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Resumo

Objetivo: Avaliar a efetividade do jogo de tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador para o ensino do raciocinio
diagnéstico em estudantes de enfermagem.

Métodos: Estudo quase-experimental, desenvolvido em trés etapas: construcdo do jogo de tabuleiro
Enfermeiro Diagnosticador; analise de contetido dos casos clinicos por especialistas; e aplicagdo do jogo de
tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador. Participaram 19 especialistas na analise de contetdo. O pré-teste e o
pos-teste foram realizados com 11 discentes do Curso de Graduagdo em Enfermagem, cursando a Disciplina
de Bases da Semiologia.

Resultados: Os nove casos clinicos que compuseram 0 jogo foram organizados em pistas capazes de
subsidiar a composicdo dos diagnosticos de enfermagem. Esses foram avaliados com boa adequagéo por
19 especialistas em raciocinio diagndstico e/ou tecnologia educacional. Comparando o desempenho dos
discentes antes e apds o experimento, a inferéncia diagndstica correta apresentou diferenca estatistica
significativa na resolug@o do primeiro e segundo diagnosticos (p=0,008). Além disso, a escrita correta do
diagnéstico foi ponto de destaque no pds-teste e todos os itens avaliados apresentaram melhora no momento
po6s-aplicacdo do jogo de tabuleiro.

Concluso: Conclui-se que o jogo de tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador é efetivo no apoio ao ensino do
raciocinio diagndstico em enfermagem. Desta forma, almeja-se avangar no estado da arte no que concerne
a jogos educativos de baixo custo e facil acesso para dar suporte ao raciocinio diagnostico em enfermagem.

Abstract

Objective: To assess the “Enfermeiro Diagnosticador’ board game effectiveness for teaching diagnostic
reasoning among nursing students.

Methods: This is a quasi-experimental study, developed in three stages: “Enfermeiro Diagnosticador’
(Diagnostician Nurse) game construction; content analysis of clinical cases by experts; and “Enfermeiro
Diagnosticador’ game application. Nineteen experts participated in content analysis. Pre- and post-tests were
performed with 11 undergraduate nursing students, attending semiology, a baseline subject.

Results: The nine clinical cases that comprised the game were organized into clues capable of subsidizing
the composition of nursing diagnoses. These were assessed with good suitability by 19 experts in diagnostic
reasoning and/or educational technology. Comparing students’ performance before and after the experiment,
the correct diagnostic inference showed a statistically significant difference in the resolution of the first and
second diagnoses (p=0.008). Moreover, the correct writing of diagnosis was a highlight in the post-test and
all the items assessed showed improvement after the board game application.
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Conclusion: It is concluded that “Enfermeiro Diagnosticador’ is effective in supporting the teaching of diagnostic reasoning in nursing. In this way, we aim to
advance in the state of the art with regard to low-cost and easily accessible educational games to support diagnostic reasoning in nursing.

Resumen
Objetivo: Evaluar la efectividad del juego Enfermero Diagnosticador para la ensefianza del razonamiento diagndstico en estudiantes de enfermeria.

Métodos: Estudio cuasi experimental desarrollado en tres etapas: elaboracion del juego de mesa Enfermero Diagnosticador, andlisis de contenido de los casos
clinicos por especialistas y aplicacion del juego de mesa Enfermero Diagnosticador. Participaron 19 especialistas en el andlisis de contenido. El pretest y el
postest se realizd con 11 estudiantes de la carrera de Enfermeria que cursaban la materia Bases de la Semiologia.

Resultados: Los nueve casos clinicos que formaban parte del juego fueron organizados en pistas que podian respaldar la composicion de los diagndsticos
de enfermeria. Estos casos fueron evaluados con buena idoneidad por 19 especialistas en razonamiento diagnostico o tecnologia educativa. Al comparar el
rendimiento de los estudiantes antes y después del experimento, la inferencia diagndstica correcta presento diferencia estadistica significativa en la resolucion
del primer y segundo diagndstico (p=0,008). Ademas, la escritura correcta del diagnéstico fue un punto destacado en el postest, y todos los items evaluados
presentaron una mejora en el momento posterior a la aplicacion del juego de mesa.

Conclusion: Se concluye que el juego de mesa Enfermero Diagnosticador es efectivo para respaldar la ensefianza del razonamiento diagndstico en enfermeria.
De esta forma, se pretende avanzar en el estado del disefio en lo que respecta a juegos educativos de bajo costo y facil acceso para respaldar el razonamiento

diagndstico en enfermeria.

Introducao

As crescentes transformagoes vivenciadas no pro-
cesso saude-doenca fazem emergir a necessidade de
um processo de trabalho em enfermagem de forma
organizada, que permita o alcance das competén-
cias e habilidades exigidas pela profissao. Assim, o
Processo de Enfermagem (PE) se destaca como um
instrumento metodoldgico, na perspectiva da pro-
mogio de um trabalho organizado para a profissao.
1 O raciocinio diagndstico, fundamental para o de-
senvolvimento do PE, consiste no pensamento re-
flexivo, concorrente, criativo e critico, que envolve
a prética da enfermagem, sendo elemento essencial
para o seu desenvolvimento.?

A habilidade de raciocinio diagndstico em enfer-
magem deve ser desenvolvida ao longo do processo
formativo do enfermeiro, por meio de estratégias de
ensino atrativas e interativas que fomentem a par-
ticipagao ativa desse no processo ensino-aprendiza-
gem. ® No contexto da formacio profissional em
enfermagem, o desenvolvimento da habilidade de
raciocinio diagndstico enfrenta alguns limitadores,
tais como: falta de metodologias educativas efetivas,
distanciamento da teoria com a pratica, ambiente
de sala de aula nao propicio ao desenvolvimento
dessa.?

Tais dificuldades sio observadas no desempenho
de alunos de graduagio quanto ao raciocinio diag-
néstico quando submetidos a estratégias de ensino
tradicionais, desde a identificacio dos indicadores
diagndsticos (caracteristicas definidoras e fatores re-
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lacionados/de risco), até a inferéncia diagnéstica.®)
Essa realidade ¢ refletida na prdtica clinica, o que
evidencia o déficit de conhecimento e habilidades
do enfermeiro em desenvolver raciocinio diagnésti-
c0.59 Dito isso, tem-se uma assisténcia de enferma-
gem pouco qualificada, aumento da insatisfagdao no
trabalho e diminuigao da prética cientifica. ?

Para fomentar a etapa diagndstica, revela-se a
necessidade de desenvolvimento de ferramentas
educacionais que explorem o raciocinio diagnéstico.
® Essas ferramentas tém como propésito fortalecer
suas habilidades de pensamento critico e resolugio
de problemas.” Assim, tecnologias educacionais sio
desenvolvidas no sentido de suportar o ensino do
raciocinio diagndstico na enfermagem.

Diversas ferramentas sdo relatadas pela literatura
e, em sua maioria, referem-se a soffwares ou jogos
simulados que reproduzem o momento do cuidado,
indicando diferentes formas de compartilhar e ad-
quirir conhecimentos, motivando, assim, o proces-
so de ensino-aprendizagem.!” Dentre elas, pode-se
citar o Diagrama T-NDx para ensino do raciocinio
diagnéstico atrelado as teorias de enfermagem, ins-
trumento de avaliacdo do raciocinio clinico baseado
no estudo de casos clinicos em grupo, além de curso
educacional associado a resolucao de casos. 119

A aprendizagem baseada em jogos apresenta alta
capacidade de motivagao e envolvimento do alu-
no no processo ensino-aprendizagem.’ Os jogos,
quando aplicados na perspectiva do ensino em en-
fermagem, tém potencial para aprimorar a tomada
de decisoes clinicas de novos enfermeiros.'¥ Além
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disso, um estudo de revisao evidenciou que sao ne-
cessirias metodologias de pesquisa mais robustas
para confirmar as melhores préticas de ensino por
meio de jogos educativos em enfermagem. 9

Diante disso, sobressai-se a relevincia do desen-
volvimento de jogos educativos que reflitam custo
baixo e ficil disseminagio de seu uso, e que com-
provem impacto positivo no processo de raciocinio
diagndstico em enfermagem. Assim, objetiva-se ava-
liar a efetividade do jogo de tabuleiro Enfermeiro
Diagnosticador para o ensino do raciocinio diag-
néstico em enfermagem.

Por meio deste estudo, almeja-se avangar nas
evidéncias que comprovem a importincia de estra-
tégias no que diz respeito ao desenvolvimento de
tecnologias educacionais. Ademais de produzir ma-
teriais que sejam acessiveis e capazes de transformar
a realidade formativa do futuro enfermeiro na pers-
pectiva do raciocinio diagnéstico.

Métodos

Estudo quase-experimental, realizado no primeiro
semestre de 2019, em uma institui¢do publica de
ensino superior no nordeste do Brasil. O estudo
foi desenvolvido em trés etapas: construcio do jogo
de tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador; anilise
de contetido dos casos clinicos inseridos no jogo,
por especialistas; e aplicacgio do jogo educativo
Enfermeiro Diagnosticador. O presente relatério foi
elaborado com base no instrumento CONSORT
(Consolidation of reporting trials).

Construcao do Jogo de tabuleiro Enfermeiro
Diagnosticador

O jogo de tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador,
proposto para o ensino do raciocinio diagnéstico
em enfermagem, é caracterizado por casos clinicos
envolvendo diagnésticos de enfermagem. Elegeu-se
como referencial os passos propostos por Gordon
para operacionalizar o raciocinio diagndstico a par-
tir da sequéncia: coleta das informagées (com o for-
necimento das pistas ao longo do jogo); interpreta-
¢do das informagoes coletadas (tradugio das pistas
para indicadores diagnédsticos); o agrupamento das

informacoes (a partir da unido de indicadores diag-
nésticos comuns); e a denominagio do agrupamen-
to (com a inferéncia diagnéstica).

O jogo se caracteriza pela busca e organizacio
de pistas capazes de evidenciar o diagndstico de en-
fermagem apresentado pelo paciente. Dessa forma,
foram criadas Cartas-Caso, as quais contemplam
casos clinicos que subsidiardo o raciocinio diagnés-
tico. Tais cartas sao o esqueleto do jogo de tabuleiro,
formadas por uma descrigio inicial do caso clinico
com informagdes pontuais para situar o estudante
no caso que ird solucionar, contendo o nome do pa-
ciente ficticio e oito comandos.

Os comandos sio organizados em cinco pistas,
em que cada uma delas representa um indicador
diagnéstico (indicadores diagndsticos sao: caracte-
risticas definidoras e fatores relacionados/de risco)
para o estudante alcangar a inferéncia diagndstica.
Além disso, foram inseridos trés comandos para di-
namizar o jogo de tabuleiro, sendo eles: retornar
trés casas, um palpite a qualquer hora (quem ad-
quirir o comando poderd inferir o diagndstico antes
dos demais) e uma dica de ouro (a qual apresenta o
dominio da Taxonomia da NANDA- Internacional
(NANDA-I) a qual pertence o diagndstico).

A construcio dos casos clinicos foi realizada
com o objetivo de compor o jogo educativo. Estes
seguiram o referencial proposto por Lunney para a
construcao de casos clinicos: selecio dos recursos e
métodos, objetivos dos casos, complexidade, valida-
¢ao das evidéncias, roteiros de orientagao e validade
do contetido.M® Assim, foram elaborados nove casos
a partir da NANDA-I (2018-2020).17

Esses apresentaram a mesma estrutura, sendo for-
mado por cinco indicadores diagnésticos cada, bem
como o mesmo nivel de dificuldade, em diferentes
contextos. Dessa forma, cinco casos foram aleatoria-
mente selecionados para compor o jogo educativo, e
quatro foram utilizados na avaliagio da efetividade do
jogo durante o pré e pds-teste. Essa etapa do estudo
ocorreu entre os meses de agosto a dezembro de 2018.

Analise de contetido dos casos clinicos
abordados no jogo

Em um segundo momento, foi realizada a etapa
de andlise de contetido dos casos clinicos por espe-
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cialistas em raciocinio diagndstico e/ou tecnologia
educacional, os quais deveriam ter formagao mini-
ma de mestrado em enfermagem. Assim, 32 espe-
cialistas foram selecionados via Plataforma Lattes,
sendo estes enfermeiros docentes que desenvolvem
estudos no contexto de estratégias educacionais e
enfermeiros que desenvolvem estudos na perspec-
tiva dos diagndsticos de enfermagem. Destes, 19
responderam ao questiondrio e avaliaram os casos
clinicos. Essa etapa do estudo ocorreu entre os me-
ses de janeiro a maio de 2019.

O instrumento foi enviado aos especialistas, via
e-mail, para avaliagao sobre adequagio dos casos dos
casos clinicos, organizados em pistas; do diagndsti-
co inferido e nivel de complexidade dos casos. Esses
elementos foram julgados pelos especialistas por
meio de uma escala tipo Likert, com variagao de um
a cinco, em que: Um- indicou a nio adequac¢io do
caso clinico; Dois- pouquissimo adequado; Trés- de
algum modo adequado; Quatro- consideravelmente

18) Para cada

adequado; e Cinco- muito adequado.!
caso clinico foi reservado um espago para sugestoes.

Os dados sociodemograficos e académicos dos
especialistas foram analisados por meio de estatistica
descritiva. Para a verificagdo da adequacio dos casos,
as respostas dos especialistas pela escala Likert foram
dicotomizadas, em que: um, dois, e trés - indicaram
os itens como inadequados; e as numeragoes quatro
e cinco indicaram os itens como adequados. Os casos
com 80% ou mais de adequagio foram mantidos, e
aqueles com porcentagem menor foram reformula-
dos de acordo com as sugestoes dos especialistas.

Aplicacao do jogo de tabuleiro Enfermeiro
Diagnosticador
A aplicagio do jogo de tabuleiro Enfermeiro
Diagnosticador para raciocinio diagndstico em en-
fermagem ocorreu a partir de um estudo de deli-
neamento quase-experimental. Esse permitiu a tes-
tagem o raciocinio diagnéstico dos alunos do Curso
de Graduagio em Enfermagem antes e ap6s a apli-
cagao do jogo para avaliagio da sua efetividade. Essa
etapa do estudo ocorreu em junho de 2019.

A populagao do estudo foi composta por estu-
dantes do Curso de Graduagio em Enfermagem de
uma universidade estadual do nordeste brasileiro,
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matriculados na Disciplina Bases da Semiologia e
Semiotécnica da Enfermagem. A escolha do compo-
nente curricular foi pautada na proposta do jogo edu-
cativo, o qual visa aprimorar o processo de raciocinio
diagnéstico como etapa do Processo de Enfermagem.

A amostra foi composta por 11 alunos matricu-
lados no componente curricular. Os critérios para a
inclusdo dos participantes no estudo foram: estudan-
tes matriculados na disciplina Bases da Semiologia e
Semiotécnica da Enfermagem; que tenham partici-
pado da aula expositiva da disciplina sobre Processo
de Enfermagem; e participaram dos trés momentos
do experimento (pré-teste, aplicagio e pds-teste). Os
critérios de exclusio foram: reprovagio anterior no
componente curricular; e ter cursado anteriormente
a disciplina em outra institui¢ao de ensino superior.

A coleta de dados ocorreu por meio de trés en-
contros, sendo o primeiro destinado a apresentagio
do jogo e aplicagao do pré-teste; o segundo foi para
a aplicacio do jogo sobre raciocinio diagnéstico; e
o terceiro para a resposta do instrumento pds-teste.
Os instrumentos de coleta de dados foram compos-
tos pela caracterizacio do estudante, seguidos de
dois casos clinicos, com nivel de dificuldade seme-
lhante, contendo: descri¢io do caso, cinco pistas e
espaco para inferir o diagndstico. Esses foram apli-
cados no momento pré e pds-teste.

Houve a aplicagio inicial do jogo em um teste
piloto com trés alunos do Curso de Graduagio em
Enfermagem que compuseram a equipe do projeto. As
demandas que surgiram quanto a adequagio de regras
e tempo de condugio do jogo foram organizadas an-
tes da aplicagao do experimento. A aplicagio do teste
piloto e do experimento se deu pela pesquisadora res-
ponsavel. A aplicagao dos instrumentos pré e pds-teste,
bem como sua correcdo a partir de chave de respostas
ocorreu com estudantes de enfermagem que compuse-
ram a equipe do projeto e sem acesso a distingao entre
os instrumentos aplicados no pré ou pés-teste.

O experimento guiado pela aplicac¢io do jogo
de tabuleiro Enfermeiro diagnosticador se deu com
a separagdo dos 11 alunos em cinco grupos (um
grupo de trés componentes e quatro grupos de dois
componentes). A tutoria do jogo, conduzida pela
pesquisadora responsdvel, iniciou-se pela explicagio
das regras, o funcionamento e leitura dos casos e co-
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mandos do jogo. Ap6s, realizou-se as cinco rodadas
contemplando a resolugio dos cinco casos clinicos.

Os dados obtidos nessa terceira etapa foram
analisados por meio de estatistica descritiva, ava-
liadas as medidas de tendéncia central e dispersao,
tendo sua normalidade testada por meio do teste de
Shapiro-Wilk (p<0,05), bem como valores relativos
e absolutos para as varidveis nominais contempladas
nos instrumentos.

Para comparar os momentos pré e pos-teste reali-
zou-se a comparagio de médias de acertos, por meio
do teste de McNemar para comparagio intergrupo,
adotando-se um nivel de significincia de 5% (p<0,05).

Todos os preceitos éticos foram respeitados.
O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da instituigao responsdvel, com parecer n°

2.571.464, CAAE 84373718.3.0000.5294.

Resultados

A construgao dos nove casos clinicos ocorreu por
meio de pistas para compor o jogo de tabuleiro.
Assim, cada um dos casos clinicos foi organizado em
cinco pistas que refletem os sinais e sintomas, bem
como as etiologias ou fatores de risco, os quais sub-
sidiaram a identificagdo dos indicadores diagndsticos
para compor o diagndstico de enfermagem esperado.

Os nove casos clinicos abordaram as seguintes te-
maticas: Adolescente com Risco de sobrepeso; Idosa
com Disttirbio no padrio de sono; Portadora de ul-
cera arterial com dor cronica; idoso em pds-opera-
torio com Risco de lesao por pressio; Idoso hiper-
tenso com Controle ineficaz da satide; Mulher com
Incontinéncia urinaria; Puérpera com Amamentagao

Tabela 1. Andlise dos casos clinicos por especialistas

ineficaz; Homem adulto com Baixa autoestima situa-
cional; e Adolescente com Ansiedade.

Os nove casos clinicos foram avaliados por
19 especialistas. Quanto a caracterizagao socio-
demogrifica, a mediana de idade foi de 31 anos
(p=0,000), e eram procedentes dos seguintes esta-
dos: Rio Grande do Norte (73,7%), Ceard (10,5%),
Sao Paulo (10,5%) e Pernambuco (5,3%).

Apresentaram média de sete anos (p=0,000) de
formacio em Enfermagem e maior grau de titulacio
mestre (42,1%). Quanto a 4rea de atuagio profis-
sional, a docéncia se destacou (68,4%), seguido da
assisténcia e pesquisa, ambos com a mesma propor-
¢d0 (15,8%). E 78,9% fazem uso de diagndsticos de
enfermagem em sua prdtica profissional.

A tabela 1 apresenta a adequagio de cada caso
clinico, seu diagndstico esperado e nivel de comple-
xidade, avaliados pelos especialistas.

Os casos clinicos apresentaram boa adequacio,
bem como os diagndsticos inferidos foram bem ava-
liados pelos especialistas. As sugestoes enviadas para a
melhoria dos casos clinicos foram analisadas e modi-
ficadas quando pertinentes. Assim, apds a andlise de
conteuido, os casos clinicos um e cinco, foram utili-
zados no momento pré-teste, € 0s casos 0ito e nove,
no momento pds-teste, uma vez que apresentaram
niveis de dificuldade compativeis para a mensuragio
da varidvel de interesse, o raciocinio diagnéstico. Os
demais cinco casos clinicos compuseram o jogo edu-
cativo. Assim, a figura 1 apresenta o lzyout do jogo de
tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador, e as figuras 2, 3
¢ 4 o layout das cartas que compuseram o jogo.

Dessa forma, o jogo é composto por um tabulei-
ro com o espago de cinco casos clinicos e casas a se-
rem percorridas entre eles. Cada um dos casos cini-

Caso clinico Adequacao do caso Diagnéstico de enfermagem Grau de dificuldade
Adequado* Nao adequado* Adequado* N&o adequado* Alto* Baixo*

Adolescente com Risco de sobrepeso 84,2 15,7 78,9 211 15,8 84,2
Idosa com Distlrbio no padréo de sono 94,7 5.3 94,7 53 15,8 84,2
Portadora de Ulcera arterial com Dor cronica 89,5 10,5 94,8 57 36,9 63,1
Idoso em pds-operatdrio com Risco de LPP 89,5 10,5 94,7 53 31,6 68,4
Idoso hipertenso com Controle ineficaz da salde 89,5 10,5 89,5 10,5 52,6 47,4
Mulher com Incontinéncia urindria 78,9 211 94,7 53 31,6 68,4
Puérpera com Amamentacéo ineficaz 73,7 26,3 78,9 21,1 31,6 68,4
Homem adulto com Baixa autoestima situacional 94,7 53 94,7 53 52,6 47,4
Adolescente com Ansiedade 84,2 15,7 94,7 53 26,4 73,6

Valor em porcentagem (%)
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0 no computador. Na aula de educagdo
alguma desculpa paa no fazer

G Fstou estudando para a5 provas o 150 me dea com muta
fome, entdo toda hora preciso comer alguma colsa.

7. Dica de ouro - Estou na dominio nutric3o.

para comer em fast-food ¢ o pastel de feira j3 &

CASO

MARINA

gnfermeiro
piagnosticador

RISCO DE SOBREPESO EVIDENCIADO
POR COMPORTAMENTOS
ALIMENTARES DESORGANIZADAS,
MEDIA DE ATIVIDADE FISICA DIARIA
INFERIOR A RECOMENDADA PARA
SEXO E IDADE, HABITO DE “BELISCAR”
ALIMENTOS COM FREQUENCIA,
CONSUMO DE BEBIDAS AGUCARADAS,
FREQUENCIA ALTA A RESTAURANTES E
CONSUMO DE FRITURAS.

Diagnéstico de
Enfermagem

Figura 2. Layout frente e verso da Carta Caso do jogo de
tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador

cos ¢ solucionado separadamente, apds a resolugio
do primeiro avanga-se para o préximo. Na figura 1,
observa-se o layout do jogo de tabuleiro, contendo
as casas que direcionam os jogadores aos casos clini-
cos. Cada jogador sorteia no dado o nimero de ca-
sas a percorrer. Cada vez que joga o dado e percorre
o tabuleiro, ele escolhe um niimero referente a uma
pista do caso que serd lida pelo tutor.

O objetivo ¢ percorrer as casas acumulando pis-
tas até alcangar o espago Caso. Aquele que primeiro
alcangar, poderd inferir o diagndstico de enferma-
gem. O jogo conta ainda com pinos que represen-
tam os enfermeiros diagnosticadores para permitir
a identificagdo desses ao percorrer o tabuleiro, além
de um dado que auxilia no sorteio da quantidade de
casas a serem percorridas.

Quanto as cartas que compéem o jogo, tém-se
as Cartas Caso, contemplando casos clinicos desen-
volvidos para subsidiar o raciocinio diagndstico. A
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Figura 4. Layout frente e verso da Carta Diagnostico de
enfermagem do jogo de tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador

carta contém a descri¢io inicial do caso que serd lida
pelo tutor ao inicio de cada rodada, e uma lista de
pistas enumeradas de um a oito. Nestas estao con-
templadas falas dos pacientes que precisario ser in-
terpretadas pelos estudantes para a identificagao de
indicadores diagndsticos, de acordo com as etapas
de raciocinio diagndstico propostas por Gordon.!”

Assim, outra carta que compoe o jogo ¢ a Carta
Pista (Figura 3). Cada participante receberd Cartas
Pistas no inicio do jogo, cada uma delas terd um
indicador diagndstico. As Cartas Pista auxiliarao
o enfermeiro diagnosticador a avancar no tabulei-
ro, e todas juntas solucionario o diagnéstico de
Enfermagem para aquele caso.

Existem ainda Cartas Diagnésticos de enferma-
gem (Figura 4), contendo o diagndstico soluciona-
dor do caso de forma correta. Esta carta estard dis-
posta no tabuleiro sob o caso clinico o qual pertence
e serd revelada ao final da solugio do caso, compa-
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rando as respostas dos enfermeiros diagnosticadores
a resposta correta. A partir da proposta final do jogo
e aplicacio do teste piloto para aprimoramento, o
experimento foi realizado.

O tutor iniciou o jogo dividindo aleatoriamen-
te os 11 participantes em cinco grupos. As regras do
jogo foram lidas e explicadas. Cada grupo escolheu
um pino para o representar no tabuleiro e recebeu
um livro da NANDA-I versao 2018-2020 para sub-
sidiar a inferéncia diagndstica. O resultado do dado
direcionou o jogo indicando a sequéncia dos grupos.
As 25 cartas Pista (referentes a cinco indicadores
diagnésticos para cada um dos cinco diagndsticos
que compuseram o jogo), foram embaralhadas pelo
tutor e distribuidas aleatoriamente entre os grupos.

Assim, iniciou-se o primeiro caso. O tutor reali-
zou a leitura da descri¢do do caso um contemplado
na Carta Caso. O primeiro grupo sorteou no dado a
quantidade de casas a avangar e escolheu um niimero
de um a oito. O tutor realizou a leitura da pista esco-
lhida. Apés a leitura, os participantes dos cinco grupos
interpretaram essa para a linguagem cientifica e aquele
grupo que possuiu a Carta Pista em maos (caracteris-
ticas definidoras ou fatores relacionados/de risco) dis-
ponibilizou essa sob o tabuleiro e avangou uma casa.

Assim seguiu-se até serem coletadas e interpre-
tadas as cinco pistas para esse caso, que foram agru-
padas pelos grupos para a inferéncia diagndstica a
partir da NANDA-IL. O trabalho em equipe entre
os grupos é fundamental, em que cada grupo deverd
evidenciar os indicadores clinicos que possui a par-

tir das pistas apresentadas pelo tutor, para que em
conjunto seja realizado o agrupamento desses.

Ao percorrer as casas, 0 grupo que primeiro che-
gou ao espaco Caso expds sua hipdtese diagndsti-
ca que foi confirmada a partir da leitura da carta
Diagnéstico de Enfermagem pelo tutor. O mesmo
se repete para os proximos casos. Venceu o jogo gru-
po de enfermeiros diagnosticadores que mais solu-
cionou casos clinicos.

Dessa forma, a aplicagio do jogo de tabuleiro
Enfermeiro Diagnosticador contou com a participa-
¢ao de 11 alunos. A média de idade foi de 23,9 anos,
com predominio do sexo feminino (90,9%). Referente
a caracterizagao educacional, 63,6% concluiram o en-
sino médio em escolas publicas, 72,7% nao possuem
formagio anterior na 4rea da saide e apenas 18,1%
exercem atividade profissional na drea da enfermagem.

A tabela 2 apresenta a comparagio de desem-
penho quanto ao raciocinio diagnéstico dos alunos
no momento antes e ap6s a aplicagio do jogo de
tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador.

Assim, apés a aplicagao do jogo de tabuleiro acerca
do raciocinio diagndstico em enfermagem, foi possi-
vel comparar o desempenho dos alunos. A inferéncia
diagndstica correta apresentou diferenca estatistica
significativa na resolu¢io do primeiro (p=0,008) e se-
gundo (p=0,008) diagnésticos, quando comparados
os momentos pré e pds-teste. A escrita correta do diag-
néstico, fazendo uso de seus conectores, apresentou-se
como relevante no momento pds-teste, uma vez que o
erro foi uninime no momento pré-teste.

Tabela 2. Efetividade de jogo de tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador, comparando os momentos pré e pos-teste

Pré-teste Pés-teste

Caso clinico Acerto Erro Acerto Erro p-value”

n(%) n(%) n(%) n(%)
Titulo diagnéstico caso clinico 1 2(18,2) 9(81,8) 10(90,9) 19,1) 0,008
Indicador diagndstico 1 2(18,2) 9(81,8) 9(81,8) 2(18,2) 0,016
Indicador diagnéstico 2 2(18,2) 9(81,8) 9(81,8) 2(18,2) 0,016
Indicador diagndstico 3 2(18,2) 9(81,8) 7(63,6) 4(36,4) 0,125
Indicador diagnéstico 4 2(18,2) 9(81,8) 6(54,5) 5(45,5) 0,125
Indicador diagndstico 5 2(18,2) 9(81,8) 5(45,5) 6(54,5) 0,453
Palavras de ligacao 0(0,0) 11(100,0) 8(72,7) 3(27,3) -
Titulo diagndstico caso clinico 2 19,1) 10(90,9) 9(81,8) 2(18,2) 0,008
Indicador diagndstico 1 19,1) 10(90,9) 5(45,5) 6(54,5) 0,219
Indicador diagndstico 2 0(0,0) 11(100,0) 7(63,6) 4(36,4) -
Indicador diagndstico 3 109,1) 10(90,9) 7(63,6) 4(36,4) 0,031
Indicador diagndstico 4 19,1) 10(90,9) 5(45,5) 6(54,5) 0,219
Indicador diagndstico 5 0(0,0) 11(100,0) 7(63,6) 4(36,4)
Palavras de ligagdo 0(0,0) 11(100,0) 2(18,2) 9(81,8)

DE — Diagnéstico de enfermagem; ‘Teste de McNemar; - Nao gera tabela 2x2, impossibilitando a comparagao entre médias
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Ademais, cinco indicadores diagndsticos se
mostraram significativos estatisticamente, confir-
mando a diferenga dos momentos pré e pds-teste.
E todos os itens avaliados apresentaram melhora no
momento pés aplicagao do jogo educativo.

Discussao

Os resultados obtidos mostram a efetividade do jogo
de tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador no racioci-
nio diagnéstico de alunos do Curso de Graduagao
em Enfermagem.

O referido achado corrobora com a literatura
acerca das metodologias ativas para a construgio do
conhecimento, tendo em vista que trazem um caré-
ter critico-reflexivo que estimula o envolvimento dos
19 Jogos
educativos permitem que ocorram assimilagio e aco-

individuos no processo de aprendizagem.

modagio do contetido. Dessa forma, o sujeito que
participa de sua aplicacio necessita utilizar habilida-
des de pensamento critico, que so fundamentais no
raciocinio diagnéstico em enfermagem.”

As limitagoes que envolvem o ensino tradicional
no que concerne a formagio em satide, especialmente
para a habilidade de raciocinio diagnéstico em en-
fermagem, emergem a partir dos resultados obtidos
no momento pré-teste do presente estudo. Esse dado
corrobora com a literatura ao expressar o diferente
desempenho de grupos de alunos que vivenciaram o
ensino tradicional quando comparados aqueles que
fizeram uso de metodologias ativas em seu processo
formativo, para o alcance do raciocinio diagnéstico.”

A utilizacao de jogos no processo aprendizagem
se apresenta como uma oportunidade de estimular
os estudantes na construciao do conhecimento, sen-
do o docente um intermediador, afastando-se da fi-
gura tradicionalista de detentor do saber, e criando
um espaco sauddvel para discussoes construtivas.?"

Estudo aponta para o crescimento expressivo de
serious games para o ensino em satde na dltima dé-
cada, em que 60% da literatura foi desenvolvida nos
tltimos cinco anos.?? A revolu¢io tecnolégica vi-
venciada na educa¢io de ensino superior permitiu a
criagao de ferramentas tecnoldgicas capazes de mo-
dificar o processo ensino-aprendizagem, proporcio-
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nando centralidade do aluno nesse processo, bem
como o aproximando da realidade em que aquele
conhecimento serd aplicado.

Sao caracteristicas de jogos na enfermagem: o
sentimento de realizagio a partir de um objetivo al-
can¢ado no decorrer do jogo; a competitividade que
impulsiona no envolvimento com a atividade pro-
posta; controle do préprio aluno na condugio do seu
aprendizado com o desejo em alcancar o objetivo tra-
cado; e curiosidade, fazendo o aluno buscar informa-
¢oes para o alcance dos objetivos.?? Tais caracteristi-
cas emergem no jogo de tabuleiro proposto, a partir
dos resultados obtidos no momento pds-teste, em
que foram alcangados os objetivos de aprendizagem.

Os dados obtidos apés aplicagio do jogo de ta-
buleiro Enfermeiro Diagnosticador, apresentam sig-
nificativo avango, com mais acertos na inferéncia do
diagnéstico e na escrita correta do mesmo.

A literatura nao apresenta resultados consisten-
tes referentes a criago e aplicagio de jogos de tabu-
leiro no ensino do raciocinio diagndstico em enfer-
magem. Entretanto, estudo que envolve a aplicagao
de serious games em enfermagem tém sua efetividade
comprovada a partir de acertos pds-teste, corrobo-
rando aos resultados obtidos no presente estudo.®”

Ademais, estudo aponta que o cendrio para apli-
cabilidade das metodologias ativas ainda enfrenta
problemas nas Institui¢oes de Ensino Superior (IES)
que ofertam o Curso de Enfermagem, a partir de difi-
cultadores como: falta de preparo adequado das IES e
déficit na qualificagio dos docentes para utilizd-las.*?

Nesse contexto, sobressai o jogo de tabuleiro pro-
posto, uma vez que se destaca como uma estratégia
de baixo custo e fécil replicacio, a partir da reprodu-
¢ao das cartas, regras e tabuleiro. Essas caracteristicas
tornam a estratégia abrangente para as diferentes rea-
lidades de formagio em enfermagem, contribuindo
para uma educagao inovadora e estimulante, com
vistas ao alcance de um cuidado qualificado.

As limitacoes do presente estudo estao relacio-
nadas a sua aplica¢io em um dnico centro de en-
sino, bem como a avaliacio dos seus resultados em
apenas um momento. Desse modo, sugerem-se no-
vos estudos que possibilitem comparar esses resulta-
dos com diferentes instituicoes de ensino e realizar
um acompanhamento a médio e longo prazo do de-
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semprenho dos alunos que fizeram uso do jogo de
tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador.

Conclusao

O jogo de tabuleiro Enfermeiro Diagnosticador é efe-
tivo para fomentar o raciocinio diagnéstico de alunos
de Curso de Graduagio em Enfermagem, com des-
taque para a identificagio do titulo diagnéstico, dos
indicadores diagndsticos, bem como sua formulacio
a partir dos conectores empregados corretamente.
Desta forma, almeja-se avancar no estado da arte no
que concerne aos jogos educativos de baixo custo e
fécil acesso para dar suporte ao raciocinio diagndsti-
co em enfermagem, e assim, alcangar uma formacio
em enfermagem que permita o desenvolvimento de
habilidades capazes de efetivar um cuidado seguro e
resultados positivos em satide, bem como ao fortale-
cimento da enfermagem enquanto ciéncia.
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