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ARTIGO DE REVISAO

RESUMO

Introdugdo: O suporte basico de vida é a primeira linha em casos de parada
cardiorrespiratdria e outras emergéncias e consiste em procedimentos de facil realizacdo
para a populacdo leiga. A capacitacdo dessas praticas deve ser implementada para infanto-
juvenis a fim de garantir melhores desfechos em emergéncias. Objetivos: Avaliar a eficacia
da capacitacdo em Suporte Basico de Vida (SBV) para criancas em idade escolar e suas
diferentes metodologias. Métodos: Foram analisados estudos que possuiam como desfecho
a analise de metodologias no ensino de ressuscitacdo cardiopulmonar para criancas em
ambiente escolar, tendo como referéncia a base de dados MedLine via PubMed, publicados
entre agosto de 2018 e maio de 2024. Conclusdo: Ha expressiva relevancia no ensinamento
de ressuscitacdo cardiopulmonar para criangas, sendo esta uma pratica que deve ser
aplicada na populacdo a fim de reduzir a mortalidade por eventos de emergéncia. Além
disso, a revisdo evidencia que métodos com ferramentas praticas e Iudicas, com uso de
ferramentas condizentes com aidade, promovem melhores resultados, apesar da
metodologia tradicional também ser eficaz. Ademais, ha divergéncias nos estudos acerca da
eficiéncia do autodidatismo em contraposicdo ao treinamento por profissionais da saude.
Conclui-se, por fim, que ainda ndo ha estudos suficientes que comprovem o melhor método
de ensino de SBV para criangas, mas que o treinamento é satisfatério e necessdrio, sendo
seu incentivo primordial na comunidade.
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Effectiveness of basic life support training for school-aged
children and different methods: a systematic review.

ABSTRACT

Introduction: Basic life support is the first line of defense in cases of cardiorespiratory arrest
and other emergencies. It consists of procedures that are easy for laypeople to perform.
Training in these practices should be implemented for children and adolescents to ensure
better outcomes during emergencies. Objectives: To evaluate the effectiveness of Basic Life
Support (BLS) training for school-aged children and its various methodologies. Methods: We
analyzed studies with the outcome of assessing methodologies for teaching cardiopulmonary
resuscitation to children in a school setting. The studies were referenced from the MedLine
database via PubMed, published between August 2018 and May 2024. Conclusion: There is
significant relevance in teaching cardiopulmonary resuscitation to children, and this practice
should be applied to the population to reduce mortality from emergency events. Furthermore,
the review shows that methods using practical and playful tools appropriate for their age
promote better results, although the traditional methodology is also effective. In addition,
there are discrepancies in the studies regarding the efficiency of self-instruction versus
training by healthcare professionals. Finally, it is concluded that there are still not enough
studies to prove the best method for teaching BLS to children, but that the training is
satisfactory and necessary, and its encouragement is paramount in the community.
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INTRODUCAO

O Suporte Basico de Vida (SBV) consiste em uma série de procedimentos criticos
que sdo realizados para salvar vidas em situagGes de emergéncia. A pratica representa
a primeira linha de defesa em casos de paradas cardiorrespiratdrias (PCR), afogamentos,
engasgos e outras situagdes que ameagam a vida. A ressuscitag¢ao cardiopulmonar (RCP),
uma das principais técnicas do SBV, é utilizada durante uma PCR para manter o fluxo
sanguineo e a oxigenagao dos 6rgdos vitais até a chegada de ajuda profissional. No
Brasil, estima-se que ocorram cerca de 200 mil PCRs anualmente, com
aproximadamente metade desses casos ocorrendo em ambientes extra-hospitalares. A
aplicacdo de SBV, especialmente a ressuscitacdo cardiopulmonar (RCP), é crucial para
aumentar as chances de sobrevivéncia, uma vez que sem a manobra de RCP a chance

de sobrevida cai 7-10% por minuto (1,2).

Além disso, SBV é uma habilidade acessivel e pode ser aprendida por qualquer
pessoa, independente de formacdo académica. A disseminacdo do conhecimento sobre
SBV aumenta a probabilidade de que uma pessoa capacitada esteja presente em
situacdes de risco a vida e seja capaz de reconhecer sinais de emergéncia, realizar
compressoes tordcicas eficazes, utilizar desfibriladores externos automaticos (DEA) e
fornecer ventilacdao de resgate. O reconhecimento imediato da PCR e busca por socorro
impede a deterioracdo miocardica e cerebral e, por isso, é fundamental a capacitacdo
do maior numero de pessoas. Entretanto, um estudo publicado na Revista da Escola de
Enfermagem da USP destacou uma falha no entendimento da populacdo acerca dos
conhecimentos sobre SBV, o que real¢a a necessidade de implementar tal tematica na
educacdo (3).

Sabe-se que criancas e adolescentes tém maior facilidade de aprendizado em
relacdo aos adultos, uma vez que ha uma maior plasticidade cerebral e um aumento
subito dos niveis do neurotransmissor acido gama-aminobutirico (GABA), fundamental
no processo de aprendizagem. Diante disso, o ensino sobre SBV deve ser feito ainda
durante a educacdo infantil, uma vez que possibilita uma maior e mais eficiente
consolidacao do conhecimento. Ensinar SBV para criancas contribui para o estimulo a

consciéncia e preparacdo diante de emergéncias, uma vez que aprendem sobre a
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importancia de uma resposta rapida e eficaz, contribuindo com o senso de confianca e
responsabilidade. Além disso, a educagao em SBV pode contribuir com a reduc¢do do
medo e ansiedade diante situacdes urgentes, permitindo agir de maneira mais calma e

assertiva (4).

Ademais, outro beneficio do ensino de SBV para criangas é a disseminagao do
conhecimento. As praticas de SBV podem ser repassadas para pais, familiares, amigos e
professores, contribuindo com uma maior abrangéncia da capacitacdo populacional em
emergéncias. Com um maior nimero de pessoas preparadas para agir diante de
circunstancias urgentes, haverd um maior numero de respostas rapidas e eficazes que
reduzem o dano a saude das vitimas. A propagacdo do conhecimento tem efeito

multiplicador, ou seja, contribui com uma sociedade mais preparada (1-3).

Outrossim, ha indicios que criancas que recebem o treinamento adequado em
SBV sdo capazes de realizar manobras de RCP, utilizar o DEA e executar praticas de
restabelecimento da fungao respiratéria. Essa capacitacao precoce pode ser crucial em
situacOes onde o tempo de resposta é critico. Por isso, deve-se atentar-se as melhores
técnicas de ensino, para que o conhecimento seja potencializado. Portanto, o objetivo
desta revisdo é analisar a relevancia e os beneficios das técnicas de ensino de SBV para

criangas e seus impactos na seguranca e saude da populagao (2,4).

METODOLOGIA

Para a construcdo deste estudo transversal, construido a partir de uma revisao
sistematica, foi realizada uma busca na base de dados National Library of Medicine
(MedLine), onde foram pesquisados artigos utilizando os descritores "knowledge",
“children” e "cardiopulmonary resuscitation", bem como suas respectivas variacoes,
encontradas no MeSH e DeCS. A andlise abrangeu ensaios clinicos, ensaios clinicos
controlados e ensaios clinicos controlados e randomizados, feitos em humanos e
publicados em inglés nos ultimos 5 anos (2019-2024). Os estudos incluidos avaliaram a
eficacia do ensino de ressuscitacdo cardiopulmonar para criancas em idade escolar,
comparando diferentes metodologias de treinamento. A escala PRISMA3 foi utilizada
para sistematizar o escopo desta revisdo. A figura 1 apresenta o fluxograma utilizado

para a selecdo dos artigos que foram analisados.
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Figura 1. Fluxograma do processo de sele¢ao dos artigos na base de dados MedLine

ARTIGOS TOTAIS:
N = 2669

Critério de inclusdo: Ensaio clinico,
ensaio clinico controlado e ensaio
clinico controlado e randomizado

Critério de inclusao: Humanos

Critério de inclusdo: Publicacdo em
inglés

Critério de inclusdo:
Ultimos 5 anos

Critério de exclusdo:

Artigos fora do tema

ARTIGOS SELECIONADOS:
N=9

RESULTADOS

A busca resultou em um total de 2669 trabalhos. Apds a aplicacdo dos critérios de
inclusdo e exclusdo foram selecionados 9 artigos para fazer parte do escopo e analise
final. Foram envolvidos na andlise do presente estudo 4171 participantes, de 4 a 17

anos.

Os estudos incluidos avaliaram diferentes métodos e potenciais instrutores para o
ensino de suporte basico de vida para escolares, sendo que 2 deles avaliaram o
conhecimento da primeira etapa da cadeia de sobrevivéncia (reconhecer a parada
cardiaca e solicitar os servicos de emergéncia) e os demais estudos avaliaram, também,
a qualidade da compressao, uso do DEA e suporte ventilatorio. Na figura 2, foi realizado

a caracterizacao dos estudos que perfizeram o escopo da pesquisa.

Figura 2. Caracteristicas gerais dos estudos incluidos na revisao
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A eficdcia da capacitagéo em suporte bdsico de vida para criangas em idade escolar e seus

Autor principal;
Estudo (ano; pais de
origem)

Design

Participantes

Objetivos

Intervengao

Resultados

Varela-Casal, C;
Ensinando suporte
basico de vida para

criangas de 5 a 8 anos:
um ensaio randomizado

(2021; Espanha).

Estudo de coorte
quase-
experimental.

236 alunosde 5a 8
anos do ultimo ano
da pré-escola e dos
dois primeiros anos
da educagdo
primdria, sem
treinamento prévio
em SBV e sem

Primario: Avaliar a
eficacia do ensino
de SBV através de
métodos
especificos
previamente
validados, em
comparagao ao

Aula tedrica e pratica
foram ministradas
utilizando materiais

educativos adequados

a faixa etaria e
desenvolvimento
psicomotor (Rescube,
endless book e

Todos os métodos
aumentaram a
competéncia das
criangas em
reconhecer uma
situagdo de
emergéncia e
solicitar ajuda,

deficiéncias. método brinquedo de pelucia) sendo que o
tradicional, para ensino de SBV. | Endless Book e o
visando o Rescube
conhecimento da apresentaram
primeira etapa da melhor retengdo a
cadeia de longo prazo.
sobrevivéncia.
Kesici, S; Modelo de Ensaio clinico 156 Alunos de 14 |Primdrio: Avaliar a| Foi ministrada uma Melhora
educagdo de pares para controlado e anos cursando o eficacia do aula de SBV por alunos| estatisticamente
treinamento de suporte randomizado primeiro ano do modelo de para seus colegas de significante

basico de vida entre
criangas do ensino
médio: um ensaio
randomizado (2021;
Turquia).

ensino médio.

educagdao em
pares no ensino e
aplicagao de SBV
por estudantes de
ensino médio
Secundario: Testar|
a eficacia do
modelo de
educagcdo em
pares na
formagdo de
instrutores de
SBV.

classe, sendo que os
alunos instrutores
foram treinados por
outros alunos da
mesma classe
previamente treinados|
por médicos.

(P>0,05) entre a
avaliagdo pré e pos
treinamento em
ambos grupos.
Os resultados
tedricos e praticos
foram
estatisticamente
semelhantes entre
0s grupos.

Pedrazas-Lépez, David;
Treinamento
RCParvulari: Uma
metodologia do
treinamento de suporte
basico de vida aplicada a
alunos de 5 anos:
Eficacia em um ensaio
clinico randomizado por
cluster (2023; Espanha)

Ensaio clinico
controlado e
randomizado em
cluster.

1680 alunos de 4-6
anos matriculados
no ultimo ano da
pré-escola.

Primario: Avaliar o
ganho e retengao
de conhecimento
a respeito de SBV
de criangas da
pré-escola
treinadas com o
método
RCParvulari,
visando o ensino
da primeira etapa
na cadeia de
sobrevivéncia.

Treinamento tedrico e
pratico ministrado
através do método

RCParvulari, que
utiliza diferentes
metodologias
(desenhos,
dramatizagdo,
fotografia e musica)
de maneira breve,
repetitiva e
participativa.

Ambos os grupos
apresentaram
melhora
estatisticamente
significante em
reconhecer uma
situacdo de
emergéncia e
solicitar ajuda,
sendo que o Gl
obteve maior
melhoria (P<0,001),
nas avaliagdes pos-
intervencdo (0,3 e
12 meses)
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Martinez-Isasi,

Santiago; Programa de
treinamento em suporte

Estudo de coorte

62 alunos de 11
quase-

Primario: Avaliar o
anos sem

Ensino de RCP através

Os grupos
ganho de de ciclos de apresentam sucesso
experimental. deficiéncias fisicas | conhecimento a treinamento de 1 na capacidade de
basico de vida em ou mentais que respeito de RCP minuto. retencdo da
escolas por enfermeiras impedissem a apods treinamento sequéncia de SBV
escolares: por quanto realizagao de RCP. |com ciclo classico imediatamente
tempo e com que de 2 minutos, em apods o
frequéncia treinar? comparagao a treinamento, mas a
(2021; Espanha). ciclosde 1 qualidade da RCP
minuto.

nao é satisfatoria.
Na avaliagdo apds 4
meses, mantém a
mesma qualidade
da RCP, mas
tendem a ndo
realizar a sequéncia
correta.
N&do ha melhora
significante na
qualidade da RCP
em relagdo ao tipo
de treinamento
ministrado.
Monteiro, MLRB; Estudo longitudinal{392 alunos de 7 a 12 Houve aumento
Avaliagdo de prospectivo. anos matriculados significativo no
conhecimentos e da na 3 e 4 série. conhecimento
autoeficacia antes e
apos ensino de suporte
basico de vida a criangas

Primario: Avaliar o
resultado
imediato e apds 6

meses de uma

Ensino tedrico e
pratico de SBV,
ministrado por
estudantes de

antes do
sessdo de medicina. treinamento e apds
treinamento em 6 meses (p<0,05),
(2020; Portugal). SBV no mas houve
conhecimento diminuigao
tedrico e significativa na
autoeficacia dos avaliacdo
alunos.

imediatamente
apods o treinamento

e 6 meses apos.
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treinamento de
conhecimento e

de ressuscitacdo
cardiopulmonar de

um estudo de
viabilidade (2020;
Grécia).

Spartinou, A; Efeitos do

educacgao por pares no

prospectivo

retencdo de habilidades

alunos do ensino médio:

Ensaio clinico

randomizado.

14 anos sem

408 alunos de 12 a

deficiéncias fisicas
que impedissem a
realizacdo de RCP.

Primario: Avaliar
eficacia dos
alunos como

instrutores de
seus colegas no
ensino de RCP.

Secundario:
Avaliar se o tipo

a qualidade das
compressoes.

de instrutor afeta

a Alunos foram

treinados por

quanto a sequénciad
SBV, qualidade de

DEA. Esses alunos
foram alocados para
instruir um grupo de

colegas de classe a

topico.

profissionais de saude

compressdes e uso do

respeito desse mesmo

Quanto ao
conhecimento de
RCP ndo houve
diferenca
estatisticamente
significante
(p>0.05) entre os
trés grupos
imediatamente
apobs o treinamento
e apos 6 meses e
em todos 0s grupos
houve melhora no
conhecimento em
relagdo ao pré-
teste.
Imediatamente
apds o
treinamento, os
alunos ensinado por|
seus pares
administravam
choque com menor
seguranga (p>0.05)

o

Suss-Havemann, C;
Implementacgdo de
treinamento em Suporte
Basico de Vida em
escolas: um ensaio
clinico randomizado que
avalia a aprendizagem
autorregulada como

conceito alternativo de
treinamento (2024;

Alemanha).

randomizado em
cluster e cego ao
avaliador.

Estudo controlado,

600 alunos com

oitavo anos
escolares.

média de idade de
12 anos do sétimo e

Primario: Avaliar
sea
aprendizagem
autorregulada
promove

autoeficacia e
retencdo a longo
prazo de
habilidades de
SBV.

Alunos receberam um
treinamento tedrico
sobre SBV e DEA. No
treinamento pratico,
instrutores realizaram
uma demonstragao e
os alunos fizeram um
treinamento

autorregulado através
de rodizio entre os
papeis de instrutor,
executor e avaliador.

N3o ha diferenga
significativa na
autoeficacia entre
os grupos (P>0.05),

e ela diminuiu
significativamente
em ambos os
grupos com o
tempo (p<0,01).
A capacidade em
ajudar em uma
situacdo de PCR foi
significativamente
maior no grupo
controle (P<0,05).

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 7, Issue 8 (2025), Page 598-614.



diferentes métodos: uma reviséo sistemadtica.
Ramalho, et al.

A eficdcia da capacitagéo em suporte bdsico de vida para criangas em idade escolar e seus

Doucet, L;
Aprendizagem baseada
em aplicativos como
alternativa para
instrutores no ensino de
suporte bdsico de vida
para criangas em idade
escolar: um ensaio
clinico randomizado
(2020; Bélgica).

Ensaio clinico
controlado.

165 alunos de 15 a
17 anos cursando o
quinto ano do
ensino médio.

Primario:

Comparar o efeito

do treinamento
classico em SBV
com um modelo
independente de
professor.

Alunos receberam
tablets e uma folha de
instrugGes, eles
deveriam assistir a um
video no tablet e
realizar uma pratica,

colegas de turma.

que seria corrigida por

Ndo ha diferenga
significativa entre
0s grupos apos a
intervengdo e
ambos demonstram
diferenca
significativa no
conhecimento
antes e apds a
intervengao.

Abelairas-Gémez, C;
Frequéncia de
treinamento para
educar criangas em
idade escolar em
suporte basico de vida:
atualizagdes continuas
muito breves de 4
meses versus reciclagem
anual - um estudo
longitudinal prospectivo
de 2 anos (2021;
Espanha).

Ensaio longitudinal
prospectivo.

472 alunos de 8 a 12
anos do terceiro ao
sexto ano sem
deficiéncia fisica ou
mental.

Primario:
Comparar a
efetividade de
revisdes a cada 4
meses e
retreinamento
anual em SBV.

2 intervengdes: Em
uma, Alunos
receberam pequenas
sessdes (5 minutos) de
atualizacdo em
conhecimento de SBV
a cada 4 meses,
enquanto o outro
grupo recebeu um
retreinamento de 50
minutos 1 ano depois.

Ambas as
intervencgdes tém
melhores
resultados na
manutencgao do
conhecimento apds
1 ano em relagdo ao|
grupo controle que
ndo obteve
nenhuma
atualizagdo ou
reforgo, entretanto
0 grupo que
recebeu as sessdes
de atualizagdo
periddicas tem
resultados
estatisticamente
superiores na
qualidade da RCP
apods 1 ano.

DISCUSSAO

Primeiramente, foram testadas diferentes periodicidades de ensino de SBV para

criancas. O estudo de Martinez-Isasi et al., comparou a capacidade de aquisicdo de

conhecimentos de SBV imediatamente apds a aprendizagem e quatro meses apds o

treinamento, bem como a capacidade de realizacdo de RCP por criancas de 11 anos

comparando ciclos de 1 e 2 minutos (5). Na reavaliacdo dos alunos houve queda

significativa na realizacdo das etapas do SBV, sendo: diminuicdo da porcentagem dos

gue protegeram a cena (95,9 vs 47,7%; P<0,001); que verificaram a responsividade (98,6

vs 49,9%; P<0,001); que abriram as vias aéreas (86,5 vs 43; P<0,001), que verificaram a

respiracao (94,6 vs 47%; P<0,001), que ligaram para o nimero de emergéncia (84,2 vs
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40,9%; P<0,001) e que iniciaram o SBV (58,1 vs 45,6%; P<0,001). Além disso, o estudo
concluiu que os ciclos regulares, de 2 minutos, apresentam resultados superiores em
relacdo a qualidade da compressao cardiaca (P<0,05). Ja o estudo de Monteiro et al.,
que realizou uma avaliagdo do conhecimento e da autoeficacia de criangas entre 7 e 12
anos de idade por meio de questiondrio antes, imediatamente apds uma Unica sessao
de treinamento de 120 minutos sobre SBV. Os resultados indicaram aumento
substancial entre o conhecimento imediatamente apds o treinamento, porém, 6 meses
depois, houve uma reducdo da qualidade das respostas e uma queda da confianga, mas
a maioria das criangas ndo teve dificuldade em manter o conhecimento tedrico e
relembrar conceitos, demonstrando uma melhora significativa (p<0,05) em relagdo ao

conhecimento de base dos alunos (6).

Um outro estudo desenvolvido por Abelairas-Gémez et al., comparou a eficacia de
duas técnicas no treinamento de SBV a criancas entre 8 e 12 anos: uma feita com
revisdes de 5 minutos do conteldo a cada 4 meses e outra com retreinamento anual de
50 minutos, em um prazo total de 2 anos. Um grupo controle também foi inserido ao
estudo, sendo sua participacdo por meio de um treinamento inicial com avaliacdo apds
uma semana e uma reavalia¢ao, ao final dos 2 anos do estudo. Foi concluido que o grupo
gue recebeu as atualizagGes continuas obteve melhor proficiéncia nas habilidades
avaliadas em relacdo as que foram treinadas anualmente. Além disso, na avaliagao final
uma proporcdo maior de criancas em ambos 0s grupos experimentais foi capaz de
executar as etapas de sequéncia do SBV, quando comparadas ao grupo controle. Por
fim, mais de 70% dos participantes da atualizacdo continua foram capazes de executar
cada etapa corretamente, atingindo melhor proficiéncia do que os escolares do grupo

de retreinamento anual (7).

Além disso, diferentes técnicas de ensino foram analisadas. O estudo feito por
Kesici et al., evidencia que aulas tedricas e praticas aumentam a retencdo de
conhecimento dos escolares a respeito da primeira etapa da cadeia de sobrevivéncia,
independente do método utilizados, uma vez que todos apresentaram diferenca
estatisticamente significante nos resultados pré e pds teste (P<0,05). Entretanto, foi
evidenciado que ferramentas interativas e ludicas adaptadas para a faixa etaria e
desenvolvimento neuromotor, tais como o Rescube, um quebra cabeca em forma de

cubo que envolve imagens e textos, e o Endless book, um livro de histdrias em formato
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narrativo, apresentaram melhores resultados na constru¢ao de memorias a longo prazo
(P<0,05) (8). O estudo também evidenciou que o uso de brinquedos de pellcia no
treinamento pratico de SBV ndo promoveu diferencas significativas (P>0,05) no
conhecimento dos alunos em comparagao aos manequins. Ademais, O estudo de
Pedrazas-Lopez et al.,, concluiu que o ensino com diferentes modalidades de
aprendizagem, incluindo desenhos, fotografias e musicas, através de atividades breves,
participativas e repetitivas é mais eficaz na aquisicdo do conhecimento sobre as técnicas
primordiais para o resgate (memorizar nimero de emergéncia e técnicas de SBV) do que
o treinamento estritamente tedrico sobre os conceitos e habilidades. Na avaliacdo pds
intervengdo, ambos os grupos apresentaram ganho de conhecimento, mas houve

melhora significativamente maior no grupo de intervencao (P < 0,001) (9).

Por fim, outro parametro avaliado é a quem deve ser atribuida a funcao de ensinar,
assim como a possibilidade de autodidatismo. O estudo de Suss-Havemann et al.,
comparou dois métodos de treinamento de SBV para criangas de 12 anos de idade, em
que no grupo controle os instrutores realizaram toda a capacitagao, enquanto na
intervengdo parte do treinamento foi auto regulado pelos alunos, com o instrutor
apenas incentivando a comunica¢dao no aprendizado.Com isso, avaliou-se a habilidade
em realizar manobras no momento do ensino e 9 meses apds. A andlise concluiu que
ndo houve diferenca significativa entre o auto treinamento e o treinamento guiado na

eficacia da RCP imediatamente apds a capacitacdo (10).

Entretanto, a avaliacdo 9 meses apds demonstrou queda significativa na
capacidade do grupo autoguiado em ajudar em uma situacdo de PCR, com piora na
checagem da respiracdo, qualidade da compressdao e aumento das pausas. Nesse
contexto, Doucet et al., comparou técnicas de treinamento de SBV para criangas em
idade escolar, sendo o grupo controle capacitado por profissionais da saude ou
estudantes universitdrios e o grupo intervencdo guiado por uso de ferramenta

tecnolégica, por meio de autodidatismo 11.

Os critérios avaliados por ambos os grupos foram: verificacdo responsividade,
verificacdo da presenca de respiracdao com técnica adequada, ligacdo para os servicos
médicos de emergéncia, solicitacdo de um atendimento automatizado com desfibrilador

externo (DEA), qualidade das compressdes (incluindo profundidade, posicionamento e
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ritmo), qualidade de respiragdes de resgate, posicionamento correto dos eletrodos e
uso correto do DEA (incluindo verificagdo de seguranga antes do choque). Os grupos
apresentaram diferencas significativas (P<0,05) quanto a verificacdo da presenca de
respiracdo, solicitacdo do DEA e uso do desfibrilador, os quais obtiveram resultados mais
satisfatorios no grupo controle quando comparado ao de intervencdo. Os demais

parametros ndo apresentaram diferencas estatisticas (11).

Em um estudo, Spartinou et al., realizou um treinamento de SBV para 408 alunos
entre 12 e 14 anos que foram divididos em 3 grupos, sendo um treinado por profissionais
da area da saude, um por colegas de classe instruidos previamente e um por professores
da instituicdo, que também haviam sido treinados. O estudo concluiu que ndo houve
diferencas significativas no conhecimento tedrico entre os 3 grupos imediatamente apds
o treinamento (P=0,226) e 6 meses apods (P=0,867) (12).

Entretanto, quanto a operagao do DEA, 75,3% dos estudantes instruidos pelos
profissionais da saude e 78,9% dos que foram treinados pelos professores utilizaram
corretamente o equipamento imediatamente apds o treinamento, enquanto 55,6% dos
que receberam treinamento dos colegas de classe o fizeram (P=0,000; V=0,202). Em
relacdo a reavaliacdo apds 6 meses, ndo houveram diferencas significativas entre os
grupos em relagdo ao uso do DEA. Ja Varela-Casal et al., utilizou o método de a¢do em
pares, em que um primeiro grupo recebeu treinamento de profissionais da saude,
enguanto outro foi instruido pelos alunos do primeiro grupo, sendo que ambos os
grupos eram formados por alunos do primeiro ano do ensino médio e tinham 14 anos.
Por esse método, foi observado que os resultados tedricos e praticos dos instrutores
que foram treinados por profissionais e dos que foram instruidos por seus pares
obtiveram desempenho similar, sendo que ambos apresentaram melhora

estatisticamente significativa no conhecimento pré e pés teste (P<0,05) (13).

A presente revisdo sistemadtica buscou analisar a eficacia do ensino de suporte
basico de vida para criancas em idade escolar, além de comparar diferentes métodos de
ensino, avaliando a efetividade de cada um.

Apds a andlise dos resultados, evidencia-se a importancia da periodicidade do
treinamento, a fim de consolidar as técnicas de abordagem, especialmente quanto as

habilidades praticas, como apresentado pelos estudos de Martinez-lIsasi et al., Monteiro
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et al. e Abelairas-Gomez et al., que obtiveram resultados semelhantes de queda no
conhecimento imediatamente apds o treinamento e no reteste (6 meses, 1 ano e 2 anos
apods os treinamentos, respectivamente), quando os alunos ndo foram submetidos a
atualizagdes de conhecimento. Apesar disso, os estudos sdao concordantes quanto a
melhora estatisticamente significante (p<0,05) no conhecimento dos alunos a respeito
do suporte bdsico de vida, que mesmo sem novos treinamentos permanece acima da
linha de base dos alunos. Com isso, foi demonstrado que a técnica de atualiza¢des
continuas do conteudo no treinamento de SBV para criangas em idade escolar é uma
forma bastante eficaz de capacitar os alunos para executar corretamente a sequéncia
de SBV. Incluir essa analise na implanta¢do do SBV na grade curricular de escola é de
suma importancia, ja que para melhor aproveitamento do treinamento, parece ser

necessario o planejamento de revisdes periddicas (5-7).

Por sua vez, no que tange as técnicas de ensino passiveis de serem aplicadas ao
publico escolar, a literatura é convergente quanto ao fato de que o uso de fundamentos
tedricos com ferramentas de visualizagdo pratica - incluindo quebra-cabecas, livros de
histéria, fotografias e musicas - apresenta resultados mais eficientes na construcdo da
memoria a longo prazo (P>0,05). No entanto, tais ferramentas devem ser aplicadas
considerando a idade e desenvolvimento neuromotor dos alunos envolvidos, além de
ser primordial tornar as atividades repetitivas e participativas. Além disso, Kesici et al.
evidenciou que o uso de brinquedos de pellcia promove resultados semelhantes
(P>0,05) a0 manequim no treinamento pratico, o que demonstra ser uma alternativa

economicamente viavel (8,9).

s

E imprescindivel, ainda, avaliar aqueles que podem ou ndo ser incluidos como
capacitores do SBV em escolas, uma vez que o treinamento mediado apenas por
profissionais de salde aparece como barreira a disseminag¢ao do conhecimento. Nessa
tematica, foi encontrada divergéncia quanto a eficicia do autotreinamento, técnica que
envolve os préprios alunos como instrutores de seus pares. Assim, nos estudos em que
profissionais de saude instituiram um grupo de alunos e esse grupo treinou seus colegas
de classe, houve resultado satisfatéorio na melhora do conhecimento e auxilio em
situacdes de emergéncia, o que demonstra um resultado promissor para reduzir a
necessidade de profissionais de saude e o custo da educacdo publica em SBV.

Entretanto, Suss-Havemann et al. demonstra que técnicas de ensino auto-guiadas com
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uso de cartdes de treinamento sem que um grupo reduzido de alunos fosse previamente
treinado ndao geram retenc¢ao de conhecimento a longo prazo, sendo uma técnica pouco
recomendada para a idade de 12 anos testada. Ainda a respeito do autotreinamento,
Doucet et al., demonstra em seu estudo que o treinamento guiado por tablet é uma
alternativa eficaz, fato que auxilia na questdo da disponibilidade de instrutores,
entretanto, deve-se colocar em questionamento a viabilidade financeira de tal método
(11,12).

Ademais, estudos avaliaram que o ensino por estudantes universitdrios e
professores da instituicdo envolvida previamente treinados apresentou resultados
semelhantes ao ensino por profissionais de saude, o que surge, também, como uma

alternativa vidvel a implementagdo do ensino de SBV nas escolas (11,12).

CONSIDERACOES FINAIS

A capacitacdo em suporte basico de vida para criangas é uma pratica que deve ser
implementada na sociedade, uma vez que assegura maior seguranca em emergéncias e
confianga na populacdo infanto-juvenil. Para isso, é importante que o ensino seja nao
somente aplicado, mas também repetido, para melhor fixacdo. Apesar da relevancia,
ainda ha poucos estudos que avaliem os melhores métodos para que os treinamentos
sejam feitos e os estudos existentes tendem a n3ao apresentar amostras expressivas,
além de divergirem muito quanto as ferramentas utilizadas. Ainda ndo ha resultados
definidos a respeito das melhores técnicas a serem aplicadas, o que fez com que a
presente revisdo fosse construida a partir de estudos com métodos divergentes, mas os
resultados revelaram que ferramentas praticas e interativas sao mais eficazes na
consolidacdo do conhecimento. Ademais, ainda ndo se sabe se o ensino deve ser feito
exclusivamente por profissionais da drea da salde ou ha a possibilidade de ensino feito
por outros alunos ou autodidatismo, uma vez que os resultados sao contrapostos. Ainda
assim, foi possivel definir que é eficaz ensinar SBV para escolares, sendo que técnicas
adaptadas para as capacidades neurocognitivas de cada faixa etaria apresentam
resultados superiores, mas na impossibilidade da utilizacdo delas é possivel utilizar

métodos tradicionais, que também apresentam resultados promissores.
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