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RESUMO
A SIDA é uma terrível doença, fundamentalmente de transmissão sexual, que afecta um grande número de pessoas em todo o mundo. Foram objectivos do nosso trabalho, diagnosticar se as informações dadas pela Rádio-Huíla sobre o VIH/SIDA, são bem percebidas pelos professores e alunos; diagnosticar o grau de conhecimentos que os alunos e professores têm sobre a SIDA; analisar se os professores e alunos captam as informações dadas pela Rádio-Huíla e se as aplicam no seu dia-a-dia. Concluímos que: as informações dadas pela Rádio-Huíla sobre a SIDA são bem percebidas pelos professores e alunos das escolas do III nível do Lubango, da reforma Educativa; o grau de conhecimentos dos alunos e professores das escolas do III nível do Lubango, é satisfatório, na medida em que apresentam certo conhecimento sobre as medidas de contenção da doença, no que diz respeito a prevenção; constatamos que os alunos captam as informações dadas pela Rádio – Huíla, uma vez que durante as aulas, têm apresentado dúvidas e sugestões sobre matérias que tenham escutado da Rádio-Huíla; os professores por seu turno, demonstraram que captam as informações porque tentam aclarar na medida do possível as preocupações expostas pelos alunos.

Palavras – chave: Saúde Pública - SIDA – Escola – Rádio.
 INTRODUÇÃO

A SIDA é uma terrível doença que afecta um grande número de pessoas em todo o mundo nesta ultima década. Haverá pessoas que olham para a palavra SIDA e não saberem do seu significado. SIDA, por extenso significa Síndrome de Imuno Deficiência Adquirida, esta é uma das fases de infecção no estado mais avançado, provocada pelo Vírus de Imunodeficiência Humana (VIH).

A sociedade na qual estamos inseridos está assolada por esta doença da SIDA, tão mortífera e que já dizimou enumeras vidas humanas, isto é, homens, mulheres e com mais incidência na camada jovem.

A Rádio, é um meio de difusão massiva cujo objectivo é de manter informadas as populações, bem como educá-las para uma boa conduta social. A Rádio -Huíla tem um importante papel na educação das comunidades sobre o perigo que esta doença representa para a saúde pública e informá-las sobre a observação de medidas preventivas, já que até ao momento, estudos feitos mostram que ainda não foram encontrados mecanismos para a cura da SIDA, por isso, os cuidados devem ser redobrados.

A escola não é importante apenas pelo conteúdo pedagógico que transmite; ela exerce vários outros efeitos sobre o aluno. Diversos aprendizados que não estão escritos no currículo formal são experimentados pelo adolescente em sua vida escolar.

É do conhecimento público que a escola é o viveiro da sociedade e o mundo de amanhã será exactamente como o prepararmos hoje. Para que não tenhamos um futuro enfermo e um mundo cheio de pandemias tão mortíferas quanto a SIDA, torna-se necessário educarmos os alunos sobre os perigos das doenças de transmissão sexual e sua prevenção.

Foi por isso que escolhemos esta amostra para sabermos o nível de conhecimentos que os professores e alunos têm sobre a SIDA, e se procuram informar – se através dos programas educativos da Rádio – Huíla.

Importância social e actualidade da SIDA.

A palavra SIDA significa o seguinte:

S – é a inicial da palavra síndroma, que significa conjunto de sinais e sintomas que permitem ao técnico de saúde avaliar e diagnosticar o indivíduo que os apresenta.

I – Equivale a imuno, refere-se ao sistema responsável pela defesa do organismo quando é atacado por microrganismos patogénicos que causam doenças.

D – Vem de deficiência, que significa falha ou mau funcionamento de uma célula, órgão, sistema de órgãos, aparelho ou o organismo no seu todo.

A – Significa adquirida. Implica dizer que a dita anomalia não nasceu com a pessoa, mas sim alcanço-a ou adquiriu-a  ao longo da vida.

Antecedentes.

A SIDA é considerada uma doença recente, na verdade, em 1981, um organismo de Atlânta, denominado CDC, que nos Estados Unidos da América faz o controlo das doenças, fala pela primeira vez de uma nova síndroma a qual não conheciam a sua causa, nele viram que existia uma falha no sistema imunitário.

 A OMS (1982), permitiu que se designasse SIDA para identificar esta nova síndroma. Em 1983 dois investigadores do Instituto Pasteur de Paris e do Instituto Nacional de Cancro dos EUA, Luc Montagnier e Robert Gallo respectivamente, descobriram que a SIDA é uma doença provocada pelos efeitos do VIH no organismo, este vírus de forma redonda, com o código genético ARN (Retrovirus) de acção lenta, ou seja que não se manifesta imediatamente.

A verdadeira origem da SIDA, não é conhecida, apenas existem hipóteses, uma delas é que o vírus pertence a mesma família do VIH que existia nos macacos verdes africanos, possa ter passado deles para o homem.

Outra das hipóteses, diz que devido a um desequilíbrio ecológico terá obrigado o vírus para se manter vivo encontrando um novo hospedeiro, isto porque certos macacos encontravam-se em extinção.

Existe ainda hipótese que o vírus terá sofrido alterações a que se designa mutação. Diz-se também que na década de setenta chega às Caraíbas através de emigrantes infectados, vindos da Africa Central, desta forma começam a ser infectados indivíduos desta Ilha.

Alguns habitantes das Caraíbas emigravam para os EUA, onde, para a sua sobrevivência, dedicavam-se a comercialização de sangue que em muitos casos estava contaminado com o vírus do VIH, e, em 1981 surgiram os primeiros casos nos EUA. Devido a comercialização de sangue e seus derivados em todo o mundo e também através de pessoas contaminadas, com o vírus que tinham relações sexuais desprotegidas e compartilhavam seringas e objectos perfurantes, a SIDA terá se propagado em todo o mundo.

O primeiro caso de SIDA em Portugal foi diagnosticado em 1983. Portugal é dos países europeus onde se regista um aumento do número de infectados com a SIDA. Até 1998, falava-se da existência de 2919 casos dos quais 50% já faleceram. Os indivíduos infectados tinham idade compreendida entre os 20 e os 45 anos. Pensa-se que muitos destes doentes tenham sido infectados durante a adolescência, visto que a doença só se manifesta após alguns anos de a ter possuído. Não há qualquer medicamento que seja capaz de destruir o VIH, no entanto, foi criado recentemente um medicamento, o T20, que é considerado por muitos um “MILAGRE”. Actualmente, os tratamentos utilizados contra o VIH/SIDA, permitem prolongar a vida das pessoas infectadas com mais dignidade e menos sofrimento. A investigação mundial tem apostado na descoberta de uma vacina que vai permitir travar avanços do vírus, existindo mesmo uma que possa fazer com que o vírus não destrua as células sãs.

As pessoas com SIDA, não morrem propriamente desta doença, mas sim das doenças que vão sendo infectadas, visto que o VIH destrói o sistema imunitário fragilizando-o ao ponto de não conseguir combater qualquer que seja a doença.

 O porquê disso acontecer? Acontece porque o VIH ataca e destrói as células coordenadoras do sistema imunitário (Linfócitos T4). A SIDA pode ser transmitida, através de três maneiras: Por via sexual, via sanguínea e via perinatal. 

Via sexual – ao ter relações sexuais desprotegidas, com pessoas portadoras de VIH.

Via sanguínea – quando o sangue de uma pessoa não portadora do vírus VIH, entra em contacto com o sangue infectado ou seja, com algo infectado. Este tipo de transmissão é muito frequente nos toxicodependentes que partilham seringas.

Via peri-natal – uma mulher grávida que está infectada tem a maior probabilidade de transmitir o vírus ao seu filho, por isso deve consultar o médico para ver os riscos que o bebé poderá correr. 

Por vezes, os seropositivos são descriminados para além da tristeza que sentem por serem portadores dessa terrível doença, ainda se tornam mais tristes pelo facto das pessoas os porem de parte. A descriminação deriva as vezes do facto das pessoas sentirem medo de serem infectadas e desconhecerem as formas de transmissão desta doença. Com este trabalho pretendemos diagnosticar se as informações dadas pela Rádio-Huíla sobre o HIV/SIDA, são bem percebidas pelos professores e alunos. Assim como diagnosticar o grau de conhecimentos que os alunos e professores têm sobre o HIV/SIDA e analisar se os professores e alunos captam as informações dadas pela Rádio-Huíla e se as aplicam no seu dia-a-dia.

A SIDA em Angola.

Na década 80 surgiu o VIH/ SIDA, que apesar de ser a mais recente, já dizimou milhares de pessoas no nosso pais e continua a ceifar vidas. De acordo com a directora do instituto nacional de luta contra a SIDA, Dulcelina Serrano, estatísticas feitas até aqui revelam que mais de dois milhões de Angolanos estão infectados pelo VIH/SIDA. A organização mundial da saúde (OMS, 2005) revelou que até Dezembro de 2005 os casos de SIDA confirmados em Angola apontavam para dezanove mil pessoas. A incidência desta doença, vem aumentando nos últimos tempos, o que é actualmente considerado problema de saúde pública. Este aumento ocorre em consequência das baixas condições socio-económicas e culturais, das débeis actuações dos serviços de saúde, bem como a falta de uma educação sexual adequada voltada sobretudo para os jovens. É bem verdade que a sexualidade não tem nada de imoral. As funções naturais do corpo não podem ser imorais e todos os mistérios e dissimulações não conseguirão modificar em nada o curso dos fenómenos naturais, daí a necessidade de se optar por uma educação sexual.

O hospital Esperança, em Luanda, é a única unidade no país, especializada no tratamento de doentes com SIDA e regista em média trinta casos por dia, predominantemente na faixa de idade fértil, entre os 19 e os 35 anos. Em alguns dias, o hospital recebe cinquenta novos casos por dia. A infecção predominante em Angola é por via sexual. Este hospital, tem a capacidade de atender cerca de trezentos doentes por mês, em regime ambulatório, doentes vindos de todas as províncias do país. Os dados revelados por Milton Veiga, indiciam um aumento de casos de SIDA em Angola, numa altura em que o governo lançou a campanha de sensibilização dirigida aos jovens, num esforço para combater a ignorância sobre a doença num país onde as relações sexuais se iniciam cedo e sem protecção. Um estudo realizado sobre conhecimentos, atitudes e práticas sexuais de jovens do meio urbano em Angola, revelou que 3%dos jovens iniciam a vida sexual aos treze (13) anos. Os dados mais recentes referem que foram registados em Angola mais de 19 mil casos de SIDA, desde 1981, altura em que ocorreu o primeiro caso no país. (Agencia LUSA). A Coordenadora do Programa Nacional de Luta Contra a SIDA, Dulcelina Serrano, revelou em Junho de 2006, que no primeiro semestre deste ano, foram diagnosticados em Angola três mil novos casos de SIDA. Serrano (2006), explicou que estes casos foram detectados graças à abertura de novos centros para testes voluntários. Em 2004, estimava-se que 5% dos cerca de treze milhões de habitantes, estavam infectados com o vírus da SIDA em Angola, país que possui a taxa de prevalência mais baixa da Africa Austral. O governo angolano lançou este ano, uma campanha de sensibilização sobre a SIDA, nas escolas que deverá abranger em todo o país cerca de 600 mil alunos na faixa etária entre os 10 e os 18 anos. Se o mundo aprendeu alguma coisa acerca da SIDA, é que os jovens têm energia para absorverem novas ideias mais facilmente (Iyer, 2006). Os jovens sozinhos não podem vencer a SIDA, é necessário liderança, desde o mais alto nível para confrontar os hábitos controversos que conduzem às epidemias juvenis de SIDA. (Lusa, 2006). 
 A SIDA na Huíla

São cada vez mais evidentes os esforços envidados pelo governo, parceiros e pessoas singulares, para a erradicação da pandemia do século (como é considerada a SIDA), mas apesar de deste esforço, os casos tendem a aumentar a cada dia que passa. De acordo com o historial do Departamento Provincial de Vigilância Epidemiológica na Huíla, o primeiro caso de SIDA na Huíla foi diagnosticado em Janeiro de 1991, cujo portador era do sexo masculino, solteiro de vinte (20) anos de idade, morador do Bairro Comercial, cidade do Lubango.

No ano seguinte, foram diagnosticados dois casos, que culminaram todos em morte. Segundo Nionissa (2006), (Departamento de vigilância Epidemiológica), em declarações à Rádio-Huíla, até Julho de 2005, os casos diagnosticados na província, atingiram duzentos e noventa e nove.

Estes dados referem que os casos foram mais identificados em heterossexuais, principalmente em jovens com idade compreendida entre os 20 e 29 anos. Notou-se também que existe uma percentagem maior em mulheres grávidas, o que pode contribuir para o elevado índice de transmissão vertical (de mãe para filho). Nionissa (2006) referiu que a fraca afluência das mulheres grávidas às consultas pré-natais, pode também pôr em risco a saúde do recém-nascido.

Para se inverter este quadro, o Departamento de Vigilância Epidemiológica tem levado a cabo campanhas de sensibilização nas escolas e comunidades sobre a importância das consultas pré-natais bem como os cuidados a ter na prevenção da SIDA, pandemia que está cada vez mais a ceifar vidas humanas, sem exclusão de raça, idade ou sexo. Estas campanhas de sensibilização, poderão também estender-se para as províncias vizinhas, como Benguela, Huambo, Namibe e Cunene, para que se estanque o alastramento da doença.

Materiais e Métodos.

Neste capítulo, explicamos o contexto em que foi realizado o trabalho nas suas diferentes fases, bem como a metodologia utilizada para a obtenção e análise dos dados.     

Localização.

O presente estudo foi realizado nas escolas do III nível do Lubango da reforma educativa, na Província da Huíla.

População e amostra.

Para realizar a investigação, foram de uma forma objectiva, seleccionadas 134 alunos de três escolas do ensino do III nível do município do Lubango, da reforma educativa. Estas quatro escolas representam 75 % das escolas do III nível do Lubango, que nos garantem ter uma amostra representativa, das diferentes escolas deste nível, tanto no ensino estatal com privado. Estas escolas, apesar de seguirem o mesmo currículo, cada comunidade de alunos e professores tem costumes e classes sociais diferentes.

Estratégia Investigava.

Para desenvolver a investigação com a maior objectividade, se fez a selecção prévia de uma estratégia dialéctica, com o propósito de chegar aos resultados desejados, expressos nos objectivos da tese.

Para essa tarefa foram seleccionados os tipos de investigação, enfoque ou paradigma, métodos teóricos, empíricos e estatísticos necessários, assim como a população e a amostra da investigação.

Tipos de Investigação.

Segundo a finalidade utilizou-se a investigação aplicada; segundo profundidade ou objectivo, a explicativa e não experimental; segundo o carácter da medida, a qualitativa; de acordo com o marco em que se realizou a investigação e de terreno o campo a desenvolver-se nas aulas das escolas que foram objectivo da nossa investigação.

Enfoques ou paradigmas.

Aplicaram-se os enfoques ou paradigmas: qualitativo, ao realizar a aplicação e interpretação dos resultados da investigação; assim também se aplicou o enfoque ou paradigma crítico-social ou dialéctico, com uma investigação de carácter participativo, ao realizar a mesma com os alunos e professores das escolas seleccionadas. 

Métodos e técnicas da investigação Cientifica.

Foram aplicados métodos teóricos e empíricos, assim como estatísticos nos resultados finais, para analisar os resultados.

Métodos teóricos.

Análise: aplicou-se ao fazer a pesquisa buscando todas as fontes disponíveis, com os elementos teóricos necessários para a fundamentação desta investigação, valorizar de forma quantitativa e analisar os resultados que possam justificar os mesmos que se recomendam, realizando revisões bibliográficas e obter os conhecimentos necessários que sustentem o rigor científico da investigação.

Síntese: obtidos os resultados das análises dos elementos teóricos, foi possível chegar a generalização e conclusões sobre o objecto de estudo.

 Indução: ao fazer o estudo sobre a possibilidade de desenvolver a pesquisa, houve a busca de bases cientificas, para a partir dai, elaborar recomendações sobre o trabalho a ser aplicado nas escolas seleccionadas, com objectivo de obter resultados que possibilitem melhoria da vida dos alunos e professores.

Dedução: a partir da obtenção dos conhecimentos que foram adquiridos de maneira geral, utilizar o particular através de diversos recursos didácticos, procedimentos, relação professor – aluno, conteúdos práticos e teóricos.

Hipotético – Dedutivo: É imprescindível apreciar o problema científico, assim como deduzir a possível resposta ao problema traves do cumprimento dos objectivos comprovando-se a importância da nova proposta, para posteriormente pô-la em pratica, verificando a veracidade da hipótese. A hipótese formula-se dedutivamente.

Modelo: Partindo dos conhecimentos obtidos, concebe-se uma selecção dos melhores e inovar, na tentativa de propor as recomendações necessárias modelando dessa forma o novo conhecimento.

Métodos Empíricos
Aplicou-se o método de análises dos resultados com inquéritos aos professores e alunos das escolas do III nível do Lubango.

Resultados.

Escola do III Nível “Complexo 14 de Abril”

 Tabela 1 – Caracterização dos alunos segundo o sexo, a idade e a classe.

	
	Sexo


	Classes
	Intervalo de idades

	
	M
	%
	F
	%
	
	10 – 15
	16 - 20

	
	12
	24,48
	12
	24,48
	7ª
	20
	4

	
	14
	28,57
	11
	22,44
	8ª
	14
	11

	Total
	26
	53,06
	23
	46,93
	
	34
	15


  No Complexo escolar 14 de Abril, trabalhamos com 49 alunos. Na tabela 1, caracterização dos alunos segundo o sexo, a idade e a classe, se pode apreciar que a maior percentagem obtida é do sexo masculino 53,06. O intervalo de idades foi superior para os de 10-15 com um total de 34 alunos.

 Tabela 2. Conhecimento dos alunos sobre a SIDA e o papel dos meios massivos de comunicação.

	Questões 
	Respostas
	                Sexo
	Total de alunos
	%

	
	
	M
	%
	F
	%
	
	

	1-Obtençao de informação sobre HIV/SIDA.
	Rádio
	26
	53,06
	22
	44,89
	48
	97,95

	
	Televisão 
	26
	53,07
	23
	46,93
	49
	100

	
	Jornal
	8
	16,32
	13
	26,53
	21
	42,85

	
	Revista
	10
	20,40
	12
	24,48
	22
	44,88

	
	Escola
	10
	20,40
	17
	34,69
	27
	55,09

	
	Família
	16
	32,65
	20
	40,81
	26
	53,07

	2- Como se apanha a SIDA?
	Relações sexuais
	26
	53,07
	23
	46,93
	49
	100

	
	Transfusão de sangue
	25
	51,02
	23
	56,93
	48
	97,95

	
	Aperto de amo
	
	
	
	
	
	

	
	Partilha do mesmo prato
	
	
	
	
	
	

	
	Partilha de objectos cortantes
	20
	40,81
	15
	30,61
	35


	71,42

	3- Alguma vez já escutou a Rádio-Huíla?
	Sim
	26
	53,06
	22
	44,89
	48
	97,95

	
	Não 
	
	
	1
	2,04
	1
	2,04

	a) Porque escuta a Rádio-Huíla?
	Boa musica
	19
	38,77
	15
	30,61
	34
	69,38

	
	Noticiários
	14
	28,57
	12
	24,48
	26
	53,05

	
	Entrevistas e debates
	16
	32,65
	15
	30,61
	31
	63,26

	
	Programas educativos
	22
	44,89
	24
	48,97
	46
	93,86

	 4- Quantas vezes escuta a Rádio-Huíla?


	  6-7/ Semana 
	11
	22,44
	7
	14,28
	18
	36,73

	
	4-5/ Semana
	4
	8,16
	7
	14,28
	11
	22,44

	
	2-3/ Semana
	7
	14,28
	8
	16,32
	15
	30,61

	
	1 Vez / Semana
	2
	4,08
	1
	2,04
	3
	6,12

	
	Nunca
	
	
	
	
	
	

	5- Quais as formas de se evitar a SIDA?
	Uso do preservativo
	22
	44,89
	17
	34,69
	39
	79,59

	
	Fidelidade
	17
	34,69
	9
	18,36
	26
	53,05

	
	Abstinência
	16
	32,65
	10
	20,40
	26
	53,05


Na Tabela 2. Conhecimento dos alunos sobre a SIDA e o papel dos meios massivos de comunicação, quanto a obtenção de informação, constatamos que 100% da nossa amostra obtém informações a partir da televisão, 97,95 obteve informação a partir da Rádio, 55%, a partir da escola, ao passo que 53 foi informada sobre a SIDA a partir da família.

As vias de se apanhar a SIDA, 100% entende que a via mais fácil de se apanhar a doença, é através das relações sexuais, 98% acha que é através de transfusões sanguíneas e 71% é por partilha de objectos cortantes.

Também pesquisamos se o nosso grupo alvo escuta a Rádio - Huíla e os resultados foram: 98% disse que sim. Porquê escutam a Rádio - Huíla, 93 % justificou que é por causa dos programas educativos, 69% é devido a boa música e 63 %afirmou que prende-se à Rádio - Huíla por causa de entrevistas e debates. Procuramos saber igualmente quantas vezes por semana, escutam a Rádio - Huíla e 36,73% disse que escuta de 6 a 7 vezes, quando 30,61 % escuta 2 a 3 vezes.

Sobre as formas de se evitar ou prevenir-se da SIDA, constatamos que 79,59% da nossa amostra, considera o uso do preservativo como a forma mais eficaz de evitar a SIDA, 53,05% optou pela fidelidade, igualmente 53,05% optou pela abstinência.

Tabela 3. Caracterização dos professores.

	Sexo
	Total de professores 
	Intervalo de idade.

 
	Tempo de profissão(Anos)

	
	
	25 - 40
	45 – 60
	1– 15
	16 – 30

	M
	%
	F
	%
	
	5
	5
	6
	4

	6
	60
	4
	40
	10
	
	
	
	


Nesta investigação, trabalhamos com dez professores do III Nível do “ Complexo Escolar 14 de Abril” e nesta tabela 3 Caracterização dos professores, 60% são do sexo masculino e 40 % do sexo feminino. As idades compreendidas entre 25 a 40 anos temos 5 professores igual numero da idade compreendida entre 45 a 60 anos.

Tempo de profissão, 6 professores dão aulas há menos de 15 anos e apenas 4 exercem a profissão há mais de 15 anos.

Tabela 4. Grau de conhecimentos dos professores sobre a SIDA e abordagem do tema nas aulas.

	Questões 
	Respostas
	Total de professores
	  %

	– Já ouviu falar da SIDA?
	Sim
	Não
	10
	100

	
	10
	0
	
	

	- Como é que se apanha?
	Relações sexuais desprotegidas 
	8
	8
	80

	
	Transfusão de sangue contaminado
	5
	5
	50

	
	Partilha de objectos cortantes
	5
	5
	50

	
	Aperto de mão 
	
	
	

	- Durante as aulas, alguma vez abordou a SIDA?
	Sim 
	Não
	10
	100

	
	10
	
	
	

	- Como tem sido a abordagem deste tema?
	De forma aberta
	Forma fechada 
	
	

	
	7
	3
	
	


Na tabela nº4, grau de conhecimentos dos professores sobre a SIDA e abordagem do tema nas aulas, 100% já ouviu falar da SIDA, quanto as formas de se apanhar, 80% disse que a SIDA apanha-se nas relações sexuais desprotegidas, 50%, na transfusão de sangue, igualmente 50%, na partilha de objectos cortantes.

Procuramos também saber se os professores durante as aulas abordam a SIDA e todos disseram que sim, só que 70% diz que aborda o tema de forma aberta, mas o faz apenas por curiosidade, e 30% de forma fechada.

Na tabela 5, comportamento dos alunos durante a exposição do tema sobre a SIDA, procuramos saber se durante a abordagem do tema os alunos manifestam interesse de saber mais sobre o assunto e 90% dos professores respondeu que tem sido frequente a solicitação dos alunos.

Por outro lado, 80% dos professores, disse que os alunos apresentam duvidas sobre matérias de SIDA que tenham escutado da Rádio - Huíla, mas a satisfação às vezes tem sido débil, porque não o fazem com profundidade cientifica, por não estar inserida no currículo, quem o faz, é apenas por curiosidade.

Tabela 5. Comportamento dos alunos durante a exposição de matérias sobre a SIDA.

	  Questões 
	Resposta
	Total de professores
	%

	- Durante abordagem do tema, os alunos mostram interesse em querer saber mais sobre SIDA?
	Sim


	Não

 
	9
	90

	
	9
	1
	
	

	- Já alguma vez os alunos apresentaram dúvidas que tenham ouvido da Rádio - Huíla sobre a SIDA?
	Algumas vezes
	Nunca
	
	80

	
	8
	2
	
	

	- Os alunos estão preparados psicologicamente para lidarem com os seropositivos?
	Sim
	Não 
	
	60

	
	6
	4
	
	


Segundo as respostas dos professores, 60% dos alunos estão preparados psicologicamente para lidarem com seropositivos, mas outros não estão preparados porque só percebem a parte infecciosa da doença e não sabem que a SIDA quando não lhe infecta pode afecta-lo.

Tabela 6. Opinião dos professores sobre a inserção do ensino da SIDA no currículo escolar.

	Questões 
	Resposta 
	Total
	%

	Em que cadeira devia ser enquadrada a abordagem da SIDA
	Língua Portuguesa
	2
	20

	
	Matemática
	
	

	
	E.M.C
	3
	30

	
	Biologia
	7
	70

	
	Geografia
	
	

	
	Historia
	
	

	
	F.M.P
	
	

	
	Educação Física
	
	

	
	Inglês
	
	

	
	Física 
	
	

	
	Química
	
	

	
	E.V.P
	
	


Na tabela nº 6, opinião dos professores sobre a inserção do ensino da SIDA no currículo escolar, 70% dos professores inqueridos, sugerem que o ensino sobre a SIDA, deve ser inserido na disciplina de Biologia, 30% na disciplina de Educação Moral e Cívica e 20% na disciplina de Língua Portuguesa.

Escola do III nível  COLÉGIO “O SOL”

Tabela 7. Caracterização dos alunos segundo o sexo, a idade e a classe. 

	
	Sexo
	Classes
	Intervalo de idades

	
	M
	%
	F
	%
	
	10 – 15
	16 – 20

	
	3
	7,31
	23
	56,09
	7ª
	26
	0

	
	8
	19,51
	7
	17,07
	8ª
	5
	10

	Total
	11
	26,82
	30
	73,18
	
	31
	10


No colégio “ O SOL”, trabalhamos com 41 alunos da 7ª e 8ª classes dos quais 11 do sexo masculino e 30 do sexo feminino. Desta amostra, a maior percentagem obtida é do sexo feminino com 73,18. O intervalo de idades foi superior entre 10 – 15 com um total de 31 alunos.

Na Tabela 8. Conhecimento dos alunos sobre a SIDA e o papel dos meios massivos de comunicação, quanto a obtenção de informação, constatamos que 100% da nossa amostra obtém informações a partir da rádio, 90,24% da televisão, 80,48% a partir da família e 60,97 a partir da escola. 

As vias de se apanhar a SIDA, 100% entende que é mais fácil apanhar a SIDA nas relações sexuais, 87,80% disse que é através de transfusão de sangue e 80,48 % é por partilha de objectos cortantes. Procuramos também saber se os inquiridos escutam a Rádio - Huíla e vimos que 100% escuta. Porquê escutam a Rádio - Huíla, 80,48 % é por causa da boa musica, 78,04% justificou que é por causa dos programas educativos e 56,09% é devido a entrevistas e debates.

Tabela 8. Conhecimento dos alunos sobre a SIDA e o papel dos meios massivos de comunicação.
	Questões 
	Respostas
	              Sexo
	Total de alunos
	 %

	
	
	M
	%
	F
	%
	
	

	-Obtenção de informação sobre HIV/SIDA.
	Rádio
	12
	29,26
	29
	70,73
	41
	100

	
	Televisão
	11
	26,82
	26
	63,41
	37
	90,24

	
	Jornal
	6
	14,63
	10
	24,39
	16
	39,02

	
	Revista
	17
	41,46
	6
	14,46
	23
	56,09

	
	Escola
	6
	14,63
	19
	46,34
	25
	60,97

	
	Família
	8
	19,51
	25
	60,97
	33
	80,48

	- Como se apanha a SIDA?


	Relações sexuais
	11
	26,82
	30
	73,17
	41
	100

	
	Transfusão de sangue
	10
	24,39
	26
	63,41
	36
	87,80

	
	Aperto de mão
	
	
	
	
	
	

	
	Partilhar o mesmo prato
	
	
	
	
	
	

	
	Partilhar objectos cortantes
	9


	21,95
	24
	58,53
	33
	80,48

	- Alguma vez já escuto a Rádio - Huíla?
	Sim
	11
	26,82
	30
	73,18
	41
	100

	
	Não
	0
	
	0
	
	
	

	 Porque escuta a Rádio - Huíla?
	Boa musica
	9
	21,95
	24
	58,53
	33
	80,48

	
	Noticiários
	8
	19,51
	12
	
	20
	48,78

	
	Entrevistas e debates
	2
	4,87
	11
	26,82
	23
	56,09

	
	Programas educativos
	6
	14,63
	26
	63,41
	32
	78,04

	- Quantas vezes escuta a Rádio –Huíla?
	6 – 7/Semana
	
	
	3
	
	3
	7,31

	
	4 – 5 /Semana
	5
	12,19
	6
	7,31
	11
	26,82

	
	2 – 3/ Semana
	3
	7,31
	14
	34,14
	17
	41,46

	
	1 Vez /Semana
	2
	4,87
	8
	19,51
	10
	24,39

	
	Nunca
	
	
	
	
	
	

	- Quais as formas de se evitar a SIDA?
	Uso do preservativo
	20
	48,78
	15
	36,58
	39
	95,12

	
	Fidelidade
	7
	17,07
	9
	21,95
	16
	39,02

	
	Abstinência
	10
	24,39
	8
	19,51
	18
	40,90


Procuramos saber igualmente quantas vezes por semana, escutam a Rádio - Huíla e 41,46% disse que escuta de 2 a 3 vezes, quando 26,82% escuta 4 a 5 vezes por semana.

Sobre as formas de se evitar ou prevenir-se da SIDA, 95,12% considera o uso do preservativo como a forma mais eficaz de evitar a SIDA, 40,90% optou pela fidelidade, ao passo que 39,02% optou pela abstinência.

Tabela 9. Caracterização dos professores.
	Sexo
	Total de professores
	Intervalo de idade.

 
	Tempo de profissão (Anos)

	
	
	25 – 40
	45 – 60
	1 – 15
	16 – 30

	M
	%
	F
	%
	
	
	
	
	

	8
	80
	2
	20
	10
	10
	0
	7
	3


Nesta investigação, trabalhamos com dez professores do III Nível do “ Complexo Escolar 14 de Abril” e nesta tabela 9 Caracterização dos professores, 80% são do sexo masculino. As idades compreendidas entre 25 a 40 anos, os 10, têm idade compreendida neste intervalo. Tempo de profissão, 7 professores dão aulas há menos de 15 anos.

Tabela 10. Grau de conhecimento dos professores sobre a SIDA e abordagem do tema nas aulas.

	Questões
	Respostas
	Total de professores
	  %

	 – Já ouviu falar da SIDA?
	Sim
	Não 
	
	100

	
	10
	0
	
	

	- Como é que se apanha?
	Relações sexuais desprotegidas
	8
	80

	
	Transfusão de sangue contaminado
	5
	50

	
	Partilha de objectos cortantes
	5
	50

	
	Aperto de mão 
	
	

	- Durante as aulas, alguma vez abordou a SIDA?
	Sim 
	Não 
	 
	100

	
	10
	0
	
	

	- Como tem sido a abordagem deste tema?
	De forma aberta
	Forma fechada
	
	

	
	4
	6
	
	


Na tabela 10, grau de conhecimentos dos professores sobre a SIDA, 100% já ouviu falar da SIDA, quanto as formas de se apanhar, 80% disse que a SIDA apanha-se nas relações sexuais desprotegidas, 50%, na transfusão de sangue, igualmente 50%, na partilha de objectos cortantes.

Procuramos também saber se os professores durante as aulas abordam a SIDA e todos disseram que sim, só que 40% diz que aborda o tema de forma aberta, mas o faz apenas por curiosidade, e 60% de forma fechada.

Tabela 11. Comportamento dos alunos durante a exposição de matérias sobre SIDA.

	Questões


	Resposta
	Total de professores
	 %

	- Durante abordagem do tema, os alunos mostram interesse em querer saber mais sobre SIDA?
	Sim
	Não
	9
	90

	
	9
	1
	
	

	- Já alguma vez os alunos apresentaram dúvidas que tenham ouvido da Rádio - Huíla sobre a SIDA?
	Algumas vezes
	Nunca
	9
	90

	
	9
	1
	
	

	5- Os alunos estão preparados psicologicamente para lidarem com os seropositivos?
	Sim
	Não
	4
	40

	
	4
	6
	
	


Na tabela 11, comportamento dos alunos durante a exposição do tema sobre a SIDA, apercebemo-nos que durante a abordagem do tema os alunos manifestam interesse de saber mais sobre o assunto e 90% dos professores respondeu que tem sido constante a solicitação.

Também os professores em 90% disseram que os alunos são muito curiosos e pedem esclarecimentos sobre matérias que tenham ouvido da Rádio - Huíla a cerca da SIDA. 

Por outro lado, 60% disse que os alunos ainda não estão preparados psicologicamente para lidar com os seropositivos por causa de poucos conhecimentos que têm sobre a SIDA.
Tabela 12. Opinião dos professores sobre a inserção do ensino da SIDA no currículo escolar.

	Questões 
	Resposta
	Total


	 %

	Em que cadeira devia ser enquadrada a abordagem da SIDA
	Língua Portuguesa
	
	

	
	Matemática
	
	

	
	E.M.C
	5
	50

	
	Biologia
	9
	90

	
	Geografia
	
	

	
	História
	
	

	
	F.M.P
	
	

	
	Educação Física
	
	

	
	Inglês
	
	

	
	Física 
	
	

	
	Química
	
	

	
	E.V.P
	
	


Na tabela 12, opinião dos professores sobre a Inserção do ensino da SIDA no currículo escolar, 90% dos professores é de opinião que o ensino sobre a Sida é mais enquadrado na disciplina de Biologia

ESCOLA “27 DE MARÇO”

Tabela 13. Caracterização dos alunos segundo o sexo, a idade e a classe.

	
	Sexo


	Classes
	Intervalo de idades

	
	M
	%
	F
	%
	
	10 – 15
	16 – 20

	
	13
	68,42
	18
	40,90
	7ª
	22
	9

	
	6
	13,63
	7
	15,90
	8ª
	3
	10

	Total
	19
	43,18
	25
	56,81
	
	25
	19


Na escola “27 de Março” trabalhamos com 44 alunos da 7ª e 8ª classes dos quais onde obtivemos uma percentagem elevada de alunos do sexo masculino em 56,81. O intervalo de idades foi superior entre 10 – 15 com um total de 25 alunos.

Tabela 14. Conhecimento dos alunos sobre a SIDA e o papel dos meios massivos de comunicação.

	Questões 
	Respostas
	Sexo
	Total de alunos
	 %

	
	
	M
	%
	F
	%
	
	

	1-Obtençao de informação sobre HIV/SIDA.
	Rádio
	18
	40,90
	23
	52,27
	41
	93,18

	
	Televisão 
	18
	40,90
	22
	50
	40
	90,90

	
	Jornal
	9
	20,45
	17
	39,63
	26
	59,09

	
	Revista
	9
	20,45
	15
	34,09
	24
	54,54

	
	Escola
	11
	25
	13
	29,54
	24
	54,54

	
	Família
	14
	31,81
	16
	36,36
	30
	68,18

	2- Como se apanha?
	Relações sexuais
	17
	38,63
	25


	56,81
	42
	95,45

	
	Transfusão de sangue
	14
	31,81
	23
	52,27
	37
	84,09

	
	Aperto demão
	
	
	
	
	
	

	
	Partilhar o mesmo prato
	
	
	
	
	
	

	
	Partilhar abjectos cortantes
	15
	34,09
	16
	36,36
	31
	70,45

	2- Alguma vez já escuto a Rádio - Huíla?
	Sim
	19
	43,18
	25
	56,82
	44
	100

	
	Não 
	0
	
	0
	
	
	

	a) Porque escuta a Rádio - Huíla?
	Boa musica
	11
	25
	22
	50
	33
	75

	
	Noticiários
	16
	36,36
	22
	50
	38
	86,36

	
	Entrevistas e debates
	14
	31,81
	18
	40,90
	32
	72,72

	
	Programas educativos
	21
	47,72
	23
	52,27
	44
	100

	 3- Quantas vezes escuta a Rádio - Huíla?
	 6 -7/Semana 
	5
	11,36
	12
	27,27
	17
	38,63

	
	 4-5/Semana
	3
	6,81
	1
	2,27
	4
	9,09

	
	2-3/semana 
	10
	22,72
	12
	27,27
	22
	50

	
	1 vez/semana
	
	
	2
	4,54
	2
	4,54

	
	Nunca
	
	
	
	
	0
	0

	4- Quais são as formas de se evitar a SIDA?
	Uso do preservativo
	17
	38,63
	21
	47,72
	38
	86,36

	
	Abstinência
	3
	6,81
	1
	2,27
	4
	9,09

	
	Fidelidade
	2
	4,54
	2
	4,54
	4
	9,09


Na Tabela 14. Conhecimento dos alunos sobre a SIDA e o papel dos meios massivos de comunicação, quanto a obtenção de informação, constatamos que 93,18% busca informação na rádio, 90,90% da televisão, 68,18% a partir da família e 58,09 % a partir dos jornais. 

Quanto às vias de se apanhar a SIDA, 95,45% entende que é nas relações sexuais, 84,09% é através de transfusão de sangue ao passo que 70,45% é por partilha de objectos cortantes.

Procuramos também saber se os inquiridos escutam a Rádio - Huíla e vimos que 100% escuta. Porquê escutam a Rádio – Huíla, 100% é devido aos programas educativos, 86,36% escuta a Rádio – Huíla por causa dos noticiários, 74% é por causa da boa musica. Alguns alunos, segundo revela o nosso inquérito, escutam a Rádio – Huíla quase todos os dias, assim, 50% escutam de 2 a 3 vezes e 38,63 escutam de 6 a 7 vezes por semana.

Quanto as formas de se prevenir da SIDA, 86,36% com sidera o uso do preservativo como a forma mais eficaz de evitar a SIDA, 9,09% diz que é a fidelidade mútua, 9,09% optou pela abstinência.

Tabela 15. Caracterização dos professores.

	  Sexo
	Total de professores 
	Intervalo de idade.


	Tempo de profissão
	

	
	
	 25 – 40
	45 - 60
	1 – 15
	16 - 30

	M
	%
	F
	%
	
	
	
	
	

	6
	60
	4
	40
	10
	6
	4
	8
	2


Seleccionamos 10 professores da escola “27 de Março” e a percentagem maior recai para o sexo masculino com 60, dos quais também 6 são da faixa etária compreendida entre os 25 a 40 anos. Vimos também que 8 deles, dão aulas há menos de 15 anos.

Na tabela 16, grau de conhecimentos dos professores sobre a SIDA e abordagem do tema nas aulas, 100% deles já ouviu falar da doença. Sobre as maneiras de se apanhar a SIDA, 80% disse que apanha-se com mais frequência nas relações sexuais desprotegidas, 50% na partilha de objectos cortantes, igualmente 50% por transfusão de sangue. Os professores em 100%, como dá conta o nosso trabalho, têm feito algumas abordagens sobre SIDA durante as aulas, mas de forma dissimulada, ou seja fazem – no sem fundamentos científicos. 
Tabela 16. Grau de conhecimento dos professores sobre a SIDA e abordagem do tema nas aulas.

	Questões
	Respostas


	Total de profes-

sores
	 %

	1 – Já ouviu falar da SIDA?
	Sim
	 
	10
	100

	
	10
	0
	
	

	 2- Como é que se apanha?
	Relações sexuais desprotegidas
	8
	8
	80

	
	Transfusão de sangue contaminado
	5
	5
	50

	
	Partilha de objectos cortantes
	5
	5
	50

	
	Aperto de mão 
	
	
	

	1- Durante as aulas, alguma vez abordou o HIV/SIDA?
	Sim
	Não
	10
	100

	
	10
	0
	
	

	2- Como tem sido a abordagem deste tema?
	De forma aberta
	Forma fechada
	
	70



	
	7
	3
	
	

	3- Durante abordagem do tema, os alunos mostram interesse em querer saber mais sobre SIDA?
	Sim


	Não


	9
	90

	
	9
	1
	
	


A sua abordagem, apesar de não ser formal, tem sido de forma aberta, 70% dos professores confirma isso mesmo. Também 90% dos professores diz que durante a abordagem do tema, os alunos têm manifestado interesse em saber mais sobre a SIDA, só que a abordagem profunda não é exaustiva.  

Tabela 17. Comportamento dos alunos durante a exposição da matéria sobre a SIDA.

	Questões
	Respostas
	Total de professores
	%

	- Já alguma vez os alunos apresentaram dúvidas que tenham ouvido da Rádio - Huíla sobre a SIDA?
	Algumas vezes
	Nunca
	 
	

	
	6
	4
	
	60

	- Os alunos estão preparados psicologicamente para lidarem com os seropositivos?
	Sim
	Não
	
	50

	
	5
	5
	
	


Na tabela 17, Comportamento dos alunos na exposição de matérias sobre a SIDA, notamos que algumas vezes os alunos apresentam duvidas ou sugestões que tenham escutado da Rádio - Huíla, pelo menos 60% dos professores confirmou isso.
Tabela 18. Opinião dos professores sobre a inserção do ensino da SIDA no currículo escolar.

	Questões
	Respostas


	Total
	%

	Em que cadeira devia ser enquadrada a abordagem da SIDA
	Língua Portuguesa
	2
	20

	
	Matemática
	
	

	
	E.M.C
	
	

	
	Biologia
	8
	80

	
	Geografia
	
	

	
	Historia
	
	

	
	F.M.P
	
	

	
	Educação Física
	
	

	
	Inglês
	
	

	
	Física 
	
	

	
	Química
	
	

	
	E.V.P
	
	


Finalmente na tabela 18, opinião dos professores sobre a inserção do ensino da SIDA no Currículo escolar, 80% dos professores inqueridos na escola 27 de Março, acha que torna-se necessário a inserção do ensino da SIDA no currículo escolar e o seu enquadramento fica mais em conta na cadeira de Biologia. 

Discussão.

 Segundo a teoria da aprendizagem significativa de Ausubel, professores e alunos são responsáveis pelo processo de ensino - aprendizagem. (Palmero, 2004). Para que este processo se realize com eficácia, é necessária uma abordagem que permita a aquisição destes conceitos abstractos (Rappaport, 1981), ou seja, de um envolvimento do aluno no processo. Esse envolvimento não está acontecendo, em parte, porque o ensino é baseado nos conteúdos desfasados dos livros didácticos e no currículo da reforma educativa. Assim o ensino reside no processo estático de transmissão vertical, isto é, do professor para o aluno.

Alguns teóricos limitam a socialização na infância e na adolescência que se estendem a qualquer forma de integração a grupos, instituições ou organismos sociais. Enquanto as esferas da aplicação também diferem dos sociólogos “ ocidentais” ou seja, limitam a assimilação de normas e valores do grupo a que pertence o sujeito, que a ampliam até considerar todo o processo de assimilação da cultura mediante a aprendizagem ou a adaptação dos mecanismos de controlo social denominando a este processo “ inculturação”. Se bem que estas teorias respondem a diversos pontos de partida, todas têm de comum o desconhecimento da relação lógica entre socialização e individualização.
A concepção de Durkeim coincide exactamente com o nosso trabalho, porque a nossa amostra é concretamente caracterizada por adolescentes e jovens com idade compreendida entre os 10 a 20 anos, idade em que eles começam a compreender a socialização e a cultivar os seus valores morais e cívicos.

Para Durkheim o homem vive continuamente perseguido pelos impulsos que somente através de sistemas de normas e valores sociais são orientados pela sociedade as mais aceitáveis. Este sistema adopta em todos os momentos a forma de uma ciência colectiva. A educação portanto, não é mais se não um processo de socialização metódica onde “os pais e professores actuam apenas como representantes e mediadores do meio social”.

Concordamos igualmente com esta passagem de Durkeim, pois que o professor e o pai são uma peça fundamental na educação e instrução do homem novo, por isso é que no nosso inquérito sobre a fonte de conhecimentos da SIDA, perguntamos se os alunos já ouviram falar da doença, na família ou na escola. Os resultados revelam bom envolvimento de ambas as partes, porque tanto na escola como na família a percentagem obtida é satisfatória.

O sociólogo norte-americano Talcott Parsons, fundador da teoria estrutural-funcionalista, presente no processo de socialização como aprendizagem dos complementos necessários, para o desempenho de relações imprescindíveis para a conservação de um sistema social dado.

De acordo com esta tão divulgada teoria de padrões, a socialização converte-se num acto de despersonalização, que alcança os extremos de ser considerada como o segundo nascimento do homem, nesta altura está acima da qualidade de “Homo Sociológicus”. Segundo ele, o que se pretende mediante a assimilação de normas existentes fora do indivíduo e podemos deduzir que contem não desejadas por ele, o que é mesmo a mediatização da individualidade desejadas pelo condicionamento social.

As teorias da socialização baseadas na teoria das relações, mostram o homem como um sujeito mais ou menos indefeso e desconhecem o papel da individualidade. 

A partir deste ponto de vista, pode – se dizer que o individuo bem socializado é aquele que responde a todas as expectativas da sociedade, o comportamento que difere desta norma, se interpreta como um defeito um desenvolvimento da personalidade que deve ser contestado, corrigido e excluído mediante as agencias socializadoras que exercem o controlo social.

A discussão sobre o papel da educação e particularmente a escola, no exercício do controlo social, parte da posição em que assume quanto antes a relação entre o conhecimento e o poder. 

 A escola é uma grande experiência de socialização, de convívio com as diferenças, de todos os tipos e em todos os níveis, onde, muitas vezes, o adolescente busca formar o seu "grupo de iguais". A experiência escolar tem uma repercussão marcante na consolidação da auto estima, seja contribuindo para o seu fortalecimento ou prejudicando-a. Na escola o adolescente tem a oportunidade de conviver com outros adultos alem de seus país e de identificar outros modelos de referência, tanto no sentido positivo quanto no negativo. A escola representa o microcosmo da sociedade, no qual o adolescente se prepara para lidar com situações com que se defrontara "no mundo lá fora". 

Na escola o aluno desenvolve (ou não) várias capacidades, tais como ouvir, negociar, ceder, participar, cooperar, perseverar e desenvolver autodisciplina e responsabilidade. Essas capacidades são fundamentais para o êxito do ser humano. O êxito não pode ser entendido apenas nos campos profissional e financeiro, mas sim, em todas as esferas da vida.  

  A escola tem necessidade de encontrar formas variadas de mobilizações e de organização dos alunos, dos pais e da comunidade, integrando os diversos espaços educacionais que existem na sociedade. Substancialmente o que a escola deve fazer é melhorar a posição da família, promover a família nas acções dos projectos pedagógicos significa enfatizar acções em seu favor e lutar para que possa dar vida as leis. Mais do que criar um novo espaço para tratar das questões da família ou da escola, a própria escola deve articular seus recursos institucionais, de maneira a assegurar que as reflexões, os debates, os estudos e as propostas de acção possam servir de analise para que o desenvolvimento social se concretize por meio de práticas pedagógicas efectivas. Conectar a inter relação escola - família de forma mais estreita significa construir e desenvolver comunidades nas quais poderemos satisfazer as necessidades básicas ao aspirar uma melhor qualidade de vida para as gerações futuras. Para isso precisamos não só aprender sobre os princípios de convivências comunitária como também exercitar esses princípios por meio de relações mais frutíferas e compromissos com o desenvolvimento educacional e social. Compreender a interdependência social significa compreender relacionamentos e valorizar a importância que eles têm na formação e no desenvolvimento das pessoas.

Segundo os resultados obtidos no nosso estudo, podemos dizer que os professore e alunos das escolas do III Nível do Lubango, têm conhecimentos sobre SIDA, adquiridos dos meios de comunicação social, mas só isso não basta, é necessário que o Ministério da Educação envide esforços para que se insira no sistema, o ensino sobre a SIDA, sua origem, causas e consequências.

Com efeito, a escola que reproduz em pequena escala toda a dinâmica das relações sociais, é um importante instrumento do processo de socialização dos alunos, adolescentes e jovens através de castigos ou estímulos a assimilação pelo sujeito do sistema de normas e valores sociais.

Conclusões
De acordo com os objectivos traçados a partida e tendo em conta os resultados obtidos na investigação, chegamos as seguintes conclusões:

- As informações dadas pela Rádio - Huíla sobre a SIDA, são bem percebidas pelos professores e alunos das escolas do III nível do Lubango, da reforma Educativa.

- O grau de conhecimentos que os alunos e professores das escolas do III nível do Lubango, é satisfatório, na medida em que apresenta certo conhecimento sobre as medidas de contenção da doença, no que diz respeito a prevenção.

- Constatamos que os alunos captam as informações dadas pela Rádio – Huila, uma vez que durante as aulas, têm apresentado dúvidas e sugestões sobre matérias que tenham escutado da Rádio - Huíla.

- Os professores por seu turno, demonstraram que captam as informações na medida em que tentam aclarar as preocupações expostas pelos alunos.

- Durante a nossa pesquisa, procuramos saber a opinião dos professores a cerca da inserção no currículo da reforma educativa, a matéria sobre o ensino da SIDA e 90% disse que enquadra-se na cadeira de Biologia.
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