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A morte súbita de origem cardíaca compreende a evolução para o óbito de maneira abrupta e 

inesperada. Os agravos cardíacos são a principal causa de mortes em todo o mundo 

acompanhado pelo acidente vascular cerebral (AVC). Trata-se de um grave problema de saúde 

pública, sobretudo pelo impacto gerado nas famílias e na sociedade por se tratar de um evento 

prematuro e naturalmente não esperado como nos casos de condições constatadas de terminalidade, 

velhice e complicações dos demais agravos crônicos não-transmissíveis.  

Na Europa e nos Estados Unidos da América (EUA), cerca de 300.000 a 400.000 pessoas 

morrem de morte súbita, já no Brasil, a partir de informações coletadas no Departamento de 

Informática do Sistema Único de Saúde (DATASUS), entre os anos de 2015 a 2023, observou-se 

um aumento substancial de 64% nos casos, e no estado do Piauí o percentual foi de 77,21%1. 

Neste cenário, emerge o projeto “Reanimação cardiopulmonar para todos: salvando vidas e 

ensinando reanimação cardiopulmonar à comunidade” que assume um papel estratégico, ensinando 

a comunidade manobras que podem ser decisivas entre avida e a morte. Experiências internacionais 

e nacionais mostram que a capacitação de população leiga amplia a chance substancialmente de 

sobrevivência em situações de parada cardíaca fora do ambiente hospitalar.  

https://orcid.org/0000-0002-8286-4931
https://orcid.org/0000-0001-9139-898X
https://orcid.org/0000-0001-6443-7779


 

https://doi.org/10.31011/reaid-2025-v.99-n.3-art.2650 Rev Enferm Atual In Derme 2025;99(3): e025130                    2 

 Atribuição CCBY 

 

   EDITORIAL 

O projeto de extensão universitária acontece com a perspectiva de atuar para além dos 

muros da universidade a partir do processo de ensino à comunidade, utilizando a metodologia da 

Prática Deliberada em Ciclos Rápidos (PDCR) por se tratar de uma técnica baseada em simulação 

que difere das práticas tradicionais de simulação realística pelo fato de envolver a execução 

repetitiva de uma simulação pelos alunos, com microdebriefings intercalados pelo corpo 

docente2. O projeto alia rigor científico a uma proposta de democratização de conhecimentos que 

diferem da simulação tradicional.  

As atividades acontecem mediante demanda e, atualmente, já foram treinadas cerca de 482 

pessoas (de fevereiro a agosto de 2025), dentre as quais foram contemplados profissionais de saúde 

e a comunidade civil. Quanto aos locais, o projeto já esteve presente em terminais rodoviários, 

academias de ginástica, unidades básicas de saúde, centros hospitalares e escolas. No tocante às 

escolas, destaca-se a Lei Lucas nº 13.722, de 4 de outubro de 20183, que torna obrigatória a 

capacitação em noções básicas de primeiros socorros de professores e funcionários de 

estabelecimentos de ensino públicos e privados de educação básica e de estabelecimentos de 

recreação infantil.  

A equipe é composta por 4 professores doutores, 1 monitor e 12 colaboradores e todo o 

material utilizado, como simulador de RCP adulto e pediátrico, além dos desfibriladores externos 

automáticos, é recomendado pela American Heart Association e custeado pela Universidade Federal 

da Paraíba. Ao democratizar o acesso a esse treinamento vital, o projeto não apenas salva vidas, 

mas também promove uma cultura de prevenção e cuidado, fortalecendo a resiliência da 

comunidade diante de eventos cardiovasculares inesperados. 

Ao ensinar a população com material de ponta, incluindo manequins de simulação (adultos e 

pediátricos) e desfibriladores externos automáticos, além de contar com uma equipe qualificada, o 

projeto transcende o eixo meramente técnico. Isso o torna capaz de promover uma cultura de 

solidariedade e prevenção. 

Ensinar a comunidade a executar essa manobra poderá fazer a diferença entre a vida e a 

morte, por este motivo, as iniciativas de treinamento em RCP na comunidade têm se mostrado 

extremamente benéficas pois as chances de sobrevivência fora do ambiente hospitalar aumentam 

significativamente4, portanto capacitar a população com esse conhecimento permite a oportunidade 

de salvar vidas, principalmente por permitir que pessoas leigas possam agir prontamente, prestando 

os primeiros socorros até a chegada do serviço de emergência. Além disso, a difusão dessa 

habilidade na comunidade cria uma rede de "socorristas leigos" com a possibilidade de fazer a 

diferença em situações críticas. 
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