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Promocao de saude em AIDS:
percep¢ao de equipe escolar

MARIA IZABEL SIMOES GERMANO
EDMEA RITA TEMPORINI

O presente estudo teve por objetivo identificar percepcoes
de equipe escolar sobre as a¢des educativas de prevencio
da AIDS realizadas em unidades do sistema estadual de
ensino na cidade de Sao Paulo, Brasil. Realizou-se um
survey exploratério em amostra ndo probabilistica. Utili-
zZou-se um questiondrio semiestruturado, aplicado por
entrevista a 24 profissionais que atuavam em escolas
publicas. Os resultados revelaram que estratégias mais
empregadas foram aulas e/ou palestras. Em apenas 83,3%
das unidades ocorreu avaliacao das atividades desenvolvi-
das, sendo o procedimento mais adotado a discussao entre
professores, coordenadores e diretores, sem a participacao
dos alunos. As dificuldades mais apontadas foram a falta
de local apropriado (83,3%) e a preparacio insuficiente da
equipe escolar para abordar o tema (83,3%). Quanto a
percepcio sobre a eficacia das acoes preventivas, foram
salientadas as caracteristicas pessoais dos professores/
palestrantes e o interesse dos alunos pelo tema. As ativida-
des educativas de prevencio da AIDS nao foram aborda-
das de forma suficiente e nem em todas as escolas pesqui-
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sadas. Aparentemente, existem restricoes decorrentes da
falta de preparo e de seguranca do pessoal de ensino na
abordagem desse tema, aliada as dificuldades estruturais
da escola e do meio socio-cultural.

1. Introducao

A sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS) é
a principal causa de morte em adultos entre 20 e 50
anos, sendo que, em escala mundial, um quarto das
pessoas vivendo com AIDS encontram-se na faixa
etaria de 20 a 29 anos. Levando-se em conta o
periodo assintomatico da doenga de até 10 anos,
pode-se afirmar que contrairam o virus da imunode-
ficiéncia adquirida (HIV) quando eram adolescentes
(Cordeiro e Temporini, 1997; Svenson et al., 1997).
Este fato, além de comprometer a populacio econo-
micamente ativa, pode alterar de modo negativo o
indicador de esperanca de vida ao nascer devido a
mortalidade entre jovens. O aumento da incidéncia
de AIDS entre adolescentes e jovens parece estar
relacionado ao uso de drogas injetdveis, assim como
ao inicio da atividade sexual em idade precoce sem
o uso de preservativo.

A sexualidade deve ser entendida como uma constru-
cdo cultural que implica aprendizados e possibilida-
des sociais, relacionadas, por exemplo, as questdes
de género e poder. Dados da literatura mostram ini-
cio precoce da experiéncia sexual entre estudantes do
sexo masculino, em funcdo de a identidade varonil
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encontrar-se associada sdcio-culturalmente ao seu
desempenho sexual em algumas sociedades (Cor-
deiro e Temporini, 1997). Quanto a relagdo de poder,
atribuem-se papéis sexuais diferentes a homens e
mulheres, pressupondo dominagdo masculina e passi-
vidade feminina; observa-se pressdo social para a
mulher ndo usar preservativo devido a importincia
da fertilidade para a comunidade ou a necessidade de
ter filhos para assegurar a estabilidade da unido mari-
tal e sua seguranga social e econdmica (Cruz-Grote,
1996). Ressalta-se a dificuldade de a mulher negociar
o uso do preservativo para ndo comprometer sua
imagem — ser considerada promiscua — e a tendén-
cia em abandonar sua utilizagdo nos relacionamentos
considerados «estdveis» (Temporini, 1997).

A epidemia da AIDS colocou em evidéncia a neces-
sidade de discutir temas relacionados ao comporta-
mento sexual, ao uso de drogas e as dificuldades de
as pessoas incorporarem comportamentos preventi-
vos (Buchalla, 1993; Schall e Struchiner, 1995).
Salienta-se que o comportamento é uma constru¢ao
cultural, sendo diretamente influenciado por fatores
psico-socio-culturais e pelos diferentes grupos sociais
dos quais os individuos participam na sociedade
(Aggleton et al.,, 1994; Temporini, 1997).

Diante do avanco da epidemia entre adolescentes e
jovens, os servicos de satide e educacio passaram a
preocupar-se com estes grupos (Guimardes, 1990;
Parker, 1994). Em Sao Paulo, a partir de 1996, as
Secretarias de Estado da Educagdo e da Saide, em
parceria, implantaram um projeto de prevencdo do
uso de drogas, das doengas sexualmente transmissi-
veis e da AIDS nas escolas. O projeto adotou a estra-
tégia de capacitar multiplicadores, utilizando como
metodologia dindmicas de grupo, troca de vivéncias
e discussdes para captar 0s processos que ocorrem
dentro dos grupos. Participaram do treinamento os
assistentes técnicos de direcdo das delegacias de
Ensino, os diretores (ou vice-diretores) e um ou dois
professores de cada escola incluida no projeto. Espe-
rava-se que os treinandos replicassem as informacdes
nas unidades em que atuavam.

O treinamento € especialmente importante para que
educadores e planejadores compreendam as rela-
¢Oes entre 0 comportamento e a satide, assim como
os fatores biolégicos, culturais, econdémicos e poli-
ticos que influem no comportamento e na sexuali-
dade (Bond, 1988; Bunton et al, 1991; Focesi,
1990). Sobretudo, para que compreendam as formas
de abordar esses temas com os adolescentes e
jovens.

Assim, o propésito deste estudo consistiu em identi-
ficar percep¢des de pessoal de ensino em relacio as
acdes educativas de prevengdo da AIDS desenvolvi-
das nas unidades escolares onde atua.

2. Método

Realizou-se um questiondrio exploratério, em amos-
tra ndo probabilistica, selecionada por critério de
acessibilidade e de cooperacdo das autoridades
envolvidas em ac¢des educativas de prevencdo da
AIDS. A amostra foi composta por 24 profissionais
do ensino fundamental e médio atuando no sistema
escolar estadual na cidade de S@o Paulo.

Uma das caracteristicas da pesquisa exploratdria
refere-se a especificidade das perguntas, como forma
de abordagem. Os entrevistados sdo estimulados a
detalharem suas respostas, buscando-se, assim, escla-
recer assuntos complexos. Desse modo, as respostas
também apresentam formas para sua introdu¢do em
questiondrios estruturados, a serem aplicados a amos-
tras maiores em outros estudos. Os estudos explora-
térios, em geral, constituem a forma inicial de obter
conhecimento sobre determinada realidade; assim,
ndo costumam fornecer respostas completas. A razao
principal desse fato refere-se a auséncia de represen-
tatividade da amostra e a impossibilidade de genera-
lizacdo dos seus resultados. Contudo, permite descre-
ver o fendmeno e adquirir melhor compreenséo dele
para o planejamento de pesquisas € ou programas
posteriores (Babbie, 1986).

A amostra foi composta por pessoal de ensino que
exercia atividades docentes, de dire¢do ou de coorde-
nacdo técnica nas escolas visitadas. Essas escolas, na
sua maioria, atendiam populacio de bairros de redu-
zido nivel socioecondmico.

Investigaram-se as atividades educativas de preven-
¢do da AIDS desenvolvidas, bem como a utilizagdo
de procedimentos de avaliagdo. Foram identificados
fatores facilitadores e néo facilitadores para o desen-
volvimento dessas a¢des quanto aos recursos huma-
nos e materiais envolvidos, assim como as atividades
consideradas mais eficazes e as razdes para sua efi-
cécia.

Elaborou-se um questiondrio semiestruturado
(Babbie, 1986; Polit e Hungler, 1987). Por se tratar
de estudo exploratério, conferiu-se especial énfase a
obtencdo de dados qualitativos que permitissem
aprofundar o conhecimento da realidade (Piovesan e
Temporini, 1995).

Para validagdo, o instrumento foi submetido a quatro
juizes, especialistas das areas de medicina preventiva
e de educagdo em saude, solicitados a analisar a cla-
reza, propriedade e forma das questdes, bem como a
opinar sobre a introducdo ou retirada de itens. Com
base na andlise desses pareceres foi elaborado o
questiondrio definitivo, aplicado por meio de entre-
vista. Os dados foram coletados em 1997.

Antes do inicio das entrevistas, os respondentes
foram informados sobre os propdsitos do estudo,
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assegurando-se a confidencialidade e anonimato das
informacgdes.

3. Resultados e discussao

De 24 unidades visitadas, apenas 18 desenvolviam
atividades de prevencdo da AIDS, passando a consti-
tuir a amostra desta pesquisa.

A partir dos dados fornecidos pelos entrevistados
identificou-se que, nas unidades visitadas, desenvol-
viam atividades de prevengdo da AIDS: 8 pessoas
com fungdes de direcdo ou coordenagdo de unidade,
54 docentes e 14 professores coordenadores pedagd-
gicos. As disciplinas ministradas pelos professores
eram Portugués, Inglés, Histoéria, Geografia, Psicolo-
gia, Sociologia, Educacdo Artistica, Educacao Fisica,
Fisica, Quimica, Matemadtica, Ciéncias (para alunos
de 5.* a 8.* série do ensino fundamental e 1. a 3.* do
ensino médio). Houve uma nitida predominéncia de
docentes com formagdo na drea de ciéncias e satide.
Isto ocorreu, provavelmente, por esses profissionais
ja estarem familiarizados com assuntos relativos ao
aparelho reprodutor humano, a anatomia e fisiologia,
entre outros temas, e, portanto, sentirem-se mais
seguros para tratd-los.

Foram identificadas algumas dificuldades na plena
implantagdo dos programas preventivos da AIDS nas
escolas. De maneira geral, raramente ocorreu envol-
vimento de alunos, pais e comunidade no planeja-
mento das atividades.

Privilegiaram-se palestras e/ou aulas para desenvol-
ver os conteidos de prevengdo. Sabe-se que, para a
adocdo de condutas desejaveis em satde, o conheci-
mento é um dos elementos importantes; portanto, ao
divulgar informacdes sobre a prevencdo da AIDS em
palestras e aulas o aspecto cognitivo estaria sendo
garantido, em especial se estas informagdes forem
transmitidas de maneira correta, objetiva e desprovi-
da de preconceito (Ayres, 1996; Petosa e Wessinger,
1990). Todavia, complementarmente, faz-se necessa-
rio que se propiciem condi¢gdes para que o jovem se
perceba vulnerdvel a AIDS e se sinta competente
para adotar condutas seguras, levando-se em conta,
sobretudo, o contexto em que vive, o qual pode cons-
tituir-se em barreira a ado¢do de comportamentos
desejaveis (Cruz-Grote, 1996).

Considera-se importante a participagcdo dos professo-
res nas atividades educativas em AIDS, pois seu
contato com os alunos € didrio e prolongado, apesar
de ndo se sentirem preparados para abordar as ques-
tdes relativas a programas de satde (Kumar et al.,
1995; Temporini, 1988). Estudo realizado com pro-
fessores na India mostrou que trés quartos deles
nunca discutiram doencas sexualmente transmissiveis
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e AIDS com seus alunos; todavia, a maioria manifes-
tou-se favoravelmente a a educacdo preventiva ini-
ciar-se nas séries basicas. Mais de metade da amostra
(51,6%) acreditava que o professor responsdvel pela
classe poderia orientar os alunos melhor que médicos
(35,7%) ou pais (11,3%). Entretanto, 94,4% opina-
ram que s6 estariam aptos a educar seus alunos
quanto a prevencdo se recebessem treinamento
(Kumar et al., 1995).

Em geral, as atividades em pequenos grupos, mais
participativas e dindmicas, além do aconselhamento e
da educagdo por pares, tém sido ressaltadas quanto
aos melhores resultados obtidos em agdes educativas
referentes a prevencdo da AIDS (Coleman e Ford,
1996; Janz et al., 1996).

A preferéncia por palestras e aulas sugere dificulda-
des em multiplicar o treinamento recebido nas unida-
des escolares cujos profissionais passaram pela
capacitacdo. Esse fato pode comprometer a conse-
cucdo dos objetivos do projeto oficial de prevencdo
da AIDS.

Foram apontados impedimentos, tais como a falta de
pessoal administrativo nas escolas, que obrigava os
professores a se envolverem, além das atividades
didaticas e burocréticas, até na manutencdo da
escola, e que a coexisténcia de outros programas de
saide, como o de combate ao dengue, interferia
diretamente nesse contexto por requererem também a
atencdo dos professores.

De entre os temas mais abordados, relativos a pre-
ven¢do da AIDS, o uso de preservativo foi o assunto
que apresentou maior variedade de formas de trata-
mento — palestra, aula e demonstracdo. Por outro
lado, o uso e lavagem de seringa com vistas a pre-
vencdo ndo foi discutido em mais de 60,0% das uni-
dades. Nenhum dos entrevistados referiu o uso de
drogas injetaveis pelos alunos.

Foi citada a participacdo de pessoas externas ao sis-
tema estadual de ensino, de universidades e laborato-
rios, sobretudo no desenvolvimento de palestras, por
solicitagdo da prépria escola ou por voluntariado
destas instituicdes. Uma ressalva importante, mencio-
nada por diversos entrevistados, a respeito dos
palestrantes, referiu-se a capacidade destes de intera-
girem com o publico, despertando sua aten¢do e
abordando o tema de forma participativa. No entanto,
uma unidade referiu um contra-exemplo, nas pala-
vras do entrevistado: «[...] pessoas de um posto de
saide que vieram fazer uma palestra, ao invés de
mencionarem, por exemplo, a palavra preservativo
referiram-se ‘aquela coisa [...]’, tendo sido um traba-
lho contraproducente para a unidade.»

De entre as 18 unidades que realizaram atividades de
prevencdo da AIDS, 83,3% efetuaram algum tipo de
avaliacdo. A forma de avaliacdo mais adotada foi a
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discussdo entre professores, coordenadores e direcdo
durante as horas de trabalho pedagégico coletivo —
HTPC (46,7%). Outras formas de avaliacdo freqiien-
tes, referiram-se ao feed-back que os alunos fornece-
ram, espontaneamente, apds a realizacdo das
atividades de prevencgao (33,3%) e a participagdo dos
alunos na atividade (20,2%). Esses resultados indi-
cam que a maior parte das avaliacdes baseia-se na
opinido dos professores sobre as agdes de prevencdo
da AIDS desenvolvidas e no relato oral dos alunos,
denotando a necessidade de se introduzirem instru-
mentos que propiciem medir com maior precisdo o
resultado das atividades preventivas (Centers for
Disease Control, 1988; Schall e Struchiner, 1995).
Em uma unidade, o entrevistado relatou a intengdo de
avaliar, indiretamente, o resultado das a¢des de pre-
ven¢do da AIDS mediante o aumento da venda de
preservativos nas farmdcias situadas no bairro da
escola e, para isso, foi feito um levantamento inicial
do consumo antes que as atividades relacionadas a
prevencdo da AIDS fossem desenvolvidas. Todavia,
aquando da realizagdo da entrevista para este estudo,
ndo havia ocorrido a segunda coleta de dados para
verificar se havia diferencas de consumo. O préprio
entrevistado previa interferéncia nos resultados
devido a possivel aquisicdo de preservativos em
supermercados que ndo foram incluidos na primeira
fase da coleta de dados. Evidencia-se, portanto, que
a preocupacgdo louvavel com a avaliacdo do trabalho
torna-se indcua face ao despreparo em realizd-la,
acrescida da utilizacdo inadequada de recursos huma-
nos e materiais.

As razdes apontadas para ndo avaliar as a¢Oes desen-
volvidas referiam-se a ndo ser proposta da unidade
incluir a avaliagdo aquando da realizacdo de ativi-
dades preventivas em uma unidade; em outra, onde
foram realizadas apenas palestras, considerou-se ndo
existir necessidade de se avaliar a atividade; em uma
ultima foi declarado: «[...] a avalia¢do ainda ¢ utili-
zada como puni¢do; portanto, de um lado constrange
o professor e de outro bloqueia a participa¢do dos
alunos.» Tais motivos indicam que as a¢des nao
foram efetivamente incorporadas ao planejamento
escolar ou que ndo existia compromisso com o0s
resultados a serem obtidos.

Esses dados sugerem, portanto, reduzida participagdo
dos alunos na avaliagdo das atividades desenvolvidas
para a prevencdo da AIDS, talvez por ndo terem sido
envolvidos na fase de planejamento e/ou porque, tra-
dicionalmente, a populagdo-alvo € vista apenas como
objeto da avaliacdo, e ndo participante dela. Caso
esse envolvimento venha a ser ampliado no futuro,
poderia oferecer subsidios para direcionar o processo
as reais necessidades do grupo ao qual as acdes se
destinam. E necessdrio que os programas sejam

planejados de acordo com as condi¢des existentes na
comunidade e que sejam acompanhados e avaliados
de imediato e a longo prazo para que alcancem os
resultados esperados (Focesi, 1990; Organizacién
Panamericana de la Salud e Organizacién Mundial de
la Salud, 1996).

De entre os entrevistados que responderam existir
alguma forma de avaliagcdo das atividades de preven-
¢do da AIDS na sua unidade, 53,3% consideraram o
resultado desta avaliagdo como sendo bom e os res-
tantes (46,7%) como sendo regular. As razdes citadas
para justificar o conceito «bom» referiam-se a: pro-
cura de professores por alunos para discutir o assunto
e tirar dividas remanescentes; a solicitacdo de outras
atividades sobre o tema; ou ainda os alunos gostarem
da forma e da linguagem utilizadas para abordar o
tema, em especial aquando da utilizagdo de fitas de
video, tendo em vista a escassez de informacdo em
suas casas.

Ressalta-se, novamente, a auséncia de instrumentos
que permitam verificar os resultados das atividades,
exceto em uma unidade onde foi realizado teste pré-
vio sobre conhecimento do assunto e avaliagdo
escrita das atividades desenvolvidas, podendo assim
comparar os resultados anteriores e posteriores a
intervencao.

De entre as razdes para considerar o resultado «regu-
lar», foram referidas a nao inclusdo no planejamento
anual da escola, por estar a atividade se iniciando,
tema dificil de ser abordado, nimero reduzido de
professores envolvidos e a obrigatoriedade de cum-
primento do programa oficial, dificultando deter-se
nesse assunto em particular.

De maneira geral, as formas de avaliagdo que foram
adotadas parecem privilegiar os resultados imediatos
das atividades, levando em conta prioritariamente a
opinido dos professores.

Em 66,7% das escolas foram apontados problemas
para realizar atividades de prevencdo da AIDS. As
principais dificuldades assinaladas referiram-se a
falta de local apropriado para realizacdo das
atividades de prevencdo (83,3%) e a falta de treina-
mento do pessoal da unidade (83,3%). Ressalta-se
que nem todas as escolas participaram do treina-
mento oficial de capacitacdo.

O preconceito dos funcionarios em relagdo a AIDS
foi mencionado por 75,0% dos entrevistados. Sdo
relevantes também o fato de pessoas treinadas se
afastarem das unidades devido a remogao, as licengas
e ao absenteismo, causando solug@o de continuidade
das acdes preventivas (58,3%), e a dificuldade para
reunir as pessoas as quais a atividade se destinava
(58,3%)

Na maioria das unidades nao foi mencionada falta de
material diddtico para realizar as acdes de prevengdo
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da AIDS (66,7%). Naquelas onde houve falta de
material supde-se que esse fato deveu-se a organiza-
cdo insuficiente das atividades preventivas e a inexis-
téncia de integragdo com outras institui¢cdes de satde
da comunidade.

Em mais de metade das unidades foram apontadas
outras dificuldades que interferiram na realiza¢do de
acdes preventivas. Estas diziam respeito, basicamente,
a dois aspectos. De um lado, o problema de atrair e
sensibilizar os pais e a comunidade, como um todo,
em relagdo ao tema AIDS. De acordo com depoimen-
tos, «[...] é preciso amarrar a discussdo desse tema a
alguma coisa como a distribuicio de boletins dos alu-
nos para que os pais comparegam a escola»; «o com-
parecimento no ‘dia da prevencdo’ foi pequeno em
relacdo aos professores e alunos e, praticamente, nulo
entre pais e familiares.» Todavia, em apenas uma uni-
dade houve adesdao de pais, alunos e professores no
«dia de prevencdo» — data integrante do calendério
oficial da Secretaria de Educacao.

Por outro lado, foram expostas dificuldades inerentes
as pessoas em tratar desse tema, sobretudo de profes-
sores. Assim, nem todos sentiam-se preparados para
abordar questdes relacionadas a sexualidade, além do
que receavam entrar em conflito com os valores da
familia ou despertar a sexualidade latente dos alunos;
em outras unidades, em comunidades sujeitas a vio-
Iéncia e trafico de drogas, sentiam-se intimidados
pelos alunos.

De entre as razdes mencionadas para que as
atividades de prevencdo da AIDS fossem eficazes
situam-se, de um lado, as caracteristicas pessoais dos
professores/palestrantes (72,2%), representadas pela
dedicacdo no desenvolvimento das atividades pre-
ventivas, pelo fato de, num processo empdtico, adap-
tarem essas atividades ao grupo populacional a que
se destinavam e utilizarem linguagem de facil com-
preensdo para o publico. De outro lado, 61,1% dos
profissionais registraram o interesse dos alunos de
aprenderem mais sobre este tema, mostrarem-se
preocupados e mesmo mudarem de conduta, con-
forme relato de um dos entrevistados: «Um aluno
veio me procurar, recentemente, para me agradecer
pelo trabalho de preven¢do que venho coordenando e
afirmou, categoricamente, ter mudado sua conduta;
disse que transar sem camisinha, nunca mais.»

No que se refere a constru¢do conjunta do tema men-
cionada por 55,5%, foi ressaltada a confianga que os
alunos depositavam no professor envolvido na
atividade e a auséncia de autoritarismo. Segundo
depoimento: «Quanto maior € a credibilidade do pro-
fessor perante o grupo, tanto melhor é o aproveita-
mento.»

Embora referido por um grupo reduzido de respon-
dentes (16,7%), o fortalecimento da auto-estima € um

VOL. 19, N.* 2 — JULHO/DEZEMBRO 2001

fator importante de prevencdo (Ayres, 1996). O apoio
da familia as atividades preventivas desenvolvidas
pela escola foi lembrado por pequena parcela dos
respondentes (11,1%). Um entrevistado mencionou a
realizac@o de atividades em grupos de no maximo 40
participantes; e um ultimo aspecto, mas que todavia
foi mencionado por apenas uma pessoa, diz respeito
a continuidade ou manutencdo da atividade de pre-
vengdo, que aparece como requisito para promover a
redugdo de riscos em HIV/AIDS (Aggleton, 1997).
Nessas unidades de ensino, as atividades de preven-
cdo da AIDS encontravam-se em diferentes estagios
de implantacdo, devido a dificuldades estruturais,
bem como aquelas relativas ao pessoal envolvido no
desenvolvimento destas agdes. Considera-se que
ainda hd muito por fazer: ampliar as atividades de
treinamento de professores e investir no treinamento
de pares, implantar um sistema de avaliacdo e de
divulgacdo das atividades preventivas desenvolvidas,
incluir a comunidade nos programas educativos e
viabilizar parcerias com instituicdes publicas e priva-
das da comunidade visando captar recursos para as
acoes de prevencdo da AIDS.
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O Summary

HEALTH PROMOTION IN AIDS : THE SCHOOL TEAM’S
PERCEPTION

This paper aimed to identify the school team’s perception
regarding education actions in AIDS prevention, in school
units belonging to the state school system, in the city of Sao
Paulo, state of Sdo Paulo, Brasil. A exploratory survey in a
non-probabilistic sample was conducted. A semi-structured
questionnaire was applied by means of interview held with 24
professionals working in public schools. The results disclosed
that classes and/or lectures were the most employed strate-
gies. Only 83.3% of the school units underwent some kind of
evaluation on the activities they developed. The informal
debate held by teachers, coordinators and directors — without
the students’ participation — was the procedure adopted by
the majority. The absence of an appropriate place (83.3%) and
insufficient training of the school team to talk about this sub-
ject (83.3%) were the mostly frequent difficulties that were
pointed out. As to the perception relating to the efficacy of the
preventive actions, the teachers’/lecturers’ personal character-
istics and the students’ interest in the theme were emphasized
as important factors. Educational activities related to AIDS
prevention were not adequately discussed and neither were
they object of study in all researched schools. Apparently,
there was some limitation related to the lack of ability and
assurance of those involved in developing this theme at
schools, allied to school difficulties as far as structure and
sociocultural environment are concerned.

REVISTA PORTUGUESA DE SAUDE PUBLICA




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /Description <<
    /ENU (Use these settings to create PDF documents with higher image resolution for high quality pre-press printing. The PDF documents can be opened with Acrobat and Reader 5.0 and later. These settings require font embedding.)
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308030d730ea30d730ec30b9537052377528306e00200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /FRA <>
    /DEU <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /ESP <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


