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RESUMO
Objetivo: Verificar o conhecimento de estudantes do ensino medio sobre parada cardiorrespiratoria e reanimagao
cardiopulmonar e avaliar o aprendizado de forma imediata e tardia apos treinamento tedrico e pratico

Métodos: Estudo experimental longitudinal, prospectivo, quantitativo, realizado em uma instituigdo publica e uma privada,
por meio de questionario sobre suporte basico de vida. A estatistica foi descritiva e inferencial por Teste Friedman e Mann
Whitney.

Resultados: Os estudantes possuiam conhecimentos insuficientes, apresentando uma melhora significativa de forma
imediata e tardia. As duas instituicoes apresentaram desempenho equivalente quanto aos acertos nos periodos pos-
treinamento imediato e tardio. Os sinais de parada, manobras de reanimagao e passos para utilizagao do desfibrilador
externo tiveram menores indices de acertos

Conclusao: Apds treinamento, os estudantes demonstraram conhecimento para atuar diante de uma parada cardiaca e
reanimagao cardiopulmonar.

ABSTRACT

Objective: To verify the knowledge of high school students about cardiopulmonary arrest and cardiopulmonary resuscitation
and to evaluate learning immediately and late after theoretical and practical training

Methods: Longitudinal, prospective, quantitative experimental study, carried out in a public and a private institution, using a
questionnaire on basic life support. The statistics were descriptive and inferential by the Friedman and Mann Whitney tests
Results: The students had insufficient knowledge, showing a significant improvement immediately and late. The two
institutions had an equivalent performance in terms of correct answers in the immediate and late post-training periods. The
stop signs, resuscitation maneuvers and steps to use the external defibrillator had lower success rates

Conclusion: After training, students demonstrated knowledge to act in the face of cardiac arrest and cardiopulmonary
resuscitation

RESUMEN
Objetivo: Identificar los conocimientos previos de los estudiantes de secundaria sobre el paro cardiopulmonar y la
reanimacién cardiopulmonar y verificar el grado de aprendizaje inmediatamente y tarde después de la capacitacion teorico-
practica

Métodos: Estudio experimental longitudinal, prospectivo, cuantitativo, realizado en una institucion publica y privada,
utilizando un cuestionario sobre soporte vital basico. Las estadisticas fueron descriptivas e inferenciales por las pruebas de
Friedman y Mann Whitney.

Resultados: Los estudiantes tenian conocimientos insuficientes, mostrando una mejora significativa inmediata y tardia. Las
dos instituciones tuvieron un desempeno equivalente en términos de respuestas correctas en los periodos inmediatos y
tardios posteriores a la capacitacion. Las senales de alto, las maniobras de reanimacion y los pasos para usar el desfibrilador
externo tuvieron tasas de éxito mas bajas

Conclusion: Después del entrenamiento, los estudiantes demostraron conocimiento para actuar frente al paro cardiaco y
la reanimacion cardiopulmonar
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INTRODUGAO

De acordo com a Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC)
as doengas cardiovasculares sao a principal causa de mor-
te no mundo, caracterizada pela cessagao dos batimentos
cardiacos e movimentos respiratérios.?) Estudos interna-
cionais informam que nos Estados Unidos aproximadamen-
te 469.000 pessoas sofreram uma PCR.?

Embora nao haja consenso no que se refere aos dados
estatisticos de uma PCR, estima-se uma media de 200.000
eventos por ano no Brasil, onde 50% dos casos ocorrem
em ambiente hospitalar e a outra metade em ambientes
como residéncias, ambiente de trabalho e shopping cen-
ters.® Segundo os dados do Departamento de Informatica
do Sistema Unico de Saulde, as altas taxas de mortalidade
da populagao brasileira por doengas cardiacas representa
um problema de saude publica.®

O atendimento inicial das situagées de emergéncia é
conhecido como Suporte Basico de Vida (SBV), que inclui
as manobras de Reanimagao Cardiopulmonar (RCP) em
vitimas de PCR, a desfibrilagao por meio de Desfibrilador
Externo Automatico (DEA), manobras de desobstrugao de
vias aéreas devido a corpo estranho, rapido reconhecimen-
to das situagdes de gravidade, podendo ser realizado por
qualquer individuo previamente treinado.®

O sucesso da RCP deve-se ao reconhecimento imediato,
ativagao do servigo de emergéncia e inicio de Compressoes
Toracicas (CT). Neste sentido, a capacitagao de leigos para
o atendimento precoce em situagoes de emergéncia é fun-
damental para salvar vidas e prevenir sequelas.?

Atualmente, o indice de sobrevivéncia, quando se tem
uma populagao bem treinada é de 70%, o que difere de da-
dos anteriores em que essa taxa era de apenas 2%. Nos ulti-
mos 50 anos, pesquisas foram desenvolvidas e aprimoradas
com o intuito de melhorar os principios de padronizagao ao
atendimento a PCR e emergéncias cardiovasculares.®® Em
2015, a American Heart Association (AHA) elaborou as di-
retrizes para o atendimento das vitimas de PCR, apdés um
longo processo internacional de avaliagdo das evidéncias
envolvendo 250 revisores de 39 paises.®?)

Estudo em vitimas com parada cardiorrespiratoria em
ambiente extra-hospitalar demonstrou que a RCP somente
com CT foi equivalente ou superior a RCP convencional, com
ciclos de 30 compressoes para duas ventilagoes, em termos
de beneficios neurolégicos quando realizados em adultos.®®
O treinamento em SBV para leigos promove habilidades cog-
nitivas que possibilitam a identificagao da PCR por especta-
dores e realizagao do atendimento inicial, o que aumenta a
chance de sobrevivéncia da vitima, reforgando o conceito da

obrigagao social das pessoas em ajudar o outro.®
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Ha alta incidéncia de situagdes emergenciais em que a
populagao estd exposta, muitas vezes, assistidas por ado-
lescentes e criangas. Portanto, avaliar os conhecimentos
adquiridos por estudantes apds uma intervengao educativa
pode auxiliar os profissionais da saude e da educagao na
elaboragao de estratégias para a implantagao do ensino de
SBV nas escolas. Considerando a importancia de realizar o
atendimento inicial em parada cardiaca, objetivou-se veri-
ficar o conhecimento de estudantes do ensino médio sobre
parada cardiorrespiratéria e reanimagao cardiopulmonar e
avaliar o aprendizado de forma imediata e tardia apds trei-

namento teodrico e pratico.

METODOS
Experimental, longitudinal, prospectivo, com abordagem
quantitativa.

Realizado em duas instituigdes de ensino fundamental
e médio (uma privada e outra publica) de uma cidade do
interior de Sao Paulo.

Aamostra inicial foi de 150 alunos estudantes da escola
privada e 150 alunos estudantes da escola publica, tendo
como critério de exclusao aqueles que nao compareceram
em todas as trés etapas da coleta de dados, e aqueles alu-
nos e/ou pais que nao assinaram o Termo de Assentimento
e/ou Consentimento Livre e Esclarecido (TALE e TCLE),
sendo assim, totalizando uma amostra final de 142 alunos
participantes da escola privada e 83 alunos participantes
da escola publica. Foram excluidos um total de 75 alunos
da amostra da pesquisa seguindo os critérios de selegao
dos mesmos.

A coleta de dados foi realizada no periodo de fevereiro
e maio de 2017, em horario escolar, no periodo matutino e
vespertino, por meio de questiondrio embasado nas diretri-
zes da AHA 2015, contendo questdes abertas e fechadas,
sendo um questionario semi-estruturado. Nesse questio-
nario foram abordadas questoes como: Quais os sinais de
uma pessoa em parada cardiorrespiratoria; qual a profun-
didade deve ser efetuada uma compressao toracica e qual
o local correto para efetuar a mesma, qual a sequéncia
correta do uso do DEA, etc. A atividade foi realizada no pa-
tio das escolas com turmas de aproximadamente 30 alu-
nos cada grupo e duragao de 50 a 60 minutos. Na primeira
etapa da coleta de dados os estudantes responderam ao
questionario para uma avaliagao prévia de conhecimentos.

A segunda etapa foi participar de um treinamento ted-
rico-préatico, realizado pelo enfermeiro pesquisador e outro
colaborador. O conteudo tedrico foi apresentado por meio
de exposigao oral abordando o conhecimento da situagao

de emergéncia, fundamentos teéricos de SBV, cadeia de
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sobrevivéncia extra-hospitalar, reconhecimento da PCR,
execugao da RCP com énfase nas CT, uso do DEA, acio-
namento do servigo médico de emergéncia, seguindo as
diretrizes da AHA.

Na atividade pratica foi realizada uma simulagdo de
PCR em adulto, utilizando dois manequins especificos de
RCP e um DEA, oferecendo a oportunidade aos estudantes
de executarem as atividades praticas que aprenderam na
teoria. No final do treinamento, foram reavaliados com o
mesmo questionario (pds-imediato) e apds trés meses da
aplicagao do treinamento, nao informando aos estudantes
a data desse retorno, foi aplicado o mesmo instrumento
para uma nova reavaliagao (pds-tardio). Nas duas escolas,
foram utilizados o mesmo questionario e o mesmo treina-
mento tedrico-pratico. Entretanto, a auséncia da assinatu-
ra do TCLE e do TALE, principalmente na instituigao publica,
diminuiu o numero de participantes.

O questionario aplicado foi tabulado em planilha do
Excel, no qual as respostas erradas receberam valor de
(-1), as respostas (ndo sei) receberam o valor de (0) e os
acertos (+1), gerando uma somatéria de score final de cada
periodo aplicado. Nas questdes abertas, as respostas fo-
ram agrupadas em palavras-chaves, seguindo um padrao
de respostas semelhantes (categorias). Os scores finais de
pontuagao de cada questionario foram submetidos a teste
estatistico. Apos a tabulagdo dos dados foram exercidas
duas analises estatisticas: descritiva e inferencial. No am-
bito inferencial, foi usado o Teste Friedman e Mann Whitney
para analisar a significancia estatistica entre os periodos
(pré, pos-imediato e tardio).

Os resultados de independéncia entre as variaveis pro-
postas se deram através da analise entre os valores de p
(significancia) (p<0,05). Também foi utilizada a ferramen-
ta de Box e Whisker na estatistica descritiva. Por fim, to-
das as analises foram obtidas através do Software SPSS
Statistics atreladas as funcionalidades da ferramenta Excel
(versao 2016).

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa
(CEP)de acordo comaResolugao do CNS 466/12. Protocolo
n®1.735.106, aprovado em 20 de setembro de 2016.

RESULTADOS

Na institui¢ao privada a populagao foi 49% do sexo feminino
e 51% do masculino, prevalecendo a idade de 14 anos. Na ins-
tituicao publica houve o predominio do sexo feminino (59%)
e idade 15 e 16 anos. Em relagao aos scores alcangados pe-
los estudantes da instituicao privada, no periodo pré-trei-
namento, pos-imediato e tardio, foi obtida uma classifica-
Gcao média de 12; 2,4 e 2,4, respectivamente. Comparando
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os scores dos periodos mencionados, obteve-se o valor
p<0,0001. Verificou-se que pelo menos uma de suas popu-
lagbes da amostra tende a produzir observagdes maiores
do que outra. Com base na analise do teste Friedman hou-
ve diferenga estatistica significativa entre os periodos pré e
pos-imediato, pré e tardio. Quando comparados os scores
do periodo pés-imediato e pos-tardio ndo houve diferencga
estatisticamente significativa entre os periodos analisados,
pois o valor de p esta a direita do valor alfa (0,05), se mos-
trando superior (p>0,8559 - nao significativo) (Figura 1).
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Figura 1. Comparacao dos resultados dos questionarios nos perio-
dos pré, pds- imediato e tardio na instituicao privada

Na instituicao publica a classificagdo média foi: 1,2; 2,3
e 2,5 nos periodos pré, pés-imediato e tardio, respectiva-
mente. Nas comparagdes entre pares (Conover), na insti-
tuicdo publica houve diferencga estatistica significativa en-
tre os periodos pré e pés-imediato, pré e tardio. Score pré x
Score pos p<0,0001 - (significativo). Score pré x Score pds
tardio p<0,0001 - (significativo). Essa conclusao foi possi-
vel devido os valores de p estd a esquerda de alfa (0,05),
se apresentando inferior a tal. Entre os scores do perio-
do pos e pos-tardio nao houve diferenga estatisticamente
significativa entre os periodos analisados pois o valor de p
estd a direita do valor alfa (0,05), se mostrando superior
(p>0,0565 - nao significativo) (Figura 2).

Na comparagao entre os periodos pré, pos- imedia-
to e pré- tardio foi utilizado o teste Mann-Whitney. Score
pré- instituigdo privada x score pré-instituicao publica
(p=0,0017). O valor de p esta a esquerda de alfa (0,05), se
apresentando inferior, ou seja, houve diferenga estatistica
significante (Figura 3).

O score pos-imediato da instituicao privada x score
pos-imediato da instituigdo publica (p=0,1464). O valor p
estd a direita de alfa (0,05), se apresentando superior, ou
seja, o score pds-imediato da instituicao privada nao foi
significativamente diferente que o da publica (Figura 4).
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Figura 2. Comparagao dos resultados dos questionarios nos perio-
dos pré, pés-imediato e tardio na instituigao publica
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Figura 3. Comparagao dos resultados dos questionarios no peri-
odo pré-treinamento na instituigao privada X pré-treinamento na
instituicdo publica
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Figura 4. Comparagao dos resultados do questionario nos perio-
dos pos-imediato na instituigao privada X pos-imediato na insti-
tuigao publica

O score pos-tardio da instituicao privada nao foi sig-
nificativamente diferente em relagao a instituicao publica
p=0.976 (Figura 5).

Figura 5. Comparagao dos resultados dos questionarios nos pe-
riodos tardio na instituigao privada x tardio na instituigao publica

Analisando as informagodes anteriores, pode-se visua-
lizar que os scores do pré-treinamento da instituigao pri-
vada e da publica apresentaram diferenga estatistica sig-
nificante (p = 0,0017). Nos periodos pods-treinamento nao
apresentaram scores significantemente diferentes, pos-i-
mediato (p= 0,1464), no tardio (score p = 0,976). Ou seja, os
alunos da instituigao privada apresentaram maior niumero
de acertos no questionario no periodo de pré-treinamento.
Nos periodos de pos-treinamento imediato e tardio, as ins-
tituigdes nao apresentaram diferengas no numero de acer-
tos das questdes do questionario.

DISCUSSAO
Considerando-se o aumento da populagdao mundial e um
sistema de saude que nao consegue acompanhar esse rit-
mo, torna-se necessario a formagao de pessoas capacita-
das ao atendimento de primeiros socorros.?? De acordo
com estudo realizado em 2016, o Ministério da Saude des-
taca a importancia do periodo escolar para a abordagem
da promogao da saude por meio do desenvolvimento de
agoes para prevengao de doengas e para o fortalecimento
dos fatores de protegdo.!® O SBV pode ser realizado por
leigos capacitados ou profissionais da saude, incluindo o
reconhecimento imediato de um quadro de PCR, o aciona-
mento do servigo médico de urgéncia, o inicio imediato das
manobras de RCP e a rapida utilizagao de um DEA 141

A prevaléncia de idade dos estudantes desta pesquisa
foi de 15 e 16 anos na escola publica, em consonancia com
estudos realizados em Quixeramobim,t® que apresentaram
resultados semelhantes. Na escola privada a média foi de
14 anos. No Reino Unido foi realizada uma pesquisa com
o objetivo de definir a idade mais adequada para o ensino
de RCP, evidenciando que os estudantes acima de 13 anos

de idade se mostraram mais aptos para a aprendizagem
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de RCP, obtendo uma taxa de sucesso semelhante ao dos
adultos.t®

Os estudantes demonstraram habilidades para realizar
a RCP embora nao tivessem participado de treinamento em
primeiros socorros, o que coincide com pesquisa realizada
no municipio de Cuité (Paraiba), onde todos os sujeitos nao
haviam entrado em contato com aulas e treinamentos em
primeiros socorros na escola ou fora dela.®”

Constatou-se que a maioria dos estudantes da instui-
Gao publica e privada errou ou nao soube responder so-
bre a identificagao de uma parada cardiorrespiratoria.
Considerou-se preocupante esse baixo indice de acertos,
pois, uma vez identificada, deve-se iniciar as manobras de
RCP com rapidez, ja que a ocorréncia de hipdxia por um
periodo superior a cinco minutos leva ao risco de lesdes
cerebrais irreversiveis.W

O ensino sobre reanimagao cardiopulmonar quando ini-
ciado no periodo escolar contribui para troca de experién-
cia com o estudante, tornando um meio importante para
a diminuigao da morbimortalidade decorrente ao desco-
nhecimento e despreparo sobre o assunto.®? As criangas
e adolescentes passam a maior parte do seu dia na escola,
durante um longo periodo de tempo, estudando e desen-
volvendo sua educagao, carater, cultura e cidadania, por-
tanto, sao transformadores sociais por meio do compar-
tilhamento de seus saberes com as pessoas que estao ao
seu redor.®?

O desenvolvimento de um programa de treinamento
de primeiros socorros direcionado para adolescentes em
fase escolar auxilia na compreensao sobre a melhor forma
de proceder diante de situagdes que colocam em perigo a
vida de outras pessoas, no atendimento inicial de primei-
ros socorros.®)

Estudos nacionais e internacionais comprovam a efica-
cia do ensino de SBV nas escolas.!* Destaca-se a pesqui-
sa realizada em Ribeirao Preto (Sao Paulo), que envolveu
alunos do ensino fundamental de uma escola publica, e
estudo desenvolvido em Maceio (Alagoas), com estudantes
do ensino médio, que apresentaram resultado satisfatério
do aprendizado sobre SBV, ressaltando a importancia da
incorporagao deste contelido na grade curricular das es-
colas publicas e privadas.™

Para atuar em uma cenario de RCP h& necessidade de
treinamentos periddicos e simulagdes. O nervosismo e a
possibilidade de causar algum dano a vitima ao realizar o
atendimento inicial foi o sentimento que predominou en-
tre os estudantes. Estudos relatam que a populagao diante
do stress causado por um evento de PCR leva a um dese-

quilibrio emocional, se sentem inseguras, sem habilidades
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suficientes para o atendimento, ocasionando muitas vezes
a demora em acionar o servigo de emergéncia e iniciar as
manobras de RCP.0Y

Segundo a diretriz da PCR o socorrista deve iniciar o
atendimento com compressoes toracicas (C); abertu-
ra das vias aéreas (A); respiragao (B); e desfibrilagao (D).©)
Entretanto, a sequéncia correta do atendimento foi uma
das questoes de menor indice de acertos em ambas ins-
tituigoes. Fato que pode ser justificado pela falta de cons-
cientizagao, pelo desconhecimento acerca da PCR e das
manobras de RCP. O ensino de SBV embora recomendado
pela AHA, ainda ndo é uma realidade formal nas escolas
brasileiras.

Neste estudo, as questdes sobre a frequéncia das com-
pressoes, profundidade e o local do corpo para efetua-las,
apresentaram acertos significativos apods o treinamento no
periodo imediato e tardio em ambas institui¢oes. Pesquisa
realizada com leigos para avaliara pratica das compressoes
antes e pos-treinamento nao obteve diferengas significati-
vas entre os periodos, quesito que é de extrema importan-
cia, porém o mais dificil de ser atingido.”” Observou-se que
a questao com baixo aprendizado foi sobre a posicao para
realizagcao de uma RCP eficaz, verificado no periodo pés-i-
mediato da instituigao publica.

No pré-treinamento dos estudantes da escola privada
e publica aproximadamente metade responderam correta-
mente qual o o telefone do Servigo de Atendimento Médico
de Urgéncia (SAMU). No pos-imediato e tardio houve um
aumento significativo desse conhecimento. Os adolescen-
tes, mesmo sabendo a necessidade de ligar para o servigo
de emergéncia, sentem dificuldade em acionar o SAMU,
muitos deles mencionaram o servigo policial, que embora
nao seja o correto, € uma agao positiva, j& que mesmo nao
sendo um servigo de emergéncia, pode-se obter ajuda por
meio dele.®¥ E importante salientar a importancia da ativa-
Gcao do SAMU nao somente para o envio rapido de socorro
especializado mas também para fornecer informagoes im-
portantes para o socorrista leigo, facilitando o atentimento
a vitima.t”

Ha evidéncias de maior sobrevivéncia a uma PCR quan-
do a pessoa presente no local realiza a RCP e rapidamente
usa um DEA. Assim, o acesso rapido ao desfibrilador é um
componente fundamental do sistema de atendimento.® No
Brasil nao existe uma lei federal sobre o uso do DEA, mas
alguns estados e municipios obrigam estabelecimentos
com circulagao de muitas pessoas a manter um DEA em
local de facil acesso para uso. No municipio de Sao Paulo
existe a Lei 13.945, de 7 de janeiro de 2005, sobre a obri-
gatoriedade de desfibrilador externo automatico em locais
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que tenham concentragao/circulagao média de 1.500 ou
mais pessoas.t®

Sobre como utilizar o DEA, ocorreu baixo indice de acer-
tos em ambas as instituigoes e em todos os periodos anali-
sados, o que coincide com resultados de estudo realizado
em 2014 que demonstrou que apenas 9,1% das pessoas lei-
gas responderam corretamente os passos sobre como uti-
lizar o DEA.®® Dado preocupante, pois a PCR em ambiente
extra-hospitalar frequentemente tem como causa a taqui-
cardia ventricular e fibrilagao ventricular, arritmias graves
que podem ser revertidas com o DEA.®)

Em outra pesquisa realizada na cidade de Maceid
(Alagoas), em 2014, observou-se que em relagao aos co-
nhecimentos gerais sobre RCP, os percentuais de acertos
na avaliagdo imediata e tardia foram significantemente
superiores no grupo da instituigao privada comparado ao
grupo da publica,® diferenciando deste estudo, que nao
apresenta diferenga estatistica significante entre os co-
nhecimentos adquiridos entre os estudantes da escola pu-
blica e a privada, no pos- imediato e pos- tardio.

No conhecimento prévio, o grupo da instituigao privada
apresentou um maior indice de conhecimento em relagao
aos resultados da instituigao publica, fato esse que pode
ser justificado por fatores que acometem os alunos da rede
publica no Brasil, tais como: menor acesso a informagao,
falta de atengao ou motivagao, baixa renda, entre outros.®

Em relagao aos conhecimentos adquiridos no periodo
pos-tardio a instituicdo privada manteve os conhecimen-
tos preservados, e a escola publica teve um pequeno au-
mento no numero de acertos. Ha uma tendéncia de crian-
Gas e adolescentes instruidos em RCP serem propensos a
discutir o treinamento com a familia, amigos, aumentando
assim a conscientizagao sobre SBV.®

Quanto ao sentimento de felicidade, foi predominan-
te em relagao a consequir realizar a RCP, corroborando
com pesquisa em que os sujeitos demonstraram interesse
e disposigao para aprender as manobras cardiorrespira-
torias.®” Reforga-se a relevancia da agao educativa do en-
fermeiro ao contribuir no processo ensino-aprendizagem
de pessoas leigas no atendimento a vitima com parada
cardiorrespiratoria.(?)

Nao ha um consenso entre os pesquisadores sobre o
intervalo de tempo ideal para os treinamentos sobre PCR/
RCP. Sabe-se que as habilidades adquiridas apos treina-
mento decaem de trés a seis meses apos a capacitagao.
® Estas afirmagdes sdo congruentes com este estudo,
porque trés meses apds o treinamento, os estudantes de-
monstraram que os conhecimentos ainda estavam preser-

vados. Os treinamentos de SBV com foco somente tedrico
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apresentam resultados inferiores quanto a retengao de co-
nhecimentos, quando comparados aos treinamentos tedri-
cos e praticos.?? Corroborando com este estudo, optou-se
por realizar os treinamentos para os estudantes de ensino
médio envolvendo aula tedrica e pratica.

Nas duas instituigoes, a questao sobre o numero do te-
lefone do SAMU, apresentou um aumento significativo de
acertos nos periodos pos-treinamento. Entretanto, pelo
fato de ser um servigo direcionado para a populagao, espe-
rava-se um maior numero de respostas corretas no perio-
do pré-treinamento. Esta desinformagao pode levar a de-
mora no acionamento dos servigos de emergéncia médica
e contribuir para o aumento de mortes e possiveis seque-
las, por falta de atendimento especializado. Constatou-se a
importancia da implantagao de treinamentos em primeiros
socorros, a divulgagao dos servigos médicos de emergén-
cia, tornando a populagao apta a reconhecer uma PCR, a
fim de solicitar o atendimento de urgéncia e realizar o aten-
dimento inicial.

Como limitagao do estudo destaca-se a abordagem ape-
nas tedrica dos alunos, nao houve avaliagao das habilidades
praticas, que pode ser objeto para uma proxima pesquisa.

Espera-se que a realizagdo desse estudo contribua
para que os gestores da saude e educagao se atentem ao
processo de conscientizagao e informagao dos leigos so-
bre SBV, ressaltando os principais agoes para um atendi-
mento eficaz em PCR, como agir diante de uma situagao
de emergéncia e divulgagao dos servigos especializados
de emergéncia. A melhora do conhecimento do leigo sobre
SBV, pode influenciar a alta incidéncia de mortalidade de-
corrente da PCR extra-hospitalar.

CONCLUSAO

A maioria dos estudantes do ensino médio nao possuiam
conhecimentos prévios suficientes sobre SBV. No periodo
imediato houve aumento significativo do conhecimento
apds o treinamento tedrico-pratico. Por outro lado, ob-
servou-se a retengao do aprendizado no periodo tardio, de
forma satisfatoria. Houve questoes com maior e menor in-
dice de acertos, o que possibilitou a identificagao de itens
importantes a serem abordados com maior énfase nos
treinamentos, como a utilizagao do DEA. Apds aula tedrica
e pratica os estudantes demonstraram conhecimento para
atuar diante de uma PCR, portanto, sugere-se a insergao
do SBV como parte integrante da grade curricular das es-
colas de ensino médio, de forma obrigatdria. No entanto,
enquanto isso nao for possivel, acredita-se que o enfermei-
ro seja o profissional indicado para realizar educagao per-
manente sobre SBV para estudantes, afim de prepara-los
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para o atendimento inicial da parada cardiaca e reanimagao
cardiopulmonar.
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