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Descritores Resumo

Educagdo em satde; Primeiros Objetivo: Construir e validar uma cartilha educativa para professores da educagdo infantil e ensino fundamental
socorros; Escolas; Estudos de I sobre primeiros socorros na escola.
validagao; Enfermagem Métodos: Estudo metodoldgico realizado a partir da construgéo do material educativo, com posterior validagao

por 22 juizes e avaliacdo de 22 professores. A validacao de contetido foi estabelecida a partir do Level Content
Validity Index maior que 0,8. Para proporcéo de concordancia entre os juizes foi o utilizado o teste binomial e
considerado p igual ou maior que 0,8.

Resultados: A cartilha aborda os primeiros socorros que devem ser realizados em 15 agravos e possui 44
paginas. Todos os itens foram avaliados como pertinentes e o Level Content Validity Index possuiu média de
0,96. A cartilha foi aprovada pelos professores com indice de concordancia 1,0.

Keywords
Health education; First aid; Schools;
Validation studies; Nursing

Submetido Conclusdo: A cartilha foi construida e validada e pode ser utilizada pela enfermagem na educacéo em saude
7 de Dezembro de 2016 com professores sobre primeiros socorros na escola.
Aceito

8 de Marco de 2017 Abstract

Objective: To develop and validate an educational booklet for preschool and elementary | education teachers
on first aid procedures in schools.
Methods: Methodological study based on the construction of an educational material with subsequent
validation by 22 experts and assessment by 22 teachers. Content validation was established based on the
Content Validity Index higher than 0.8. Binomial test considering p equal or higher than 0.8 was used for the
proportion of agreement among the experts.
Results: The educational booklet containing 44 pages addresses first aid procedures that should be performed
for 15 health-related problems. All the items were considered relevant and the Level Content Validity Index
presented mean value of 0.96. The booklet was approved by the teachers with an agreement index of 1.0.

Autor correspondente Conclusion: The booklet was developed and validated and may be used by nursing in health care education
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Introducao

Definem-se como primeiros socorros as condutas
iniciais que objetivam ajudar pessoas que estejam
em sofrimento ou risco de morte e que qualquer
pessoa, mesmo que nio seja profissional de saide,
pode realizar.”’ Um dos locais onde situagoes de ur-
géncia e emergéncia ocorrem ¢ a escola. Esta consti-
tui um cendrio no qual agravos podem acometer os
alunos e o0 onde o professor possui grande chance de
testemunhar a situagio e necessitar agir. Entretan-
to, devido a formagao voltada para a educacio, os
professores possuem inseguranca e despreparo para
prestar os primeiros socorros.?

Estudo realizado na India, que avaliou o co-
nhecimento de professores acerca dos primeiros
socorros na escola, concluiu que 13% dos profes-
sores possui baixo nivel de conhecimento e 87%
possui conhecimento moderado o que configura
um quadro onde inexiste o preparo adequado dos
professores para prestacdo dos primeiros socorros.
®) Resultados semelhantes foram encontrados em
estudo realizado na Africa que identificou falta de
conhecimento e despreparo dos professores do en-
sino fundamental referentes as condutas corretas de
primeiros socorros.®

A educagio em satde apresenta-se como estra-
tégia eficaz para enfrentamento do déficit de conhe-
cimento dos professores acerca da temdtica. Estudo
realizado na China investigou o conhecimento de
professores seis meses, nove meses € quatro anos apos
a realizagao de treinamento sobre primeiros socorros
pedidtricos e concluiu que, apesar do conhecimen-
to reduzir com o decorrer do tempo, a intervengio
educativa melhorou a apreensio do conhecimento a
curto e longo prazo.®’ Diante da efetividade na rea-
lizagao de treinamento sobre os primeiros socorros
para professores, destaca-se a importincia da reali-
zagdo de estudos que contribuam com a educagio
em sadde voltada para tais profissionais.

A enfermagem ocupa posi¢io estratégica para
a educagio em saude acerca dos primeiros socor-
ros na escola por se encontrar inserida nos servigos
de urgéncia e emergéncia e diante da sua atuagao
na escola. A enfermagem atua no Programa Saide
na Escola, que versa sobre a promogao da saide do
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escolar, e em projetos como SAMU nas Escolas e
Samuzinho, nos quais os profissionais do Servigo de
Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) realizam
intervengdes educativas nas escolas. Logo, estudos
referentes as tecnologias educativas sobre os primei-
ros socorros sao relevantes para a enfermagem uma
vez que podem contribuir com as intervengdes edu-
cativas realizadas por essa categoria profissional no
ambiente escolar.

A efetividade de intervencoes educativas em
satde ¢ influenciada por diversas varidveis, dentre
elas a disponibilidade de materiais que possam ser
utilizados como recurso diddtico. Ao considerar que
o ensino dos primeiros socorros precisa ocorrer com
a utilizacdo de tecnologias educativas construidas
a partir de evidéncias cientificas, observa-se a per-
tinéncia de construir materiais educativos de boa
qualidade e com contetidos adequados para viabi-
lizar a compreensao das informacoes por parte do
publico-alvo.® Tais materiais sao recursos Uteis e
podem ser utilizados para contribuir com a forma-
¢ao de professores e com a capacitagio dos mesmos.
Nesse sentido, o objetivo desse estudo foi construir
e validar de uma cartilha educativa para professo-
res da educagao infantil pré-escolar e ensino funda-
mental I sobre primeiros socorros na escola.

Métodos

O presente estudo metodoldgico foi realizado a par-
tir da constru¢io de uma cartilha educativa com
posterior validagao por juizes e avaliagao do publico
-alvo. O contetido da cartilha foi obtido a partir das
preconizagoes do Pré-Hospital Trauma Life Supors;
de estudos com a caracterizacio de atendimentos
de emergéncia pedidtrica; da Politica Nacional de
Atencio as Urgéncias; do manual de acidentes por
animais peconhentos do Ministério da Saide e das
diretrizes da American Heart Association.””)

A fim de basear o material educativo nas neces-
sidades do seu publico-alvo, o conhecimento prévio
e as opinides de professores em relagio aos temas
que deveriam integrar a cartilha foram investigados
mediante a realizagao de um grupo focal com pro-
fessores da rede municipal de ensino de Bom Jesus



-PI. Tal levantamento apontou a influéncia de mitos
populares para a realizagao das condutas de socorro
e os professores sugeriram que a cartilha contives-
se informacoes acerca das condutas corretas para os
casos de crise convulsiva, lesoes por calor, rebaixa-
mento de consciéncia, obstru¢io de vias aéreas, in-
toxicagdo exdgena e afogamento.

Ao considerar que os primeiros socorros em pe-
diatria de acordo com a idade da crianca sao dife-
rentes ¢ com o objetivo de construir um material
educativo didético, sem informacées confundido-
ras, optou-se por especificar as informacoes da car-
tilha para as condutas a serem adotadas no socorro
de criangas de quatro a dez anos, por se tratar de
uma faixa etdria que contempla sete anos da in-
fAncia e que possui 0 mesmo padrio de primeiros
socorros, sem detalhes e especificagoes que existem
para algumas condutas de socorro as criancas de
idades maiores ou menores que estas. Logo, o ma-
terial educativo foi construido para professores da
educagao infantil pré-escolar e ensino fundamental
I uma vez que ¢ neste periodo escolar que os alunos
possuem as idades compativeis com os primeiros so-
corros contemplados na cartilha.

A diagramacio da cartilha e estruturagio tex-
tual ocorreu baseada nas recomendacoes referentes
a escrita e formatacio de texto de tecnologias edu-
cativas."? Para constru¢io do material foi utilizado
o referencial teérico dos eventos instrucionais de
Gagné que versa sobre os componentes da instru-
G20 que necessitam existir para que a reten¢ao do
conhecimento seja realizada a partir dos processos
cognitivos responsdveis pela aprendizagem."" As
ilustragdes foram criadas por um designer que, apds
criar os desenhos, coloriu e ajustou-os no programa
Corel Draw X7.

Em seguida foi realizada a etapa de validacio. O
cilculo amostral para determinagio da quantidade
de juizes foi obtido por meio da férmula n=Za*P(-
1-P)/e?. Os valores estipulados foram Za (nivel de
conflanga)= 95%, P (propor¢io de concordancia
dos juizes)= 85%, e (diferenca aceita do que se es-
pera)= 15%,"? o que resultou em 22 juizes. Para
selecao dos participantes foi considerada a atuagio
no ensino, assisténcia e pesquisa que envolvesse os
primeiros socorros."® A busca por tais profissionais
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foi realizada entre docentes do curso de especializa-
¢ao em urgéncia e emergéncia de uma universidade
publica do estado de Pernambuco e da sugestao do
nome de outros profissionais com o perfil desejado,
dada por tais docentes. O contato com os mesmos
ocorreu por e-mail em novembro de 2014.

O instrumento utilizado foi elaborado com 21
itens (Tabela 1) nos quais os juizes deveriam regis-
trar a avaliacdo do material educativo por meio de
uma das cinco opgoes disponiveis para serem assi-
naladas, que variavam de total discord4ncia a total
concordancia. Os itens do instrumento versavam
sobre o contetdo, texto, imagens, /ayout, motivagao
e cultura e havia a solicitagio para que ocorresse o
registro escrito de sugestdes em espago disponibili-
zado no instrumento.

Posteriormente a valida¢io de contetido e apa-
réncia e a conclusao dos ajustes sugeridos pelos jui-
zes, o material educativo modificado foi avaliado
por professores. O nimero de professores convida-
dos para esta avaliacdo foi estabelecido pela mesma
férmula que determinou a amostra de juizes, assim,
22 professores avaliaram a cartilha. Por amostragem
aleatéria simples, houve o sorteio entre os nomes
dos docentes da Secretaria de Educagio do muni-
cipio de Bom Jesus-PI. Os professores sorteados
foram abordados pessoalmente, nas escolas onde
lecionavam e sua avaliacio ocorreu com a utiliza-
¢ao de instrumento adaptado do Switability Asses-
sment of Materials,"¥ com 19 questdes (acerca da
compreensao do texto e das imagens) e com local
para registro da opiniao e/ou sugestao em relagao a
cartilha.

Os dados foram analisados no Microsoft Excel
e o Indice de Validade de Contetdo foi calculado
de trés formas: I-CVI (lrem-Level Contente Validity
Index) - que se trata da propor¢io de concordincia
dos juizes referente a cada item,; S-CVI/AVE (Sca-
le-level Contente Validity Index, Averange Calculation
Method) - referente a cada juiz, ¢ a propor¢io de
itens que cada juiz concordou e S-CVI(Scale-level
Contente Validity Index) que é média do S-CVI-A-
VE. Ademais realizou-se o teste binomial para com-
parar se a propor¢io de juizes que concordaram
com a validade da cartilha foi estatisticamente igual
ou superior a 0,80 (valor definido previamente a
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fim de considerar um item valido)."» Para o referi-
do teste o nivel de significAncia adotado foi de 5%.

Foram seguidas as preconizagbes da Resolugao
466/12 e este estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Per-

nambuco (parecer 930.697).

Resultados

Os profissionais que participaram da validagiao da
cartilha eram graduados em enfermagem e trés
deles, além de enfermeiros, eram bombeiros. Dez
atuavam como docentes ¢ doze como enfermeiros
assistenciais. No tocante a titulagao 18 possuiam es-
pecializagdo em urgéncia e emergéncia, oito eram
mestres em enfermagem e cinco eram doutores. De-
zesseis possufam experiéncia docente nesta drea, 21
possufam cursos referentes aos primeiros socorros e
20 foram instrutores e/ou professores em tais tipos
de curso.

Tabela 1. Concordancia dos juizes aos itens da cartilha

Dos 21 itens do instrumento, dez tiveram as
opgodes concordo ou concordo totalmente marca-
das por todos os juizes, sete tiveram a concordincia
de 95%, em trés 90% concordaram, em um item
a concordancia foi de 86% e o I-CVI foi de 0,96
(Tabela 1).

Para 17 dos 22 juizes o S-CVI/AVE foi de 1 pela
concordancia dos mesmos com todos os itens da car-
tilha e para dois juizes foi de 0,95. Apés o célculo da
média do S-CVI/AVE obteve-se o S-CVI de 0,96.

Dos professores que avaliaram a cartilha quatro
eram graduados, 17 possufam especializagao e um,
mestrado. A experiéncia docente foi de mais de seis
anos para nove professores.

O indice de concordincia da avalia¢io dos pro-
fessores foi 1,0. Todos apontaram que a cartilha
apresentava texto e conteido compreensiveis, que
as ilustragoes se apresentam em quantidade ade-
quada e ajudavam a compreender as informacoes.
Houve unanimidade também em relagao a cartilha
ser esclarecedora.

Item n(%)* I-CvI** pr*
1 Contetdo
1.1 0 conteudo atende uma possivel situagdo de atuagéo do professor. 22 100 1 1
1.2. Os titulos/ subtitulos sdo divididos de forma coerente. 21 95,5 0,95 0,972
1.3 Os trechos em destaque realmente merecem ser destacados. 21 95,5 0,95 0,972
1.4 0 conteudo atende necessidades do publico alvo. 21 95,5 0,95 0,972
1.5 Existe logica na sequencia do texto. 20 90,9 0,90 0,863
1.6 0 contetido é relevante para ser informado a professores. 22 100 1 1
1.7 0 contelido esta correto do ponto de vista cientifico. 19 86,4 0,86 0,661
2. Linguagem
2.1 A redagdo é compativel com o publico alvo. 20 0,90
2.2 As frases sdo atrativas e ndo cansativas. 22 100 1 1
2.3. Existem clareza e objetividade no texto. 22 100 1 1
3. llustragdes
3.1 Asilustragdes condizem com o contetdo. 21 95,5 0,95 0,972
3.2 As ilustragBes sdo compreensiveis. 21 95,5 0,95 0,972
3.3 As legendas ajudam o leitor a compreender a imagem. 22 100 1 1
3.4 0 nimero de imagens é suficiente para abordar o contetido. 20 0,90
4. Layout
4.1 0 tamanho e fonte da letra favorece a leitura. 21 95,5 0,95 0,972
4.2 As cores utilizadas no texto viabilizam a leitura. 21 95,5 0,95 0,972
4.3 A disposicéo dos itens na pagina é organizada. 22 100 1 1
4.4 0 ntimero de paginas e o tamanho do material é coerente. 22 100 1 1
5. Motivagao
5.1 O leitor & incentivado a prosseguir a leitura pelo contetido. 22 100 1 1
5.2 A cartilha é esclarecedora. 22 100 1 1
6. Cultura
6.1 A cartilha atende os varios perfis de professores. 22 100 1 1
Média 0,96

*Percentual de concordancia; **/tem-Level Contente Validity Index, ***Teste binomial
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Figura 1. Algumas péginas da cartilha educativa sobre
primeiros socorros na escola

A cartilha foi composta por 44 pdginas com
capa, contra-capa, ficha técnica, folha de rosto, su-
miério e pdgina de apresentacdo. Antes de iniciar
os tdpicos especificos dos primeiros socorros, dois
capitulos abordaram questoes importantes para a
atuagao em casos graves: a seguran¢a do local e a
forma correta de chamar por ajuda. Posteriormen-
te, o contetdo da cartilha apresentou os primeiros
socorros para 15 situacoes de urgéncia e emergén-
cia (sangramentos, pancadas, comprometimentos
na integridade dssea, crise convulsiva, lesdes por
calor, amputagoes, queimaduras, agravos traum4ti-
cos oculares, avulsao dentdria, intoxicagao exdgena,
acidentes com animais pegonhentos, rebaixamento
de nivel de consciéncia, parada cardiorrespiratoria,
obstru¢ao de vias aéreas e afogamento). Por fim, a
cartilha apresentou as referéncias bibliogrificas e
um espago para anotagoes.

As frases foram escritas sem utilizacio de termos
técnicos e em linguagem popular. A fim de chamar
a atengio de algumas frases importantes, as mesmas
foram inseridas em um quadro amarelo com a ima-
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gem de um sinal de exclamagao na borda esquerda.
Quando havia frases de condutas indicadas para o
socorro a determinado agravo, estas foram apresen-
tadas em quadros verdes que possufam um sinal em
v na cor verde e as condutas contraindicadas foram
inseridas em quadros vermelhos sinalizados com o
x na cor vermelha. A figura 1 apresenta algumas pd-
ginas da cartilha.

( Discussao

A exclusividade do material educativo para os pro-
fessores que lecionam na educacio infantil pré-esco-
lar e ensino fundamental I apresenta-se como uma
limitagao este estudo. Outra limitagao foi escassez
de estudos acerca da construcio e validacio de ou-
tras tecnologias para o ensino dos primeiros socor-
ros na escola ou para leigos, que impossibilitou a
comparacio de resultados e a discussdo dos mesmos.

A construgao e validagao de cartilha educativa
acerca dos primeiros socorros voltados para o am-
biente escolar converge o Programa Satde na Es-
cola, que busca a promogio da satide dos alunos
e cita a capacitagdo dos professores como recurso
para fortalecimento das suas acoes."® Além disso,
corrobora a Politica Nacional de Reducio de Mor-
bimortalidade por Acidentes e Violéncias uma vez
que contribui com a multiplica¢io de informacoes
aos professores referentes as condutas corretas a se-
rem adotadas em casos de urgéncia e emergéncia."'”

A relevancia do conteddo da cartilha e a sua
aplicabilidade a situa¢oes com as quais o professor
pode se deparar obtiveram concordancia de todos
os juizes. Outro estudo, que validou uma cartilha
sobre alimentagio sauddvel na gravidez, também
encontrou concorddncia entre os juizes acerca da
aplicabilidade do material educativo.!® E relevante
que os estudos que envolvem tecnologias educativas
investiguem se as mesmas se aplicam ao contexto
em que serao utilizadas uma vez que, ainda que o
seu contetido seja vdlido e compreensivel, é neces-
sdrio que a tecnologia seja aplicdvel para que a sua
utilizacdo seja vidvel.

A viabilidade de utilizagao de cartilhas educati-
vas perpassa pela compreensao do leitor acerca do
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contetdo que é apresentado no material. Resultados
de estudo, realizado na Suécia, mostram que 29%
dos materiais educativos fornecidos em 27 hospi-
tais aos pacientes submetidos a cirurgia de cincer
colorretal eram de dificil compreensio e os autores
apontam que a investigacao da opinido do publico
-alvo pode contribuir para a obtengao de materiais
educativos mais adequados a linguagem do leitor.
19 Em relagao & compreensio de cartilha educati-
va, estudo realizado no leste da Africa, que avaliou
o impacto da educagao em satide na escola sobre a
esquistossomose, aponta que 75% dos leitores nao
compreendiam informagdes contidas em cartilha
educativa.®”

Os achados supracitados divergem de estudos
realizados no Brasil: no presente estudo, em rela-
¢ao a linguagem da cartilha, as frases foram con-
sideradas atrativas, claras e objetivas por todos os
professores. Resultado semelhante é encontrado
em outros estudos que validaram materiais edu-
cativos e os publicos-alvo dos mesmos também
avaliaram sua linguagem como clara e compati-
vel com uma boa compreensio.?"?? Diante de
tais achados destaca-se a relevancia de avaliagio
dos materiais educativos pelo seu putblico-alvo
uma vez que trechos que nao estejam compati-
veis com a efetividade da comunica¢io podem
ser identificados e corrigidos.

A avaliagio realizada pelos professores, no to-
cante & compreensio das imagens, se assemelha a
estudo, referente a construcao e validacao de carti-
lha educativa sobre os cuidados com tlcera venosa,
no qual o publico-alvo também foi consultado e
apontou que as imagens do material eram adequa-
das.®? Tais achados corroboram a viabilidade das
ilustracoes em cartilhas e a sua contribuigio para
tornar a informagio clara e atraente para o leitor.
Assim, cartilhas educativas bem ilustradas se apre-
sentam como relevantes recursos para serem uti-
lizadas nas mais diversas dreas e especialidades de
cuidado em saude.

Entre os juizes inexistiu unanimidade referen-
te ao texto ser compativel com o publico de desti-
no. Os dois juizes que apresentaram discordincia
para esse item sugeriram alteragdes e estas foram
acatadas. As corregdes realizadas, inclusive, podem
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ter contribuido para que todos os professores, que
avaliaram posteriormente a cartilha a considerasse
adequada. E pertinente destacar que, uma vez que
mais de 80% dos juizes havia concordado com o
item, as sugestoes nao precisariam, obrigatoriamen—
te, ser acatadas, entretanto, a posterior aprovacio
unanime dos professores sugere que ¢ relevante ana-
lisar sugestoes que tenham coeréncia e realizar mo-
dificagoes no material educativo, ainda que o item
para o qual foram sugeridas as corre¢des tenha sido
aprovado pela propor¢iao de concordéncia entre os
demais juizes.

A majoria dos juizes concordou em relagio ao
contetido da cartilha ser cientificamente correto (I-
CVIde 0,86). O I-CVI foi maior que 0,8 ¢ 0 S-CVI
= 0,96, assim, o material educativo foi validado em
relagio ao seu contetido e aparéncia.

Conclusao

A constru¢io da cartilha acerca dos primeiros so-
corros considerou o conhecimento prévio e opi-
niao de representantes do publico-alvo. A valida-
¢io de contetido e aparéncia foi obtida e o material
foi avaliado pelos professores como bem ilustrado,
compreensivel e esclarecedor, de forma que se apre-
senta como uma ferramenta pedagdgica para ser
utilizada pela enfermagem na educagio em saude
na escola e na capacitagio de profissionais da edu-
cagdo. As etapas e critérios adotados e o referencial
tedrico utilizado para construgio da cartilha foram
compativeis com a obten¢do de um material edu-
cativo vidvel para ser utilizado e aprovado pelo pu-
blico-alvo. Tal fato pode contribuir com a tomada
de decisao metodoldgica de profissionais envolvi-
dos na educagao em satde para construir tecnolo-
gias educacionais, nas diversas temdticas. A versao
final da cartilha foi disponibilizada para acesso ele-
tronico na Universidade Aberta do Sistema Unico
de Satde da Universidade Federal de Pernambuco
(UNA-SUS UFPE) para os alunos da Pés-Gradua-
¢ao Latu-Sensu em Satde da Familia. Apesar da
viabilidade de utilizacio da cartilha, apontada pela
sua validac¢ao de contetido e avaliagao pelo publi-
co-alvo, é necessdrio que estudos sejam realizados



a fim de investigar a efetividade do material como

recurso diddtico e a apreensio do conhecimento

dos professores a partir da sua utilizagio.
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