Jogo da memaria sobre feridas e curativos como
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Wound and healing puzzle as a teaching-learning strategy
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RESUMO

O objetivo deste estudo foi relatar a experiéncia do uso de jogos educativos por académicos de Enfermagem como
estratégia de ensino-aprendizagem. Trata-se de um relato de experiéncia. Esta atividade contou com a participacao
de 40 alunos de graduacao, no més de agosto de 2014. A participacao dos discentes se deu durante a monitoria, da
disciplina de Fundamentos de Enfermagem I, sendo o conhecimento compartilhado a partir de um Jogo da Meméria
composto por 30 cartas que tratam dos tipos de Ulceras, suas caracteristicas e tratamentos. A estratégia de ensino-
aprendizagem proporcionou melhor compreensao do conteudo abordado. Conclui-se que o jogo harmonizou a
dinamica de troca do conhecimento no processo de ensino-aprendizagem, permitindo que o momento da revisao
se tornasse agradavel e descontraido resultando em maior apropriacao do conhecimento.
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ABSTRACT

The aim of this study was to report the experience of using educational games for nursing students as a teaching-
learning strategy. This is a descriptive study of the experience report type. This activity included the participation
of 40 undergraduate students in August 2014 Participation of students occurred during monitoring class being
shared from a puzzle with 30 cards knowledge dealing with the types of ulcers, their characteristics and treatments.
Evaluate the teaching-learning strategy provided better understanding of the content covered. It concludes that
the game has harmonized the dynamic exchange of knowledge in the teaching-learning process, allowing the
time of the review would become pleasant and relaxed resulting in greater ownership of knowledge.
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INTRODUCAO

No Brasil, o custo individual de uma doenga crénica
ainda é bastante alto em fun¢ao dos gastos agregados.
Dentre as doencas crbnicas, encontram-se as ulceras
venosas que sao as feridas mais comuns na populacao
adulta, acometendo mais as mulheres!?2 Neste sentido,
o conhecimento acerca dessas lesoes € necessario para
o diagnostico correto e para que medidas terapéuticas
especificas sejam adotadas em prol da sua cicatrizagdo®*.
As lesoes crbénicas podem ser definidas como as que
possuem um processo de cicatrizagao demorado, porém
isto nao é decorrente somente da lesao, ha interferéncia
negativa se o paciente for portador de alguma doenca
cronica, e do seu estado nutricional®.

A cronicidade das lesoes requer um acompanhamento
minucioso dos pacientes portadores junto a instituicao
de saude, envolvendo equipe multidisciplinar, requerendo
curativos frequentes, além de avaliacao das condigdes
da ulcera e reavaliacbes da terapia instituida®. Neste
sentido, a atuagao da Enfermagem junto a estes pacientes
é fundamental uma vez que o tratamento de feridas
é, reconhecidamente, uma competéncia essencial do
enfermeiro’.

O profissional de enfermagem esta diretamente
relacionado ao tratamento de lesdes, seja em servicos
de atencao primaria, secundaria ou terciaria, portanto,
deve resgatar a responsabilidade de manter a observagao
constante com relagao aos fatores locais, sistémicos e
externos, que condicionam o surgimento da ferida ou que
venham a inteferir no processo de cicatrizagao®.

O cuidado ao paciente com feridas, quaisquer que
sejam suas etiologias, € um ramo de atuagao especifica
da Enfermagem, e demanda intervengoes baseadas em
evidéncias cientificas®.

O tratamento de Ulceras deve ser iniciado com a
avaliacao integral e criteriosa do portador, levando-se em
consideracao os aspectos biopsicossociais. A avaliagao
deve ser compartilhada com a equipe multiprofissional,
além de contar com a participacao ativa do portador e de
seus familiares®.

Assim, percebe-se que o cuidado das lesdes envolve
uma area de complexidade em saude, incluindo aspectos
desde a avaliagao da ferida e individuo, selecao de produtos
e procedimentos durante o cuidado de enfermagem,
associando contextos da tecnologia fundamentais para
seu desenvolvimento cientifico e social®.

Considerando-se que o discente de enfermagem
necessita apropriar-se do conhecimento acerca dos
tipos de lesoes e o melhor tratamento, percebe-se que
cabe a academia proporcionar condicoes favoraveis que
possibilitem, que este, supere suas dificuldades ao longo
da sua formacgao.

Desta forma, o programa de monitoria € uma das
atividades desenvolvidas para que se atinja o exposto
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objetivo, pois durante esta, o discente recebe aulas de
reforco, revisao da matéria e tem a possibilidade de sanar
suas duvidas. Buscando proporcionar aulas dinamicas,
procurou-se diversificar a acao da monitoria através do
uso de jogos de memdria como estratégia, com intuito de
despertar a atengao e motivar a participagao, a fim de que
compreendessem melhor os conteldos, e assim obterem
maior competéncia.

.

O jogo é considerado uma ferramenta educacional
possivelmente capaz de contribuir para o desenvolvimento
da educagao, assim como para a construcao do
conhecimento em saude®.

Os jogos considerados educativos sao aqueles que
proporcionam aos discentes habilidades cognitivas no
processo de aprendizagem, através da promocao do
raciocinio logico, percepcao, entre outras habilidades'*.

Percebe-se uma nova realidade onde temos um aluno
universitario ativo com competéncias basicas que se
traduzem em consciéncia critica, capacidade de raciocinio
e de transferéncia de conhecimentos, pois antes, as Unicas
ferramentas eram a sala de aula, o professor e os livros
didaticos.Hoje,o0s alunos tem a possibilidade de navegar em
qualquer lugar e a qualquer hora, sendo assim, o professor
deve fazer uso das diversas tecnologias e dos métodos
ativos baseados em projetos e resolugao de problemas
como estratégias de ensino-aprendizagem, que ampliam
as chances de manter o aluno envolvido e motivado com o
seu aprendizado na formacao académica®2.

Cordeiro e Barcellos*® concluiram que: “(...) o0 jogo traz
uma mistura de desejos e interesses do aluno, desejo
de ganhar e competir. Faz com que o aluno supere seus
proprios medos, o que o estimula a conhecer seus proprios
limites e possibilidades de superagao”.

O modelo atual de ensino necessita da elaboragao e
aplicagao de novas estratégias de ensino-aprendizagem,
portanto dentro do programa de monitoria, foi realizado
0 jogo da memdria, como uma atividade educativa voltada
para a disciplina de Fundamentos de Enfermagem I, no
qual foi possivel abordar o tema “Ulceras”.

O uso de jogos em sala de aula permite transformar
o modelo tradicional de ensino, geralmente padronizado
em listas de exercicios e livros didaticos. Neste contexto,
0S jogos nao sao apenas um meio de entretenimento,
sao formas de melhorar e enriquecer o desenvolvimento
intelectual. Operam como instrumento pedagdgico que
leva o professor a condicao de condutor, estimulador e
avaliador da aprendizagem?.

Os académicos do 4° periodo do curso de Enfermagem
da Universidade Federal Fluminense (UFF),atuam em varios
campos de ensino teorico pratico durante o semestre. Um
destes campos é o Hospital Universitario Antonio Pedro
(HUAP), onde os alunos exercem atividades praticas,
realizando os cuidados referentes as Ulceras crénicas.

Esse jogo foi aplicado na Escola de Enfermagem Aurora
de Afonso Costa, logo ap6s o término de uma aula de



Fundamentos de Enfermagem I. Foi realizado com intuito
de atender ao cronograma de monitoria, no qual cada
monitor deveria desenvolver um trabalho para Semana
Académica.

Portanto, o presente estudo objetiva relatar a experiéncia
do uso de jogos educativos por académicos de Enfermagem
como estratégia de ensino-aprendizagem.

METODO

Trata-se de um relato de experiéncia, vivenciado no
més de agosto de 2014, na Escola de Enfermagem Aurora
de Afonso Costa, da Universidade Federal Fluminense.

As monitoras perceberam a deficiéncia dos alunos
acerca da matéria lecionada em sala de aula, e a fim de
atender ao cronograma e facilitar a aprendizagem, foi
realizado o jogo da memodria como uma estratégia para
ajudar na apropriacao do conhecimento pelos alunos, de
forma que os mesmos o adquirissem nao apenas para
realizagao de uma prova, mas para a utilizagao ao longo
da sua trajetdria académica e profissional.

Na 17 etapa foi explicado aos 40 discentes, participantes
da atividade, que o jogo fazia parte do projeto de monitoria
da disciplina de Fundamentos de Enfermagem I, no qual
foi denominado “Memorizagdao de Curativos” O jogo é
composto por 30 cartas que formam pares entre si.As cartas
foram dispostas da seguinte forma: 04 cartas designavam
a coloracao do tecido da ulcera (vermelho, preto, amarelo
e rosa) e seus pares correspondiam as seguintes respostas
sucessivamente: tecido de granulacao, necrose de
coagulacao, necrose de liquefagao e epitelizacao; 04 cartas
abordaram a etiologia da ferida (Ulcera venosa, ulcera
arterial, Ulcera diabética e Ulcera por pressao) e as resposta
deveriam ser sua respectiva defini¢ao; outras 04 cartas
faziam referéncia aos estagios da ulcera por pressao (I, Il,
I1l e IV) e seus pares correspondiam a correta definicao de
cada estagio; e por fim 03 cartas apresentaram os seguintes
produtos a serem utilizados no curativo: alginato, hidrogel
e colagenase, e os alunos deveriam identificar o tipo de
desbridamento correspondente, sendo eles: osmotico,
autolitico e enzimatico.

Na 22 etapa, os discentes foram divididos em 04 grupos,
cada um contendo 10 participantes, nos quais havia um
lider em cada um deles, que foi direcionado pelos demais
participantes do grupo para acertar as combinagoes
corretas. O jogo possui como regra basica, o fato do lider
receber ajuda apenas do seu respectivo grupo, e a nao
visualizacao de respostas em cadernos, livros ou meios
eletronicos.

Nao foi estabelecido um tempo para a realizagao do
jogo, o término dessa atividade ocorreu quando um dos
grupos conseguiu obter todas as combinagoes, tornando-
se assim o ganhador. Na 37 etapa, a fim de complementar
a observacao, foi utilizado um instrumento avaliativo
que continha 05 perguntas pertinentes a opiniao dos
discentes em relacao ao jogo, tais como, idade, sexo, se

havia conhecimento sobre a matéria antes do jogo, se apds
0 jogo houve fixacao do conteludo da matéria abordada, se
a utilizagao de jogos pode favorecer o processo de ensino
aprendizagem e se gostou de participar dessa atividade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A experiéncia demonstrou que é necessario avancar
nao apenas no preparo de um novo profissional, mas,
acima de tudo, de um sujeito critico, reflexivo, cidadao
ético, preparado para aprender a criar, propor, construir e
reconstruir uma nova proposta de pratica profissional?’.

Neste sentido, percebemos o0 jogo como uma estratégia
de ensino-aprendizagem que proporcionou reflexao,
atuagcao em equipe e a apropriacao do conhecimento
sobre as ulceras e curativos. Corroborando com Joaquim
e Camacho?®, que afirmam ser imprescindivel que o
profissional de enfermagem aproprie-se de conhecimentos
técnicos-cientificos.

Houve a participacao de cada discente presente, cada
um pode escolher o grupo que gostaria de jogar. Neste
dado momento, ficou claro a receptividade e o entusiasmo
dos grupos pelo inicio do jogo, porém foi detectado o
escasso conhecimento dos alunos, que apresentaram
diversas duvidas ao longo da atividade.

Os discentes apresentaram faixa de 21 anos e
predominancia do sexo feminino, fato justificavel pela
maior procura das mulheres para ingressar no curso de
enfermagem. 98% afirmou que ja havia conhecimento
prévio, porém parcial, sobre o assunto abordado e apenas
2% alegaram nao possuir conhecimento algum. 100%
afirmaram que apds o jogo houve uma maior fixagao da
matéria, favorecendo o processo ensino-aprendizagem e
que gostaram de participar da atividade.

Omodo praticodesta estratégiafacilitouaaprendizagem
e interacao, além de permitir uma aproximacao e
entendimento entre o que ensina e o que aprende, pois
nem sempre a aula expositiva cria essa relacao. O jogo faz
com que o discente seja estimulado a desejar estudar cada
vez mais sobre o assunto abordado. Podemos observar isso
em algumas falas, tais como:

Porque foi muito divertido e engracado, uma competicdo
saudavel que favoreceu o aprendizado. Além disso, foge
da didatica normal de sala de aula, estimulando o nosso
pensamento a respeito do contetido abordado.

Serviu para esclarecer possiveis duvidas e fixar conceito
sobre curativos, materiais e aspectos das feridas.

Foi bem mais facil de assimilar os conceitos relacionados
a feridas, pelo uso do ludico.

Foi explicado o intuito do jogo, e pode-se perceber
a vontade excessiva pela vitdria e o entusiasmo ao em
participar, houve uma reflexao e analise antes da escolha
das cartas correspondentes aos seus pares, assim como
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houve satisfacao ao adquirir o conhecimento acerca do
tema abordado no jogo.

Foi divertido e despertou vontade de aprender, até para
poder conseguir completar o jogo.

O processo pedagdgico deve estimular o ato reflexivo,
desenvolvendo as capacidades criticas de observacao e de
analise, bem como autonomia de pensar de modo a tornar
o individuo ativo e capaz de interagir com a realidade em
que esta inserido®,

Ao final dessa experiéncia foi possivel identificar o
quanto a elaboracao de um jogo educativo pode influenciar
no ensino-aprendizagem, através de uma maneira ludica
e descontraida, os discentes conseguiram realizar essa
atividade sem perder o foco no objetivo do jogo, que era
compreender a matéria e agir de forma critica.

Detsa forma acreditamos que o conhecimento adquirido
nao ficou limitado apenas no momento da atividade ou
para a realizagao das provas, mas sim para toda sua vida
profissional.

CONCLUSAO

Concluimos que a insercao de jogos na dinamica
universitaria favorecesse 0o processo de ensino-
aprendizagem, uma vez que contribui para fixacao do
conhecimento dos discentes sobre os diversos tipos de
Ulceras.

Podemos citar como limitacao dessa experiéncia, o
fato de nao ser uma atividade continua e ocorrer apenas
esporadicamente. Seria interessante que esta fosse
realizada em varios momentos ao longo da disciplina, uma
vez que ficou evidente que apenas as aulas tradicionais nao
conseguem sanar a deficiéncia do aluno, principalmente se
0 mesmo nao realizar estudo extramuros da universidade.

Percebe-se que um ou outro aluno demonstrou
competitividade excessiva o que nao é positivo, sendo
essa atitude indesejada e negativa. A utilizacao do jogo
da memdria como estratégia de ensino-aprendizagem,
foi positiva, pois percebemos que os alunos ficaram mais
acessiveis e a vontade para expor suas duvidas, eles se
mostraram motivados, o que é imprescindivel para que se
construa o conhecimento acerca de qualquer tematica.

O jogo é uma estratégia de baixo custo, que pode
ser replicada por inumeras vezes, nao exige técnicas
sofisticadas ou uso de equipamentos, e se mostrou
eficiente pelo fato dos participantes terem referido que a
sua realizagao melhorou a compreensao do conhecimento.

Sugerimos novos estudos para que se possa identificar
a evolucao dos discentes ao longo do semestre, pois apesar
de satisfatorio, sé avaliamos em um Unico momento e nao
acompanhamos os resultados apds avaliacao regular da
disciplina.
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