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EXECUTIVE SUMMARY

The Deliverable “D2.4 HPV vaccination messages leaflets and flyers for adolescents and
teachers” represents a complementary part of the ReThinkHPVaccination project, helping
to share the messages about HPV vaccination developed in “Work Package 2: Building a
Knowledge Centre on HPV vaccination & personalised communication for European
countries with low vaccination rate” to the “Work Package 4: Designing HPV vaccination
communication trainings” and “Work Package 5: Pilot project in Romania”.

There are three types of flyers: for general public and teachers, for parents and for
adolescents, encompassing nine key messages about the HPV infection and prevention,
and eight facts about the safety and effectiveness of vaccination, as well as the success

stories of vaccination programmes.
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INTRODUCTION

At the core of the ReThinkHPVaccination project lies the transformative goal of reshaping
how HPV vaccination information is conveyed across Central and Eastern European
countries, with a focused lens on Romania's vaccination decision-making processes.
Central to this endeavor is the strategic dissemination of key messages through “D2.4
HPV vaccination messages leaflets and flyers for adolescents and teachers,” which are
pivotal components of the project's communication framework. These materials stem
from the comprehensive efforts detailed in “Work Package 2: Building a Knowledge
Centre on HPV vaccination & personalised communication for European countries with
low vaccination rate,” and are integral to the initiatives outlined in “Work Package 4:
Designing HPV vaccination communication trainings” and “Work Package 5: Pilot project
in Romania.”

The project's insights, drawn from analyses conducted before 2020 and prior to the
COVID-19 pandemic, underscore the potential of tailored communication strategies.
These strategies, grounded in social innovation, aim to significantly elevate vaccination
rates by employing personalized knowledge and training resources, alongside
interventions targeted at the behavioral determinants of health.

For these interventions to be impactful, they are deployed across multiple echelons—
micro, meso, and macro—enlisting the collaboration of influential figures from sectors
that shape the HPV vaccination landscape. This includes healthcare professionals, school-
based health staff, community health workers, regional health authorities, educators,
parents, and NGO representatives.

Emphasizing the critical role of educators and the broader public in this communication
strategy, the project develops specialized outreach materials tailored for teachers, the
general public, parents, and adolescents. These resources are meticulously designed to
convey nine key messages concerning HPV and its prevention, alongside eight vital points
about the vaccine's safety and efficacy, and the proven success of vaccination initiatives.

The strategic focus on educators and the public is instrumental in building a foundational
understanding and acceptance of HPV vaccination, thereby significantly enhancing the
likelihood of vaccine adherence following recommendations by health professionals. This
approach highlights the importance of informed, supportive community networks in
bolstering public health initiatives and fostering increased vaccination uptake.
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METHODOLOGY

In the first phase, the messages were determined based on the latest scientific
information on HPV infection and vaccines summarised in the D2.1 Knowledge Centre,
the results of the survey on D2.2 Attitudes and perceptions and the model described in
D2.3 Communication matrix.

Secondly, they were agreed with the healthcare professionals and communication
specialists in INOMED's team and external collaborators.
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1. ANNEX 1-FLYER FOR GENERAL PUBLIC AND TEACHERS
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LUCRURI DE STIUT DESPRE
INFECTIA CU HPV $I PREVENIREA EI

*HPV = human papillomavirus

Informatii generale

[} [
Punctele de vedere si opiniile exprimate apar}in, nsa, exclusiv autorului (autorilor) si nu
reflectd neaparat Bunctele de vedere si opiniile Uniunii Europene sau ale Agentiei Executive Co-funded by
Europene pentru Domeniile Sanatatii si Digital (HaDEA). Nici Uniunea Europeana si nici the European Union

autoritatea care oferd finantarea nu pot fi considerate raspunzatoare pentru acestea.



Exista mai multe tipuri de vaccinuri HPV, in functie de numarul de tulpini fata de
care ofera protectie (doua, patru sau noua). Vaccinul care acopera cele mai multe
tipuri de tulpini HPV de risc Tnalt de cancer este cel nonavalent (9 tipuri HPV).

Cel mai frecvent tip de vaccin HPV folosit in prezent este cel nonavalent, conceput
pentru a proteja Impotriva a 9 tipuri HPV de risc Tnalt.

Vaccinurile HPV sunt monitorizate continuu pentru profilul de siguranta.

Vaccinurile nu ofera protectie impotriva infectiilor HPV pe care o persoana le poate
avea deja, participarea screening fiind foarte importanta.

Prin vaccinare nu ne protejam doar individual, ci contribuim la eliminarea HPV din
comunitate.

Peste 20 ani de cercetare si date din viata reala au demonstrat ca vaccinul impotri-
va HPV este sigur si eficient contra diverselor tipuri de cancer asociate cu infectiile
HPV.

Anumite tari sunt mai aproape de obiectivul de eliminare a infectiei HPV in
populatie:

De la inceputul programului
de vaccinare HPVin Scotia in
2008 nu au mai fost detec-
tate cazuri de cancer de col
uterinla  femeile complet
vaccinate la varstele de
12-13 ani.

In Australia, programul de
vaccinare n scoli care a
inceput in 2007 a redus
cazurile de infectie cu 92%.
Se estimeazda ca pana in
2028 infectia HPV wva fi
eliminata in aceasta tara.

5 0

—

Aproximativ 5% din cazurile de cancer
la nivel mondial sunt determinate de
infectia cu HPV.

8 din 10 persoane vor fi infectate, la un
moment dat, cu cel putin o tulpina de
HPV. Infectia cu HPV este frecventa si
adesea asimptomatica, organismul a
90% dintre cei infectati reusind sa
elimine virusul.

HPV este principala cauza a cancerului
de col uterin, dar este implicat si in
cancerele de cap si gat, orofaringiene,
anale, vulvare, vaginale, peniene si chiar
tiroidiene.

HPV include peste 200 de tulpini,
dintre care 14 sunt cunoscute a
prezenta risc ridicat de cancer.

Vaccinarea anti-HPV previne peste
90% din cazurile de cancer asociate
infectiei.

Atat femeile cat si barbatii pot transmite
virusul si pot dezvolta infectii care cresc
riscul de cancer. Vaccinarea e recoman-
data indiferent de gen.

Vaccinarea este recomandata Tnainte
de nceperea activitatii sexuale, Tnsa
este eficienta si mai tarziu in viata, cu
sau fara expunere la virus.

Schemele de vaccinare difera in functie
de sex, varsta si vaccinul folosit, iar me-
dicul dvs. de familie sau ginecolog va va
fndruma catre cea mai potrivita schema.

Q@ Q@

VaccinulHPV nu este utilizat pentru a
trata infectiile sau bolile cauzate de
HPV, ci pentru a preveni dezvoltarea
cancerelor.
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2.  ANNEX 2 - FLYERS FOR ADOLESCENTS
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LUCRURI DE STIUT DESPRE
INFECTIA CU HPV $I PREVENIREA EI

*HPV = human papillomavirus

Informatii pentru tineri
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Exista mai multe tipuri de vaccinuri HPV, in functie de numarul de tulpini fata de
care ofera protectie (doua, patru sau noua). Vaccinul care acopera cele mai multe
tipuri de tulpini HPV de risc Tnalt de cancer este cel nonavalent (9 tipuri HPV).

Cel mai frecvent tip de vaccin HPV folosit in prezent este cel nonavalent, conceput
pentru a proteja Impotriva a 9 tipuri HPV de risc Tnalt.

Vaccinurile HPV sunt monitorizate continuu pentru profilul de siguranta.

Vaccinurile nu ofera protectie impotriva infectiilor HPV pe care o persoana le poate
avea deja, participarea screening fiind foarte importanta.

Prin vaccinare nu ne protejam doar individual, ci contribuim la eliminarea HPV din
comunitate.

Peste 20 ani de cercetare si date din viata reala au demonstrat ca vaccinul impotri-
va HPV este sigur si eficient contra diverselor tipuri de cancer asociate cu infectiile
HPV.

Anumite tari sunt mai aproape de obiectivul de eliminare a infectiei HPV in
populatie:

De la inceputul programului
de vaccinare HPVin Scotia in
inceput in 2007 a redus 2008 nu au mai fost detec-
cazurile de infectie cu 92%. tate cazuri de cancer de col
Se estimeaza ca pana in uterinla  femeile complet
2028 infectia HPV va fi § vaccinate la varstele de
eliminata in aceasta tara. 12-13 ani.

In Australia, programul de
vaccinare n scoli care a

5\
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Aproximativ 5% din cazurile de cancer
la nivel mondial sunt determinate de
infectia cu HPV.

8 din 10 persoane vor fi infectate, la un
moment dat, cu cel putin o tulpina de
HPV. Infectia cu HPV este frecventa si
adesea asimptomatica, organismul a
90% dintre cei infectati reusind sa

Principala cale de transmitere a in-
fectiei HPV este prin contact sexual.
Prezervativele ajuta la prevenirea
HPV, dar ofera protectie limitata.
Vaccinarea anti-HPV ofera protectia
optima.

elimine virusul. a

Infectia HPV poate sa cauzeze cel putin 6
tipuri de cancere, atat la baieti cat si la

Cel mai bun moment pentru a obtine
protectia maxima prin vaccinarea HPV
este Tnhainte de expunerea la virus,
inainte de Tnceperea vietii sexuale.

fete.

Vaccinurile HPV protejeaza Tmpotriva a
90% din tulpinile cu risc ridicat de cancer
care circula in populatie.

HPV este principala cauza a cancerului
de col uterin, dar este implicat si Tn
cancerele de cap si gat, orofaringiene,
anale, vulvare, vaginale, peniene si
chiar tiroidiene.

F’-‘)—,_\

Cele mai frecvente efecte secundare
sunt usoare si includ durere, inrosire
sau umflare la locul injectiei, si ocazional
febra, durere de cap sau dureri
musculare.

Odata  administrata schema de
vaccinare; protectia este pentru toata
viata.
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3.  ANNEX 3 - FLYERS FOR PARENTS
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LUCRURI DE STIUT DESPRE
INFECTIA CU HPV $I PREVENIREA EI

*HPV = human papillomavirus

Informatii pentru parinti
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Exista mai multe tipuri de vaccinuri HPV, in functie de numarul de tulpini fata de
care ofera protectie (doua, patru sau noua). Vaccinul care acopera cele mai multe
tipuri de tulpini HPV de risc Tnalt de cancer este cel nonavalent (9 tipuri HPV).

Cel mai frecvent tip de vaccin HPV folosit in prezent este cel nonavalent, conceput
pentru a proteja Impotriva a 9 tipuri HPV de risc Tnalt.

Vaccinurile HPV sunt monitorizate continuu pentru profilul de siguranta.

Vaccinurile nu ofera protectie impotriva infectiilor HPV pe care o persoana le poate
avea deja, participarea screening fiind foarte importanta.

Prin vaccinare nu ne protejam doar individual, ci contribuim la eliminarea HPV din
comunitate.

Peste 20 ani de cercetare si date din viata reala au demonstrat ca vaccinul impotri-
va HPV este sigur si eficient contra diverselor tipuri de cancer asociate cu infectiile
HPV.

Anumite tari sunt mai aproape de obiectivul de eliminare a infectiei HPV in
populatie:

De la inceputul programului
de vaccinare HPVin Scotia in
2008 nu au mai fost detec-
tate cazuri de cancer de col

In Australia, programul de
vaccinare n scoli care a
inceput in 2007 a redus
cazurile de infectie cu 92%.

5 A

Se estimeaza ca pana in uterinla  femeile complet
2028 infectia HPV va fi § vaccinate la varstele de
eliminata in aceasta tara. 12-13 ani.

-

Aproximativ 5% din cazurile de cancer
la nivel mondial sunt determinate de
infectia cu HPV.

Infectia cu HPV este frecventa si adesea
asimptomatica, 8 din 10 persoane vor fi
infectate, la un moment dat, cu cel putin
o tulpina de HPV. In 90% din cazuri,
infectia HPV este eliminata in mod
natural de organism.

Exista mai multe tipuri de vaccinuri HPV,
in functie de numarul de tulpini fata de
care ofera protectie (doua, patru sau
noud). Vaccinul care acopera cele mai
multe tipuri de tulpini HPV de risc inalt
de cancer este cel nonavalent (9 tipuri).

Vaccinarea este recomandata atat la
fete si cat si baieti.

Cele mai frecvente efecte secundare
sunt usoare si includ durere, nrosire
sau umflare la locul injectiei, si ocazional
febra, durere de cap sau dureri muscu-
lare. Efectele secundare grave sunt rare
si nu au fost direct legate de vaccinul
HPV.

HPV este principala cauza a cancerului
de col uterin, dar este implicat si In
cancerele de cap si gat, orofaringiene,
anale, vulvare, vaginale, peniene si
chiar tiroidiene.

Cel mai bun moment pentru a obtine
protectia maxima prin vaccinarea HPV
este Thainte de expunerea la virus,
inainte de Tnceperea vietii sexuale.

Vaccinul HPV nu este utilizat pentru a
trata infectiile sau bolile cauzate de
HPV, ci pentru a preveni dezvoltarea
cancerelor.

O

@ Q9@

Odata realizata schema de vaccinare
HPV _conform indicatiilor pentru
fiecare grupa de varsta, protectia
dureaza pentru toata viata.
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