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PRIMEIROS SOCORROS PARA GRADUANDOS DE PEDAGOGIA:
conhecer para salvar vidas

FIRST AID FOR PEDAGOGY STUDENTES:
knowing to save lives

Lara Fernanda Santos Pires

Suiane Costa Ferreira

RESUMO

Primeiros socorros sao as primeiras intervencgdes realizadas apés uma pessoa sofrer
um mal subito ou algum acidente. No Brasil, os acidentes representam um sério
problema de saude publica devido a sua elevada incidéncia, destacadamente entre
as criangas e o ambiente escolar € um cenario relevante neste contexto. Portanto, o
ensino dos Primeiros Socorros deveria ser difundido, inclusive entre os profissionais
da educacéao. Deste modo, este trabalho tem como objetivo verificar o conhecimento
dos estudantes de pedagogia da Universidade do Estado da Bahia/Campus | sobre
0S primeiros socorros antes e apoés a participagao em um encontro educativo. Trata-
se de um estudo de abordagem quantitativa com delineamento quase-experimental
do tipo pré e pos-teste, ndo randomizado. O estudo foi realizado com os graduandos
de Pedagogia do Departamento de Educacéao, na Universidade do Estado da Bahia,
Campus I/Salvador. Ao todo participaram 27 estudantes. O encontro educativo incluiu
aulas tedrico-praticas dialogicas. Antes e apds o processo educativo foi aplicado um
questionario para testar o conhecimento dos participantes. O mesmo questionario foi
reaplicado duas semanas depois. ApoOs analise, constatou-se que houve evolugao na
proporcdo de estudantes que melhoraram o conhecimento em primeiros socorros.
Este resultado demonstra que encontros educativos como estes precisam ser
incluidos na formacgao desses profissionais a fim de aumentar a competéncia para
acao diante dos acidentes nas escolas.

Palavras-chaves: Primeiros Socorros; Educacdo em Saude; Pedagogia.

ABSTRACT

First aid refers to the initial interventions performed after a person suffers a sudden
illness or accident. In Brazil, accidents represent a serious public health problem due
to their high incidence, particularly among children, and the school environment is a
relevant setting in this context. Therefore, first aid education should be disseminated,
including among education professionals. Thus, this study aims to verify the
knowledge of pedagogy students at the State University of Bahia/Campus | regarding
first aid before and after participating in an educational meeting. This is a quantitative
study with a quasi-experimental, pre- and post-test, non-randomized design. The
study was conducted with undergraduate pedagogy students from the Department of
Education at the State University of Bahia, Campus I/Salvador. A total of 27 students
participated. The educational meeting included dialogical theoretical-practical
classes. Before and after the educational process, a questionnaire was applied to test
the participants' knowledge. The same questionnaire was reapplied two weeks later.
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After analysis, it was found that there was an improvement in the proportion of
students who improved their knowledge of first aid. This result demonstrates that
educational sessions like these need to be included in the training of these
professionals in order to increase their competence in responding to accidents in
schools.

Keywords: First Aid; Health Education; Pedagogy.

1 INTRODUCAO

Primeiros socorros sao as primeiras intervengdes realizadas apds uma pessoa
sofrer um mal subito ou algum acidente. Este atendimento inicial tem como objetivo
oferecer uma maior sobrevida a vitima, reduzir chance de 6bito e estabilizar os sinais
vitais até a chegada no hospital ou até que os socorristas profissionais cheguem até
o local, a exemplo do Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU) (Cabral,
Oliveira, 2019).

No Brasil, os acidentes representam um sério problema de saude publica
devido a sua elevada incidéncia. Portanto, o ensino dos Primeiros Socorros deveria
ser bastante difundido.

O Sistema de Informacao sobre Mortalidade do Ministério da Saude (SIM/MS)
apontou que em 2017 houve um total de 21.559 o&bitos por causas externas da
populacao de faixa etaria entre menor de 1 ano e 19 anos. Assim, esta é a principal
causa de morte nesse intervalo de idade com 30,14% do total de 6bitos. O maior
destaque de falecimentos se encontra na faixa etaria entre 15 e 19 anos, com um
total de 16.433 pessoas, configurando-se 76,22% dos 6bitos no grupo entre menor
de 1 ano e 19 anos (Rocha et al., 2020).

A ONG Crianga Segura monitora regularmente os dados relacionados a
acidentes com criangas que acontecem no Brasil por meio do DataSUS/Ministério da
Saude, e divulgaram informacgdes que evidenciam que todos os dias, em média, 9
criangas perdem a vida em decorréncia de acidentes. Quando analisamos os dados
de morte é possivel verificar que os acidentes que mais tiram a vida de criancas de
0 a 14 anos atualmente sao: 1°) acidentes de transito, onde as criangas estdo na
condicao de ocupantes de veiculos e, em seguida, quando sao pedestres e sofrem
atropelamentos. Esse tipo de acidente € a principal causa de morte de criancas de 5
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a 14 anos no pais; 2°) afogamento, que € a principal causa de morte de criangas de
1 a 4 anos e podem acontecer em piscinas, rios, lagos, mar e até mesmo em
banheiras e baldes; 3°) sufocagdo, que acontece quando ha obstrugdo das vias
respiratorias, seja por brinquedos, alimentos pequenos, objetos macios e até mesmo
com conteudo gastrico. Essa é a principal causa de morte acidental de bebés de até
1 ano de idade. Por outro lado, os numeros mostram que as internagdes de criangas
de 0 a 14 anos costumam ser causadas por outros tipos de acidentes, como quedas,
queimaduras, intoxicagdes e acidentes com armas de fogo (Crianga Segura, s.d.).

Quando se discute acidentes entre criangas e adolescentes é preciso
considerar o ambiente escolar, pois este se configura como cenario importante para
ocorréncia de incidentes que necessitam de técnicas de Primeiros Socorros. Sabe-
se que as criangas passam pelo menos um ter¢o do seu cotidiano dentro da escola,
trazendo assim para este momento um dos maiores indices de acidentes ocorridos
entre as idades de 01 a 14 anos, tendo como consequéncias dessa incidéncia desde
traumas leves e sem a necessidade de intervengdes até obitos infantis (Lima; Junior,
2016; Moura et al., 2021).

A ocorréncia de acidentes com criangas pode estar associada a alguns fatores
como sexo, idade, etapa de desenvolvimento neuropsicomotor, imaturidade fisica e
mental, inexperiéncia, incapacidade para prever e evitar situagdes de perigo,
curiosidade, tendéncia a imitar comportamentos adultos, falta de nocéo corporal e de
espaco, incoordenacdo motora e caracteristicas da personalidade. Pois, criancas e
adolescentes estdo na fase de curiosidade, sem medir as consequéncias dos seus
atos e apresentando interesse em explorar situacdes desconhecidas, o que facilita a
ocorréncia do acidente (Martins; Silva, 2019).

Assim, considerando o contexto da escola, é importante abordar a formacao
basica em primeiros socorros com os professores e profissionais presentes na
instituicao, a fim de realizar um atendimento rapido e eficaz, evitando complicacdes
ou agravamento de saude (Galindo Neto et al., 2018).

De acordo com o estudo realizado em sete escolas municipais da regiao
metropolitana de Sao Paulo, no ano de 2016, a queda foi o tipo mais comum de
acidente registrado (44,2%), seguida do trauma na cabega (20,3%) e de outros
acidentes (35,5%). Estes acidentes escolares emergem, principalmente, no parque
(58,9%) e na sala de aula (19,2%). Apenas uma escola municipal apresentou um

protocolo de registro de informacdes eficientes dos acidentes ocorridos no ambiente



12

escolar, o que permite contabilizar e avaliar as intercorréncias com os alunos, para
implementar prevengdes de novos acidentes na escola (Tapia, 2018).

No que diz respeito a propria estrutura fisica da escola, essa também esta
relacionada a diversas probabilidades de acidentes como na sala de aula, onde é
possivel observar cadeiras do lado de janelas sem telas de protecéao, utilizagdo de
objetos pontiagudos como tesouras e lapis, escadas, pisos descontinuos entre outras
condigbdes que possibilitam a ocorréncia de acidente (Melo, 2016).

Em um estudo realizado no interior de Sao Paulo, com 76 professores da
educacao infantil e fundamental |, foi visto que estes possuem um conhecimento
insuficiente sobre os primeiros socorros € que quando ocorre qualquer intercorréncia
utilizam suas experiéncias prévias de alguma leitura ou do senso comum e com isso
se sentem inseguros em atuar diante de um acidente ou uma eventualidade que pde
em perigo a saude dos estudantes, agindo por vezes de maneira inapropriada com
a crianca ferida (Zonta, 2019).

Por meio de oficinas educativas, alteracdes na estrutura fisica das escolas,
capacitacao dos funcionarios em prevencoes de acidentes nas escolas e tomadas de
medidas conforme protocolos regulamentados, estima-se que cerca de 90% desses
acidentes podem ser evitados (Crianga Segura, s.d.).

Em 2018 foi publicada a Lei n® 13.722, também conhecida como Lei Lucas, que
tornou obrigatoria a capacitacdo em nogdes basicas de Primeiros Socorros para
professores e funcionarios de instituicbes de ensino publico e privado desde a
recreacao infantili até o ensino basico, a fim de assegurar que as criangas e
adolescentes estejam protegidas em casos de acidentes no ambiente escolar. Assim,
estabeleceu-se que anualmente deve ser disponibilizada um curso de Primeiros
Socorros para capacitagao e atualizacao por parte dos professores e funcionarios.

Importante destacar quer a Lei Lucas foi sancionada devido ao ocorrido com o
estudante Lucas Begalli, de 10 anos de idade, na cidade de Campinas (SP), em 2017,
que veio a Obito em decorréncia de uma Obstrucido de Vias Aéreas por Corpo
Estranho (engasgo) durante uma atividade extraclasse. Os professores que o
acompanhavam nao possuiam conhecimentos prévios acerca de nog¢des em
Primeiros Socorros para atuar, tendo o menino evoluido para uma parada
cardiorrespiratdria (PCR) por falta de agao imediata até a chegada de um Atendimento

Pré-Hospitalar, que terminou constatando o ébito (BRASIL, 2018).
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Diante desta obrigatoriedade legal, o educador infantil deve ser capacitado
para agir de forma adequada frente a eventos acidentais, sejam eles graves ou nao,
que possam acometer criangas e adolescentes no ambiente escolar, transformando-
se em agente desencadeante de toda uma mudanga dentro do contexto escolar se
souber lidar com os acidentes (Martins; Silva, 2019).

Entretanto, observa-se que a maioria dos educadores infantis ndo sabem
como agir em situagbes que pdem em risco a vida e saude dos estudantes,
conduzindo de forma inadequada o atendimento. Isso pode estar relacionado a
fatores como o estimulo inadequado a inclusdo da tematica de prevengcao de
acidentes com visdo interdisciplinar nas diretrizes curriculares nacionais e nas
propostas pedagdgicas dos estabelecimentos de educagédo, e a inexisténcia na
matriz curricular dos cursos de licenciatura uma disciplina que ensine nogdes basicas
de primeiros socorros (Menezes, 2014).

Lacerda (2022) analisou a formagao oferecida pelo curso de Pedagogia da
Universidade do Estado da Bahia campus Illl — Juazeiro, onde na sua matriz
curricular, apesar de pensar uma formagao com outros saberes, ainda deixa lacunas
quando se trata do dialogo entre as relacbes nas areas de Educacéo e da Saude,
apesar dos componentes curriculares abragarem a educagdo como um viés reflexivo
para o desenvolvimento dos processos de ensino e aprendizagem tanto nos
ambientes escolares e nao escolares. A autora afirma ser preciso discutir também e
incluir na formacéo desses profissionais a possibilidade em sua pratica profissional
outros saberes, em especifico, conhecimentos em primeiros socorros.

Partindo do exposto, frente aos indices relacionados aos acidentes na
infancia, muitas vezes ocorridos no ambiente escolar, além do despreparo dos
educadores infantis para atuar diante de situacbes que envolvam os primeiros
socorros, tem-se como questao de pesquisa: um encontro educativo tedrico-pratico
melhora o conhecimento de estudantes de pedagogia sobre primeiros socorros?
Para tanto, tem-se como objetivo geral verificar o conhecimento dos estudantes de
pedagogia da Universidade do Estado da Bahia/Campus | sobre os primeiros
socorros antes e apos a participagdo no encontro educativo.

Como objetivos especificos temos: verificar o nivel de conhecimento sobre
primeiros socorros dos estudantes de Pedagogia do Departamento de

Educacao/UNEB, Campus |; construir o encontro educativo tedérico-pratico para o
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ensino de algumas tematicas de Primeiros Socorros e implementar e verificar a
efetividade do encontro educativo com os estudantes de Pedagogia.

O interesse por esse estudo se deu através do primeiro contato com o
componente curricular optativo ‘Primeiros Socorros’ na graduagdo em Enfermagem
e pela minha participagao enquanto ligante nas agdes educativas e treinamentos
desenvolvidas pela Liga Académica de Emergéncias e Primeiros Socorros (LAEPS)
da Universidade do Estado da Bahia, Campus | - Salvador. Essas atividades de
extensdo tém como objetivo capacitar a populagdo sobre as principais tematicas do
ambito das emergéncias e técnicas que compde as nogdes basicas de primeiros
socorros. Ao transcorrer essas agoes e treinamentos, percebi que uma grande parte
da comunidade académica universitaria ndo possui esse conhecimento essencial e

que salva vidas.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de abordagem quantitativa com delineamento quase-
experimental do tipo pré e pos-teste, ndo randomizada. Logo, o grupo experimental
foi 0 seu proprio controle com base no conhecimento prévio sobre primeiros socorros
no contexto da educacéo infantil.

A pesquisa teve como cenario o curso de Pedagogia no Departamento de
Educacdo, na Universidade do Estado da Bahia, Campus I/Salvador. Os
participantes da pesquisa foram os estudantes de pedagogia do referido curso. O
critério de inclusdo adotado foi estar regularmente matriculado em qualquer semestre
do curso de Pedagogia, e os critérios de exclusao foram estar afastado por férias ou
afastamento de qualquer outra natureza durante o periodo da produc¢ao de dados ou
faltar em alguma das etapas do estudo (pré-teste, acdo educativa, pos-teste).

Os estudantes de pedagogia foram convidados a participar do estudo através
de uma campanha de divulgagao via redes sociais, cartazes impressos espalhados
no departamento e convite direto feito pelas pesquisadoras nas salas de aula. Todos
os interessados preencheram um formulario online para organizar as datas da acao
educativa.

A produgdo dos dados ocorreu em trés momentos: aplicacdo do pré-teste

(diagnostico da realidade), encontro educativo e pds-teste (avaliar aquisicdo de
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conhecimento). Todas as etapas foram realizadas durante o més de outubro de 2025
e ocorreram em salas de aula disponibilizadas pela universidade, apds agendamento
de datas com os participantes da pesquisa. No total, participaram 27 estudantes,
divididos em dois momentos.

O instrumento utilizado no pré e pés-teste foi desenvolvido contendo questdes
objetivas ou de multipla escolha e dividido em dois blocos, sendo o primeiro referente
a caracterizagao dos participantes e o segundo ao conhecimento sobre os primeiros
socorros, incluindo: engasgo/asfixia, convulsdo, parada cardiorrespiratoria, e
numeros de contato do socorro especializado.

ApOs a apresentagcdo oral aos estudantes de pedagogia a respeito do
propédsito do estudo e de seus objetivos, em uma sala individual, foi entregue o TCLE,
para que eles lessem e decidissem sobre sua participagdo na pesquisa. Em seguida,
foi disponibilizado o questionario inicial (pré-teste autoaplicavel), para o qual o
participante teve 20 minutos para desenvolver as respostas. Apos a entrega desses
questionarios, os participantes foram anonimizados com a letra P seguida do numero
em ordem crescente.

O encontro educativo foi realizado pautado na metodologia participativa,
utilizando materiais como apresentagao de imagens e videos, e utilizacdo de
manequins. De acordo com Malta et al. (2021), a elaboracgao didatico-pedagodgica da
intervencao educativa foi embasada seguindo o referencial tedrico da aprendizagem
como fendmeno dialdgico. Assim, ao elaborar as atividades, foram sugeridas
situacdes cotidianas na escola, na intencdo de relacionar o tema abordado a
conhecimentos prévios, em uma articulagao entre o saber (teoria) e o fazer (pratica),
facilitando a aquisigdo dos conhecimentos cientificos e técnicos explicitados durante
aulas praticas e demonstrativas.

O encontro educativo foi realizado em parceria com a Liga Académica de
Emergéncias e Primeiros Socorros (LAEPS/UNEB) que ja realiza diversos
treinamentos para o publico leigo acerca das técnicas de nogdes basicas em
Primeiros Socorros.

Ap0Os encerrado o encontro educativo, as mesmas questdes semiestruturadas
(autoaplicaveis) foram imediatamente disponibilizadas aos estudantes para que
respondessem. As mesmas questdes autoaplicaveis foram novamente

disponibilizadas aos estudantes de pedagogia 15 dias apés a intervengéo.
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Para avaliagdo dos acertos nos questionarios, foi realizada uma analise
descritiva dos dados simples, com calculo de frequéncia absoluta e relativa.

Todas as etapas deste estudo tém aspectos éticos de pesquisa baseados na
Resolucdo n°® 466/2012, como também a Lei n°® 14.874/24 e o Decreto: 12651/25,
que prevé as normas éticas de pesquisas envolvendo seres humanos. Este estudo
foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da UNEB sendo aprovado com o
parecer n® 1.231.901.

3 DESENVOLVIMENTO DO ENCONTRO EDUCATIVO

O encontro educativo, enquanto metodologia participativa, foi planejado para
proporcionar uma atuagdo ativa do graduando, baseado em uma comunicagao
aberta e facilitadora de expressdo tanto individual como coletiva do grupo,
possibilitando o protagonismo do estudante quanto ao tema abordado e
conhecimentos prévios. Assim, os participantes puderam fazer articulagdes tedricas-
praticas, compartilhar experiéncias e duvidas ainda persistentes no decorrer da
oficina (Rosa et al., 2017; Santos et al., 2017).

Inicialmente, foi realizada reuniao para definir os temas de primeiros socorros
na infancia a serem abordados no encontro educativo. Diante do levantamento e
pesquisas realizadas para o estudo, trés temas se destacaram no aspecto de maior
ocorréncia no ambiente escolar, foram eles: Engasgo/asfixia, Convulsdo e Parada
Cardiorrespiratoria.

O publico-alvo, graduandos de Pedagogia do Departamento de Educacéao da
UNEB, foram convidados a participar do encontro educativo por meio de cards
digitais (figura 1) divulgados nos grupos de WhatsApp da universidade e impressos
espalhados pelo departamento.

Figura 1 — Card de divulgacéo para o
encontro educativo, 2025

e Y

ATENCAO! Estudantes
do curso de Pedagogia

Minicurso de
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Fonte: autoria prépria, 2025
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A inscri¢cao para o Minicurso de Primeiros Socorros foi realizada pelos proprios
estudantes através do QrCode disponibilizado no card, sendo ele direcionado para
um formulario no Google Forms, composto por um texto de apresentacdo e
solicitagdo de nome completo, numero de contato, e-mail e disponibilidade de horario
dos participantes, uma vez que o ultimo item tinha a possibilidade de escolher dias e
turnos que tivessem disponibilidade total. O formulario ficou disponivel por 72 horas,
totalizando 59 inscri¢gbes. A confirmagao da inscrigao foi feita via WhatsApp e e-mail
em dois momentos, sendo: o 1° para confirmar a data selecionada e o 2° para
confirmar presencga e comunicar sobre o local onde seria realizado o encontro.

A 12 turma do encontro educativo ocorreu no dia 15 de outubro de 2025 pela
manha em uma sala disponibilizada pelo Departamento de Educacéo e contou com
a presencga de 11 participantes. Destes, uma participante foi excluida da pesquisa,
pois ndo atendeu ao critério - adentrar a sala de aula de formagao apds iniciada a
aplicacao do pré-teste. A 22 turma aconteceu dia 17 de outubro de 2025 no
laboratorio de habilidades de Enfermagem disponibilizado pelo Departamento de
Ciéncias da Vida, com a presenca de 17 participantes. Cada encontro educativo foi
dividido em quatro etapas, sendo as trés primeiras realizadas no mesmo dia e a
ultima etapa realizada 15 dias corridos apds o encontro inicial das respectivas
turmas.

Etapa 1 — pré-teste — Inicialmente realizamos a apresentagdo dos
participantes, explanac¢ao da proposta do encontro e o objetivo. Nesta etapa também
foi entregue o TCLE para leitura e assinatura, posteriormente foi distribuido o
questionario (pré-teste) com questdes de multiplas escolha com os temas a serem
abordados sobre primeiros socorros na infancia, principalmente no ambiente escolar.
O questionario semiestruturado (Apéndice A) foi construido com base em evidéncias
cientificas da literatura, buscando expor nas perguntas situagcbes corriqueiras no
ambiente escolar, divididas em dois blocos: dados sociodemograficos (idade, sexo,
semestre atual, experiéncia prévia em primeiros socorros, discussao do tema durante
a formacgado na graduagado) e questdes acerca dos conhecimentos sobre primeiros
socorros (engasgo/asfixia, convulsdo, desmaio e parada cardiorespiratoria), a fim de
avaliar o conhecimento prévio destes estudantes anterior a oficina.

Etapa 2 — realizagdo do encontro educativo— foi elaborado segundo as
orientagdes de Malta et al. (2021), uma intervengao educativa baseada no referencial

tedrico da aprendizagem como fendbmeno dialégico, objetivando a aquisicdo de
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conhecimentos por meio de situagdes realisticas, associando a parte tedrica com a
pratica. O encontro durou em média 100 minutos, sendo influenciado pelas diferentes
interagdes quanto as experiéncias vividas e duvidas acerca do tema. No encontro
houve exposi¢ao dialogada com apresentagao de slides e videos, intercalando com
a apresentagdo das manobras a serem aprendidas por um socorrista leigo, e a
posterior repeticao pelos participantes, com auxilio de manequins (figura 2), para que
todos os estudantes presentes pudessem simular o que fazer diante de casos de
primeiros socorros e desenvolver habilidades essenciais para uma assisténcia

eficiente. Ao final, realizou-se perguntas e feedback do encontro educativo.

Figura 2 — Material utilizado
para realizar as praticas da
oficina, 2025 Figura 3 — Simulacao:

Parada cardiorespiratoria
-— !

T T

Fonte: autoria oropria, 2025 Fonte: autoria propria, 2025

Nos dois encontros realizadas foram trabalhados os mesmos temas, que
envolviam: definicdo e objetivos dos Primeiros Socorros, Lei n°® 13.722/2018 (Lei
Lucas), cadeia de sobrevivéncia em primeiros socorros, contatos de emergéncia,
engasgo/asfixia (obstrugao parcial e total, reflexo de Gag, manobras de desengasgo),
parada cardiorespiratoria (PCR) em bebés, criangas, adultos (reanimagéo, uso do
Desfibrilador Externo Automatico), crise convulsiva e convulsao febril. A simulagcéo

despertou bastante o interesse dos participantes.
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Figura 4 — Simulag&o: Obstrucao de via area total em bebé

Fonte: autoria prépria, 2025

Etapa 3 — poés-teste — apds concluido o encontro educativo, foi aplicado o
mesmo questionario inicial (pos-teste), a fim de avaliar a aquisicao do aprendizado.
Ao final do pods-teste foi informado aos participantes que depois de 15 dias, a
pesquisadora entraria em contato para disponibilizar via Google Forms as mesmas
questdes autoaplicaveis do questionario.

Etapa 4 — reaplicacdo do questionario— foi disponibilizado o link com as
questdes autoaplicaveis e apds a confirmacao de preenchimento do formulario, os
participantes receberam por e-mail o certificado de participacao, equivalente a trés
horas, juntamente com o material didatico utilizado na oficina. Neste formulario
disponibilizamos uma caixa de texto para que os estudantes pudessem deixar
comentarios da experiéncia com a oficina e sugestdes para as proximas, resultando
em retornos positivos e desejo de participagdo em outros encontros, a fim de atualizar

e aprimorar todo o conhecimento adquirido.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 27 dos 59 estudantes de Pedagogia inscritos para
participar do encontro educativo. Todavia, dos 27 participantes, 92,6% (n=25)

participaram das trés aplicacbes do questionario e do encontro educativo, e 7,4%
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(n=2) foram excluidos da pesquisa por ndo responderem o questionario em algum
momento das aplicagdes. Assim, formaram a amostra deste estudo 25 graduandos
que tiveram éxito em todas as etapas da pesquisa.

Com relagao aos participantes, foi predominante graduandas do sexo feminino
(92%), com faixa etaria entre 18-28 anos (80%) e cursando os semestres iniciais 1-3
(60%). No ambito da capacitagdo em primeiros socorros, em sua maioria negou
participagcdo em atividades de primeiros socorros previamente (88%), quanto a
formacgao na graduagao nao tiveram contato com o tema de acidentes infantis (88%),
como também em primeiros socorros (96%). As caracteristicas dos participantes sao

apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1 - Caracterizagao dos participantes de pesquisa (n=25). Salvador, BA, Brasil, 2025.

VARIAVEL n (%)
Sexo
Feminino 23 (92%)
Masculino 0
Outro 2 (8%)
Faixa etaria, anos
18-28 20 (80%)
29-39 3(12%)
40-50 2 (8%)
Semestre
1a3 15 (60%)
4a7 7 (28%)
7a10 3 (12%)

Capacitagédo em Primeiros Socorros
Participou de atividades educativas sobre primeiros socorros antes?

Sim 6 (24%)
Nao 19 (76%)
Em sua formacéo na graduacgéo, vocé teve contato com o tema prevencgéo de acidentes infantis?
Sim 3(12%)
Nao 22 (88%)
Em sua formacgéo na graduagéo, vocé teve contato com o tema de primeiros socorros?

Sim 1 (4%)
Nao 24 (96%)

Fonte: dados da pesquisadora, 2025.

Ao analisar os resultados do pré-teste foi possivel observar que as questdes
tematicas com maiores acertos foram desmaio e parada cardiorespiratéria com 100%
e 84%, respectivamente. A questdo relacionada a solicitacdo do Servico de
Atendimento Modvel de Urgéncia frente ao desmaio (4%), revelou-se com o menor
percentual. Por outro lado, no pdés-teste, os resultados apresentaram mudancgas

significativas, apresentando maiores numeros de acertos em: parada
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cardiorrespiratéria (100%), engasgo/asfixia total (96%), e persistiu com maiores erros

a mesma questdo mencionada no pré-teste, desmaio (8%), conforme Tabela 2.

Tabela 2 - Percentual de acertos no pré, pods e reaplicagédo do teste dos graduandos (n=25) de
Pedagogia do Departamento de Educagéo (UNEB) - Salvador, BA, Brasil, 2025.

PRE-TESTE  POS-TESTE REAPLICACAO

QUESTAO TEMA DA QUESTAO
n (%) n (%) n (%)

Q1 Numero de telefone de emergéncias 21(84%) 23(92%) 23(92%)
Q2 Engasgo/asfixia parcial 10 (40%) 22 (88%) 23 (92%)
Q3 Engasgo/asfixia total 18 (72%) 24 (96%) 25(100%)
Q4 Convulsao 12 (48%) 23(92%) 21 (84%)
Q5 Desmaio 25(100%) 24 (96%) 25(100%)
Q6 Desmaio 1(4%) 2 (8%) 3(12%)

Q7 Parada cardiorespiratdria 21(84%) 25(100%) 24.(96%)
Q8 Parada cardiorespiratoria 3(12%) 19 (76%) 20 (80%)
Q9 Parada cardiorespiratéria 11 (44%) 13 (52%) 19 (76%)
Q10 Parada cardiorespiratéria 12 (48%) 12 (48%) 19 (76%)

Fonte: dados da pesquisadora, 2025.

No que se refere a reaplicagcdo das questdes autoaplicaveis, considerou-se
um resultado satisfatorio, tendo em vista acertos significativos em temas como:
engasgo/asfixia total (100%), desmaio (100%) e PCR (96%). Da-se o destaque
negativo a questado relacionada a solicitagdo do Servigo de Atendimento Mdvel de
Urgéncia frente ao desmaio com evolugao de acertos, embora ainda apresente baixo
percentual (12%), vez que necessita de estratégias para discernimento dos casos
em que sao primordiais buscar atendimento ao servigo pré-hospitalar.

Diante dos dados expostos (Tabela 2), percebe-se que houve aumento

significativo entre o pré, pds-teste e reaplicagado ao exibir:

Grafico 1 - Frequéncia relativa entre o pré, pés e reaplicagao do
teste dos graduandos de Pedagogia do Departamento de
Educacao (UNEB) - Salvador, BA, Brasil, 2025.

100%
80%
60%
40%
20%
0%
Q2 Q3 Q4 Q6 Q8 Fonte: dados
da

pesquisadora,
2025.

—@—PRE-TESTE (%) =@=POS-TESTE (%) =8=REAPLICACAO (%)
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Os dados apresentados no Grafico 1 apontam que o encontro educativo foi
eficaz, resultando em aquisicdo do conhecimento. Diferente da Q4 (convulsao)
apresentou queda do pos-teste (92%) para a reaplicagao (84%), como também a Q6
(desmaio) teve constancia nos percentuais baixos, ainda que apresentasse melhoras
entre as aplicagdes, indicando a revisao e atualizagao periodicamente das tematicas.

No estudo apos a intervencédo educativa que incluiu aulas teorico-praticas
dialégicas houve evolugdo na proporcdo de estudantes que melhoraram o
conhecimento em primeiros socorros. Na reavaliagao apos 15 dias, percebeu-se uma
manutencdo do conhecimento, mas houve uma diminuicdo de acerto em duas
questdes. Sobre isso, trazemos aqui para o debate a curva de esquecimento,
elaborada pelo psicologo alemao Hermann Ebbinghaus em 1885, que é a principal
referéncia sobre a perda progressiva de informag¢des novas aprendidas.

A Curva de Esquecimento ilustra como a retencdo de memodria diminui
rapidamente apos o aprendizado inicial, caso nao haja reforgo. Apds 24 horas do
aprendizado, sem revisdo, a retencdo do conteudo aprendido pode cair
drasticamente, com estimativas variando entre a perda de 50% a 80% do material
original. Apés uma semana (7 dias), a retengao é ainda menor, onde a memoria pode
reter apenas cerca de 20% do que foi aprendido. Apds um més (30 dias), a retengao
pode cair para cerca de 5% (Murre, Dros, 2015). Assim, diante da intervengao
apresentada, acreditamos ser necessario manter a oferta de encontros educativos
sistematicos para os graduandos, mantendo-os preparados para atuagao quando os
acidentes acontecerem. A curva de esquecimento serve como um lembrete de que o
aprendizado eficaz ndo € um evento Unico, mas um processo continuo de aquisicao
e refor¢co. E a metodologia utilizada nesse encontro educativo também mostrou-se
ser um caminho promissor.

Outros estudos também apontam para a necessidade de realizacdo de
treinamentos periédicos e com intervalos mais curtos a fim de reter os conhecimentos
sobre primeiros socorros, diminuindo assim, a taxa de esquecimento e erro. Além
disso, torna-se imprescindivel a implantagdo de programas e cursos obrigatorios
durante o periodo letivo do graduando (Cardenas-Cruz et al., 2022; Moretti et al.,
2021).

De modo geral, os resultados desse trabalho (melhorar o conhecimento apés
intervencgao educativa, no momento imediato e apds 15 dias) foi também constatado

no estudo de Malta et al. (2021), onde ap6s a intervencao, melhorou-se a adequacao
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na maior parte dos questionamentos, bem como a indicagao da menor frequéncia de
incidentes e uma disposigdo mais confiante dos professores para prestar primeiros
socorros. Logo, os autores indicam ser essencial aos profissionais da educagéao
infantil que o treinamento em primeiros socorros esteja previsto no curriculo em sua
formacao inicial e continuada para efetiva promog¢ao da saude escolar e prevengao
de lesdes acidentais.

O estudo de delineamento quase-experimental do tipo pré e pds-teste
realizado por llha et al (2021) também identificou aumento no numero de acertos das
questdes e melhora em relagdo aos conceitos, com aumento na pontuagao do pré
para o pés-teste em 5,17 pontos e com a comparagao das somas significativa. Assim,
os autores concluiram que a realizacdo de acdes educativas sobre primeiros

socorros aumenta o conhecimento de professores da educacéao infantil sobre o tema.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Diante dos elevados indices relacionados aos acidentes na infancia, muitas
vezes ocorridos no ambiente escolar, e a auséncia do debate sobre primeiros
socorros na matriz curricular de muitos cursos de Pedagogia, o presente estudo
relatou a experiéncia de um encontro educativo tedrico-pratico como metodologia
para aprimorar o conhecimento de estudantes de pedagogia sobre primeiros, com

boa aceitacdo e boa avaliacdo da agao.

O desenvolvimento aconteceu a partir da metologia participativa e elaboragéo
de atividades que relacionassem as situagcdes cotidianas na escola, facilitando a
aquisicao dos conhecimentos cientificos e técnicos. Na avaliagdo do encontro
educativo, notou-se resultados satisfatorios de aprendizagem e a manutengao de
quase a totalidade deste conhecimento a curto prazo (02 semanas), considerando os
preceitos da Curva de Esquecimento, que afirma que a retengdo de memoria pode

rapidamente se dissipar se ndo houver devidas atualizagcdes e revisdes da tematica.

Como limitagdo do estudo, observou-se dificuldades na liberagcdo dos
graduandos de suas respectivas aulas para participagao no encontro educativo, que
resultaram em limitacdo de participacdo, uma vez que esses confirmaram presenca,

mas foram impossibilitados devido ao agendamento de atividade avaliativa no
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mesmo dia do encontro. Além disso, o estudo apresentou limitacdo ao disponibilizar
a reaplicacao do questionario via Google Forms apés 15 dias da intervengao inicial,
uma vez que realizada na residéncia do participante e sem supervisao, pode surgir a

possibilidade de acesso a consulta para preenchimento das questodes.

Este estudo ira ser encaminhado ao Departamento de Educagado, da
UNEB/Campus I, onde esta lotado o curso de Pedagogia, a fim de dar retorno sobre
a pesquisa e evidenciar para o corpo gestor a importancia da tematica, a boa
aceitacdo dos estudantes e o tensionamento para essa adicdo na matriz curricular,

mesmo que seja na forma de um componente optativo.
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APENDICE A — FORMULARIO PRE E POS TESTE

Formulario pré e pos teste

Identificacao
Idade:

Sexo: () Masculino ( ) Feminino ( ) Outro:

Semestre:
Participou de atividades educativas sobre primeiros socorros antes?
( )sim( )Nao

Se sim, onde?

Em sua formagao na graduagao, vocé teve contato com o tema prevengao de
acidentes infantis? ( ) sim ( ) Nao

Em sua formagao na graduagéo, vocé teve contato com o tema de primeiros
socorros? () sim () Nao

Conhecimentos sobre primeiros socorros:

Questédo 1. Assinale abaixo a alternativa que corresponde corretamente ao
numero de telefone do SAMU, Bombeiro e Policia, respectivamente:

a. 193, 190, 192.
b. 190, 192, 193.
c. 192,193, 190.
d. 192, 190, 193.

Questao 2. Durante o intervalo para o lanche, uma crianga se engasga tomando
suco. Qual a primeira conduta que devemos adotar durante uma crise de
engasgo parcial?

Oferecer um copo de agua.

Oferecer farinha de mandioca.

Estimular o aluno a tossir.

d. Dar umas “tapinhas” nas costas do aluno.

o T p

Questao 3. Enquanto se alimentava na hora do intervalo, um estudante se
engasgou com um pedago de maga, ndo conseguindo tossir nem falar direito. O
que fazer, além de ligar pro SAMU?

a. Colocar o dedo na boca da crianga em formato de pinga, a fim de procurar
o objeto, tentando retira-lo de dentro da boca.

b. Bater nas costas com forga até desengasgar.

Dar agua ao estudante para o alimento descer mais rapido.

d. Bater nas costas e depois fazer compressdes na “boca do estdbmago” até
desengasgar.

o



Questdo 4. Em uma crise convulsiva, a vitima sofre contragcdes musculares
intensas e involuntarias. A pessoa se debate, podendo apresentar cor arroxeada,
labios e dentes cerrados e salivagdo excessiva. Ao se deparar com esse
incidente no ambiente escolar, NAO devemos:

a.
b.
c.

d.

Afastar os objetos ao redor da vitima.

Afrouxar as roupas e deixar a vitima se debater.

Transportar a vitima para um local arejado e calmo, puxar a lingua da
vitima para fora, a fim de evitar que morda.

Manter a vitima em decubito dorsal e cabega lateralizada.

Questéo 5. O que deve ser feito em caso de um desmaio na sala de aula sem
trauma associado?

oo oo

Tentar acorda-lo fazendo estimulos dolorosos.

Oferecer liquido a vitima logo apds o episddio de desmaio.

Apos o desmaio, levantar a vitima o mais rapidamente possivel.

Colocar a vitima deitada, com os pés ligeiramente elevados e verificar a
respiragao.

Questado 6. Na escola em que vocé trabalha, durante um jogo de futebol, um
estudante desmaia. Ao se aproximar o que vocé deve fazer?

a.

o

Ligar pro SAMU e ndo tocar na vitima até a chegada do servigco de
atendimento.

Observar se a vitima esta consciente e respirando.

Devemos levar o paciente para o posto de saude rapidamente.

Observar se a vitima esta consciente, respirando e se tem pulso, antes de
ligar para o SAMU.

Questao 7. Quando esta indicado a realizagdo da compresséo toracica?

oo p

d.

Para uma pessoa desacordada, sem respiragao e sem resposta.
Para qualquer pessoa com problemas cardiacos.

Para qualquer vitima desacordada (desmaiada).

Para qualquer vitima de acidente.

Questao 8. Qual a frequéncia correta de compressodes toracicas por minuto para
uma crianga?

oo oo

120 a 140 compressdes por minuto.
40 a 60 compressodes por minuto.
100 a 120 compressodes por minuto.
80 a 100 compressdes por minuto.

Questao 9. Em que situacéo a reanimagao cardiopulmonar nao deve ser
iniciada?

a.
b.
c.

d.

Se a vitima for idosa.

Se a causa da parada cardiaca for desconhecida.

em casos de morte irreversivel, como sinais claros de rigor mortis ou
decapitagao.

Se a vitima estiver sangrando.

Questao 10. Qual é o tempo médio para que ocorra dano cerebral irreversivel
apos uma parada cardiaca sem intervengao?

a.
b.
c.

3 a 5 minutos.
10 minutos.

6 a 8 minutos.
1 a 2 minutos.
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