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Resumo

O objetivo deste artigo € apresentar uma sequéncia didatica para o ensino de
Suporte Bésico de Vida (SBV) no ambiente escolar, voltada para criancas do 5°
ano do Ensino Fundamental, elaborada a partir de uma dissertacédo de mestrado
profissional. A proposta, fundamentada em uma abordagem multidisciplinar e
pratica, busca promover a educacao em saude ao incentivar a formacao de alunos
aptos a executar manobras de SBV, especialmente em situagdes de emergéncia,
conforme orientacdes da American Heart Association (AHA). A sequéncia didatica,
fundamentada em Zabala (1998), inclui o plano de aula para o ensino de SBV e a
criacdo de um manequim de baixo custo com materiais reciclaveis, sendo ainda
amparada por videos de treinamento autoinstrucional para os professores,
garantindo a acessibilidade e a reprodutibilidade da pratica em diferentes
contextos escolares. O estudo também contribui para a insercdo de temas de
saude no curriculo escolar, fortalecendo a educacgéo para a vida e a prevencgao de
situacdes de risco.

Palavras-chave: Ensino Fundamental. Curriculo Diversificado. Educacdo em
Saude. Suporte Basico de Vida. Sequéncia Didatica.

Proposal of a didactic sequence for basic life support education in
elementary school

Abstract

The objective of this article is to present a didactic sequence for teaching Basic
Life Support (BLS) in the school environment, aimed at 5th-grade elementary
school children, developed from a professional master's dissertation. The
proposal, based on a multidisciplinary and practical approach, seeks to promote
health education by encouraging the training of students capable of performing
BLS maneuvers, especially in emergency situations, following the guidelines of the
American Heart Association (AHA). The didactic sequence, based on Zabala
(1998), includes a lesson plan for teaching BLS and the creation of a low-cost
manikin from recyclable materials. It is also supported by self-instructional training
videos for teachers, ensuring the accessibility and reproducibility of the practice in
different school contexts. The study also contributes to the inclusion of health
topics in the school curriculum, strengthening life education and risk prevention.
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1 Introducéao

O tempo entre a identificacdo de um quadro de parada cardiorrespiratéria (PCR)
e a execucdo das acdes de Suporte Basico de Vida (SBV) é essencial para as chances de
sobrevivéncia do paciente. Segundo a Sociedade Brasileira de Cardiologia, os dados na
literatura quanto a incidéncia de PCR no pais sdo escassos, porém, alguns estudos, como
0s de Bonizzio et al. (2019), Sousa et al. (2019) e Zandomenigui; Martins (2018), apontam
gue ocorram de 200 a 300 mil casos de PCR por ano no Brasil, metade deles em ambiente
extra-hospitalar, e a grande maioria ocorrendo com a vitima em casa, sendo a crianca ou
adolescente o Unico a presenciar a situacao.

Além das nossas fronteiras, de acordo com Kuvaki; Ozbilgin (2018), Lukas et al.
(2016) e Naqvi et al. (2011), estima-se que, na Europa e nos Estados Unidos, anualmente,
em torno de 700 mil pessoas percam a vida devido a parada cardiaca fora do hospital. A
taxa de reanimacéo cardiopulmonar (RCP), mesmo nesses paises desenvolvidos, € muito
baixa, em torno de 5 a 10%. De acordo com Bernoche et al. (2019), a cada minuto
transcorrido desde o inicio do evento, a probabilidade de sobrevivéncia diminui de 7 a
10%. Dessa forma, apdés uma PCR, as células cerebrais podem tolerar apenas 3 a 5
minutos de andxia (falta de oxigénio); porém, em quase todos 0s casos, esse tempo é
muito menor do que o0 necessario para a chegada do servico médico de emergéncia. Ha
fortes evidéncias cientificas de que a sobrevida aumenta de 2 a 4 vezes ap0s 0 inicio
imediato do SBV por aqueles que testemunham uma PCR fora do hospital (Béttiger; Van
Aken, 2015).

Devido a importancia desses dados, existe um consenso entre sociedades
cardiolégicas, associacdes e grupos de estudo de que a forma mais eficaz de minimizar o
problema é treinar o maior nimero possivel de pessoas em manobras de SBV. Inclusive,

a Organizagcdo Mundial da Saude (OMS) recomenda duas horas de treinamento em RCP,
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anualmente, em todas as escolas do mundo, para estudantes a partir dos 12 anos de idade
(Banfai et al., 2018; Semeraro et al., 2018; Siss-Havemann et al., 2020).

Nessa perspectiva, e seguindo o protocolo da American Heart Association,
qualquer pessoa pode iniciar imediatamente a RCP, pois sdo necessarias somente as
duas maos. No entanto, é essencial conscientizar a sociedade e educar para isso. De
acordo com Bottiger e Van Aken (2015), as criancas em idade escolar atuam como
multiplicadoras do conhecimento sobre SBV, pois, ao aprenderem na escola, elas
repassam o conteudo para seus familiares como irméos, pais e avos. Conforme Bohn et
al. (2015), na Dinamarca, onde a educacdo em reanimacdo é obrigatoria nas escolas
primarias desde 2005, identificou-se um aumento da taxa de reanimacdo por
espectadores, de 20% em 2001 para mais de 50% em 2012.

Baseando-se em casos de sucesso e com o endosso da OMS, em 2015 foi criada
a estratégia KIDS SAVE LIVES, com adeséo de grande parte da Europa e dos Estados
Unidos da América. Somente no continente europeu, a educacdo em RCP é obrigatoria
em cinco paises e recomendada em outros 16 (Bottiger; Semeraro; Wingen, 2017).
Seguindo a mesma recomendacgédo, o Brasil conta com essa iniciativa, envolvendo
estudantes de graduacgéo, professores e pesquisadores da Universidade de S&o Paulo
(USP). O KIDS SAVE LIVES Brasil, por meio da aplicagdo de um projeto piloto, identificou
substancial acréscimo das habilidades em SBV dos participantes: 73,4% declararam que
a RCP era um tépico importante na educacédo escolar, e 65% afirmaram que deveria ser
obrigatéria (Nakagawa et al., 2019).

Dessa forma, ao introduzir a abordagem do SBV na escola, segundo Ribeiro, S&
e Tjeng (2020), é possivel atingir um grande numero de criancas que, com o passar do
tempo, se tornardo adultas capacitadas em SBV, com a devida conscientizacdo sobre a
importancia de agir e com uma aprendizagem significativa. Isso se da por meio da
interacdo tedrico/pratica e da consequente exposicdo a informacdo verdadeira e
homologada pelos protocolos internacionais. Além da difusdo do conhecimento, é possivel

formar cidadaos responsaveis e conscientes da importancia de suas acgoes.
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O ensino de SBV na escola, de forma curricular, apresenta diversas vantagens,
conforme podemos encontrar em estudos como o de He et al. (2018). Eles afirmam que a
idade escolar é o melhor periodo para o ensino de RCP, por se tratar de um publico
motivado, que retém habilidades com facilidade e, com essa abordagem, grande parte da
populacdo dominaré essas competéncias dentro de algumas décadas. Banfai et al. (2017)
mostra que o interesse dos alunos se sobressai as dificuldades relacionadas a questdes
fisicas, apresentando um alto nivel de satisfacdo entre as criancas da faixa etéria de 10 a
11 anos.

Cabe também citar o estudo de Barbosa, Santana e Nicolini (2020), que, por meio
de uma revisdo sistematica de publicacdes sobre treinamento em SBV para criancas,
conclui que, como a incapacidade fisica ndo desencoraja a realizacdo das manobras, 0
treinamento desde a infancia proporciona maior absor¢éo dos conhecimentos e uma base
para futuras oportunidades, além da criacdo de uma rede de propagacdo das
competéncias aos familiares.

Quanto ao treinamento ser ministrado por professores e nao por profissionais de
salde, estudos como o de Garcia del Aguila et al. (2019) demonstram que o treinamento
realizado pelos proprios professores, dentro do ano letivo, é altamente valorizado pelos
alunos e facilita uma mudancga de atitude para realizar o SBV, ressaltando que “no es
viable, ni recomendable pedag6gicamente, que recaiga exclusivamente sobre
profesionales sanitarios” (Garcia del Aguila et al., 2019, p. 187) além disso os professores
possuem experiéncia no ensino de criangas e sao capazes de ensinar RCP aos alunos de
maneira tao eficaz quanto qualquer profissional de saude (Bottiger et al., 2020; Lukas et
al., 2016).

Nesta mesma perspectiva, também podemos citar dois estudos de grande porte
gue comprovam a eficiéncia do ensino da temética pelos préprios professores. O primeiro
trata-se de um estudo longitudinal de seis anos, realizado por Lukas et al. (2016), que
concluiu como satisfatério o aprendizado e a manutencdo das habilidades do grupo de
estudantes que receberam o treinamento executado por professores, em comparagdao com

meédicos emergencistas. O estudo aponta que profissionais de saude ndo seriam
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obrigatorios para o treinamento de RCP de criancas em idade escolar, tornando mais facil
para as escolas implementarem a atividade.

O segundo trata-se de um estudo realizado em todo o territério dos Estados
Unidos, com 334.610 alunos, conduzido por Magid, Heard e Sasson (2018). Houve
melhora significativa das respostas no pés-teste quando comparadas ao pré-teste (84% x
50% - p<0,001), provando a viabilidade de treinar facilitadores para propagar o
conhecimento do ensino de SBV aos alunos, evitando que o sistema de salde absorva
mais essa atividade e se sobrecarregue ainda mais.

Sendo assim, o0 objetivo desta sequéncia didatica é apresentar material para que
o professor das disciplinas da base comum possa realizar o ensino de SBV aos alunos do
5°ano do Ensino Fundamental, sob uma perspectiva multidisciplinar, a partir da articulagao
horizontal de saberes das Areas de Conhecimento de Linguagens (componente curricular
de Arte) e Ciéncias da Natureza (componente curricular de Ciéncias). Ao trabalhar com a
integracdo dos conhecimentos das areas, busca-se valorizar as multiplas aprendizagens

a partir de situacgdes ludicas, como, por exemplo, a confeccdo do manequim e a simulacao.

2 Metodologia

A sequéncia didatica descrita neste artigo € o produto resultante da dissertacao
de mestrado profissional em Gestéo, Inovacdo e Tecnologia em Urgéncia e Emergéncia,
desenvolvida no biénio 2020-2021, que buscou criar um recurso pedagdégico inovador e
acessivel para o ensino de SBV. Se configura como uma pesquisa aplicada, que conforme
Andrade (2017) deve proporcionar solucdes praticas para problemas concretos,
atendendo as exigéncias da vida moderna.

Como suporte para a implementacdo da sequéncia didatica, foram elaborados
videos autoinstrucionais que detalham o protocolo de SBV. O material, disponibilizado na
plataforma de livre acesso YouTube, foi projetado para facilitar a capacitacao do professor,
funcionando como um recurso complementar para a execucdo da atividade proposta.

Dessa forma, € possivel minimizar a necessidade de treinamento presencial com
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profissionais de saude, bem como aumentar a adesao das escolas a proposta. Além disso
foi considerada a necessaria adequacdo as caracteristicas das escolas publicas
brasileiras, a fim de contribuir com o processo de ensino-aprendizagem nas diversas
realidades existentes no ambiente escolar.

O foco foi a elaboracdo de instrumentos que permitam aos professores do Ensino
Fundamental integrar a tematica do SBV ao curriculo escolar, proporcionando tanto a
perspectiva tedrica quanto a pratica.

Os instrumentos desenvolvidos para esse propadsito foram:

* Uma sequéncia didatica, com plano de aula e orientacdes teoricas;

* Um boneco para pratica de massagem cardiaca, feito a partir de materiais

reciclados e de baixo custo;

» Videos com orientacdes praticas para o desenvolvimento das acfes de SBV.

Esses materiais sdo baseados nos protocolos da AHA (Hazinski et al., 2015) e da
Sociedade Brasileira de Cardiologia (Bernoche et al., 2019), mas adaptados para uma
linguagem acessivel ao publico leigo. O objetivo é garantir a compreensao, aceitacdo e
utilizacdo desses contetdos por um numero significativo de professores, permitindo a
disseminacgao do conhecimento sobre o SBV.

Além disso, a inclusdo do SBV no curriculo do 5° ano do Ensino Fundamental foi
planejada com base nas diretrizes da BNCC (Brasil, 2018), especificamente na habilidade
EF05CIO7, que aborda a necessidade de “justificar a relagdo entre o funcionamento do
sistema circulatorio, a distribuicdo dos nutrientes pelo organismo e a eliminacdo dos

residuos produzidos”.

2.1 Sequéncia didética

Segundo Zabala (1998), os conteludos ndo se resumem somente a matérias e
disciplinas tradicionais, mas serdo “conteudos de aprendizagem todos aqueles que
possibilitem o desenvolvimento das capacidades motoras, afetivas, de relagéo

interpessoal e de insergéo social” (Zabala, 1998, p. 30). Para o mesmo autor, a sequéncia
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didatica € compreendida como uma série ordenada e articulada de atividades que
compdem cada unidade tematica, ou seja, € a especificacdo de todas as acdes que
ocorrerdo nas aulas, com estimativa de tempo, incluindo a avaliagdo da aprendizagem.
Essas acgOes precisam apresentar relacao entre si, para construir uma totalidade coerente
e significativa, com sentido para o aluno e o professor.

A sequéncia didatica apresentada neste artigo se ampara nessa perspectiva, pois
visa desenvolver as competéncias conceituais, procedimentais e atitudinais nos alunos,
como cuidados a saude, lideranca, comunicagdo e gestdo em situacdes de emergéncia,
como a PCR, essenciais na formacéo dos estudantes para a vida.

Para o desenvolvimento da proposta, espera-se que 0s alunos ja tenham
conhecimentos basicos referentes ao funcionamento do coracao, da pequena e grande
circulacdo e da importancia da oxigenacao — contetdos que ja fazem parte do curriculo
escolar referente ao 5° ano do Ensino Fundamental. A sequéncia didatica apresenta a
correlacdo entre o funcionamento adequado do coracdo e a manutencdo da vida, bem
como a importancia de saber reconhecer um caso de PCR e tomar as atitudes adequadas
para salvar a vida do individuo. A sugestédo é para que o desenvolvimento ocorra em um
periodo de pelo menos quatro aulas, porém esse tempo pode ser adaptado conforme as
necessidades e caracteristicas de cada turma.

O planejado para a primeira aula € uma roda de conversa que permita determinar
0s conhecimentos prévios sobre o tema, bem como promover a introducéo dos conceitos
e a abordagem tedrica; a segunda aula € destinada a confeccdo do boneco (proposta
multidisciplinar que pode ser realizada na disciplina de Arte); e as ultimas duas aulas para
retomada tedrica, pratica de massagem cardiaca (proposta multidisciplinar que pode ser

realizada na disciplina de Educacéo Fisica) e avaliagdo.

2.2 Treinamento autoinstrucional e criacdo do boneco

Tendo em vista o resultado de alguns estudos que apontam um déficit de

conhecimento dos professores da Educacdo Basica em primeiros socorros (Campos
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Junior et al., 2020; Pichel Lépez et al., 2018), seria importante a busca por um treinamento
nessa tematica, a fim de possibilitar maior aprofundamento dos protocolos que serdo aqui
trabalhados. Optou-se pelo uso de videos, pois, conforme aponta Santos et al. (2019), em
tematicas como a educagdo em saude, a utilizacdo de filmes na formacgéo de professores
possibilita um processo formativo abrangente, de reflexdo e significacéo.

Dessa forma, foi disponibilizado um treinamento de SBV, gravado em video pelo
autor, estando disponivel o acesso ao material que aborda o treinamento de forma

autoinstrucional, por meio do link: https://youtu.be/KhFd78jphJs. A opc¢éao pelo treinamento

autoinstrucional se da em funcdo da dificuldade encontrada na oferta de treinamentos
presenciais e por estudos como os de Bylow et al. (2019), Pedersen et al. (2018) e Napp
et al. (2020), que mostram nédo existir diferencas estatisticamente significativas entre as
habilidades préaticas, ao comparar o treinamento de autoaprendizagem, com o treinamento
conduzido por instrutor, indicando que a educacao online pode ser uma alternativa eficaz
para preparar os professores.

Quanto a criagdo do boneco, a modelagem para o ensino de Ciéncias € um campo
de vasto estudo e utilizagdo, que foge dos modelos tradicionais de ensino, nos quais o
aluno € um ser passivo a espera de receber os conhecimentos de forma expositiva pelo
professor. Tendo em vista a aplicabilidade da proposta em uma abordagem de modelos
didaticos, o alto custo envolvido na aquisicdo de manequins para treinamento de RCP —
0 que os torna de dificil acesso as pessoas ou instituicbes — e com o intuito de torna-lo
mais acessivel, foi utilizado um manequim alternativo, confeccionado com materiais
reciclaveis. O modelo teve livre inspiracdo em uma proposta da Sociedade de Cardiologia
do Estado de S&o Paulo.

O modelo didatico faz parte da proposta multidisciplinar, pois pode ser
desenvolvido na disciplina de Arte. Ele é construido com materiais reciclaveis e de baixo
custo, garantindo a possibilidade de reprodutibilidade, revisdo periddica de contetdo e
flexibilidade no uso do material. A forma de criagdo do boneco foi pensada para que as

préprias criancas pudessem monta-lo, gerando um vinculo sentimental com o material. O
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passo a passo da elaboracgéo esta apresentado no video, que pode ser acessado pelo link:
https://youtu.be/AigWNK-zemg.

3 Apresentacao da Sequéncia Didética

A proposta de Zabala (1998) sugere uma abordagem estruturada para o ensino,
gue considera tanto os objetivos educativos quanto as necessidades e caracteristicas dos
alunos. Esta sequéncia didatica foi organizada de forma a facilitar a aprendizagem
significativa, partindo dos conhecimentos prévios dos estudantes e promovendo a
construcdo ativa do conhecimento com base em uma série ordenada de acdes, que serao

detalhadas a sequir.

3.1 Aula 1 — Introducéo dos conceitos e abordagem tedrica

Nesta aula, sera abordada a importancia do correto funcionamento dos sistemas
circulatdrio e respiratorio para a manutencao da vida, além da introducdo dos conceitos
de PCR e SBV. Sugere-se o desenvolvimento do tema em forma de roda de conversa.
Deve-se proporcionar aos alunos um momento de interacdo, a medida que esses
guestionamentos forem sendo levantados. Segundo Gardin (2018), € importante salientar
que “este ndo € o momento de trazer todos os conceitos preestabelecidos para os alunos,
mas, sim, de envolvé-los na tematica da aula, estimulando a participacdo de todos e

descobrindo quais conhecimentos prévios eles trazem consigo”.

Quadro 1 - Perguntas norteadoras

PERGUNTAS CONSTRUGAO DO
NORTEADORAS CONHECIMENTO
O coragdo é um o6rgao do corpo
humano, localizado no centro do
peito ligeiramente voltado para o
lado esquerdo, que funciona como
uma bomba impulsionadora do
sangue. Se ele parar de funcionar o

CONTEUDO

~ O que é o coracdo? Qual
CORACAO sua fungéo? O que
acontece se ele parar?
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CONTEUDO

PERGUNTAS
NORTEADORAS

CONSTRUGAO DO
CONHECIMENTO

sangue nao vai chegar aos 6rgaos,
levando a pessoa rapidamente a
morte.

PULMAO

O que é o pulmao? Qual
sua funcao?

Os pulmbes sdo os oOrgaos
responsaveis por ftrocar o gas
carbdnico das células do sangue
pelo oxigénio que inspiramos na
nossa respiragao, e com isso suprir
todos os outros 6rgaos do nosso
organismo.

RELAGAO ENTRE
CORAGAO E PULMAO

Qual a relagédo entre o
coracao e o pulmao? O que
acontece se o0 coragao nao

mandar sangue para o

pulmao ou se o pulmao

ficar sem o oxigénio da
nossa respiragao?

Abordar a tematica referente a
pequena circulagao, onde o coragao
manda o sangue para o pulméo
onde ele é oxigenado e retorna para
0 coragao para ser distribuido pelo
corpo.

RELACAO ENTRE
CORAGAO E DEMAIS
ORGAOS

O que acontece se 0
coragao nao mandar o
sangue rico em oxigénio
para os outros 6rgaos?

Reforcar que as células do nosso
organismo necessitam de
oxigenagado e que sem oxigénio as
células do nosso organismo
morrem, e 0s sistemas param de

funcionar.

Fonte: Elaborado pelos autores

Ap0s as perguntas iniciais, o professor deve conduzir a aula para uma abordagem
de educacdo em saude, utilizando questdes norteadoras como: Vocé sabe o que € uma
PCR? Ja presenciou alguma situacéo assim? Saberia o que fazer se visse alguém nesse
estado? Sabia que qualquer pessoa pode ajudar?

Considerando a ja mencionada falta de familiaridade dos professores da educacéao
basica com o tema, serd apresentada, a seguir, uma explicacdo mais detalhada:

A PCR ocorre quando o coracdo deixa de desempenhar adequadamente sua
funcao, interrompendo o envio de sangue aos pulmdes e sua distribuicdo pelo corpo.
Trata-se de uma emergéncia médica, e, se nenhuma medida for tomada, a vitima pode
morrer em poucos minutos. No entanto, qualquer pessoa que tenha recebido treinamento
pode prestar auxilio. Basta usar as duas maos para comprimir o térax e simular o

funcionamento do coracdo por meio da massagem cardiaca. Essa agéo faz parte do que
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chamamos de SBV, um conjunto de procedimentos sistematicos e sequenciais que podem
ser realizados por qualquer pessoa no local da ocorréncia, com o objetivo de prestar os
primeiros socorros até a chegada do servico de emergéncia — como o Servico de
Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) — ou outro disponivel. A realizacdo imediata do
SBYV é essencial até que o atendimento especializado chegue e realize o transporte até o
hospital. O principal objetivo € manter a circulacdo do sangue e a oxigenacao cerebral,
evitando a morte ou sequelas.

Alguns dados reforcam a importancia do SBV:

e Estima-se que ocorram entre 200 e 300 mil casos de PCR por ano no Brasil,
sendo que menos de 10% recebem atendimento adequado (Bonizzio et al.,
2019; Sousa et al., 2019);

e A RCP realizada por leigos pode aumentar a chance de sobrevivéncia da vitima
de 2 a 4 vezes. No entanto, menos de 1 em cada 5 vitimas recebe essa
intervencao (outros dados locais podem ser consultados em pesquisas online);

e As células cerebrais, os neurbnios, comegam a morrer entre 3 e 5 minutos apés
a parada cardiaca. Portanto, a cada minuto sem intervencdo, as chances de
sobrevivéncia diminuem significativamente (Bottiger et al., 2018).

Diante disso, os conhecimentos, atitudes e habilidades abordados nesta aula
podem ser decisivos na vida de alguém acometido por uma PCR, tanto para evitar o 6bito
guanto para reduzir as sequelas. Na sequéncia, sera apresentado o protocolo simplificado
do SBV, organizado em quatro passos, que pode ser visualizado na pratica gravada
disponivel no link: https://youtu.be/KhFd78jphJs.

Neste momento, deve-se apresentar a corrente de sobrevivéncia de forma teorica,

pois a pratica sera realizada em uma aula posterior.
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Figura 1 — Corrente de sobrevivéncia adaptada

SEGURANCA IDENTIFICACAO

CENA

Fonte: Elaborada pelos proprios autores.

Passo 1 — Seguranca da cena: E fundamental garantir a seguranca do
ambiente antes de iniciar qualquer atendimento de primeiros socorros. Deve-se
reforcar que jamais podemos nos colocar em risco para ajudar outra pessoa —
nao podemos nos tornar mais uma vitima.

Passo 2 — Identificacdo da PCR: Para identificar uma PCR, € necessario
verificar se a pessoa esta inconsciente e se ndo esta respirando. Para isso,
deve-se tocar vigorosamente nos ombros da vitima, procurando alguma
resposta verbal ou movimento. Caso ndo haja resposta, verifica-se a respiracao
observando o movimento do térax, caracteristico do processo respiratorio.
Também € possivel se posicionar lateralmente para tentar visualizar a elevagéo
do peito.

Passo 3 — Chamar ajuda: Neste passo, a orientacao € que a crianca solicite a
um adulto que ligue para o niumero 192 (SAMU) e informe que ha uma pessoa
gue néo responde e nao respira. Essa informacao caracteriza uma emergéncia
e garante o encaminhamento imediato do socorro. A pessoa que realiza a
ligacdo deve permanecer na chamada durante todo o atendimento, seguindo
as orientacbes do profissional do SAMU e providenciando as acfes
necessarias.

Passo 4 — Compressdes cardiacas: As compressdes devem ser realizadas

corretamente, pois uma técnica adequada tende a trazer melhores resultados.
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Para isso, devem ser seguidas as recomendacdes quanto ao posicionamento,
frequéncia, profundidade e retorno completo do térax. O posicionamento ideal
€ com os joelhos no chao, ao lado da vitima, cotovelos estendidos e ombros
alinhados em um angulo de 90° em relagéo ao peito da vitima (posicao que sera
demonstrada na aula pratica).

A frequéncia recomendada é de 100 a 120 compressdes por minuto — pode-se
enfatizar que isso corresponde a quase 2 compressfes por segundo, sendo Util bater
palmas para marcar o ritmo. A profundidade ideal, em adultos, € de 5 a 6 cm. Apos cada
compressao, € essencial permitir o retorno completo do térax, sem retirar as maos do local.

Na préxima aula, sera desenvolvida a atividade de confeccdo do boneco. Para
iISs0, organize a turma em grupos de 4 ou 5 alunos e oriente para que cada grupo traga os
materiais necessarios: uma camiseta tamanho 10, material para enchimento da camiseta,
uma caixa de papeldo e o dispositivo escolhido para simular o coracdo — conforme as

opcOes indicadas a seguir.

3.2 Aula 2 — Producéo do boneco de massagem cardiaca

Sugestdo: Trabalhe em grupos de 4 a 5 alunos, nos quais cada grupo produza
seu préprio boneco. A atividade também pode ser realizada de forma individual ou com a
confeccao de um Unico boneco para toda a turma.

O boneco pode ser confeccionado de diferentes maneiras, de acordo com as
caracteristicas e possibilidades de cada instituicdo. Como sugestao interdisciplinar,
recomenda-se que a atividade seja desenvolvida na disciplina de Arte.

Considerando que o objetivo ndo € formar socorristas com essa pratica, 0s
materiais utilizados podem ser variados e de baixa fidelidade realistica.

Materiais necessarios:

e Camiseta (preferencialmente infantil, tamanho 10);

e Material para enchimento da camiseta (fibra sintética, isopor, jornal amassado,

entre outros);
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e Tinta guache;
e Papelao para o rosto e o torax;
e Fita adesiva;

e Grampeador, borrachinhas ou outro material para fechar a camiseta.

Opcoes para simular o coragao — todas as alternativas a seguir foram testadas e
atendem adequadamente a proposta:

e Balado gigante parcialmente cheio, no tamanho aproximado de um coracéo;

e Boia de braco de plastico;

e Garrafa PET de 1 ou 2 litros, com tampa fechada;

¢ Rolo de papel higiénico com um tecido no meio.

Passos para a elaboracdo do boneco:

e Pinte o nimero do SAMU (192) na parte frontal da camiseta, com o objetivo de
caracterizar o boneco e refor¢ar o nUmero de emergéncia.

e Recorte o papelao no formato do torax, pescoco e cabeca.

e Fixe o "coracdo" na parte frontal do papeldo, centralizado na area do térax,
utilizando fita adesiva.

e Vista a camiseta no boneco.

e Desenhe os olhos, a boca e o nariz no rosto.

e Encha a camiseta com o material escolhido (isopor, jornal amassado, fibra
sintética ou outro material reciclado).

e Feche a base, as mangas e a gola da camiseta com grampeador, borrachinhas
ou costura.

No link a seguir, é possivel assistir a um video demonstrando a construcao do

boneco, que pode ser utilizado como apoio para a aula: https://youtu.be/AigWNK-zemg
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3.3 Aula 3 — Retomada dos 4 passos tedricos e pratica

Neste momento, deve-se relembrar os 4 passos que foram vistos na primeira aula,
porém incluindo a demonstracéo e realizacao da pratica com o boneco.

* Passo 1 — Seguranca da cena

* Passo 2 — Identificacdo da PCR

* Passo 3 — Chamar ajuda

» Passo 4 — Compressdes cardiacas

Apds ou concomitantemente a essa retomada teorica, realiza-se a pratica, e para
isso devemos adotar as seguintes recomendacdes (que também estdo destacados no
video com o treinamento: https://youtu.be/KhFd78jphJs)

¢ Posicione-se ao lado da vitima com os joelhos no chao;

¢ Mantenha seus joelhos distantes um do outro para melhor estabilidade;

Figura 2 — Posicé&o ao lado da vitima

Fonte: Elaborada pelos proprios autores.

e Coloque a regiao hipoténar (calcanhar da mao, parte mais firme da palma da
mao) de uma méao sobre o peito (0sso esterno) da vitima e a outra mao sobre a

primeira, entrelacando os dedos;

Rev. Pemo, Fortaleza, v. 8, e15402, 2026
DOI: https://doi.org/10.47149/pemo.v8.e15402
https://revistas.uece.br/index.php/revpemo
ISSN: 2675-519X

Esta obra esta licenciada com uma Licenga Creative Commons
£ Atribuicao 4.0 Internacional.



https://youtu.be/KhFd78jphJs

5 "ai"”% PRATICAS EDUCATIVAS, MEMORIAS E ORALIDADES = _

L)

Check for
updates

Rev.Pemo — Revista do PEMO

Figura 3 — Regido hipoténar da méo

Fonte: Elaborada pelos préprios autores.

e O local da compressao é uma linha imaginaria entre os mamilos, no centro do

torax.

Figura 4 — Local de compresséo no torax

Fonte: Elaborada pelos préprios autores.

e Posicione os ombros cerca de 90° acima da vitima (ombros alinhados em

angulo de 90° com o térax da vitima);
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Figura 5 — Posi¢cao dos ombros

Fonte: Elaborada pelos proprios autores.

e Estenda os bragos (cotovelos estendidos);

e Faca de 100 a 120 compressdes/minuto;

Para auxiliar na fixagao do ritmo das compressoes, estudos como o de Del Pozo
et al. (2016) observaram uma melhora significativa ha aprendizagem e uma boa taxa de
retencdo com a incorporacdo de musicas no ensino de SBV, aumentando sua eficacia,
configurando-se como uma técnica promissora que deve ser considerada. Nesse sentido,
€ possivel utilizar musicas de apoio como “Baby Shark” ou “Stayin’ Alive”, que apresentam
um ritmo compativel com o ideal para a realizacdo das compressdes toracicas. O

download das musicas pode ser feito por meio dos links: Stayn’ Alive / Baby Shark.

Também € possivel selecionar outras musicas com um ritmo entre 100 a 120
batidas por minuto, que podem ser encontradas, com acesso gratuito, na playlist do

YouTube no link: Playlist.

Rev. Pemo, Fortaleza, v. 8, e15402, 2026
DOI: https://doi.org/10.47149/pemo.v8.e15402
https://revistas.uece.br/index.php/revpemo
ISSN: 2675-519X

Esta obra estd licenciada com uma Licencga Creative Commons
£ Atribuicdo 4.0 Internacional.



https://drive.google.com/file/d/1HXnWnsJ7PrWY2WofGnk0puGkwJo7NB_G/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1w0xmdLEtd3HGdTv374Lho4u9oxTaGyQf/view?usp=sharing
https://www.youtube.com/playlist?list=PL1Pde18MFXP6A03XhlbqSF5vXZQ97n7EX

“ PRATICAS EDUCATIVAS, MEMORIAS E ORALIDADES -

St

i
=

3
i

Rev.Pemo — Revista do PEMO - ‘
updates

Writsan

e
L’

Figura 6 — Posi¢cao dos cotovelos

Fonte: Elaborada pelos préprios autores.

e As compressdes devem atingir uma profundidade de, no minimo 5 cm e no

maximo 6 cm;
Figura 7 — Realizando as compressdes

Fonte: Elaborada pelos proprios autores.

e Ou seja, comprima rapido e forte!;
e Permita o retorno completo do térax apds cada compressdo, sem retirar as
maos do térax (para possibilitar o enchimento do coracdo novamente pelo

sangue);
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Figura 8 — Retorno do térax

Fonte: Elaborada pelos proprios autores.

e Minimize interrupgdes das compressoes;

e Reveze com o0 colega a cada dois minutos (evita fadiga, mantém boas

compressoes).

Agora maos a obra! Oriente as criancas a pegarem seus bonecos e praticar,
seguindo os 4 passos — seguranca cena, identificacdo da parada, chamar ajuda,
compressodes. Obs.: a préatica pode ser realizada na disciplina de Ciéncias ou em Educacao
Fisica.

Link do video com o desenvolvimento da pratica com a crianca:
https://youtu.be/taNhf4HjOcs

3.4 Aula 4 — Consolidacao da pratica e avaliacdo

Para a finalizacdo do tema, a pratica pode ser repetida quantas vezes forem
necessarias, até que todos os alunos realizem corretamente e assimilem a técnica. E
importante observar e corrigir aspectos como a forma de identificar a responsividade
(resposta da vitima e respiracéo), o pedido de ajuda especializada (ligacdo para 0 192), a
postura adequada para a realizagdo da massagem, a frequéncia (100 a 120 compressoes
por minuto), a profundidade (evitando compressdes superficiais) e o retorno completo do

torax apos cada compressdo. Em situacdes reais, as compressoes devem ser mantidas
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até a chegada do SAMU ou até que a pessoa retome a consciéncia. Para fins didaticos,
recomenda-se estipular um ciclo de um minuto para cada participante durante a pratica.

Apos a atividade pratica, redna novamente a turma e avalie o aprendizado e o
aproveitamento da atividade. Retomando a roda de conversa proposta no inicio, é possivel
utilizar questionamentos como: O que vocés mais gostaram? O que acharam mais
interessante? Acham que conseguiriam fazer a massagem se fosse necessario? Qual € o
numero do SAMU? Em seguida, pode-se aplicar as atividades de caga-palavras e palavras
cruzadas, disponiveis abaixo, como forma ludica de reforcar o contetdo aprendido.

Também é recomendado incentivar os alunos a compartilhar o conhecimento com
seus familiares, promovendo, assim, uma verdadeira corrente do bem.

As atividades ludicas para consolidacéo dos conhecimentos — palavras cruzadas
e caga-palavras — foram desenvolvidas para serem utilizadas em conjunto com a
sequéncia didatica. Os links para download dos materiais em PDF e alta resolucédo estdo

disponiveis a seguir. Palavras cruzadas: Link

Figura 9 — Cruzadinha

Cruzadinha do SBV
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Fonte: Elaborada pelos préprios autores.
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Caca-palavras: Link

Figura 10 — Caca palavras do SBV
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A PARADA cardiorrespiratéria € um estado onde o CORAGAO nio esta realizando
corretamente sua funcdo, deixando de enviar o SANGUE para o pulmdo, bem como
distribuir o sangue pelo nosso CORPO. E uma EMERGENCIA médica e se néo for feito
nada em questdo de minutos o individuo pode MORRER. Porém qualquer PESSOA
pode auxiliar. Somente sdo necessarias as duas MAOS para COMPRIMIR o peito e
realizar uma COMPRESSAO cardiaca, simulando a FUNGAO do coracdo. Chamamos
essa acdo de SUPORTE BASICO de VIDA

Fonte: Elaborada pelos préprios autores.

4 Considerac0es finais

A sequéncia didatica sobre essa tematica propde a utilizacdo da sistematizacdo
do protocolo técnico de atendimento sob a perspectiva do Ensino Fundamental,
problematizando cada acdo e buscando a melhor forma de proporcionar uma
aprendizagem significativa — em que o aluno possa relacionar o contetdo aprendido com
situacdes do cotidiano. A possibilidade de execucdo da sequéncia didatica nas escolas
municipais é concreta, e a receptividade a proposta tende a ser bastante positiva. A partir
das habilidades previstas na BNCC, busca-se uma maior adesao por parte das escolas e

dos professores, uma vez que ha integracdo com os contetdos ja previstos para o ano
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letivo. Assim, a atividade deixa de ser um treinamento esporadico para se tornar uma acao
coordenada e continua.

Com a adocéo dessa proposta, espera-se que, em alguns anos, tenhamos uma
geracdo de jovens e adultos com conhecimentos — ainda que iniciais — sobre SBV. A
experiéncia de paises que implementaram iniciativas semelhantes aponta para
perspectivas bastante promissoras.

Destaca-se também o impacto educacional da proposta, que contribui para a
melhoria da educa¢édo em saude no ensino basico, fortalecendo a importancia da inser¢ao
social de temas que, muitas vezes, permanecem restritos ao ensino superior. Além disso,
a iniciativa estimula o desenvolvimento de novos estudos voltados a estruturacdo do
ensino em saude no Ensino Fundamental. Ressalta-se que a tematica ainda pode ser
amplamente explorada em diferentes contextos, como na criagdo de sequéncias didaticas
voltadas ao Ensino Médio e a Educacéao Profissionalizante.

Conclui-se, portanto, que desenvolver essa atividade de integracdo de
conhecimentos com criangas tende a gerar uma aprendizagem com significado pratico, na
qual os alunos reconhecem a importancia do contetdo e compreendem sua aplicabilidade
no dia a dia, gerando um impacto direto em suas vidas e nas de outras pessoas. No

entanto, ainda se faz necessario investigar os efeitos desse método a longo prazo.
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