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Conhecimento dos educadores dos centros municipais
de educacao infantil sobre primeiros socorros

RESUMO | Objetivo: Compreender o conhecimento dos professores dos Centros de Educacao Infantil sobre Primeiros Socorros
referentes a criancas de 3 a 5 anos. Métodos: Trata-se de uma pesquisa de carater exploratério, com abordagem qualitativa,
desenvolvida com 18 professores de nove Centros Municipal de Educacdo Infantil de Divinépolis, localizado no municipio de
Divinépolis, Minas Gerais. Foram realizadas entrevistas individuais no periodo de julho a dezembro de 2018, por meio de
roteiro semiestruturo, posteriormente os dados foram analisados mediante a Analise de Contelddo. Resultados: Emergiram
trés categorias tematicas: O professor do CMEI e sua relagdo com primeiros socorros: conceitos e suas insegurangas; Primeiros
socorros durante acidentes no CMEI: atitudes corretas e incorretas e Educacdo Infantil: tipos de acidentes e exposicoes a riscos.
Conclusao: E necessario que os professores tenham capacitacdes periddicas sobre o assunto, assim como os locais de trabalho
ofertem material e suporte para os primeiros socorros.

Palavras-chaves: Educacdo em Salde; Educacao Infantil; Primeiros Socorros; Professores, Criancas.

ABSTRACT | Objective: To understand the knowledge of teachers at the Early Childhood Education Centers on First Aid for
children aged 3 to 5 years. Methods: This is an exploratory research, with a qualitative approach, developed with 18 teachers
from nine Municipal Centers for Early Childhood Education in Divindpolis, located in the municipality of Divindpolis, Minas
Gerais. Individual interviews were carried out from July to December 2018, using a semi-structured script, then the data were
analyzed using Content Analysis. Results: Three thematic categories emerged: The CMEI teacher and his relationship with first
aid: concepts and their insecurities; First aid during accidents at CMEI: correct and incorrect attitudes and Early Childhood
Education: types of accidents and risk exposures. Conclusion: It is necessary that teachers have periodic training on the subject,
as well as workplaces offer material and support for first aid.

Keywords: Health Education; Early Childhood Education; First Aid; Teachers, Children.

RESUMEN | Objetivo: Comprender el conocimiento de los maestros en los Centros de Educacion Infantil sobre Primeros Auxilios para
ninos de 3 a 5 anos. Métodos: Esta es una investigacién exploratoria, con un enfoque cualitativo, desarrollada con 18 maestros de
nueve Centros Municipales para la Educacion de la Primera Infancia en Divindpolis, ubicada en el municipio de Divindpolis, Minas
Gerais. Las entrevistas individuales se llevaron a cabo de julio a diciembre de 2018, utilizando un guién semiestructurado, luego los
datos se analizaron mediante el Anélisis de contenido. Resultados: surgieron tres categorias teméticas: el maestro CMEI y su relacion
con los primeros auxilios: conceptos y sus inseguridades; Primeros auxilios durante accidentes en CMEI: actitudes correctas e incorrectas
y Educacion de la primera infancia: tipos de accidentes y exposiciones al riesgo. Conclusion: es necesario que los maestros tengan
capacitacion periédica sobre el tema, asi como que los lugares de trabajo ofrezcan material y apoyo para primeros auxilios.

Palavras claves: Educacion en Salud; Educacion Infantil; Primeros Auxilios; Profesores, Nifios.
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agdes que promovam risco a sua vida e a
da vitima, necessitando de conhecimento
prévio sobre questdes de emergéncias e
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Dentre as diversas pessoas que neces-
sitam de treinamento para o atendimento

de PS, destaca-se professores que traba-
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INTRODUCAO

s Primeiros Socorros (PS)

envolvem um conjunto de

técnicas imediatas que pro-
movem um suporte basico de vida até a
chegada do socorro, devendo ser ime-
diato e determina a recuperagao das vi-
timas até o atendimento médico. Os pro-
cedimentos de PS podem ser realizados
por pessoas comuns ou profissionais da
satde desde que devidamente treinados,
pois devera ser capaz de reconhecer situ-
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lham com criancas menores de cinco anos
idade, pois nessa faixa etdria, a crianga
encontra-se em intenso desenvolvimento
fisico e motor, com comportamento de
cardter exploratério, que a expde a aci-
dentes, principalmente nos locais em que
permanecem maior parte do tempo, como
as escolas. O ambiente escolar por mais
que parega seguro, possui locais de risco,
como os parquinhos e patios®.

No Brasil, as taxas de morbimortalida-
de por causas externas tém tomado propor-
¢bes alarmantes, tornando-se um proble-
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ma de saide pdblica, principalmente no
que diz respeito a acidentes e violéncias
ocorridos na infancia®. De acordo com a
literatura, as escolas e os parques infantis
sdo os principais locais em que ocorrem
acidentes, sendo que 40,4% sdo quedas e
aproximadamente 39% das lesdes relata-
das nesses ambientes envolvem mordidas
de outras criangas®.

Dentre os locais de educagdo no Brasil
tém-se os Centros Municipais de Educacao
Infantil (CMEI), que atendem criangas de 3
a 5 anos que estdo se integrando ao sistema
de ensino e iniciando a primeira etapa da
educagao basica. Os CMEI possuem a fina-
lidade de estabelecer condi¢des para que
o aprendizado e o desenvolvimento sejam
prazerosos e eficazes, preparando-as para
ingressar no Ensino Fundamental®.

Criangas na faixa etdria atendida pelo
CMEI sdo mais suscetiveis a situactes de
emergéncia. Essas possuem caracteristicas
comportamentais que a tornam mais propi-
cias a acidentes envolvendo as vias aéreas,
maior risco de escoriac¢des e cortes, devido
a menor massa corporal e pele fina®.

Visto que acidentes ocorrem no am-
biente escolar, é necessdrio que os profes-
sores conhecam as técnicas de PS. Estudos
relatam que muitos acidentes ocorridos nas
escolas poderiam ser evitados se os profes-
sores identificassem objetos e situagdes de
risco, como cadeiras préximas a janelas.
Ainda, os agravos decorrentes desses aci-
dentes seriam evitados com os cuidados
corretos e rapidos apds o acidente”?.

Uma forma de prevenir esses acidentes
e proporcionar ao professor uma forma de
atender aos PS é através da capacitagdo.
Estudo realizado no pafs traz que os profes-
sores capacitados foram capazes de apon-
tar situagdes de risco e o como agir em tais
circunstancias. A capacitagao leva o indivi-
duo por meio do senso comum a modificar
o conhecimento e incorporar novas experi-
éncias e interpretagdes'®.

Assim, acredita-se que os professores
dos CMEI devem ser capacitados em PS,
visando a prevengdo e o suporte apro-
priado em caso de acidentes, entretanto,
0 que se encontra na literatura é o des-
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preparo desses profissionais para atender
as criangas vitimas de acidentes”!",
Desse modo, pergunta-se: “Qual o co-
nhecimento dos professores dos CMEI
sobre primeiros socorros relacionados ao
atendimento a criangas na primeira infan-
cia?”. O objetivo do estudo foi compre-
ender o conhecimento dos professores
dos CMEI sobre Primeiros Socorros refe-
rentes a criancas de 3 a 5 anos.

METODOS

Trata-se de uma pesquisa de carater
exploratério, com abordagem qualitativa,
desenvolvida com 18 professores de nove
intuicdes de educagao infantil CMEI, lo-
calizado no municipio de Divinépolis,
Minas Gerais.

Divinépolis possui 23 CMEI, destar-
te, a selecdo dos locais se deu por sorteio
simples aleatdrio, sendo que inicialmente
foram sorteados nove CMEI. Posterior-
mente, cada diretora da instituigdo indi-
cou dois professores para as entrevistas,
seguindo os seguintes critérios de inclu-
sdo: professores que tinham contato direto
com criangas de 3-5 anos de idade e no
minimo um ano de docéncia em educa-
¢do infantil. Entende-se que esses critérios
possibilitaram que as informagdes coleta-
das fossem mais fidedignas. O critério de
exclusao foi profissionais que se encontra-
vam de férias no momento da coleta de
dados. Para realizar o fechamento amos-
tral foi utilizada a saturacdo dos dados.

Os dados foram coletados por meio
de entrevistas com roteiro semiestrutura-
do, iniciando com questdes referentes a
dados sociais e profissionais e posterior-
mente com perguntas acerca da compre-
ensdo dos professores em relagcdo aos
Primeiros Socorros, execucao de proce-
dimentos diante de um acidente e inda-
gacao sobre os riscos que as criangas e 0s
professores estavam expostos.

A coleta de dados foi realizada por
duas discentes de enfermagem do 9° pe-
riodo, capacitadas previamente pela pes-
quisadora responsavel. O periodo da co-
leta de dados foi de agosto a setembro de
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2018. Ressalta-se que todas as entrevistas
ocorreram no préprio local de trabalho,
em sala reservada.

As entrevistas foram gravadas e trans-
critas na integra, com tempo médio de
duracdo de 15 minutos. Todas receberam
um cédigo alfanumérico, sendo utilizada
a letra E (Educadores), seguido no ndme-
ro da entrevista. Apés a transcricdo dos
dados na integra, utilizou-se a andlise
de contelido proposta por Bardin“®. Por
meio da andlise emergiram trés catego-
rias temdticas que serdo descritas a seguir.

Relata-se que antes do inicio da co-
leta de dados com os participantes do
estudo foram realizadas trés entrevistas
pilotos com professores da educagao in-
fantil que se encontravam em um muni-
cipio semelhante, com vistas a verificar
a assertividade do roteiro de entrevista.
Assim, foram realizadas duas mudancgas
no roteiro de entrevista, primeiro relacio-
nada a ordem das perguntas e posterior-
mente com a inclusdo de perguntas mais
diretas sobre primeiros socorros. Todos os
dados provenientes da entrevista piloto
foram descartados nao compondo dessa
maneira, o banco de dados do estudo.

O projeto foi aprovado pelo Co-
mité de Ftica de Pesquisa da Univer-
sidade do Estado de Minas Gerais —
UEMG, Unidade Divinépolis com o
nimero do parecer 2.787.634, CAAE:
85013818.0.0000.5115. Os participan-
tes assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS

A pesquisa envolveu 18 professores
de nove CMEI, todos os participantes
eram do sexo feminino. A faixa etdria
predominante foi de 40 a 49 anos (50%).
Quanto ao estado civil, 14 (83,33%) das
entrevistadas eram casadas.

Em relacdo a formagdo complemen-
tar, 14 (88,33%) possufam pos-gradu-
acdo. No que concerne a situagdo pro-
fissional, nove (50%) das professoras
trabalham no turno matutino e se encon-
travam em atividade docente a cerca de



15 anos. Quanto a quantidade de alunos
por professora, esta foi de 15,9.

Por meio das entrevistas, foi possivel
compreender a relagdo das professoras
com os Primeiros Socorros. Emergindo da
analise das entrevistas trés categoriais te-
mdticas, sendo elas: “O professor do CMEI
e sua relagdo com primeiros socorros: con-
ceitos e suas insegurangas”; “Primeiros so-
corros durante acidentes no CMEI: atitudes
corretas e incorretas” e “Educacao Infantil:
tipos de acidentes e exposigdes a riscos”.

O professor do CMEI e sua relacao
com primeiros socorros: conceitos e suas
insegurancas

A categoria apresenta os conhecimen-
tos das professoras quanto ao tema e seus
anseios em relacdo a execucdo do atendi-
mento. Nessa categoria foi nitida a neces-
sidade de maior abordagem do tema na
educacdo infantil.

Quando questionadas sobre o que seria
PS, a maioria se expressou com seguranca
sobre o conceito, demonstrando que com-
preendiam em teoria o seu significado.

Eu acho que os primeiros so-
corros sao as primeiras providen-
cias. Que a gente tem que tomar
em relagdo a algo que acontece ali
no momento, algo inesperado (E2).

Sao os primeiros cuidados
quando acontece um acidente [...].
Aquele socorro imediato (E6).

Bom, sdo os cuidados necessa-
rios na hora que acontece um aci-
dente, o primeiro contato que vocé
vai ter. Como vocé vai auxiliar nos
primeiros momentos, eu acho que
éisso (E14).

Algumas professoras compreendem
o conceito e frisaram a importancia de
se ter conhecimento pratico, o que pro-
porcionaria a realizagdo dos procedi-
mentos corretos.

Primeiros socorros € aquele
momento que a crianga [...]. Ela
tem algum [...] desenvolve alguma
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reagdo no corpo, que pode ser um
corpo estranho ou do préprio cor-
po mesmo, e a gente tem que ten-
tar fazer alguma coisa, dentro do
possivel, a partir do momento que
a gente tem o conhecimento sobre
aquilo ali (E5).

E o que eu posso fazer! E como
paliativo, até que se leve para o
profissional, se for necessario. E
0 que eu vou ta ajudando, o que
puder ta evitando que agrave (E13).

Apesar de demonstrarem certo conhe-
cimento tedérico em relagdo ao tema, quan-
do questionadas quanto aos procedimentos
a serem realizados na ocorréncia de um
acidente, muitas relataram inseguranca.

Eu ndo sei se eu conseguiria,
eu acho que diante de um aci-
dente eu nao sei se teria controle
emocional para isso, principal-
mente crianca [...] (E8).

[...] eu ndo sou uma pessoa
apta para fazer qualquer tipo de So-
corro. Nao sou...Sinto muito, mas
eu nao consigo ficar calmal Ter
aquela tranquilidade, aquela calma
ndo! S6 de me olhar vocé ja vé que
estou morrendo de medo (E14).

Percebe-se que o conhecimento te-
orico existe, porém para a realizagdo dos
procedimentos seria necessario pratica e
capacitagdo, o que se mostrou insuficiente
na presente pesquisa. Os professores tor-
nam-se propensos a realizar atendimento
incorreto no momento do acidente.

Primeiros socorros durante acidentes
no CMEI: atitudes corretas e incorretas

Nos CMEI, os acidentes ocorrem prin-
cipalmente nos momentos que as criangas
estdo em atividades coletivas, nos patios e
parquinhos. Essa categoria relata as atitudes
tomadas pelos professores quando ocorre
algum tipo de acidente.

As falas a seguir demonstram atitudes
corretas tomadas durante os acidentes.

Revista Nursing,

[...] Quando acontece da
crianga bater com a cabeca, tem
a observagao da pupila, a gente
tem que observar se houve a dila-
tagdo, sonoléncia, vomito, dor de
cabeca e acionar também a fami-
lia ou 0 SAMU se for necessario,
se houver um desmaio alguma
coisa assim (E5).

Uai, ndo sei nem se € isso
mesmo, né? Mas a gente observa
para ver se a crianga td ficando
mole, sonolenta, se ndo teve cor-
te, porque se teve corte, a gente
tem que encaminhar para o servi-
co médico (E12).

As atitudes incorretas na tentativa de
prestar algum tipo de socorro foram as
mais relatadas entre as professoras. Mesmo
sabendo que o procedimento é incorreto,
elas o realizam, por ser o Unico conheci-
mento disponivel no momento.

Ela estava comendo carne,
sabe? Foi carne de panela, af ela
engasgou, na verdade eu até tentei
fazer atras (gesto apontando para
as costas), pelas costas, ndo conse-
gui, ndo tive resultado, af eu enfiei
o dedo, eu sei que ndo pode, que
nao € o certo, mas o que deu certo
foi enfiar o dedo e puxar (tirar o pe-
daco de carne com os dedos) (E1).

Eu sigo 0 meu instinto mesmo!
Se € sério eu vejo. Se acontecer de
eu ver que precisa de dar ponto, eu
ndo penso duas vezes, eu ligo para
mae, ndo conseguiu ndo, ja pde no
carro e leva para o hospital, mes-
mo correndo algum tipo de risco. A
gente trata igual filho (E17).

A primeira coisa foi pegar a
crianga, porque notei que ela es-
tava sentada e comecou a balan-
car a miozinha e eu chamei e ela
ndo correspondeu, imediatamente
eu peguei ela no colo e ela ja foi
virando o corpo, eu vi que virou
o olho, baixou a cabecinha e co-
megou a espumar a boca e ficou
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roxa. Af, eu desci com ela pela a
rampa, ja levei ela para o banhei-
ro, virei ela para esquerda e joguei
agua no rostinho dela (E18).

As atitudes mesmo que incorretas
sdo percebidas pelos professores como
necessarias para evitar agravos. Percebe-
-se que os profissionais desejam prestar
os cuidados, mas falta a eles uma capa-
citagdo adequada. Apenas uma parti-
cipante (E17), relatou que ndo seria da
competéncia de ela prestar o primeiro
atendimento.

Olha, eu acho que esse as-
sunto, ele realmente é muito sério
e eu penso assim, que em cada
escola deveria ter uma equipe,
ndo sei se é uma equipe, mas
pelo menos um enfermeiro (E17).

Mesmo nas acgdes realizadas correta-
mente nota-se o receio das professoras na
pratica de PS. Identifica-se que elas ndo
sabem a agdo correta, agindo no impe-
to de socorrer as criangas e evitar algum
tipo de agravamento da situagao.

Educacdo Infantil: tipos de acidentes
e exposicoes a riscos

Entre as situagbes em que as criangas
estdo em maior exposi¢ao ao risco destaca-
-se 0 horario que elas estdo fora da sala de
aula, no pétio e/ou no parquinho em que o
controle por parte dos professores é menor.

No parquinho, no pétio... Sdo
os lugares onde as criangas brin-
cam livremente, entdo acontece
muitas vezes deles trombarem
com outra crianga (E2).

[...] Acontece umas coisas
inevitaveis! No balanco, de ba-
ter o balanco na cabeca de outra
crianga. Mas assim, nosso CMEI,
esse ano e nos anos anteriores,
ndo teve muito acidente, é espo-
radico, acontece de cair e bater a
boca e das criancas darem umas
cabecadas umas nas outras (E4).
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Eu acho que sdo varios os mo-
mentos, por exemplo, na entrada
e na saida (das aulas) e no hora-
rio do Recreio, que é o momento
de recreagdo. Eu acho que sdo os
momentos mais propicios para os
acidentes acontecerem (E16).

A infraestrutura do CMEI pode facili-
tar a ocorréncia de acidentes mais graves,
como relatado na fala abaixo:

[...] uma crianga bateu na
porta da sala (ela cortou o bra-
¢o, um corte profundo devido ao
vidro que caiu no braco dela), e
as portas daqui tem vidro, eu fa-
lei que eu nunca vi uma escola
voltada para educagdo infantil,
porque aqui é pré-infancia, com
tanto vidro (E9).

Muitos dos CMEI possuem infraestru-
tura adaptada, com portas de vidros, es-
cadas sem protegdo e rampas ingremes,
o que pode proporcionar acidentes. Mas,
mesmo que os ambientes mais propensos
a acidentes sejam ao ar livre, as professo-
ras frisam que em qualquer local ha risco
para a faixa etdria que atendem, tornan-
do-as vigilantes constantes.

Eu acho que é a qualquer
momento que a crianga esta ex-
posta. Em qualquer lugar, em
quaisquer momentos, ndo é robo
que fica quieto. Sempre estd an-
dando, estd brincando, entdo eu
acho que em qualquer lugar ou a
qualquer momento a crianga esta
exposta (a acidentes) (E10).

As professoras também relataram
quais os principais tipos de acidentes
que ocorrem no local. Tendo destaque as
quedas que acontecem com as criangas
nos momentos de brincadeiras, como é
apresentado abaixo.

Corre, ai tromba. Bate a ca-
beca, alguma coisa assim.... E em
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algum brinquedo, no escorrega e
cai. O balango volta em cima da
crianga [...] (E3).

Trombada! Porque eles estao
na fase de correr muito, entdao no
recreio eles acabam trombando
um no outro e no parquinho pode
acontecer de passar na frente do
balancgo, sao essas questdes (E12).

Além das criangas, os professores
também estdo expostos a riscos fisicos
e biolégicos, como é relatado pela par-
ticipante E14 quando questionada sobre
como realizam a limpeza de locais em
que ocorrem acidentes com as criangas.

A gente pegou o papel higié-
nico e estava sem o dlcool, usei
foi o veja mesmo? [...] (E14).

Apesar da maioria dos professores
desconhecerem ou ndo perceberem a
importancia do uso do Equipamento de
protecdo individual, apenas uma parti-
cipante E16, relata a importancia do uso
das luvas de procedimento e outros ma-
teriais, como é expresso na fala abaixo.

[..] no primeiro momento,
vocé lava o ferimento usando
luvas para nao ter contato direto
com o sangue. Lavar o ferimento
com agua e sabdo, colocar gazi-
nhas para poder estancar, que é
um material limpo e higienizado
para ndo ter algum outro proble-
ma com a crianga (E16).

O préprio ambiente escolar tem sua
parcela de influéncia nos acidentes que
acontecem no CMEI, pois, sua infraestrutu-
ra traz riscos para as criangas, uma vez que
os parquinhos possuem brinquedos que
propiciam a queda, como por exemplo,
gangorras, balangos e escorregador. Ja para
os professores, os riscos estdo presentes no
momento do atendimento, uma vez que,
ao socorrer a crianga agem da maneira que
julgam adequada, ficando exposto a flui-
dos e quedas no momento da locomogao.



DISCUSSAO

O presente estudo demonstra que a
pratica dos PS ainda é de dificil manejo
para os profissionais da educacdo in-
fantil em vista dos relatos de desprepa-
ro. Observa-se nas falas que existe uma
preocupagdo quanto ao tema, embora
os professores demonstrem conhecerem
o conceito de PS, a prética é inadequa-
da e ineficaz pois ndao hd treinamento e
capacitagdo. Esse treinamento quando
realizado é feito pelos profissionais de
saide da Atencdo Primdria em Saide,
principalmente pelos enfermeiros(6).Na
maioria dos casos as instituicbes de en-
sino Ndo promovem por si Mesmos esses
treinamentos.

Outro fator revelado pelos discursos
dos professores é o despreparo, dentre os
motivos se tem a escassez do contelido
nas grades curriculares dos cursos de hu-
manas, como a pedagogia que tem seu
contelido direcionado para o desenvolvi-
mento educacional e a psicomotricidade
da crianga. Nao se atentando para possi-
veis acidentes, resultando na falta de co-
nhecimento adequado sobre o assunto.
Nesse sentido, torna-se responsabilidade
da professora realizar cursos sobre o as-
sunto e do local de trabalho ofertar capa-
citagbes sobre a tematica>1¥.

Os resultados deste estudo corrobo-
ram com um trabalho realizado no Muni-
cipio de Cruzeiro em Sao Paulo, em que os
pesquisadores demonstraram que as agoes
realizadas no momento dos PS pelos pro-
fessores sdo inadequadas, confirmando
uma falta de prdtica e conhecimento te-
6rico”. Essa realidade ndo é apenas na-
cional, estudo conduzido no Egito, aponta
que aproximadamente 60% dos professo-
res ndo possuem conhecimento sobre PS,
ademais o estudo revela o despreparo dos
professores, criando-se um choque em re-
lacdo a teoria e conhecimento pratico"?.

Os conhecimentos demonstrados pe-
las professoras em relagdo a alguns pro-
cedimentos do suporte bésico de vida sdo
derivados do instinto de protegao. Pode-
-se inferir que o instinto é proveniente da
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experiéncia materna, colaborando para
execucdo de determinados procedimen-
tos de forma correta. Além, dos conheci-
mentos empiricos aprendidos por meio
da observagdo de outros profissionais e
da midia". Os procedimentos realizados
de forma empirica podem colocar em ris-
co a vida das criancas e até mesmo das
professoras, como relatado pelas mesmas
que nao fazem o uso de EPIs durante os
atendimentos, ficando em contato direto
com fluidos corporais e até mesmo risco
de quedas.

Quando se busca uma capacitagao
dos profissionais e o tipo de conhecimen-
to que os mesmos devem adquirir para o
planejamento dos PS, deve-se pensar em
que tipos de acidentes sao os mais comuns
na faixa etdria em que se esta trabalhando.
No presente estudo foram os acidentes
que envolvem quedas, cortes, convulsoes,
fratura, desmaios, trombadas que envol-
vem colisdo de cabegas e sangramento
nasal. Esses acidentes também sao os mais
mencionados pela literatura®'®. Com base
nesses conhecimentos seria possivel a pro-
mocao de capacitagdes mais especificas e
voltadas para os riscos enfrentados pelas
professoras e alunos.

O conhecimento dos principais tipos
de acidente também pode auxiliar na es-
truturagao dos espagos fisicos, pois o tipo
de construgdo e materiais disponiveis no
ambiente escolar atua de forma direta nas
ocorréncias dos acidentes®'*'>. Neste es-
tudo encontrou-se que a maioria dos ca-
sos geradores de urgéncia ocorrem, prin-
cipalmente, nos hordrios de recreagdo,
momento que a crianga esta livre para re-
alizar suas atividades e brincadeiras fora
da sala de aula.

A infraestrutura fisica do ambiente
escolar deveria ser padronizada, o Mi-
nistério da Educagao (MEC), por meio
do Fundo Nacional de Desenvolvimento
da Educagao (FNDE), que estd dentro do
Programa Nacional de Reestruturacao e
Aquisicdo de Equipamentos para a Rede
Escolar Pdblica de Educacédo Infantil (Pro
manuais norteadores

infancia) possui,

para a construgao de um ambiente escolar
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saudavel e de qualidade, que nem sempre
sdo seguidos ou fiscalizados"®.

O principal acidente apontado pelas
professoras é a queda, seguida das lesdes
provenientes da batida de cabega, des-
maio, corte e sangramento, confirmando
o que literatura sobre essa tematica traz®.
A crianga de 3-5 anos de idade entra em
um periodo no qual sua psicomotricida-
de comeca a se desenvolver, tornando-a
mais exposta a quedas e cortes no am-
biente escolar7-18:19,

Muitas professoras ressaltaram a im-
portancia da capacitagao para um melhor
cuidado com as criancas, mas ndo citam
como essa capacitagao seria importante
para sua propria seguranga, pois durante
os PS elas ficam expostas a fluidos corpo-
rais e quedas. No momento do acidente,
as professoras ndo se preocupam em uti-
lizar material para protegao ou percebem
que estdo expostas a quedas®®.

Uma forma de aperfeigoar o conheci-
mento das professoras é por meio da edu-
cacdo em salde que deveria ser em parte
responsabilidade do municipio, com a
busca de parceria e trabalho em rede, en-
tre a educacao e a salde. Entende-se que
a educagdo em sadde é um instrumento
para promogao da qualidade de vida, re-
lacionando os saberes populares com os
cientificos, fazendo com que esses pro-
fissionais possam incorporar os conheci-
mentos restritos ao meio académico a sua
pratica diaria®".

Pesquisa realizada em Sdo Paulo,
demonstra que capacitagdo em PS, por
meio da educacao em saide é positivo,
principalmente na area da educagao in-
fantil. A pesquisa realizou um pré-teste
antes da capacitagao e um pds-teste ap6s
a capacitacdo, com docentes de uma
escola, que demonstrou o conhecimen-
to deficiente antes da capacitacdo e um
conhecimento mais aprimorado apés®.
Uma revisdo bibliografica também relata
a importancia e eficacia da educagao em
salde sobre o tema®". Em se tratando de
PS, é de grande valia, ja que se tem o des-
conhecimento por parte da populagao
sobre o assunto, podendo levar a proce-
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dimentos desnecessarios ou que agravam
a situagdo da vitima®.

Pensando na necessidade do vincu-
lo da sadde com a educagdo foi criado o
programa Satde na escola, que é a parceria
da Atencdo Primdria em Sadde com as es-
colas®?, sendo mais uma oportunidade da
realizacdo de educacdo em saide com os
professores. Nesse contexto, o enfermeiro
é o articulador da rede de satide, podendo
promover capacitagoes e parcerias com as
escolas®, ademais, é o profissional de sau-
de que esta na linha de frente do cuidado,
tendo em sua formagao as ferramentas para
realizar a educacdo em sa(ide®?.

Em relagdo as limitagdes do estudo
é importante destacar que as entrevistas

aconteceram no hordario de intervalo dos
professores, o que acarretou algumas in-
terrupgdes durante as entrevistas. Teve-
-se também dificuldade em se encontrar
local privativo nos CMEI, mas se preser-
vou a privacidade e anonimato de todas
as entrevistas.

CONCLUSAO

O presente trabalho demonstrou
que os professores da educagdo infan-
til entrevistados ndo possuem conhe-
cimento suficiente sobre PS para apli-
cagdo em suas praticas didrias com as
criangas dos CMEI. Essa lacuna pratica-
teérica coloca em risco ndo apenas as
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criangas, mas os proprios professores
que se expde a riscos de quedas e a
fluidos corporais.

Apesar do reconhecimento da im-
portdncia do tema, os profissionais nao
sdo capacitados pelos responsaveis dos
CMElIs, além de ndo haver parcerias entre
Atencdo Primaria em Saide e Educagao.
Assim, diante ao exposto, nota-se que é
urgente a necessidade de capacitagdes
no que tange a temdtica de PS. Sendo
que o profissional enfermeiro que atua na
Atengdo Primdria em salide poderia ser
um importante articulador entre salde e
educagao, por estar na linha de frente do
cuidado e ter em sua formagao ferramen-
tas para educacdo em satide. %
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