o José do Rio Preto fro
January 2008 to December 20¥Ve analyzed several variables, such as epidemiological and socioeconomic
factors, local of condyloma involvement, the presence of relapses, smoking, drinking, and dReguits.

The study sample included 141 medical charts of men with condyloma acuminate. The age of main gro
affected ranged from 17 to 30 yeal¢e also found a high percentage of individuals with ages ranging from 45
to 70 years (15.6%). Men ranging in age from 45 to 70 years were at increased risk of recurrence than youn
men with ages ranging from 17 to 30 years. Divorced men also had an approximately three times greater risk
recurrence than the unmarried and the married @wsclusion: The present study demonstrated a change

in the paradigm of condylomatosis with older men representing a greater proportion among patients wi
Sexually Transmitted Diseases.
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Introducéo
A infeccdo pelo Papilomavirus Humano (HPV) é uma da®ntaminada

Doencas SexualmenfEransmissiveis (DS5) com maior O HPV é um virus DNA pertencente a familia Papovaviridae que
incidéncia e prevaléncia no mundo, sendo o Brasil um désapaz de infectar diferentes areas genitais, como o pudendo
primeiros paises no rankingA transmissao da forma genitalfeminino (vulva), vagina, colo do utero, pénis e &nQgyrupo

dessa doenca se déa pelo contato sexual com uma pessoa
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de virus HP\pode causar diversas formas de manifestaédesTodos os homens entre 17 e 75 anos que realizaram o
maioria daqueles que entram em contato com o virus acabamcedimento de eletrocauterizacdo (ECT) de Condiloma
por elimind-lo ou viram portadores assintomatféo#\s Acuminado ncAmbulatério de Urologia do Hospital de Base
manifestacdes clinicas da doencga podem ser divididas em dide$&o José do Rio Preto e no préprio Hospital de Base, durante
formas: benigna ou potencialmente maligharimeira forma o periodo de janeiro de 2008 a dezembro de 2011, foram incluidos
manifesta-se no homem como uma verruga genital ou uraste estudo. Desses, excluimos homens que realizaram bidpsia
condiloma acuminado. Muitos casos séo causados pelos HRMdes&o e foram diagnosticados com outras doencas, homens
tipos 6, 11 e 42 J4 na segunda forma, ha um alto risco pam prontuarios preenchidos de forma incorreta ou confusa e
desenvolvimento de neoplasias, como as de colo Utero, de pémimmens  diagnosticados com outras doencgas

e de anus’. Nesse caso ha predominio dos virus 16 e 18. infectocontagiosas.

A populacao mais vulneravel a infec¢éo pelo HPV geralmen modelo do estudo foi retrospectivo, com analise de 160
tem as seguintes caracteristicas: inicio precoce da vida sexpaintuarios. Dezenove prontuarios foram eliminados, sendo seis
vida sexual prolongada, alta regularidade de relacdes sexugi®e serem portadores de outras doengas infectocontagiosas;
grande nimero de parceiros sexuais recéhfedlguns dez por terem feito Biopsia da lesdo e serem diagnosticados
estudos demonstram que o uso de métodos anticoncepciog@i® outras doencas e trés por preenchimento incorreto do
de barreira é fator protetor contra o condil&mamenor idade Prontuario. No final, 141 prontuarios foram incluidos no estudo.
ainda ndo é um fator de risco comprovadocircuncisido Os pacientes foram diagnosticados por meio do exame urol6gico
masculina (CM) demonstrou ser inversamente proporcionafi@ lesdo. Em caso de duvida do médico urologista, foi realizada
prevaléncia de HPV genital em homens, mas néo esta claro 48'& Biopsia da lesdo para confirmar o caso.

CM é um fator de protecéo contra a infeccdo e eliminagio G8ram analisados os seguintes dados em cada prontuario:
virugs idade, estado civil, etnia, religido, nivel educacional, se declarava

O condiloma acuminado é a manifestagédo clinica mais Comgﬂgr_empregadp, regiao _de moradia, local da Ie_st':xo, presenca de
idivas, tabagismo, etilismo e uso de dro8asriavel local

do HP\“. Essa leséo apresenta alta taxa de infectividade, sehd . o . . T
ap . ' ., dalesao foi subdividida em Genital, Extragenital e Sincrénico. O
gue 65% dos parceiros sexuais dos portadores de condilgma . ) ) ; ~
. . ~_homem com condiloma genital foi considerado aquele com les&o
acabam desenvolvendo a doéhc¢gaeu periodo de incubacao

varia de duas semanas a oito MEsds areas anatomicas , regido peniana (corpo, glande, prepucio, sulco
ba%‘anoprepucial e base); como extragenital aquele com les&o

mais acometidas pelo,cgndnoma Sao as g_lanfiulas, coroay qualquer area fora da regiao peniana (regido perianal, regiao
glande (corona), prepicio e a rafe do pénidlém destas, hiana e bolsa escrotal); e como sincronico aquele com lesdes
podemos encontrar frequentemente o virus no escroto, regifiqg na regido genital quanto extragenital. Foi considerado
inguinal e perianal. Estudos comprovam que a presenca dgidiva aquele caso em que o homem apresentou uma lesdo em
verrugas anogenitais pode ser a causa de estresse emocigifibcal diferente do condiloma inicial, apés ECT e em intervalo
reducao na qualidade de vida e maior risco de desenvolvimegigior ou igual a trés meses entre uma ECT e outra.

de cancer peniaffo". A anélise dos habitos (tabagismo, etilismo e uso de drogas) foi
O tratamento do condiloma acuminado pode ser por destruigdalizada por meio de busca no antecedente pessoal em
quimica ou fisica, terapia imunolégica ou retiradagioarTodas anamnese médica presente no prontuério do paciente. Caso
estas modalidades estdo associadas a altas taxas de recidigahouvesse mencao aos habitos do homem, consideramo-
das lesG€g%?2 0 que aumenta os custos do tratamento dms como ignoradolodos os dados obtidos foram descritos
condilom&’. Diante disso, o papel da vacina quadrivalente teefm numeros absolutos e porcentagens. Para correlacionar
se tornado cada vez mais importante, uma vez que € o princfpédres associados a condilomatose realizou-se o teste de qui-
método de prevencdo de doencas anogenitais em homewadrado de Pearson e o teste de Fisengnos com nivel de
jovengs2’, significancia de 5%.

Outro ponto importante é que homens com condilonfa€ acordo com as Normas Regulam_el_"nta,re_s de Pesguisa em Seres
acuminado apresentam alta taxa de coinfecg&o com HPV de bit§nanos, Resolucao 196/96 do Ministério da Saude, o estudo

risc’. Isso representa um grave problema de satde pablifi,enviado e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em
pois o homem tem papel importante como propagadorsgres Humanos da Faculdade de medicina de S&o José do Rio

transmissor do virus HPV dentre a populacao femining,reto'
colaborando para novos casos de cancer de colo désmeroRe§ulta dos

Diante do expc.)sEo, © .home[n nao apresenta mais Um PER% ¢dia de idade dos homens analisados foi de 31,2 (DP +11,6)
secundario na visédo da infeccdo pelo HRWtanto, é de extrema

. n . o anos, com maior prevaléncia de homens entre 17 a 30 anos
importancia o conhecimento detalhado das caracteristicas als 7%) A maioria dos homens analisados se declarou de etnia
prevalentes em homens diagnosticados com Condilo

X i X ) fanca (88,6%) e de religiao catdlica (75,9%). Em relacao a
Acuminado e fatores associados a um maior numero g&:qaridade, a maioria dos homens estudou 11 anos ou mais
YECIdI}/él_S- ) (61,7%).Também observamos uma porcentagem significante
Casuistica e Métodos de homens que declararam estar empregados (90,1%) e morar
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em zona urbana (95,7%#).maioria dos homens deste estud@uanto ao local da lesédo, a grande maioria dos homens
era solteira na época do diagndstico de condiloma (64,5%) apresentou o condiloma em regido genital (83,7%).

Tabela 1 Tabela 3

Varidveis Eanicioant (0 Local da Lesao N° Homens (n=141)

Idade (%)

17-30 anos 87(61,7) Genital 118 (83.7)

31-44 anos 32(22,7) .

45-75 anos 22 (15.,6) Ex tragenital 6(4.3)

Religifio Sincronico 14 (9,9)

Catélica 107 (75.9) Ignorado 3(2,1)

Evanggélica 14 (9,9) Local acometido pelo condiloma acuminado

Espirita 7(5,0)

Catolica Ortodoxa 1(0,7)

Niio declarou 1(0.7) Encontramos uma porcentagem de 24,8% de homens que
Outras 5(3.5) apresentaram recidiva ap0s o tratamento. O ndmero de recidivas
Estado Civil dentre os homens do estudo estd demonstrado no Gréfico 1.
Solteiro 91 (64,5)

Casado 32(22.7) Grafico 1

Divorciado 7(5) 140 -

Unido Estavel 9(6.4)

Ignorado 2(1,4) 120 | .~

Escolaridade 106(75,2%)

< 8 anos 29 (20,6) 100 |

8-10 anos 17 (12,0) g0 |

=11 anos 87 (61,7)

Ignorado 8(5,7) 60

Profissdo

Empregado 127 (90,1) 40

Nio empregado 2(1.4) 20(14,2%)

Ignorado 12 (8.5) 20 10(7,1%) ) ) )

Moradia . - 2(1,4%) 2(1,4%) 1(0,7%)

Zona Urbana 135 (95,7) 0 1 2 3 4 5

Zona Rural 6(4,3)

Etnia Numero de Homensersus Niumero de Recidivas

Branca 125 (88,6)

D) 85,7 O grupo de homens de faixa etaria entre 45 e 75 anos apresentou
Pardo/Indigena 7(5,0)

Lenorado 1(0.7) maior chance de recidiva do que os homens entre 17 e 30 anos
. (p=0,0355). Essa diferen¢a nas recidivas ndo foi encontrada
guando comparamos homens de 17 a 30 anos versus homens
Uma porcentagem significativa de homens teve os habitds 31 a 45 anos (p>0,05) e homens de 31 a 44 anos versus 45 a 7°
(etilismo, tabagismo e uso de drogas) classificados coranos (p>0,05). Os homens divorciados apresentaram um risco
ignorado. Os habitos dos homens portadores de condiloretativo aproximadamente trés vezes maior de recidiva do que

Caracteristicas gerais dos participantes em porcentagens

estdo descritos neabela 2. aquele dos homens casados (p=0,0302 com RR=2,857) e do que
aguele dos homens solteiros (p=0,0134 com RR=3,095). Essa
Tabela 2 diferenca nas recidivas néo foi encontrada quando comparamos
o o homens solteiros com homens casados (p>0,05). N&o foi
Varidveis S e encontrada associac¢éo estatisticamente significante entre menor
- = escolaridade, etilismo, tabagismo, uso de drogas e aumento no
Tabagismo , -
AT 11(7.8) namero de recidivas (p>0,05).
Nao Tabagistas 67 (47,5) . N
Ignorado 63 (44,7) Discussao _
Etilismo A faixa etaria mais significativa do estudo foi a de homens entre
Etilistas 23 (16,3) 17 e 30 anos, o que indica que o condiloma acuminado esta mais
Nio Etilistas 54 (38.3) presente na populagdo jovem. Este dado é consistente com o
Ignorado 64 (45,4) de outros estudos que encontraram maior incidéncia e
Uso de Drogas prevaléncia de condiloma na populacéo jo¥#n®©s homens
Usuérios 5(3.5) portadores de condiloma, entre 45 a 75 anos, representaram
Nao Usudrios 72(51,1) 15,6% da amostra estudada, uma porcentagem maior do que a
Ignorado 64 (45.4) encontrada no estudo espanhol de CastellsagLié @t % e
Habitos em homens portadores de condilomatose do coreano de Lee etale 6,6%. Essa diferenga poderia indicar
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um comportamento sexual diferenciado do brasileiro, ou seg prontuarios tinha falhas em seu preenchimento.

homens com maior idade estdo se expondo mais a fatores de

risco de transmissdo de condilomatose, tais como grardenclusdo

ndmero de parceiras(os) sexuais e ma utilizacéo de preservatiisie estudo levanta hipoteses relevantes para a Saude Publica
A etnia é uma variavel de dificil avaliacdo, uma vez que esse Brasil, tais como um maior nimero de recidivas encontrado
dado é obtido pela autodeclaragédo do paciente, além dena homens divorciados e uma prevaléncia de condilomatose
populagéo brasileira ser reconhecida pela sua miscigenag@&mior no grupo mais idoso, em relacdo a outros estudos
racial. No presente estudo, grande parte dos homens se declarternacionais. Para a validacdo desses achados, séo
como branco (88,6%). No estudo Wardas et & foram necessarios mais estudos que eliminassem possiveis variaveis
avaliados homens de acordo com o seu pais, revelando weaconfuséo.

maior prevaléncia de HPV nos africanos.

O principal local acometido pelo condiloma foi a regido genitélgradecimentos:

que representou 83,7 % das lesdes. Giuliand’etaétaram Os autores gostariam de agradecer o auxilio prestado pela
amostras de diversas regides anogenitais de 463 homerzamerp através da bolsa BIC, ao Prof Nbwacir Fernandes de
obtiveram porcentagens de infeccdo na regido genitalGedoy pelo auxilio na andlise estatistica do estudo,.d&edro
extragenital semelhantes a deste estédporcentagem de Giometti Grassi pelo auxilio na discussdo do artigo e aos
homens que apresentaram recidiva da doenca, mesmo dpasionarios do SAME e dérquivo Morto do Hospital de
tratamento com eletrocauterizagdo, foi de 24,8%. O valBase pelo auxilio na busca de prontuarios.

encontrado estd de acordo com estudos anteriores que

encontraram valores entre 20-28% Porém, Eeden et“al Referéncias bibliogréficas
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maior que o do nosso estudo. papillomavirus infection in men residing in Brazil, Mexico, and
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