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Prefacio

O uso de metodologia ativa, na perspectiva de propiciar uma
aprendizagem significativa, pressupbée um projeto pedagogico
no qual a escola defina seus objetivos apoiados em consensos
estabelecidos a luz de interesses e valores relevantes para os
alunos.

O uso de tecnologias e da efetivagdo de processos ensino-
aprendizagem participativos séo exigéncias contemporaneas, mas
a volatilidade dos modos de producéo de bens e de servigos e dos
interesses e perspectivas profissionais dos jovens, tem colocado
diante das instituicoes formadoras o desafio de definir o carater do
curriculo de seus cursos: mais amplos e diversificados quanto aos
saberes e competéncias a serem desenvolvidos ou mais ‘focados’,
centrados na especializacao técnica e profissional.

As metodologias ndo devem estar descoladas da realidade e
do caldo cultural em que a maioria dos alunos esta imersa, sua
eficacia nao depende apenas do dominio de técnicas, precisa
também refletir uma aproximacao entre o projeto de formacao, as
solicitagcbes do mundo do trabalho e os anseios dos alunos.

Essa publicacdo traz algumas consideracbes e experiéncias
pertinentes ao uso de metodologias ativas nos processos de ensino-
aprendizagem em Educacgao Profissional e Tecnologico.

Prof°. Almério Melquiades de Araujo
Coordenador de Ensino Médio e Técnico
Centro Paula Souza
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Apresentacao

Os estudos aqui reunidos tém como destaque o tema Pratica
Docente em Saude: o uso da Simulagcédo Realistica no ensino em
sala de aula. Ampliando os esfor¢cos no sentido de aproximar, por um
lado, aideia de uma préatica docente voltada para o desenvolvimento
de metodologias ativas em sala de aula, entendida como o esforgo
comum em busca da construgcdo de uma cultura educacional,
baseada na préatica de ensino com vistas a melhoria da qualidade
de ensino e promocé&o da aprendizagem agregadora de valores e
significados aos alunos técnicos da area de saude, e, por outro,
a ideia de Educacgao vista como um processo de formacdo de
sujeitos autbnomos, capazes de analisar e tomar decisbes frente
as diferentes realidades do cotidiano de trabalho.

Juntando esforgcos coletivos, pretendemos afirmar a importancia
dessa pratica ativa, distanciando-se dos métodos tradicionais
de ensino, para uma discusséo e entendimento de que o uso de
metodologias ativas em sala de aula se desenvolve por um conjunto
de praticas ou passos validados, que visam o ensino significativo
e valorizam a formacgéo profissional. Procuramos evidenciar a
variedade de procedimentos didaticos pertinentes a cada area,
de maneira que seja possivel analisar os objetos de ensino sob
uma perspectiva inovadora. Esperamos, ainda, exemplificar que a
Metodologia Simulagéo Realistica comporta apropriacdes pessoais
que, tornando-se parasi, transforma um conjunto de regras prescritas
em um instrumental analitico para a construgéo de conhecimentos
especificos e praticos para a formagao profissional. Dai decorre a
apresentacao dos autores e 0s seus respectivos relatos dos modos
de uso desta metodologia de ensino, pela experiéncia académica e
pela intencionalidade que a ela dedicaram.

Anita Solange Arone descreve em seu artigo, 0 uso da metodologia
de simulagado como método de estimulo do aprendizado significativo
do aluno, com o intuito de envolver os alunos do Curso Técnico
em Nutricdo, de uma Escola Técnica Estadual do municipio
de Sédo Paulo, localizada na zona sul da cidade, para aprimorar
o conhecimento sobre os conteudos estudados sobre as Boas
Praticas em Unidade Produtora de Refei¢cdo. O tema selecionado
foi a Seguranca Alimentar e participaram deste estudo 32 alunos.
A experiéncia da aplicacédo de Simulacao Realistica permitiu aos
alunos vivenciarem situag6es de sua futura profisséo e perceberem
a importancia da formacéo integral, ndo a simples aquisicdo de
conhecimento, além de evidenciar a importancia da articulagao do
processo ensino e aprendizagem.

Camila Maria Buso Weiller Viotto apresenta a importancia de
assumir uma responsabilidade critica sobre o0 ensino técnico,
oferecido pelas escolas estaduais paulistas do Centro Paula Souza,
buscando diversificar seus métodos de ensino-aprendizagem
através de metodologias ativas e possibilitando o desenvolvimento
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e construgdo de um aprendizado autbnomo e ativo de seus alunos.
Descreve em trabalho a experiéncia vivenciada em um curso
Técnico em Enfermagem, enfatizando os resultados da metodologia
diferenciada de ensino — Simulac&o Realistica, na Escola Técnica
Estadual do municipio de Jales. A pratica da Simulacéo Realistica
forneceu uma oportunidade aos alunos disporem de conceitos e
habilidades previamente dominados a servico de uma nova meta,
sendo uma excelente proposta para interagir entre o processo de
constru¢ao do conhecimento, resolvendo problemas, e desenvolver
habilidades e competéncias paraaumaformacao integral. Promoveu
varios cenarios realisticos e situagdes, que foram planejados e
elaborados de acordo com os componentes curriculares do curso,
mimetizando ambientes reais do atendimento de enfermagem.
Também proporcionou diferentes mecanismos de trabalhar o
processo de aprendizagem, de maneira que as formas de aprender
nao ficaram engessadas, com a possibilidade de erros uma vez
elaborada em um cenario realistico; permitindo varias tentativas
para o aprimoramento da técnica correta, despertando autonomia
para tomada de decisdo e 0 senso critico e sistematizando as
operacdes mentais.

Claudete da Silva enfatiza a importancia de se buscar
constantemente o aprimoramento de técnicas de ensino capazes de
desenvolver aprendizagens, em que se reconhegcam competéncias
e habilidades profissionais com qualidade. Em seu artigo, ressalta
0 uso desta metodologia para o desenvolvimento do aprendizado
do aluno em cuidados de enfermagem durante o atendimento
de Primeiros Socorros. Promove a discussao sobre a interacao
entre aquisicdo de conhecimentos teéricos e desenvolvimento de
habilidades técnicas praticas, durante a formacao do Técnico em
Enfermagem.

Gabriella Tavares de Lima Lellis e Silva descreve a necessidade
e importancia de se formar um Técnico em Enfermagem capaz de
atuar em saude durante situacbes de emergéncias, executando
uma triagem sobre os cuidados de enfermagem com criticidade e
qualidade. Envolveu seus alunos, na metodologia de Simulacdo
Realistica para desenvolver a préatica sobre a promocéo do cuidado
durante a triagem as vitimas de acidente.

Gisele Regina Fachini apresenta o resultado de um trabalho
realizado no Curso Técnico em Enfermagem de uma Escola Técnica
Estadual do municipio de Orlandia, com o objetivo de demonstrar
a importancia sobre o aprendizado significativo, fazendo com
que alunos tenham contato direto com a préatica e aperfeicoem
suas agbes, por meio de uma vivéncia simulada. Promoveu o
desenvolvimento do raciocinio critico e a tomada de decisdao em
uma situacao de emergéncia, em especial, a evacuagao de prédio
em casos de incéndio e acidente.

Josiani Corréa Medeiros descreve um relato de experiéncia sobre
o uso da metodologia da Simulagdo Realistica na higienizacao
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de hortifruticolas, realizado com 25 alunos do Curso Técnico em
Nutricdo e Dietética, de uma Escola Técnica Estadual da cidade de
Ribeirao Preto, em Sao Paulo. O relato tem por objetivo demonstrar,
através desta metodologia, a importancia da realizagéo correta do
procedimento de desinfec¢cdo dos hortifruticolas, por se tratar de
uma etapa fundamental no processo de pré-preparo dos alimentos,
minimizando os riscos de Doencas Transmitidas pelos Alimentos.
Os alunos demonstraram interesse e envolvimento pela aplicagao
da metodologia, em virtude da aproximacao do evento apresentado
com a realidade do mercado de trabalho, reforcando a importéancia
de se desenvolver praticas de ensino que estimule o aprendizado
agregador e significativo para o aluno.

Dircelene Jussara Sperandio enfatiza o propésito da metodologia de
ensino da Simulacao Realistica no curso Técnico em Enfermagem,
realizando uma pratica docente deste curso de uma Escola Técnica
Estadual no noroeste do Estado de Sao Paulo, em especial, que
aprende os contetdos do componente curricular de Protecéao e
Prevencéao na Enfermagem e como forma inovadora de apresentar
os Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) para utilizar em
isolamentos e precaucdes padrao.

Larissa de Menezes descreve o uso da Simulagao Realistica, como
método de ensino em um curso Técnico em Nutricdo e Dietética,
utilizando o Laboratério de Nutricdo de uma Escola Técnica Estadual
do municipio de Hortolandia, para simular uma cozinha industrial.
Os problemas apresentados aos alunos estavam vinculados a
necessidade de mudanga de um cardapio, devido a quebra de
equipamento e a falta de entrega de mercadoria pelo fornecedor.
Para isso, houve também a simulacédo de um estoque com alguns
produtos que poderiam ser utilizados. Os alunos se dividiram em
grupos para resolver cada preparacdo e foi possivel verificar a
presenca de um lider, caracteristica 6tima para a futura profisséo.
A simulacdo foi muito bem aceita e aproveitada, mostrando-se
uma o6tima estratégia de aproximar os alunos a realidade, exigindo
interpretacao, criatividade e capacidade de resolugéo de problemas.

Lavinia Maria Perrotta relata a aplicacédo da Simulacdo Realistica
como metodologia de ensino e método para planejar um evento.
Demonstra a importédncia da simulacdo para a formacédo de
profissionais mais preparados e qualificados, pois, € possivel
identificar falhas no conhecimento, dificuldades na execucédo dos
procedimentos, levantamento das necessidades de aprendizagem,
capacitacao e revisdo de técnicas e reflexées especificas, durante
a formacgao do aluno. Destaca que, a simulagao também promove a
unido, integracéo entre os alunos e permite que a reformulagcéo dos
pensamentos e tomadas de decisdes, em situagdes, nas quais se
enfatizam o que deve e como deve ser feito, e assim, preparando
melhor o aluno para situacdes reais.

Marcia Cirino dos Santos apresenta a Simulacdo Realistica como
um conjunto de técnicas elaboradas com o intuito de recriar, de forma
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substitutiva e ampla, um espaco laboral que permita a participagao
ativa do aluno. Relata a experiéncia da aplicacdo da Simulagao
Realistica no componente curricular Boas Praticas em Unidades
Produtoras de Refei¢des, do Curso Técnico em Nutricdo e Dietética
de uma Escola Técnica Estadual, situada no municipio de Santos,
em Sao Paulo. Afirma que, 0 uso desta técnica de ensino enfatiza o
processo de aprendizagem agregador e significativo para o aluno.

Marcia Cury Machado relata a experiéncia dos alunos do Curso
Técnico em Enfermagem de uma Escola Técnica Estadual do
municipio de Mongagua, que utilizaram a Metodologia de Ensino
de Simulagdo Realistica para aprender os conteudos especificos
do componente curricular de Semiotécnica. O relato mostra
a importédncia desta metodologia no ensino de técnicas de
procedimentos em enfermagem, que desenvolvem no aluno maior
seguranca e confianga durante a realizacdo dos cuidados com os
pacientes/clientes.

Maria Cristina Furlaneto Marega enfatiza que, a Simulacao
Realistica € o mais avangado método de treinamento em ambiente
hospitalar. Por isso, com o intuito de aprimorar a compreenséo de
alunos sobre os cuidados de enfermagem utilizou esta atividade
metodolégica em uma Escola Técnica Estadual no municipio de
Marilia, no curso Técnico de Enfermagem para desenvolver alguns
contetdos tematicos do componente curricular Assisténcia de
Enfermagem em Centro Cirurgico e Central de Material, dando
énfase a humanizacéo do cuidado de enfermagem a um paciente.
A utilizagdo desta metodologia permitiu desenvolver a aquisi¢éo e
aperfeicoamento de conhecimentos especificos, desenvolvendo
o raciocinio critico frente as situagdes clinicas do cotidiano e da
pratica assistencial de enfermagem.

Maria Daniela Clementino ressalta a importéncia sobre a utilizacao
de metodologias ativas no ensino na area da saude, que tem se
ampliado nos ultimos anos, mas vem sendo aplicada recentemente
no ensino técnico de nivel médio na busca da formagdo de um
profissional cada vez mais preparado para o mercado de trabalho.
Esta preparacdo pressupde aulas ativas que levem o aluno a uma
reflexdo e criticidade diante de situagdes profissionais, buscando a
resolucao eficaz de problemas, o trabalho em equipe e a lideranca
positiva. O artigo descreve a experiéncia de Simulagéo Realistica
no Componente Curricular de Boas Praticas em Unidades
Produtoras de Refeicdo, tendo como enfoque tematico a higiene
pessoal e ambiental. Desenvolveu a pratica docente com alunos
do Curso Técnico em Nutricdo e Dietética de uma Escola Técnica
Estadual da Grande de Sao Paulo. Durante o desenvolvimento
da metodologia, destacaram-se momentos de envolvimento dos
alunos como protagonistas de seu aprendizado e pessoas com
capacidade de reflexdo e auto avaliacdo. A metodologia mostrou-se
uma ferramenta adequada ao desenvolvimento das competéncias
profissionais dentro do componente curricular de Boas Praticas em
Unidades Produtoras de Refeicéao.
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Maria Fernanda Teixeira Araujo apresenta o uso da metodologia
Simulacédo Realistica em ambiente de Laboratério do Curso Técnico
de Enfermagem, em uma Escola Técnica Estadual, localizada
no municipio de Cachoeira Paulista no interior de Sao Paulo. A
metodologia foi utilizada para contextualizar as aulas discursivas
sobre a Assisténcia de Emergéncia Psiquiatrica a pacientes
agitados e agressivos. Como resultados, destaca que foi possivel
identificar a evolugdo da aprendizagem dos alunos, afirmando que
se tornaram mais autdnomos e criticos em seu processo de reflexao
e observacgao de situacdes cotidianas do trabalho em enfermagem.

Maria Rita Braga enfatiza que, o processo ensino e aprendizagem
da Etica em Enfermagem é uma condicdo imprescindivel na
formacao profissional, visto que o ‘Cuidar em Enfermagem’
esta embasado nos principios éticos da profissdo. Para que o
aprendizado se efetive, faz-se necessario que as questdes éticas
sejam vivenciadas pelos alunos. Neste contexto, o estudo descreveu
a experiéncia da Simulacdo Realistica no ensino da Etica em
Enfermagem, visando a andlise das habilidades comportamentais
desenvolvidas pelos alunos, com foco nos limites de atuacdo dos
profissionais de enfermagem face as Leis do Exercicio Profissional
e Caédigo de Etica e considerando os direitos dos usuarios dos
servicos de saude. Afirma que, buscou-se, sensibilizar os alunos
quanto as ag¢des que possibilitem a comunidade com necessidades
especiais, equiparacdo de oportunidades no exercicio da
cidadania. A experiéncia vivenciada foi desenvolvida no laboratorio
de enfermagem de uma Escola Técnica Estadual, localizada no
municipio de Catanduva do Estado de Séo Paulo.

Michelle Wenter destaca, em seu artigo, a estratégia de ensino
para qualificar, previamente o profissional de enfermagem. Para
ela, o uso da simulagdo realistica na educacéo em saude permite
aos alunos praticar as habilidades técnicas em um ambiente
de situagbes programadas, representando uma formacdo e
crescimento profissional sem arriscar a seguranca do paciente.
Nesse contexto, o trabalho relata a experiéncia vivenciada em
uma Escola Técnica Estadual do municipio de Sao Vicente, com
a participacdo dos alunos do curso Técnico em Enfermagem,
refletindo sobre atuais mudancas da educagéo na area que passam
a exigir dos professores competéncias além da racionalidade
técnica. Afirma que se percebe a utilidade deste método para
avaliar o desempenho de habilidades clinicas e conclui que se trata
de uma eficiente estratégia de ensino, contribuindo positivamente
para a formagéo dos alunos e tornando-0s mais seguros e criticos.

Rosimeire da Silva apresenta um relato de experiéncia realizado
a partir da reflexdo sobre o processo de utilizagdo da Simulagao
Realistica como metodologia de ensino no curso Técnico em
Enfermagem, abordado na disciplina de Gerontologia. O estudo
contribui de forma significativa para a formacdo de profissionais
mais qualificados, com competéncias técnicas, éticas e politicas
para o enfrentamento dos problemas de saude.
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Valéria Marques Reigada aponta, que o curso Técnico em
Enfermagem tem necessidades pontuais quanto ao aprendizado
de seus alunos. H4 uma busca constante em melhorar os métodos
de ensino para que sejam suficientes e ocorra um processo
de aprendizagem com clareza, promovendo o conhecimento
apreendido pelo aluno. Contudo, ha necessidade de planejar o
ensino de maneira que sejam utilizados os recursos didaticos
disponiveis na escola e préximos a realidade do aluno, permitindo
a percepcdo de movimentos e participando ativamente neste
processo, como ator do seu conhecimento. A escola e o sistema séo
0 meio, mas ha a necessidade de este caminho ser percorrido por
um aluno que esteja estimulado a desenvolver novas habilidades
e competéncias. A metodologia utilizada, associada ao estudo de
caso clinico, simulou uma condi¢&o clinica e uma necessidade de
atendimento de enfermagem: a Admissao de um Paciente Internado,
proporcionando ao aluno uma reflexdo sobre o processo de cuidar.
Afirma que se observou a interagcdo dos alunos, relatando que a
experiéncia foi intensa e verificou a agregacéo dos conhecimentos
e o0 cumprimento de todas as etapas pelos alunos. Ela finaliza,
concluindo, que a técnica de simulagao realistica, associada ao
estudo de caso, € importante para o processo de aprendizado do
aluno do Curso Técnico em Enfermagem.

Wilme Maria Pereira Lucenti apresenta um relato de experiéncia
sobre a utilizacdo da Metodologia Ativa da Simulacdo Realistica
no Curso Técnico em Nutricdo e Dietética de uma Escola Técnica
Estadual do municipio de Ribeirao Preto, avaliando os alunos sobre
o correto recebimento de carne refrigerada, visto que, 0 mesmo
pode interferir na qualidade do produto final, ou seja, a refeicao
preparada e servida na Unidade de Alimentacao e Nutricdo. Finaliza
seu trabalho afirmando que a técnica de ensino motiva os alunos a
quererem desenvolver novos conhecimentos e habilidades praticas
especificas, por isso, a simulacdo promove o despertar para a
descoberta de novas aprendizagens, permitindo ao aluno assumir
0 seu proprio aprendizado.

Prof?. Shirley da Rocha Afonso
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Creio poder afirmar, na altura destas consideracdes, que toda
pratica educativa demanda a existéncia de sujeitos, um que,
ensinando, aprende, outro que, aprendendo, ensina, dai o seu
cunho gnosioloégico, a existéncia de objetos, conteudos a serem
ensinados e aprendidos; envolve o uso de meétodos, de técnicas,
de materiais; implica, em funcdo de seu cardter diretivo, objetivo,
sonhos, utopias, ideais [...] Como professor, se minha opcao é
progressista e venho sendo coerente com ela, se nao me posso
permitir a ingenuidade de pensar-me igual ao educando, de
desconhecer a especificidade da tarefa do professor, ndo posso,
por outro lado, negar que o meu papel fundamental é contribuir
positivamente para que o educando va sendo o artifice de sua
formacdo com a ajuda necessaria do educador. Se trabalho com
criancas, devo estar atento a dificil passagem ou caminhada da
heteronomia para a autonomia, atento a responsabilidade de
minha presenca que tanto pode ser auxiliadora como pode virar
perturbadora da busca inquieta dos educandos; se trabalho com
jovens ou adultos, ndo menos atento devo estar com relacéo a que
0 meu trabalho possa significar como estimulo ou nédo a ruptura
necessdria com algo defeituosamente assentado e a espera de
superacdo. Primordialmente, minha posicdo tem de ser a de
respeito a pessoa que queira mudar [...].

Paulo Freire — Pedagogia da Autonomia.

25



O uso da Metodologia Ativa — Simulacao
Realistica: oportunizar a vivéncia de
uma aprendizagem significativa

Ariadne da Silva Fonseca!
Shirley da Rocha Afonso?

O professor da area de saude de nivel médio tem-se preocupado
em alcancar os objetivos da educacéo profissional, considerando
0 avango tecnolbgico e a permanente qualificagdo do aluno como
uma questdo primordial para o desenvolvimento de uma vida
produtiva dentro do mercado de trabalho (BERGER FILHO, 1999).

Neste sentido, o professor passa a vivenciar um trabalho docente
que dedica esforcos para desenvolver comportamentos ético-
profissional no aluno, de maneira que, este seja capaz de reconhecer
o conhecimento cientifico como algo significativo para o dia a dia
de trabalho. Conforme Alencar e Fleith (2004, p. 1), “[...] ha um
reconhecimento crescente de que € necessario preparar 0 aluno
para o presente cenario, onde a capacidade de pensar e resolver
novos problemas ocupa um lugar central”.

Com isso, o ensino de nivel médio da area de saude, de acordo
com Orosco e Scheide (2008), assume a extrema importancia no
desenvolvimento de aptiddes que possibilitem ao aluno enfrentar
desafios e situacdes encontradas na realidade, privilegiando a
aplicacdo do conhecimento tedrico-cientifico numa pratica real,
enriquecendo sua vivéncia num contexto social e preparando-o
para um desenvolvimento de suas atividades com qualidade
(MARENGO, 1996 apud GIANASI; BERBEL, 1998).

Em outras palavras, o professor envolvido nesta formagéo deve
assumir uma postura comprometida para o ensino de nivel médio.
Para isso, € preciso se apropriar de estratégias que possibilitem a
aproximacgao continua entre a teoria e a pratica e, desta maneira,
permitir a agregacao da aprendizagem significativa e dos valores
especificos em cada area de formacéo.

A teoria que propde a atividade de ensino com uma estrutura
primordial para o desenvolvimento pedago6gico deve ser capaz de
interagir entre os contetdos de aprendizagens e sua significacéao,
tendo como objetivo mediar a curiosidade entre o descobrir e
solucionar coletivamente uma situacao problema. Esta atividade
de ensino valoriza a construgcdo dos conceitos para a formacao
profissional, sob uma perspectiva pratica, desencadeada para a
realizacdo de escolhas adequadas e relacionadas ao conteudo
tedrico e possiveis problemas presentes no cotidiano do trabalho.

Segundo Araujo (2004), “as escolas técnicas nao podem se restringir

1 — Presidente da Aben-SP e Coordenadora do Centro de Simulagdo da Rede Sdo Camilo
2 — Coordenadora de Projetos Metodologias Ativas no Eixo Ambiente e Saude do Centro
Paula Souza.
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ao ensino de disciplinas isoladas e do contexto de aplicagéo de
seus conceitos” precisam preparar os alunos para uma vida em
sociedade e mobilizar recursos cognitivos, solucionando com
pertinéncia e eficacia as situagbes que irdo se apresentar no
decorrer da vida. Esses sao os desafios da escola na formagao
integral do aluno (FREIRE, 2006).

Nesse sentido, a autonomia do professor para a implementacéo de
planos de ensino ativos reforca a imagem e o perfil de um sujeito
possuidor de conhecimentos amplificados, segundo uma formacéo
com caracteristicas que ultrapassam o saber e fazer como, atuacao
em equipe, capacidade de iniciativa, formagao continua, entre outros.

A direcao do ensino ativo e a consolidacao de um
aprendizado significativo para a formacao profissional
em saude

As propostas para o desenvolvimento do trabalho docente e seus
objetivos tém sido discutidos, nas ultimas décadas, segundo as
perspectivas entre o avango tecnolégico, que modifica a visao de
mundo do trabalho, e os diferentes aspectos que compdem os
perfis de professores da educacéo profissional em saude.

E possivel identificar as transformacdes do campo da educagéao
profissional, ao observar os avangos, desde a década 1980,
sobre a superacdo do perfil de formacao profissional tecnicista.
Este perfil € muito criticado, pois, afirmam-se ser limitador para o
desenvolvimento do potencial criativo do trabalho docente.

Historicamente a formacdo docente esteve embasada num
modelo formativo pautado na racionalidade técnica, modelo
duramente criticado por sua inadequacgéo e ineficiéncia perante
a demanda social. [...] emergiu 0 modelo pratico e reflexivo
de formacgéo profissional, ou seja, o modelo da racionalidade
préatica, baseado na experiéncia [...], inicialmente pensado para
a formacao de professores, mas depois estendido a formacéo
de outros profissionais, como os da area da saude, sejam eles
professores ou preceptores ou profissionais recém-formados
.[...] Esta proposta de formacado tem se mostrado significativa,
por propor o dialogo reflexivo entre o profissional e uma situagéo
problematica, ou seja, o desenvolvimento de pensamentos e
acoes, através dos quais os profissionais aprendem ao analisar e
interpretar sua propria pratica e sua experiéncia (MAGALHAES,
ZANETI, COSTA, 2015, p. 85).

O professor deve considerar que ndo se pode separar as questoes
institucionais, sociais e politicas inseridas no contexto de seu
trabalho diario. A organizacéo pedagogica passa por considerag¢oes
que vao além dos curriculos estabelecidos pela escola (TARDIF,
2002). A verdade é que, o curriculo s6 pode ser desenvolvido pelo
professor quando este compreende a concepg¢ao de interacao
entre a teoria e o julgamento pratico como parte essencial para a
construcao de uma experiéncia significativa.

Além disso, ressalta-se que a formacgao profissional em saude lida

27




com situagbes complexas e variaveis, por isso, precisam ser claras
e emergentes. As praticas em saude devem preparar 0s alunos para
a observacao norteada e focada, para produzir sentido durante a
acao, pois, o fluxo de informagdes geradas no ambiente de trabalho
sao continuos e precisam sofrer uma coleta dos dados prioritarios
para que seja possivel propor solu¢gdes aos possiveis problemas
(MENNIN, MENNIN, PACIORNIK, 2014).

Por isso, o professor que experimenta os julgamentos praticos em
sala de aula, com o intuito de intervir na formacao profissional do
aluno leva em consideracéo a diversidade de situagdes que vao
além do estabelecido pelo curriculo técnico, compreendendo que
os eventos tém carater indeterminado e aberto, que frequentemente
necessitam de tomadas de decisdes imediatas baseadas na analise
dos fatores desencadeadores de situagdes problemas.

Freire (2006) afirma que, a pessoa deve ser capaz de agir e refletir
sobre determinada realidade para assumir um ato comprometido.
Dessa forma, se a educacdo ativa objetiva a transformac&o dos
alunos deve-se levar em contar a possibilidade de desenvolver bases
que consideram as decisdes, atitudes, autonomia e compromisso
profissional como fatores essenciais para a formacgao do aluno.

[...] se o compromisso s6 € valido quando esta carregado de
humanismo, este, por sua vez, s6 €& consequente quando
fundado cientificamente [...]. O profissional deve ir ampliando
seus conhecimentos em torno do homem, de sua maneira
de estar no mundo, substituindo por uma viséo critica a visao
ingénua da realidade, deformada pelos especialismos estreitos
(FREIRE, 2006, p.21).

Assim, pode-se afirmar que a ideia de reflexao sobre o processo de
ensinar e aprender impulsiona acdes para a busca de soluc¢des de
problemas presentes no dia a dia do trabalho, sob a perspectiva que
vai além da prética intuitiva. Neste sentido, a intencéo de capacitar
professores da educacéo profissional para um trabalho docente
reflexivo na acédo e sobre a acdo, deve ser acompanhada de uma
fundamentacao que estabeleca experiéncias sistematizadas capaz
de produzir conhecimentos dialogados (FREIRE, 2004).

Segundo Mendes et al. (2014), a aprendizagem significativa
permite a aproximagédo do aluno com o ensino a pratica cotidiana,
pois, 0 processo de aprender &€ desencadeado pela curiosidade
e o desafio de descobrir o novo conhecimento. Mas, o novo
conhecimento, proposto e direcionado pelo professor, deve estar
fortemente associado ao mundo de trabalho e relacionado a
formacéao profissional do aluno, pois, o problema do trabalho deve
proporcionar a interacdo entre os saberes prévios aos novos
saberes.

A importancia de se construir uma identidade de educacao
profissional com qualidade, relacionada ao processo de ensinar
a descoberta de novos conhecimentos, segundo Pereira (2000),
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baseia-se na ideia da transformagado da realidade, justificada pela
analise da atividade docente como forma de trabalho intelectual,
na qual o professor problematiza suas agbes diarias e oportuniza
aos alunos a experiéncia de um aprendizado significativo GIROUX
(1997). No entanto, o didlogo docente, sob essa perspectiva, deve
considerar os principios da fundamentacéo tedrica, viabilizando o
processo de conhecimento direcionado.

A superacdo e ndo a ruptura se da na medida em que a
curiosidade ingénua, sem deixar de ser curiosidade, se
criticiza. Ao criticizar-se, tornando-se ent&o [...] epistemoldgica,
metodicamente, “rigorizando-se” na sua aproximagao ao objeto,
conota seus achados de maior exatiddo (FREIRE, 1998, p. 31).

Vale ressaltar que, essa necessidade de percepcao e compreensao
sobre 0 processo de ensino deve observar a construcdo dos
novos conhecimentos, reelaborando sucessivos conhecimentos e
promovendo o desenvolvimento de um comportamento profissional
que transita entre o didlogo, a tomada de deciséo e curiosidade
para descobrir novos conhecimentos, a partir de suas experiéncias
vivenciadas no mundo do trabalho.

Em seu trabalho sobre a reflexdo da docéncia universitaria,
Anastaciou (2014) destaca que, o processo de aprendizagem deve
assumir o compromisso de apreender para além da compreensao
e memorizacdo. O objeto a ser aprendido e incorporado como agao
da atuacéo profissional deve fazer parte das referéncias do aluno,
exigindo esforgo pessoal e trabalho direcionado. Por isso, exige-se
do professor que ensine a intencionalidade, de maneira clara, para
a efetivacdo do processo de construcdo do novo conhecimento. A
autora menciona que,

[...] isto determinar4 a escolha da melhor e mais adequada
forma de agao do estudante (perceptiva, reflexiva e/ou motora),
visando garantir a apropriacdo, acdo esta a ser direcionada
na aula, ou em atividades complementares, pelo professor
(ANASTACIOU, 2014, p. 21).

Propomos a ideia de um trabalho docente como uma possibilidade
para construir novos conhecimentos, compreendendo ser especifico
para a formagéo profissional do aluno. O estudar e ensinar,
de maneira diferenciada e reflexiva, considera as experiéncias
significativas, uma vez que, o dialogo problematizador traz
situagbes baseadas em contextos reais como forma de desafios
para a construgcdo de um comportamento profissional ideal ao
mundo de trabalho.

Os processos que alimentam umanova educacgao profissionaldevem
ser dindmicos; as experiéncias devem potencializar a necessidade
de resgatar situacdes problemas e adaptar-se as novas demandas.
Por isso, propomos um novo papel para o professor, um capaz de
provocar iniciativas de renovagdo para seus alunos, enxergando
que os desafios podem despertar habilidades e competéncias
profissionais de acordo com a percep¢ao de mundo.
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E imperativo que o professor detenha ndo apenas a formagéo
tedrica que o capacite para ministrar aulas, mas principalmente
a experiéncia pratica e continua necessaria para compartilhar
as vivéncias do mundo de trabalho. Sem esta percepcéo, as
atualizagdes necessarias sobre a formulacédo de problemas do
cotidiano ndo contribuirdo para o desenvolvimento profissional do
aluno.

A necessidade de mobilizar o processo de ensino significativo
reafirma a ideia de organizagdo de uma consciéncia critica, ja que
0 ensinar ndo esta centrado apenas na transmissdo do contetdo
te6rico e pratico, mas também estda no desenvolvimento de
operacgdes sociais, psicolégicas e emocionais do aluno. A vivéncia
do aluno com a pratica, associada a teoria, é fundamental para
desenvolver uma cultura comportamental na area de formacao
profissional (MOURA, 2001).

Esse enfoque, de conotagdes criticas e reflexivas, exige uma nova
proposta para o professor, que consiste em levar em conta 0 meio, 0
grupo, a instituicdo, a comunidade, as bases implicitas, as decisdes
e atitudes do processo de ensino. A nova pratica educativa gera
uma nova forma de ver a formacgao profissional, pois, 0 professor
assume o papel de formador de sujeitos autbnomos e reflexivos.

A formacao profissional do aluno como alternativa de
educacao continuada do professor

Atualmente procura-se despertar, em professores da educagao
profissional, a aproximagéo de seu trabalho diario com as acdes
reflexivas, considerando esta pratica uma relagéo entre o saber e
fazer. Atribuindo-lhes a perspectiva central sobre a valorizagao dos
conhecimentos articulados as habilidades técnicas.

Entretanto, devemos ter a consciéncia que o atual professor teve
como experiéncia estudantil a vivéncia de uma educacéo formal,
a qual utilizava estratégia de ensino predominantemente classica.
Nada mais natural que, o professor replique este comportamento
durante o seu exercicio da docéncia.

Porém, o professor deve levar em consideracdo que a funcao
docente, durante o processo de mediacdo do conhecimento
cientifico, é determinante para registrar uma aprendizagem com
processo social (ANASTACIOU, 2014). Neste sentido, a mediacéao
docente deve centrar-se entre o significado de entender e dominar
o entendimento. Dai o professor precisa analisar o seu processo de
aprendizagem e compreender que, deve modificar sua proposta de
ensino para uma diferente de sua experiéncia como aluno.
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O fazer pedagbgico precisa estar fundamentado em uma
abordagem interdisciplinar, constituindo uma pratica pedagégica
socialmente contextualizada, considerando os individuos em
seus contextos sociais diferentes, promovendo um intercambio
de saberes (MOCELIN, DANIELSKI, SOUZA, 2014, p. 75).

Hoje em dia, os docentes enfrentam um curriculo com conteudos de
ensino, cheios de um conjunto de conhecimentos e procedimentos,
e precisam articular esse conjunto de conteudos, conforme
Anastaciou (2014), com héabitos, modos valorativos e atitudinais a
uma atuacgao social e profissional. Por isso, necessitam apropriar-
se de estratégias pedagdgicas e didaticas para promoverem a
assimilagdo ativa dos conteudos tedricos e praticos aos seus
alunos.

Com relacdo a articulacdo entre o saber e o fazer considera-se
adequado afirmar que, o trabalho diario do professor deve pautar-
se na ideia de Paulo Freire (2004) sobre o conceito de curiosidade.

Reconhece-se um grande avanco nas discussdes sobre os métodos
de ensino, principalmente, quando se concentram na necessidade
de preparar o aluno para identificar e resolver problemas do dia a
dia (ALENCAR; FLEITH, 2004).

Entretanto, identificar as caracteristicas especificas para se criar
um espago que promova situacdes de aprendizagem, baseadas
na problematizagéo e criatividade, ainda sao questdes de embate,
pois se percebe a dificuldade em vincular os conceitos teoricos
e o0 desenvolvimento de habilidades técnicas como praticas
significativas do aprendizado.

As instituicbes de ensino, conforme Alencar e Fleith (2004), ainda
pautam seu projeto pedagdgico em uma estrutura que forcam os
alunos a memorizar e reproduzir conhecimentos, muitas vezes
obsoletos, de maneira desmotivadora e inibindo a expressao
criativa para a solugao de problemas. As autoras afirmam ainda, que
€ comumente os alunos serem desencorajados a explorar novos
caminhos, pois os professores temem a criatividade acreditando no
distanciamento dos conceitos teéricos necessarios para a aplicagao
da pratica, que o processo da descoberta pelo novo trara.

A relacdo ensino e aprendizagem deve proporcionar situacdes
indispensaveis para desenvolver um processo continuo e
progressivo da apreensdo dos conteudos tedricos e aplicagao de
habilidade técnicas-praticas, de maneira que resultem na eficacia
para a resolugcao de problemas. Por isso, é importante repensar
os métodos tradicionais e replicadores de comportamentos de
aprendizagem passivos, que desencorajam o pensamento critico e
independente do aluno e desmotivam a pratica docente significativa.

E desta forma que a pratica de ensino, conforme Neves-Pereira
(1996), baseadas em metodologias ativas veem ao encontro deste
livro, pois [...] “a escolha da metodologia de ensino vai determinar
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as consequéncias sobre o comportamento do aluno, diante da
assuncdo e apreensao das competéncias em sua formacéo”
(FONSECA et al, 2014, p. 37).

A curiosidade se constitui, cresce e se aperfeicoa quando o
professor a exercita continuamente, estimulando questionamentos
e desafios para seus alunos como parte indissociaveis do processo
de aprender. Isso significa que a curiosidade, de acordo com Freire
(2004), como caracteristica exploradora da descoberta de novos
conhecimentos, tem em sua experiéncia, a pratica educativa ativa
como um fundamento para o desenvolvimento da aprendizagem.

A educacéo profissional é complexa e precisa superar o interesse
estritamente técnico, modificando o comportamento tecnicista para
uma cultura baseada em atitudes l6gicas e racionais. Por isso, 0
professor se torna instrumento fundamental para desenvolver em
seus alunos um comportamento profissional capaz de compreender
e aplicar competéncias profissionais, dotadas de reflexdes e criticas
associadas a pratica técnica.

No desenvolvimento da educacéo profissional, que prima a interacéo
entre o conhecimento teérico e a pratica, a metodologia de ensino
deveria fomentar os processos de aprendizagens significativos
de tal maneira que, o ato de refletir transforme a realidade
observada a partir das experiéncias vivenciadas (NOVOA, 1997).
Consequentemente, 0 aluno que vivencia a pratica observada na
realidade converte suas aprendizagens, ndao apenas como um
mecanismo sem racionalidade, mas, valoriza-o como elemento
destacavel para toda sua vida.

[...] ndo basta ensinar o que é conhecido; é também necessario
capacitar o aluno para questionar, refletir, transformar e criar,
através de um método educativo que prime pelo ensino que facilita
a aprendizagem, bem como toda aprendizagem que desperta o
sentimento, favorecendo novas criagdes. Afinal, a capacidade
de ver as coisas de um ponto de vista novo € fundamental para
0 processo criativo, e essa capacidade repousa na vontade de
questionar toda e qualquer premissa (LIBANEAO, 2002, p. 32).

Observa-se essas transformagdes, a forma de ensinar e aprender,
quando o professor expde e orienta 0s conceitos de determinados
conteudos tedricos e praticos especificos; prepara o aluno para
identificar situacdes conflituosas, estimulando a reflexdao e a
criticidade. Nesse momento, o aluno propbe solugcbes para o
problema muitas vezes de maneira inusitada. Esta originalidade
para solucionar o problema deve ser incentivada, em todo processo
de aprendizagem.

Tudo isso supde um processo de ensino ativo e permanente,
capaz de desenvolver no aluno um comportamento colaborativo e
uma organizacgéo légica de pensamento. Mas para isso, é preciso
considerar a formagéao continuada do professor e que este considere
a importancia de se apropriar de estratégias pedagobgicas capazes
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de transformar o processo de aprendizagem para algo significativo.

A educacéo continuada de professores nao deve oferecer apenas o
revisitar dos processos tedricos de ensino, mas deve proporcionar
a reflexdo sobre o emprego de novas metodologias associadas
aos conhecimentos cientificos. Sob esta perspectiva, o professor
incorpora o trabalho docente a um conhecimento que permite
criar novos processos de ensino: autbnomo; intervencionista;
instrumentalizado.

Para tanto, é necessario submeter o conhecimento prévio do
professor a uma confrontagdo critica de seu trabalho diario,
consolidando as rotinas docentes em um processo ativo com
capacidades para o diagnéstico e avaliagdo do processo de
aprendizagem do aluno.

O conhecimento tedrico e pratico desenvolvido pela
Metodologia Simulacao Realistica

Na organizacao curricular dos cursos de nivel médio da area da
saude é comum considerar o desenvolvimento de contetudos tedricos
estritamente técnico. A pratica de ensino e o desenvolvimento
de habilidades tetricas e praticas se confundem, dissociando-
se da estrutura de formacgéo profissional e fragmentando os
conhecimentos.

Segundo Libaneo (2002), a préatica de ensino deve ser considerada
um processo que resulte numa formacgao profissional vinculada
aos principios de competéncias: geral, global e integral. Afirma
que, a unidade de conhecimento é assegurada quando o processo
educativo se relaciona entre si, ou seja, quando é explicitado a
finalidade para a aprendizagem e é oferecido o meio e mecanismo
adequados.

O ensino é uma atividade especifica, cuja caracteristica é
a de dirigir, organizar, estimular o processo de transmissao
ou assimilacdo de conhecimentos. Mas o ensino & uma
tarefa socialmente condicionada; ele envolve mais do que a
transformacgéo das bases das ciéncias em matérias de ensino.
Ele envolve decisdes de natureza politico-ideoldgica, de
natureza psico-pedagodgica, de natureza propriamente didatica,
que ultrapassam o ambito dos contetdos e métodos da matéria.
O magistério, o ensino das matérias, é praticado dentro de
condi¢cdes sociais e histéricas determinadas. Além de ser uma
tarefa pratica, real, definida, de natureza técnica, implicando
o dominio de conteudos, métodos, formas de organizagdo
do ensino, é simultaneamente uma tarefa ideologica, € um
exercicio politico. O que explicita a natureza politico-ideolégico
do trabalho docente sdo os objetivos sociais e pedagogicos. E
uma teoria pedagogica, traduzida na Didatica, que pode fornecer
(LIBANEO, 2002, p. 22).

Neste sentido, o processo educativo deve ser intencional e
promover relacdes que ressaltam a interacéo entre o saber e fazer,
significando determinada unidade de conhecimento.
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Barbosa e Moura (2013) definem a expressédo Metodologias Ativas
como o processo de ensino e aprendizado por meio da solugao de
problemas ou desenvolvimento de projetos. Nesse processo, o aluno
vivencia o novo conhecimento ativamente e constroi a percepg¢ao
sobre como se expressa cada situagcéo especifica na realidade.
Porém chamam a atencdo para o comportamento do aluno, que
nao sera ativo se nao houver estimulo externo; consideramos esse
estimulo feita através da motivacéo do professor.

A educacao profissional oferece muitas oportunidades de aplicar
metodologias ativas de aprendizagem nas diferentes areas
de formagéo profissional. E o caso das aulas de laboratorio,
oficinas, tarefas em grupo, trabalhos em equipe dentro e
fora do ambiente escolar, visitas técnicas e desenvolvimento
de projetos. Essas atividades tendem a ser naturalmente
participativas e promovem o envolvimento do aluno no processo
de aprendizagem (BARBOSA, MOURA, 2013, p. 56).

Para envolver o0 aluno em um processo de apreensdo ativa dos
novos conhecimentos é preciso, que o professor saiba despertar a
curiosidade do aluno para: ler; escrever; perguntar; discutir; resolver
problemas e desenvolver projetos. Além de realizar, conforme
Sforni (2004, p. 55), “tarefas mentais de alto nivel, como analise,
sintese e avaliacéo”.

As praticas educativas, que ha tempos norteiam o trabalho
docente, ndo podem restringir-se aos antigos modelos de ensino
que ndo contemplam elementos oriundos da experiéncia do aluno,
eliminando as chances de perceber o mundo o qual se inserira.

El proceso educativo se encamina hacia un proceso ensefanza/
aprendizaje que entre otras caracteristicas, esta basado
en la interaccion, socializacion y comunicacion, creada por
una situacion de participacion guiada, que permitira que las
capacidades actuales del sujeto se extiendan hasta umbrales
de mayor condiciones para el aprendizaje (LLANES, MENDOZA
2010, p. 9).

Ensinar na area da saude exige o reconhecimento das praticas
avaliativas como fatoressencial para promover a autonomiado aluno,
de maneira que, o modo de concretizagao desse reconhecimento
a autonomia do aluno construa saberes que possam ser aplicados
na pratica profissional, articulando os pensamentos entre a escola,
0 servigco e a comunidade.

O ensino pela problematizagcado € uma proposta metodologica que
permite o dialogo construtivista entre o curriculo e a capacidade
do aluno em participar como agente de transformacdo social do
processo de detecgcdo de problemas reais, associados a apreensao
dos conhecimentos tedricos e desenvolvimento de habilidades
técnicas. Representa a oportunidade de relacionar determinado
aspecto da realidade com a necessidade de analise e avaliagao
para propor resolucéo do problema de maneira adequada.
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Berbel (2011) afirma que, os habitos adquiridos durante o
aprendizado baseado na problematizacao poderéo despertar um
comportamento diferenciado, de modo que, o aluno ressignifica
0 pensamento guiado por conhecimentos direcionados a fim de
solucionar os impasses de um problema e produzindo o seu préprio
desenvolvimento profissional.

[...] reforca que o uso das metodologias ativas no processo de
ensinar e aprender, ao contrario do método tradicional (que
apresenta a teoria e dela parte para a pratica) parte da pratica e
dela busca a teoria. Para isto, o professor propde uma situa¢éo
problema, estimulando os alunos a investigar, envolvendo-os
na construgdo do conhecimento, ao invés de oferecé-lo pronto
através de aulas magistrais. E fundamental esta participacéo, o
questionamento, a busca da informacao (MOCELIN, DANIELSKI,
SOUZA, 2014, p. 75).

Ao refletir sobre a metodologia de ensino ativa é preciso atentar-
se para o que Edgar Morin apontou, ndo basta problematizar as
situagdes reais paraensinarbemaoaluno. E preciso re-problematizar
0s principios que norteiam o conhecimento para desenvolver a
inteligéncia do aluno acerca das situagdes reais, direcionando o
pensamento para um saber confrontado entre a complexidade do
problema e a capacidade deste problema posicionar-se de outra
maneira (MORIN, 2005). Por isso, é fundamental objetivar a pratica
docente; direcionar a constru¢ao do conhecimento de maneira que
se desenvolva a autonomia de conhecimento e apreensao do aluno.

[...] as estratégias diversificadas e focadas na agéo de apreenséo
consciente e deliberada [...] podem facilitar ou acelerar a
construcdo de processos de autonomia crescente e processual
dos educandos. S&o estes determinantes da acéo de ensinar e
apreender que nos lembram ndo de haver regras que valham
para todas as situag¢des, pois, ao longo do curso [...], em cada
grupo classe havera a constituicdo de uma cultura individual e
coletiva a ser conhecida e construida, exigindo do professor:
abertura, flexibilidade e maturidade para este conhecer e agir
(ANASTACIOU, 2014, p. 23).

Neste contexto o professor assume um papel de orientador, o
qual desenvolve competéncias pedagdgicas para trabalhar com
metodologias ativas que proponham desafios e direcionem o aluno
a mobilizar seus conhecimentos. Tal comportamento impde ao
modo de concretizac&o de reconhecimento a autonomia do aluno.

Este capitulo apresenta uma entre muitas metodologias ativas
presentes no processo de ensino, a Simulacdo Realistica. Ela &
muito utilizada em centros de treinamentos de situacdes reais e
permite aos alunos maior familiaridade com determinadas situacées
presentes na realidade do trabalho profissional.

Entretanto, € importante diferenciar a técnica da tecnologia. A
Metodologia Simulacdo Realistica é uma estratégia de ensino
que envolver e incorpora o curriculo do aluno como subsidio para
a ampliacdo do aprendizado, oportunizando a experiéncia em
determinada situagdo como se fosse real. Por ser uma técnica que
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promove a simulagéo controlada de um problema encontrado na
realidade do trabalho, o aluno aperfeicoa o pensamento critico,
habilidades e adquire conhecimentos necessarios, antes mesmo
de aplica-los na realidade do dia a dia.

Ja a ferramenta de simulagdo (ou simulador tecnoldgico) é um
mecanismo que auxilia o desenvolvimento da metodologia com mais
fidelidade no cenario de simulagdo. Pode-se exemplificar: programas
de computadores de realidade virtual, simuladores anatdmicos que
permitem a simulag&o do controle dos sinais vitais etc.

A Simulacdo Realistica exige do professor o preparo e
desenvolvimento de determinadas etapas para, de maneira
minuciosa, promover um aprendizado agregador e progressivo.

Diferentes das metodologias de ensino tradicionais, as
metodologias ativas, como a Simulacdo Realistica, possibilitam
que os alunos vivenciem, em um ambiente controlado, as
situacdes que acontecem na vida real, mobilizando os alunos
a compreender o contexto histérico problematizado que
necessitam ser transformados (FONSECA, et al, 2014, p. 22).

Sendo uma metodologia de ensino, a Simulagdo Realistica é
dividida por etapas preparadas pelo docente, que vao desde a
definicdo do tema a avaliacdo do aluno. Os professores Llanes e
Mendonza (2010), em seu trabalho sobre a educacéo de valores
apresenta as etapas para simulacdo de maneira sintética e que
pode ser compreendia com:

12 etapa — o professor apresenta o tema a ser estudado para seus
alunos, que a assimila e se familiariza com o contetdo e o contexto
de estudo. Sente a necessidade de conhecer as principais “postura
tedricas”, pois, sao estas que serao postas em discussao.

2% etapa — os alunos investigam e trabalho, em equipe, para
encontrar materiais necessarios e obter informacdes para produzir
0 conhecimento e propor solucdes. Nesta etapa, exige-se maior
aproximacao entre aluno e professor para promover um dialogo
sobre as experiéncias de aprendizagens tedricas e técnicas.

3% etapa — os alunos, se apropriam de interpretacdes e julgamentos
sobre o conhecimento aprendido e defendem suas posi¢oes.
Tomam decisdes argumentadas e fundamentadas, demonstrando
seguranca sobre o0 processo de apreensao do novo conhecimento.

42 etapa — professo e alunos passam pelo processo de evolugéo do
conhecimento, por meio de analise e avalicdes durante um debate
que tem como foco principal sistematizar o conhecimento adquirido.

Pode-se afirmar que, o desenvolvimento de atividades baseadas
em cenarios de simulacdo controlada tem se mostrado util e
efetivo para avaliar o desempenho de aprendizagens dos alunos,
principalmente da &rea da saude, pois permite controlar os fatores
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que desencadeiam determinadas situagdes presentes na realidade
do trabalho; padronizar a resolugdo dos problemas e; aumentar a
confianga dos alunos para as tomadas de deciséo. De acordo com
Varga et al (2009), a aprendizagem do aluno se torna significativa
porque esta ancorada aos conceitos relevantes para a formacgéao
profissional e 0 aluno apreende esses conceitos tedricos de maneira
incorporada a pratica do dia a dia do trabalho.

Sao0 necessérias, portanto, duas condicbes para uma
aprendizagem significativa: o aluno precisa ter uma disposicéo
para aprender, e o conteudo a ser aprendido tem que ser
potencialmente significativo, ou seja, tem que ser logica e
psicologicamente significativo. O significado l6gico depende
somente da natureza do conteudo, mas o significado psicolégico
€ uma experiéncia que cada individuo tem. Quanto mais
relevante para a vida do estudante for o conhecimento adquirido,
mais capacidades podem ser desenvolvidas de forma efetiva no
processo de aprendizagem. Cada estudante faz uma filtragem
dos conteldos que tém significado ou ndo para si proprio
(VARGA et al, 2009, p. 293).

Asvantagensdessaestratégiadeensinobaseiam-senaoportunidade
de experimentacao que é oferecida ao aluno, pois, a diversificagao
dos cenarios e dos momentos de ensino ativo possibilitam o refazer
da aprendizagem promovendo o desenvolvimento das habilidades
técnicas e despertando para o raciocinio teorico e logico.

Em outras palavras, o profissional de nivel médio da area da saude
reflexivo, critico e autbnomo s6 podera ser formado por meio dos
ambientes que propiciem o debate reflexivo e a auto avaliagdo
critica para ser tornar confiante, suficientemente capaz de tomar
decisdes assertivas @
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RELATO DE EXPERIENCIA DE UMA SIMULACAO
REALISTICA SOBRE BOAS PRATICAS EM SERVICO DE
ALIMENTACAO - REPARANDO NOS ERROS ALHEIOS

Anita Solange Arone
Etec Getulio Vargas - Sdo Paulo

O docente, em suas préaticas pedagdgicas, precisa repensar,
recolocar, redimensionar, reconstruir e reavaliar, utilizando as novas
tecnologias e consciente de que os saberes s&o apreendidos por
cada sujeito e de acordo com suas vivéncias (por imitagao, repeticao,
ensaio de erros, acertos ou ainda descobertas) (CECGANO et. al,
2009).

Silveira e Rabazzi (2011) afirmam que é papel do educador integrar,
em sua préatica, ambientes simulados de ensino para provocar no
aluno a promocéao do processo de aprendizagem com qualidade.

Observando o mercado de trabalho atual, percebe-se uma busca
por profissionais capazes de identificar problemas rotineiros e de
tomar decisoes certeiras e coerentes, conforme Fonseca et. al.
(2014).

O professor, em suas competéncias e atribuicdes, tem o papel de
despertar, em seu aluno, a motivagdo e as aptidoes, incorporando
novas praticas pedagogicas.

Aurélio (2014) define o ato de errar como inexatidao, desvio do bom
caminho, engano, desacerto ou incorre¢do. Park (2008) cita que
ha um ditado popularmente conhecido que diz “aprende-se com os
erros alheios”.

Trazendo essas definicdes para a sala de aula e ao cotidiano de
nossas vidas, o saber significa inteligéncia assim como o erro
refere-se aos outros, os alheios. Por que os outros? O ser humano
dificilmente reage de forma positiva aos seus proprios erros.

Nogaro e Granella (2004, pag.9) citam que: “A questao é como
transformar o erro em um problema, um didlogo e por fim uma
situacéo de aprendizagem”.

A reflexdo pode causar uma mudanca de percepc¢do quando se
repara nos erros. No processo educativo € ensinado que “errar
€ errado” e as respostas certas sdo as esperadas; as erradas
reprimidas, suprimindo a terceira possibilidade, que seria o
equilibrio. Esse conceito implica em haver sempre uma resposta
correta e, na pratica da avaliagcéo, atribui-se valor total aos acertos
e zero ao erro; caso o aluno alcance cerca de metade disto, ele é
reprovado. Desta forma, errar um pouco traz sempre prejuizo para
o aluno (PARK, 2008).

Quando o aluno erra a culpa é do professor, que ndo ensinou
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direito. E legado do professor o papel fundamental de conduzir
o desenvolvimento do pensamento e da percepgdo, para que o
aluno possa investigar sua situacéo em particular, seu mundo e a si
proprio, este nem sempre age assim; por vezes, seus pensamentos
buscam saidas para fugir de frustracoes e angustias proprias de
sua existéncia, achando que a culpa é dos outros e, de imediato,
do professor (PARK, 2008).

Nogaro e Granella (2004, pag.3) afirmam que:

O erro possui uma multiplicidade de conceitos, que podem ser de
inclusdo, de construgcdo ou de uma ideologia da incompeténcia
do outro, refletindo diretamente no processo de aprendizagem,
sendo fator decisivo para o sucesso ou fracasso. O conceito de
erro é fundamental no processo avaliativo. Para analisar o erro
€ preciso que tenhamos uma ideia bem definida acerca do que
seja e de como se apresenta.

De acordo com a Resolugdo Federal Brasileira da Diretoria
Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
pela RDC 216 de 2004, as Boas Praticas (BP) sao os procedimentos
que devem ser adotados para que um alimento tenha sua qualidade
higiénico-sanitaria assegurada; o Manual de Boas Praticas (MBP)
€ um documento que descreve as operagOes realizadas pelo
estabelecimento, incluindo, no minimo, os requisitos higiénico-
sanitarios dos edificios, a manutengcdo e higienizagcdo das
instalagdes, dos equipamentos e dos utensilios, o controle da
agua de abastecimento, o controle integrado de vetores e pragas
urbanas, a capacitacao profissional, o controle da higiene e saude
dos manipuladores, 0 manejo de residuos e o controle e garantia de
qualidade do alimento preparado.

Este trabalho pretende relatar a experiéncia da aplicacdo de
Simulacdo Realistica sobre as Boas Praticas com um grupo de
alunos de um curso modular em Técnico em Nutricdo e Dietética
de uma escola técnica, no municipio de Sao Paulo.

Trata-se de um relato de experiéncia, com alunos do segundo e
terceiro mddulos do Curso Técnico em Nutricao e Dietética, de uma
Escola Técnica Estadual do municipio de Sao Paulo, sobre o uso
da Metodologia de Ensino Simulacao Realistica.

Participaram deste estudo 32 alunos, sendo 15 alunos do terceiro
modulo, responsaveis pelo planejamento e organizagao do cenario e
17 alunos do segundo médulo que vivenciaram a situa¢éo simulada.

O METODO DE ESTIMULO DO APRENDIZADO
SIGNIFICATIVO DO ALUNO, POR MEIO DAMETODOLOGIA
DA SIMULACAO REALISTICA

A intengdo desta simulagao foi envolver as duas turmas do curso
técnico para aprimorar o conhecimento sobre os contetudos
estudados no componente curricular em Boas Praticas em Unidade
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Produtoras de Refeicao (BPUPR).

Segundo Fonseca et. al (2014), para preparar o cenario e as etapas
da Metodologia da Simulagcdo Realistica deve-se considerar um
nuamero de alunos que permita a execugao e analise da competéncia
de aprendizagem, de forma que todos possam participar e analisar
a técnica executada. E importante estabelecer dois grupos, um
de alunos-atores, os que encenardo o caso, e outro de alunos-
avaliadores, que assistem a Simulagé&o, ao mesmo tempo em que,
registram questdes a serem discutidas no final e apontando os
aspectos positivos e negativos da situagao apresentada.

O grupo do terceiro modulo, com quinze alunos, aplicadores da
dinémica, foi dividido em equipes:

* equipe dos atores: fizeram a encenacao da situacao de trabalho;

* equipe da cenografia: adaptaram o local para tornar-se o0 mais
real para a cena,;

*equipe de avaliadores: por meio de entrevista, elaboraram um
questionario com trés questbes abertas e as respostas minimas
esperadas em cada caso, denominando check-list (APENDICE I).

O roteiro foi estudado pelos alunos de terceiro médulo, durante uma
semana, e cada equipe se organizou para executar suas tarefas
no dia determinado. Providenciou-se caixas de papeldo, papel
colorido, uniforme com avental e touca e o local da simulagéo foi
definido em conjunto.

Neste caso, houve uma adaptagcdo da organizacdo do cenério,
como recomendado por Fonseca et. al. (2014), porque havia muitos
interessados e o local precisava ter mais estrutura tecnologica para
que a simulacao apresentasse uma melhor qualidade de execucéo.
Por isso, criou-se um subgrupo de alunos responsaveis pela
cenografia do espaco.

A Simulacdo Realistica foi realizada no Laboratorio de Técnica
Dietética, por dispor de equipamentos e instalagdes compativeis
com o ambiente exigido para este tipo de atividade.

Durante o desenvolvimento do roteiro de Simulacdo Realistica,
a pesquisadora escolheu como base uma reportagem publicada
em abril de 2014 (ANEXO ). Esta reportagem foi escolhida por seu
impacto e gravidade na Seguranca Alimentar, sendo adequado para
utilizacéo da Simulacao Realistica, como proposta de ensino ativo.

O desejo era trabalhar com uma situagéo de vivéncia profissional,
mas nao algo comum de treinamento, imaginou-se entdo, uma
condi¢cao de comentar sobre os erros, que td4o bem se nos repare
outros, mas, em geral, oferece-se resisténcia em assumir quando é
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cometido por si mesmo.

Para a atividade de Simulagdo Realistica, em meados de outubro
de 2014, foi elaborado um roteiro, o qual a pesquisadora descreveu
o desenrolar da situagdo (APENDICE II).

Ressalta-se que todos os alunos foram consultados e convidados
para participar da Simulagdo Realistica, sendo orientados quanto
aos objetivos desta pesquisa e assinando os termos de autorizacéo
de participacéo e uso de imagem. Esses termos de autorizacéo se
encontram com a pesquisadora deste trabalho.

No dia destinado a simulagéo, cada equipe se encarregou de suas
tarefas, enquanto o grupo de atores fazia os ensaios finais.

A Simulagédo Realistica durou doze minutos, sendo cinco de
encenacao e sete de discusséo.

PLANEJANDO, ORGANIZANDO E DESENVOLVENDO
A METODOLOGIA SIMULACAO REALISTICA COM
OS ALUNOS DO CURSO TECNICO EM NUTRICAO E
DIETETICA

O tema sobre boas praticas na manipulacédo de alimentos e suas
peculiaridades foi escolhido por se tratar de uma pratica profissional,
que é indissociavel para o Técnico em Nutricdo e Dietética da
atualidade, reforcando a importancia de abordagem futura junto
aos seus colaboradores.

O texto utilizado durante a Simulagdo Realistica foi escrito em
forma de roteiro; com dialogos.Os didlogos concentraram-se numa
situacdo em que, funcionarios de uma unidade de producdo de
refeicdes, em horario de descanso, comentavam e questionavam
as causas de uma toxi-infeccdo alimentar descrita em uma
reportagem de jornal e que descrevia uma ocorréncia com varias
pessoas em uma festa, algumas dessas pessoas precisaram de
internac&o hospitalar. Ao voltarem para suas atividades de producéo
eles cometiam 0s mesmos erros operacionais (descritos na
reportagem) e, que na correria cotidiana de suas tarefas, passavam
despercebidos. Mas, quem assistia perceberia claramente onde as
falhas de procedimentos poderiam causar uma contaminacao dos
alimentos prontos.

Preocupou-se em desenvolver nos diadlogos a evidéncia, em que
os funcionarios conheceriam quais os procedimentos corretos e,
sob o ponto de vista desses funcionéarios, a equipe de trabalho
desenvolvia suas tarefas corretamente, entretanto, suas praticas
estavam erradas.

Além disso, o roteiro de encenacdo para simulagédo teve como
foco central os principios das boas praticas estipuladas no Manual
de Boas Praticas (MBP), estimulando os alunos a agregacéo do
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conhecimento teorico.

Foi curioso observar a reagdo dos alunos que fariam a encenacéo,
pois, ja que a Metodologia de Simulacdo Realistica € uma
ferramenta que permite a constru¢ao da aprendizagem, auxiliando
no desenvolvimento de capacidades perceptivas dos possiveis
problemas encontrados no cotidiano de suas fungdes profissionais.
De acordo com Costa et. al. (2013) apud Fonseca et. al. (2014),
esses se sentiram bem a vontade para comentar as passagens,
fazendo a leitura dos pontos errados e corrigindo-os, mencionando
a elaboracéo do MBP e recordando algumas visitas técnicas que
fizeram, antes da aplicacdo da Simulagdo Realistica e realizadas
ao longo do curso. Tiveram a certeza que, qualquer um poderia se
deparar com uma situacao semelhante a simulacéo, principalmente,
quando estivessem em suas atividades de trabalho como Técnicos
em Nutricéo e Dietética.

Este entendimento ficou muito claro nos dialogos durante o estudo
do roteiro e na divisdo das tarefas, ndo s6 com os alunos-atores,
mas também, com a elaboragdo do check-list que seria utilizado
como base de correcao apés a Simulacéo Realistica pelos alunos-
avaliadores e pelo grupo de alunos responsaveis pela cenografia, a
ser organizada para a execugao e aplicacao.

Conforme explicado no método deste trabalho, um grupo de terceiro
moédulo fez a encenacgao de reportagem, eram alunos-avaliadores;
estes, reunidos e orientados pela pesquisadora elaboraram um
questionario e check-list de erros (APENDICE 1), relacionados as
Boas Praticas (BP) e que deveriam ser apontados pelos alunos de
segundo modulo. Foi definido pela pesquisadora que, os alunos
de segundo mddulo assistiiam a Simulacédo Realistica e depois
responderiam as perguntas feitas pelo terceiro médulo, fazendo o
confronto destas com o check-list.

A pesquisadora, agora no papel de docente, neste momento
aproveitou para comentar com os alunos do terceiro médulo a
necessidade de reparar nos erros. Os colaboradores sdo seres
humanos, erram mesmo sem achar que estdo errando e tem
dificuldade em aceitar este fato. Deve-se evitar ter a arrogéncia
em achar que sempre somos certos e tudo que fazemos ou
supervisionamos esta correto, livre de qualquer reparo, atitude
normalmente assumida por nés pelo fato de sermos seres humanos!

Utilizou-se o erro humano, na Simulagcdo Realistica, justamente
para mostrar a todos alunos que, quando enxergamos nhossa
equipe de trabalho de forma rotineira, o erro passa a fazer parte
do processo e deixa de ser reparado, colocando em risco todo o
trabalho e trazendo prejuizos aos consumidores. Enfatizou-se que,
sendo profissionais da saude, todos temos responsabilidades sobre
as condi¢cdes em que oferecemos um produto a um consumidor,
como as situacdes deste tipo, colocando-o em risco.
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Ainda, aproveitando o momento de estudo finalizou-se o Debriefing
elogiando o fato dos alunos demonstraram a capacidade de
associar a seguranca alimentar as técnicas de controle prevengao
de doencas de origem alimentar em unidades de alimentagao.
Confirmando neste caso, que o processo de aquisicdo dos
conhecimentos tedricos, de certa forma agora integrados a uma
atividade executada na pratica, evidenciou o reconhecimento
dos diferentes niveis do desenvolvimento cognitivo destes alunos
(COSTA et. al, 2013 apud FONSECA et. al, 2014).

A percepcéo relacionada ao erro de operacgéo foi observada com
0 grupo do segundo médulo e também ocorreu no Debriefing,
momento apds a Simulagdo Realistica. Os comentérios desses
alunos foram todos relacionados as impressbdes sobre os “erros”
propositais colocados na Simulacdo Realistica, apontando de
forma clara o que o check-list relacionava, ligado especialmente a
apresentacéao pessoal do colaborador que havia sido negligenciado,
além de outros erros operacionais cometidos pelos funcionarios,
que estavam sendo representados na encenacao.

Segundo Lima e Canezim (2007), por meio dos confrontos definem-
se situacbes problema, que quando analisadas, pensadas e
experimentadas permitem a busca de alternativas, surgindo uma
ou mais solucdes eficazes. A resolucao eficaz de problemas vai
além do conhecimento explicito, envolvendo o conhecimento tacito,
a criatividade e a pro-atividade permitindo o profissional solucionar
problemas eficientemente.

Nakano (2009) esclarece que o ensino tradicional, onde o aluno
€ reconhecidamente passivo, impede o desenvolvimento da
criatividade e € importante o papel que os professores exercem
nesse processo, dando importdncia para a familiaridade com
as caracteristicas do pensamento criativo, estimulando o
desenvolvimento das capacidades criativas, fundamental para leva-
los as novas possibilidades e solucionar problemas. A criatividade
€ multidimensional influenciada por aspectos cognitivos, afetivos,
ambientais e sociais (WECHSLER, 1998).

Levando em consideracdo o citado pelas autoras anteriormente,
0 uso da Simulacdo Realistica pode ser encarado como facilitador
da criatividade. Os alunos foram unanimes em afirmar que é
sempre desafiador apresentar algo para os colegas, e com o tempo
disponivel para estudar e dar opinides instigou-os a consultar o
MBP, melhorando o roteiro proposto inicialmente, sempre tomando
cuidados para que os pontos ficassem explicitos em relagao
aos erros - contaminagdo cruzada, como exemplo, falar durante
a execucao da tarefa; tempo de exposicdo do alimento; areas
especificas de execucdo da tarefa; cuidados e apresentacao
pessoais negligenciados; organizacdo administrativa; e instalacdes
adequadas.
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Percebeu-se que, entre os alunos de terceiro mddulo (responsaveis
pela elaboragdo do check-list), foi relevante a percepg¢ao imediata
de que os funcionarios da unidade de produgéo estavam cometendo
0S Mesmos erros operacionais descritos na reportagem; ja, para os
alunos de segundo modulo, perceberam apenas as a¢des incorretas
dos funcionarios durante o trabalho na unidade, desconsiderando
€ néao relacionado ao problema ocorrido no casamento descrito
na reportagem e que, serviu de base para elaborar o roteiro e
desenvolver a encenagao.

Desta forma subtendeu-se que, os alunos concluintes tinham uma
visdo mais critica sobre o0 processo de boas praticas de manipulagao
dos alimentos, comparados aos alunos de segundo médulo.

E importante valorizar e entender um erro, porque este, é a
manifesta¢ao de algo néo aprendido. Algo ndo aprendido ndo deixa o
aluno avancar e, ap6s a aprendizagem faz-se a corre¢ao, utilizando
as habilidades de forma inteligente (NOGARO e GRANELLA, 2004).

Por mais explicito que estivesse, sobre os erros cometidos
estavam estreitamente ligados ao estudo de caso, alguns alunos
nao relacionaram os procedimentos e acdes de prevencdo da
contaminacdo cruzada, evidenciando a necessidade de uma
revisdo dos contetdos envolvidos. O nao entendimento da
existéncia do erro e, por consequéncia, usar as habilidades para
corrigi-los poderia deixar de ocorrer. A corre¢cao seria reforcar o
treinamento com todos que fazem ou possam vir a participar de
determinada etapa do processo, fazer repetidamente a atividade
de forma correta e chamar sempre a atengcédo dos envolvidos para
a sequéncia esperada e estipulada no Manual de Boas Praticas
(MBP), além de, estender estas correcbes para as atividades
administrativas, que foram negligenciadas e estabeleceram o start
para os erros em cadeia demonstrados.

O erro s6 pode ser considerado como algo insatisfatorio, na
solucdo de um problema, se tomarmos como acerto uma
forma, um padréo, a ser seguido. Sem um padré@o nao ha erro
(NOGARO & GRANELLA, 2004, pag.4).

De acordo com os autores consultados, ficou claro que existia um
erro, mas, liga-los as situagdes distintas nao foi manifestado pelos
alunos de segundo médulo. Estes citaram os itens estabelecidos
pelo check-list, foram bem criticos quanto a falta e as falhas de
atuacao do técnico da area na simulacao do cotidiano, que haviam
visualizado durante a apresentacdo. Apesar de terem citado na
avaliacdo a importancia do treinamento da supervisédo, por parte
do responsavel e do MBP e, levando para o citado pelo autor um
“padrdo a ser seguido” e para os que assistiram, ficou claro que
no processo aconteceram erros, porém tiveram dificuldade em
associar as duas situagoes citadas na simulagao.

Segundo Eccles e Roeser (2011) a “Escola”, dentro de uma
sociedade, constitui-se em um pré-requisito para o bem-estar e é
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indispensavel para determinar o desenvolvimento cognitivo e social
do ser humano; entretanto, diversas razoes fazem da escola, de
forma bastante frequente, um local de convivio para o fracasso
deste modelo e que se traduz em insucesso €, em casos mais
extremos, em abandono escolar (MIGUEL et. al., 2012).

Participar deste projeto e ter a oportunidade de relatar o ocorrido,
durante a aplicacdo de uma Simulacédo Realistica, sobre Boas
Praticas, a um grupo de alunos de segundo e terceiro modulos
do curso Técnico em Nutricdo e Dietética, de uma escola técnica
estadual, no municipio de Sao Paulo, foi uma experiéncia
agradavel, que contou com a participagdo de forma espontanea
dos alunos envolvidos. Pois, quem n&o quis néo ficou no ambiente
da simulacdo, mas, ao final ficou claro a alegria por ter participado
e ter feito parte do processo.

Para os alunos ficou a certeza de poderem contar com mais
uma atividade para lapidar e desenvolver em sua futura atuacao
profissional; aos que deixaram de participar, restou a curiosidade
apds ouvirem os comentéarios dos colegas sobre a oportunidade de
aprendizagem diferenciada e agregadora.

Para a pesquisadora, ficou a percepcao de que se todos nés,
docentes, nos preocupassemos mais em experimentar novas
metodologias com mais frequéncia, deixando mais vezes de lado,
em nossas praticas cotidianas do oficio do ensino, o jeito de fazer
a escola convencional a qual tanto estamos acostumados, talvez
preparados e aplicando metodologias mais modernas e bem
orientadas, possamos conviver cada vez mais com 0 sucesso de
nossa funcdo e de nossos alunos, e colocar a escola cada vez
mais no patamar de bem-estar e progresso para todos: sociedade
e governantes @
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ANEXO |
Reportagem
Relembre o caso:

http://itamarandibahoje.com.br/cotidiano/noticia/aproximadamente-
125-convidados-de-uma-festa-de-casamento-vao-parar-em-
hospital-por-intoxicacao-alimentar-em-itamarandiba

CERCADE, 125 CONVIDADOS EM UMA FESTA DE CASAMENTO
EM ITAMARANDIBA, FORAM PARAR EM HOSPITAL POR
INTOXICACAO ALIMENTAR

Abr 28, 2014

Aconteceu na noite de sabado, 26 de abril, no distrito de Contrato,
na Fazenda Cantirina, um casamento com triste episddio de
intoxica¢ao alimentar.

Apbs receberem alimentos servidos na festa, inUmeras pessoas
tiveram crises de diarreia, vdmitos e dores abdominais. Os hospitais
do municipio receberam cerca de 125 pessoas, que ficaram em
observacgao recebendo hidratacao venosa e medicagao para vomito.

Cinco pessoas ficaram internadas e as demais tiveram alta na
manhd do dia seguinte ao episddio. A movimentagcdo nos dois
hospitais foi intensa. Os dois hospitais da cidade tiveram que
atender os pacientes devido ao grande fluxo de pessoas que
procuraram atendimento. Outras 12 pessoas foram atendidas em
um hospital na cidade de Aricanduva.

As Vigilancias Sanitéria e Epidemiologica estdo investigando o
caso, sendo feita inspecao sanitaria do local, coleta de alimentos
para exames, além de coleta de material biolégico, os quais serao
enviados para a FUNED, em Belo Horizonte, para analise.

Segundoinformacgdes, o casamento tinhaem média 500 convidados,
a festa estava celebrando o casamento de duas irmas.
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APENDICE |

Questionario e check-list elaborado por alunos terceiro moédulo
orientados com as respostas esperadas dos entrevistados

1. Quantos foram os erros observados?

- uniforme completo sem uso de adornos

- atividades do processo de pré-preparo nas areas determinadas

- MBP disponivel e de facil acesso para consulta

- uso do termémetro no recebimento da carne

- refrigeracédo adequada dos alimentos antes e apds pré-preparo

- antecedéncia adequada do recebimento da carne

- organizagao geral das tarefas com a antecedéncia necesséria
para evitar atropelos

- funcionario ausente - substituto que possa fazer as tarefas sem
prejudicar o andamento dos trabalhos

2. Vocé como técnico agiria de qual forma para evitar esses erros?

- MBP disponivel para consulta
- POP recebimento
- ter um funcionario que possa intervir na auséncia

3. Caso nado conseguisse evitar esses erros, o que faria no dia
seguinte como medida de corre¢do?

- melhoraria a frequéncia dos treinamentos

- faria uma revisao dos processos administrativos especialmente o
recebimento

- faria uma revisdo no processo de recebimento e treinaria mais
pessoas neste item
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APENDICE Il
SIMULACAO REALISTICA

Na Unidade de Alimentacéo “DELICIAS CASEIRAS”, 13h30. Um
calor de 30 graus.

Os funcionérios acabam de servir o Ultimo almoco dos 250 clientes
atendidos diariamente.

Agora sim... Hora de almog¢o dos colaboradores (eles fazem um
lanche rapido antes de comecarem a maratona com os clientes).
Enfim, dar uma relaxada para depois adiantar os preparos para o
dia seguinte porque houve atrasos na entrega, e deixar a cozinha
por conta do pessoal da limpeza.

A TND responséavel estd em reunido na sede; o cozinheiro Chicéo,
os auxiliares Cicero e Nalvinha conversam animadamente; o
estoquista Zé foi embora pra resolver problemas pessoais; a auxiliar
Bete se atualiza lendo o jornal do dia na salinha de descanso dos
funcionarios da empresa.

Uma manchete chama a atencdo dela: “62 pessoas precisam ser
socorridas apos festa de casamento em cidade do interior de Sao Paulo”

- Olha aqui pessoal, que coisa, estas pessoas foram na festa e
comeram salgadinhos “Jesus t4 chamando”!

- Como assim Bete? Mas quantos foram na festa? Aonde foi isto?

- Aqui diz que a festa tinha uns 220 convidados e que 52 passaram
mal e 20 foram internados! E muita gente! Parece que foi no interior
de Sao Paulo. O que sera que o pessoal do bufé fez?

- E como vocé sabe que € o bufé? Chicao vocé também acha que é
o bufé? Pode ser a 4gua, lembra quando a gente fez o treinamento
com a dona técnica Heloisa faz uns meses ai?

- Verdade, retruca Chicao. Pode ser a a4gua ou alguma coisa feita
errada na hora de preparar um alimento no bufé.

Cicero e Nalvinha se interessam pelo papo:

- Ah, mas sabe aquele manual que a gente tem pra consultar o
tempo todo, que a dona Heloisa sempre pede para olhar quando
tiver davida, ali tem um monte de cuidados que precisam ser
tomados, ela sempre repete isso, qualquer descuido pode deixar o
alimento com aqueles bichinhos, acho que é micrébios que se fala.
Pode ser a 4gua ou outras coisas, intercede Nalvinha.

Bete completa:
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- Nossa muito chato isto né, a pessoa vai a uma festa e sai doente,
credo, pra festa assim eu n&o quero ser convidada néo...rs...

Todos riem e concordam e retornam ao trabalho da tarde.

Mercadoria chegando, carne. Chicdo esta do lado de fora fumando
e vem até a porta da cozinha e avisa 0 Zé que estava chegando
mercadoria; o Zé tinha ido embora e o Cicero se adiantou para
fazer o recebimento.

Chegava a carne para abastecer a unidade de alimentacdo. Deveria
ter chegado pela manha, mas houve um acidente e o caminhao
ficou preso quase duas horas no congestionamento.

O Cicero fez o descarregamento e pesou, sem medir a temperatura
dos produtos recebidos, n&o estava acostumado a fazer esta tarefa
e nem se lembrou; assinou o canhoto da nota fiscal e devolveu ao
motorista do caminhao, colocou a mercadoria recebida na camara
frigorifica e voltou as suas tarefas. Nao podia perder tempo.

Chicao, de volta ao seu posto, entrou na camara e pegou uma parte
da carne que havia chegado para dar inicio ao preparo do bife role
do cardapio do dia seguinte, ele estava atrasado, ja que a carne
chegou depois da hora de costume.

A Nalvinha e a Bete se juntaram ao Chicado para adiantar a carne; o
Cicero que acabou o que estava fazendo e também foi pra carne.
Tinha ainda muita carne para ser enrolada!

O Chicéo percebeu que precisavam cortar mais recheio da carne
(cenoura-cebola-pimentéo-linguica) e pediu para Nalvinha fazer
esta tarefa; ela resolveu fazer isto |14 mesmo, perto de onde estavam
enrolando a carne, para facilitar o processo; depois, ela foi adiantar
0 creme do pudim que seria a sobremesa do dia seguinte.

Ja era quase 16h00 e ainda faltava fazer e colocar a calda no
pudim, entdo, Chicao designou que a Bete fosse ajudar na tarefa
e ficou com o Cicero acabando de enrolar a carne. Como estavam
sem tempo, algumas caixas com carne ja pré-preparadas ficaram
mais tempo do que o normal sobre o balcdo do agougue. Elas s6
foram guardadas quando se precisou de mais carne para enrolar e
precisou ir até a cdmara, aproveitou e guardou uma caixa pronta.

Bete e Nalvinha acabaram os pudins, cobriram com papel filme e
colocaram na camara de hortalicas, ja que ndo haviam tido tempo
de organizar de forma a colocar no local de alimentos preparados,
Cicero e Chicao encerraram com a carne. Eles saiam as 17h00
e faltava apenas um minuto... Ufa!! Ai Chicéo se lembrou de que
precisava tirar alguns itens alimentares da despensa para uso
no dia seguinte, mas resolveu deixar esta tarefa por conta do Zé
mesmol...]. Estavam todos cansados da correria que foi aquela
tarde no servico de alimentagé&o.
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VENHA NOS CONHECER COM SI!VIULACAO
REALISTICA: RELATO DE EXPERIENCIA NO
ENSINO TECNICO EM ENFERMAGEM

Camila Maria Buso Weiller Viotto
Etec Dr. José Luiz Viana Coutinho — Jales

O ensino técnico oferecido pelas escolas estaduais paulistas do
Centro Paula Souza busca diversificar seus métodos de ensino-
aprendizagem através da implementacdo de metodologias ativas,
possibilitando o desenvolvimento e construgdo de um aprendizado
autbnomo e ativo de seus alunos. Dentre as diversas praticas
pedagobgicas realizadas, encontra-se a Simulacdo Realistica
(MITRE, 2008).

Na Enfermagem, a necessidade de o profissional possuir habilidades
e competéncias técnicas demonstram a importancia desta pratica
pedagogica, pois esta oferece aos profissionais de enfermagem um
espaco para aprimoramento e aprendizado, através de situacdes
de aprendizagem de complexidade crescente e privilegiando a
competéncia profissional (FONSECA, 2011).

Além disso, o uso da simulacédo é citado como uma ferramenta
para auxiliar na promogéao da aprendizagem do estudante. Frente
a possibilidade de repeticdo de procedimentos, bem como pela
possibilidade de reproducéao de cenarios clinicos bastante préximos
da realidade, em ambiente controlado, o ensino na enfermagem
planejada, a partir do uso de metodologias ativas e em especial
a simulacdo realistica, pontua essa necessidade e atende as
exigéncias éticas de uma formacao de exceléncia. Neste sentido, é
de fundamental importéncia a busca de estratégias de ensino que
tenham como premissa a busca pela exceléncia técnica, de modo a
minimizar e ou eliminar os riscos inerentes ao exercicio profissional
(COSTA, 2014).

Este trabalho tem por objetivo relatar e descrever a experiéncia
vivenciada de uma atividade desenvolvida no curso de Habilitacao
Profissional de Técnico em Enfermagem, como também, enfatizar
os resultados positivos ao final deste método.

AEXPERIENCIADE SOCIALIZ,A(;AO DOS CONHECIMENTOS
APRENDIDOS NO CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM

A pesquisa trata de um relato de experiéncia, vivenciado durante
a realizagdo da metodologia diferenciada de ensino — Simulacéao
Realistica no Curso de Enfermagem da Escola Técnica Estadual
Dr. José Luiz Viana Coutinho, no municipio de Jales, com o intuito
de socializar os conhecimentos adquiridos com esta técnica de
ensino-aprendizagem.

Para cada curso foi disponibilizada uma sala de aula, e para o
Curso de Enfermagem foram planejados e elaborados, juntamente
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aos docentes e discentes, varios cenarios realisticos e situacbes
vivenciadas pela Enfermagem, de acordo com os componentes
curriculares do curso. Primeiramente, todas as docentes do Curso
se reuniram para o Planejamento desta atividade, no qual se
dividiram os ambientes conforme as disciplinas e as ideias foram
sendo documentadas para posterior analise. Foi necessario o
uso de materiais e recursos audiovisuais para o dia da exposicao:
Sala de aula disponivel, equipamento de som, notebook, roupas
customizadas, elaboradas pelos proprios discentes, € maquina
fotografica para documentar a atividade.

Cada grupo de estudantes/visitantes passavam em cada “box” e o
grupo de alunos de enfermagem responsavel, realizavam a técnica
e descreviam o ato e sua importancia para a saude. Todas as
atividades foram supervisionadas e auxiliadas quando necessario,
pelas docentes do curso.

Através do uso da simulacgéao realistica, diversas situa¢cdes podem
estar sendo trabalhadas no desenvolvimento de habilidades que
permitam ao aluno refletir sobre responsabilidades e deveres
que, na maioria das vezes, seria dificultada pela inser¢cdo direta
nos campos de pratica clinica e ou auséncia de momentos que
proporcionam estes ensaios de condutas. Embora esta metodologia
seja bastante evidenciada em varios estudos como método
que tem como um dos objetivos a repeticdo de procedimentos e
aperfeicoamento de técnicas, é valido considerar que existe uma
tendéncia crescente na constru¢cdo de cenarios de simulacdo com
objetivos que ultrapassem a questéo técnica e que pontue a ideia
de complexidade e a consideracdo dos sujeitos com necessidades
gue superem a expectativa biologica (COSTA, 2014). Magro (2013)
traz que a Simulacédo Realistica oferece ao aluno a possibilidade
de vivenciar cenarios de atuacédo que talvez ndo seja possivel na
pratica assistencial diaria e, sobretudo, um cuidado seguro, livre
de possiveis erros e riscos ao cliente. Neste sentido Fonseca, et.al
(2012) relatam que este ambiente planejado favorece a interacéo
entre o pensamento reflexivo e a colaboragdo na resolugdo de
problemas. O aluno reproduzira, por meio de cenarios realisticos,
as rotinas diarias da enfermagem, proporcionando maior segurancga
e a postura confiante, pois os discentes sdo sensibilizados e
instrumentalizados para desenvolver as competéncias profissionais
desejadas.

Partindo desta nova metodologia de ensino diferenciada, nos
dias 23 e 24 de outubro de 2014, promoveu-se na Etec Dr. José
Luiz Viana Coutinho - Unidade Urbana, o evento “Venha nos
Conhecer”, com objetivo de divulgar os diversos cursos técnicos
para as instituicbes de ensino, comunidade e demais convidados.
Cada curso elaborou atividades junto aos alunos para demonstrar
atividades desenvolvidas e incentivando o publico presente.
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A seguir imagens do evento:

Fonte: propria autora

Entrada da sala de Enfermagem com painéis de orientacdo do
OUTUBRO ROSA, NOVEMBRO AZUL E SAUDE COLETIVA;
também disponibilizamos carteiras e cadeiras para afericdo de
presséao arterial para os interessados;

Fonte: propria autora
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Como em uma unidade hospitalar, os alunos realizam preparo de
material cirirgico — empacotamento de gaze, manuseio de pingas
e elaborar a “bonequinha” para curativo, e também manuseio de
seringas e agulhas.

Fonte: propria autora

Como numa Estratégia de Saude da Familia (ESF) do municipio, os
alunos recebem os usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) e
realizam orientacdes quanto a prevencao de doengas sexualmente
transmissiveis, mostram como usam os dispositivos de protecao e
esclarecem duvidas.

Fonte: propria autora

Como no setor de maternidade da Santa Casa de Jales, o recém-
nascido (RN) é recepcionado e encaminhado ao banho de imerséo,
seguindo todos os cuidados de enfermagem nesta atividade.
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Fonte: propria autora

Como em uma unidade de internacéo na Enfermaria da Santa Casa
de Misericordia de Jales, os alunos realizaram curativo em ferida
operatoria — deiscéncia em regiao abdominal, seguindo técnica de
enfermagem correta.

Fonte: propria autora

Neste ambiente foi realizada simulacao realistica de uma parada
cardiaca com posterior técnica de Reanimacdo Cardiopulmonar
(RCP), seguindo o protocolo da American Heart Association. O
cliente, no caso, sofreu um Infarto Agudo do Miocéardio (IAM) com
posterior Parada Cardiaca. Foram iniciadas as manobras de
Reanimacéo Cardiopulmonar e houve o chamado da equipe médica
para uso de drogas e possivel desfibrilagdo. O intuito é orientar
quanto a compresséo toracica correta e ventilacdo adequada, com
Ambu ou protetores de barreira.

Fonte: propria autora
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Vista Parcial da Sala do Técnico de Enfermagem — Simulag¢des
Realisticas ao mesmo tempo.

De uma forma participativa e supervisionada, buscou-se através
da Simulacéo Realistica estimular os alunos a serem capazes de
definir problemas com precisdo, separando informacdes possiveis
de serem solucionadas, isto ocorre devido as abordagens de
aprendizagem sofrerem modificag6es durante as formas de ensinar
(COSTA; et. al, 2013).

Todos os discentes do 1°, 2° e 4° médulo do curso Técnico em
Enfermagem foram conscientizados e orientados pelas docentes,
respeitando os conteudos assimilados durante as aulas. Segundo
Costa (2013), a vantagem desta metodologia de ensino — é a
possibilidade de integrar curriculos, interdisciplinaridade entre as
diversas habilitagdes, pois, 0 cenario controlado recria uma situacao
possivel da realidade do trabalho de enfermagem.

Ao final do evento, no momento do Debriefing, os alunos refletiram
sobre os pontos fortes e as fragilidades ocorridas, com sugestdes de
melhorias e acertos futuros (MARTINELLO, 2012). Demonstraram
satisfacdo e contentamento, alegando que esta metodologia
além de estimular a criatividade, relagcbes humanas, consolida
0Ss conhecimentos necessarios para um bom desempenho e,
consequentemente sua formacéo profissional.

A realizacdo desta metodologia proporcionou ao aluno diferentes
processos de aprendizagem, de maneira que as formas de
aprender ndo ficam engessadas, com a possibilidade de erros uma
vez elaborada em um cenario realistico, permitindo ao aluno varias
tentativas para o aprimoramento da técnica correta, despertando
autonomia para tomada de decis&o, o senso critico e sistematizando
suas operagdes mentais. A pratica deste evento “Venha nos
conhecer”, utilizando a metodologia de ensino - simulagéo realistica,
forneceu uma oportunidade aos alunos de disporem de conceitos
e habilidades previamente dominados a servico de uma nova
meta, sendo uma excelente proposta para o aluno interagir em seu
processo de constru¢cdo do conhecimento, resolvendo problemas
e desenvolvendo habilidades e competéncias para a sua formagao
integral. Constatou-se que a pratica de simulacao realistica é uma
estratégia eficaz, possibilitando aos alunos construcédo do agir,
ser, saber e fazer enfermagem, tornando-os atores do proprio
conhecimento @
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SIMULACAO REALISTICA SOBRE O CUIDADO
DE ENFERMAGEM EM QUEIMADURAS:
RELATO DE EXPERIENCIA

Claudete da Silva
Etec de Campo Limpo Paulista — Campo Limpo Paulista

A incessante necessidade de melhoria no aprendizado e nas
praticas assistenciais de enfermagem, além da constatagdo de que
h& um potencial de erros cada vez maior, promoveram uma busca
pelo aprimoramento da formacdo do Técnico em Enfermagem,
principalmente quando se empregam esforcos que utilizem
novas estratégias de ensino. Evidencia-se este contexto durante
o treinamento (Pré-Hospitalar) em Primeiros Socorros, onde € de
primordial importancia para a continuidade e bom prognéstico do
paciente (SANINO, 2014).

Na esperanga de melhoria do ensino temos uma metodologia que
produz um maior resultado durante o aprendizado do aluno, a
Simulacdo Realistica. Segundo Magro et. al. (2012), a simulacao
representa um método de ensino que estimula o aprendizado,
se aproximando de uma situagdo diaria, possibilitando melhoria
de desempenho técnico (durante os estudos), desenvolvendo o
trabalho em grupo, estimulando o senso critico, levando a uma
compreensdo mais objetiva para a resolugdo dos problemas,
construindo o comportamento de lideranga e desenvolvendo um
aprendizado mais critico das situacdes vivenciadas e inesperadas.

O método de ensino, baseado na Simulacdo Realistica,
principalmente a de alta fidelidade, conforme Sanino (2014), tem
sido tradicionalmente definido como uma ferramenta em que
o simulador mimetiza a realidade, sendo este método, em sua
aplicacao de aprendizagem, essencialmente, demonstrar situacdes
da vida real.

O conceito de Simulagdo Realistica iniciou-se na area da aviacao
com treinamento de pilotos no periodo da Segunda Guerra
Mundial. Na area da medicina, iniciou-se na década de 60 quando
Asmund Laerdal desenvolveu o primeiro manequim utilizado
para ressuscitacdo cardiopulmonar e Abrahanson e Denson
desenvolveram um manequim que reproduzia os ruidos cardiacos
e pulmonares. ApOs estes eventos, inicia um grande avango na
area médica, utilizada para a area de saude em geral (LAERDAL,
s. dt.).

Nos dias de hoje, a Simulagéo Realistica € muito usada na area de
formacédo de enfermagem, tanto na graduagcdo como nos cursos
técnicos. Esta vem ao encontro da necessidade de reproduzir um
cenario clinico semelhante a realidade, para que o aluno, ao se
deparar com a realidade real, possa gerenciar facilmente a situagao
e diminua a margem de erros (VALADARES, 2014).
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Este trabalho tem como objetivo apresentar a aplicagdo da
Simulacdo Realistica sobre queimaduras, como metodologia de
ensino ativa, com alunos de um curso de enfermagem de nivel
médio, em uma escola técnica estadual do municipio de S&o Paulo.

O CAMINHO PERCORRIDO PARA O DESENVOLVIMENTO
DA METODOLOGIA SIMULAGAO REALISTICA EM UMA
AULA DE PRIMEIROS SOCORROS PARA ALUNOS DO
CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM

O presente estudo foi desenvolvido com 18 alunos de 4° modulo e
25 alunos de 3° médulo do curso Técnico em Enfermagem, ambos
matriculados na Etec de Campo Limpo Paulista.

Ressalta-se que todos os alunos foram consultados e convidados
a participar da Simulacao Realistica, sendo orientados quanto aos
objetivos desta pesquisa e assinando os termos de autorizacao
de participacéo e uso de imagem. Esses termos de autorizacdo
encontram-se em guarda com a pesquisadora deste trabalho.

Como critérios de inclusdo, foram considerados os alunos
que estavam devidamente matriculados no curso Técnico em
Enfermagem da Etec de Campo Limpo Paulista, durante o segundo
semestre de 2014, e que participaram do processo de aprendizagem
em Primeiros Socorros. Foram excluidos aqueles que ndao eram
matriculados e que ndo haviam cursado o componente curricular
de Primeiros Socorros.

Imagem 1: Alunos de 3° e 4° médulos do Curso Técnico em
Enfermagem, da Etec de Campo Limpo Paulista. Sao Paulo,
2014. Fonte: Acervo pessoal da autora.

“~

Fonte: Arquivo pessoal
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Os alunos matriculados no 4° médulo (Imagem 1) foram divididos
em 3 grupos, sendo que cada grupo compunha um total de 6 alunos:

Grupo 1: Palestra para revisao de conceitos teéricos

O primeiro grupo de alunos deveria abordar o tema “Anatomia
e Fisiologia da Pele”, com atencdo principal a assisténcia de
enfermagem prestada as vitimas do agravo por queimadura
(Imagem 2). Todos deveriam revisar os conceitos para esse tipo
de atendimento, essencialmente as queimaduras de 1°, 2° e
3° graus. Deveriam também demonstrar as técnicas de Sinais e
Sintomas (apontando a porcentagem da area queimada) e correta
atuacao durante o pré-atendimento de emergéncia, até a chegada
de socorro especializado. Todas essas etapas foram revisadas e
discutidas com o professor responsavel pela disciplina em Primeiros
Socorros e ap6és a participacéo dos alunos de 3° médulo, durante a
Simulacao Realistica.

Imagem 2: Alunos de 4° médulo realizando uma aula
expositiva para alunos de 3° médulo, ambos do curso Técnico
em Enfermagem. Sao Paulo, 2014. Fonte: Arquivo pessoal da
autora.

et

Fonte: Arquivo pessoal

Grupo 2: Grupo de observacao do cenario

Os alunos participantes do segundo grupo deveriam observar a
simulacédo representada pelo o primeiro grupo e monitorar suas
etapas, anotando cada aspecto importante para discussao apés a
simulagao.
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Grupo 3: Atores

Os alunos que participaram do 3° grupo atuaram como atores,
simulando o acidente por queimaduras.

O cenario foi planejado e organizado de maneira que, representasse
uma area externa de uma casa com materiais encontrados no
ambiente doméstico, distribuindo 6 situacdes diferentes, sendo:

12 vitima — queimadura de 1° grau na face — Membro Superior
Direito (MSD) e Membro Superior Esquerdo (MSE) em 1° grau e
pequena area de 2° grau;

22 vitima — queimaduras de 1° e 2° grau na face, flanco Esquerdo,
perna Direita;

3?2 vitima — 2° grau em Membro Inferior Direito (MID) e 1° grau no
pescoco e ombro;

42 vitima — queimaduras de 3° grau em MSD;

5?2 vitima — queimaduras de 1° no pescogo, 2° e 3° grau nos MSD e
Membro Inferior Esquerdo (MIE);

62 vitima — queimaduras no abdome de 1° grau e de 2° no MIE.

As feridas foram caracterizadas por meio de maquiagens,
preparadas pelos préprios alunos (Imagem 3).

Imagem 3: Organizacdo do cenario, a partir de maquiagens
preparadas por alunos do 4° moédulo do curso Técnico em
Enfermagem. S&o Paulo, 2014. Fonte: Arquivo pessoal da autora.

Fonte: Arquivo pessoal

Asegundaparte de organizacéo do cenario e da Simulacao Realistica
recebeu maior atencéo, pois foram selecionados aleatoriamente e
voluntariamente, um total de 12 alunos, de 3° médulo, separados
por duplas.
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Vale ressaltar que esses alunos n&o foram informados sobre a
Simulacdo Realistica, apenas foram orientados pelos alunos de
4° médulo (primeiro grupo) sobre os conceitos tedricos do tema
Queimaduras e praticas sobre cuidados as vitimas desse agravo.
Ao final da aula expositiva desses alunos, durante o debate para
esclarecimento de duavidas apresentadas pelos alunos de 3°
modulo, iniciou-se a Simulacéo Realistica.

O inicio da Simulacéo Realistica deu-se com a apresentacéo de
uma monitora, que comunica um acidente no corredor central da
escola, com vitimas de queimaduras.

Os alunos que ministraram a aula expositiva orientaram os alunos
de 3° mddulo, conduzindo cada dupla para o local e solicitando
que iniciem o procedimento de primeiros socorros a vitima de
queimadura.

Durante a simulagéo, os alunos de 4° modulo orientaram os alunos
de 3° mddulo sobre como deveriam proceder frente as técnicas de
atendimento, considerando-se o tempo de 20 minutos por dupla.

Ap6s o tempo determinado, cada dupla, juntamente com o
segundo grupo (monitores) e professor, dirigiam-se ao Laboratério
de Enfermagem para iniciar o Debriefing (Imagem 4), discutindo
as etapas de atendimento, os aspectos positivos e negativos das
técnicas e da situacgéo, realizando a devolutiva das técnicas corretas
e, principalmente, corrigindo as técnicas erradas. Além disso, foram
levantadas as questbes emocionais das duplas que realizaram o
atendimento de socorro a vitima de queimadura, propondo solugdes
e posturas para enfrentar esse tipo de acidente.

Imagem 4: Alunos de 3° e 4° moOdulos do Curso Técnico em
Enfermagem realizando Debriefing, ap6s a Simulagdo Realistica.
Séo Paulo, 2014. Fonte: Arquivo pessoal da autora.

Fonte: Arquivo pessoal
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A analise da Simulacao Realistica entre professor e alunos

ApoOs a realizagcdo da Simulagédo Realistica € possivel apontar
que todas as duplas de alunos do 3° mddulo experimentaram,
além da postura profissional, um estado emocional muito forte,
relatando grande ansiedade e demonstrando que o profissional de
enfermagem deve estar preparado para efetuar um atendimento de
emergéncia com qualidade.

Foi possivel observar também que os alunos de 3° médulo afirmam
ser essencial o profissional de enfermagem estar devidamente
treinado para atender tecnicamente as vitimas com sinais e
sintomas de queimadura e consequente choque do acidente.

Apesar de os alunos de 4° mddulo realizarem uma aula expositiva
antes de aplicar a Simulacao Realistica, foi possivel identificar uma
dupla de alunos do 3° mddulo que nao conseguiu evidenciar o grau
da queimadura e sua extenséo. Isto reforca que a metodologia de
ensino, baseada na Simulagao Realistica € um fator essencial para a
formacao do profissional de enfermagem, pois as revisdes técnicas
e préaticas permitem aos alunos a assimilagdo dos conceitos e do
processo de aprendizagem.

A metodologia de ensino, baseada na Simulagdo Realistica
também permite evidenciar o processo de aprendizagem cognitivo
dos alunos, como exemplo, a identificagéo de outra dupla que, com
muita tranquilidade, desenvolveu a técnica do atendimento em
gueimadura de 2° grau, realizando o atendimento corretamente e
dando suporte ao paciente, quando 0 mesmo apresentava lipotimia
e nausea, até a chegada do socorro.

Ressalta-se que a metodologia de ensino Simulagcéo Realistica
permite a revisdo e retomada das técnicas realizadas de maneira
incorreta, até que o aluno adquira habilidade técnica e execute-a
adequadamente, como € o0 caso apresentado por duas duplas,
que atenderam pacientes com queimaduras leves e deixaram de
realizar corretamente a técnica, pois durante o atendimento nao
perceberam sudorese intensa e cianose de extremidade.

As alternativas pedagobgicas apresentadas tém como alicerce
um entendimento de como se quer que os alunos aprendam
e, deste ponto, sejam capazes de vivenciar a realidade, pois
segundo Fonseca, Fujita e Afonso (2014) a Simulacédo Realistica
“é compreendida como uma ferramenta importante por permitir ao
aluno a construcao de sua propria aprendizagem e desenvolvendo
capacidades perceptivas dos possiveis problemas encontrados na
realidade de trabalho”.

Os desafios encontrados durante este estudo foram relevantes
para demonstrar a importancia da interacao entre os alunos e a
necessidade de o docente privilegiar uma educacao diferenciada,
preparando-o para uma nova realidade, utilizando materiais e
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tecnologia disponiveis e buscando sempre a exceléncia na atuagao
profissional, na area de saude.

Fonseca, Fujita e Afonso (2014) destacam que com esta
metodologia de ensino “os alunos séo estimulados e capazes de
definir problemas com precisdo, separando informacdes possiveis
de serem solucionadas, isto ocorre devido as abordagens de
aprendizagem que sofrem modificacbes pelas formas de ensinar”.

A insercao desta pratica pedagogica, bem planejada, no plano de
aula e a capacitacdo de docentes na implantagdo da Simulagao
Realistica, ampliardo e fortalecerdo a formacdo do técnico na
area da enfermagem. Por isso, finalizamos este estudo com a
citacdo de Fonseca, Fujita e Afonso (2014), salientando que o
professor precisa se apropriar de estratégias de ensino que tornem
significativo o processo de aprendizagem dos futuros profissionais
de enfermagem.

Portanto, através da utilizacdo de estratégias ativas de ensino,
o docente estara exercendo a sua verdadeira fungdo, pois
ensinar é promover condigbes que favorecam um aprendizado
de maneira progressiva e agregadora. O aluno reconhecera seu
proprio crescimento, e estara motivado para o desenvolvimento
e interesse em buscar novas descobertas nas relagdes entre
teoria e pratica, e valorizara o que esta aprendendo (FONSECA;

FUJITA; AFONSO, 2014). B
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SIMULACAO REALISTICA: UMA PROPOSTA PARA
O ENSINO-APRENDIZAGEM DE PROTECAO
E PREVENCAO NA ENFERMAGEM

Dircelene Jussara Sperandio
Etec Elias Nechar — Catanduva

A construcdo do conhecimento em enfermagem tem sido uma
constante em uma profissdo que busca estabelecer-se enquanto
ciéncia.

A enfermagem tem se diversificado na medida em que a profissao
cresce e novos enfoques da pratica surgem. Essas mudancas
exigem a revisao de préaticas e a insercao de novas metodologias
no ensino diario da profissdo. Bordenave e Pereira (1998) apud
Rodrigues (2006) consideram,

[...] “estratégias de ensino” como sendo um caminho escolhido
ou criado pelo professor para direcionar o aluno, pautado huma
teorizacéo a ser aplicada na sua préatica educativa. Compreende-
se, entdo, que as estratégias e técnicas séo recursos que podem
agregar valores nos processos de ensino e aprendizagem e
que sbé terdo importancia se estiverem ligados diretamente aos
objetivos pretendidos em contraposicéo ao fluxo unilateral de
comunicacdo que dificulta o desenvolvimento do pensamento
critico do aluno.

A perspectiva quanto ao profissional técnico de enfermagem para
o século XXI é que se proporcione um pensar constante sobre a
pratica pedagogica do componente curricular Prote¢do e Prevencgao
na Enfermagem.

Consideramos essencial empregar estratégias ndo convencionais
de ensino por estimular a participacédo dos alunos em grupo, permitir
a troca de experiéncias e a livre expressao de sentimentos, bem
como, garantir a aquisicdo de habilidades para o cuidar.

Neste contexto, a simulagao realistica representa uma metodologia
de ensino que busca oferecer uma aprendizagem de forma
interativa baseada em um cenario e experiéncia que se aproxima
dos aspectos da realidade.

A simulagdo realistica possibilita ao aluno a aplicacdo de um
referencial te6rico em um ambiente seguramente simulado, com
exposi¢ao a problemas, desafiando-o a buscar subsidios para sua
resolucéo resultando em um aprendizado no ambito do saber fazer,
pautado no conhecimento técnico-cientifico. Desta forma, permite
o desenvolvimento de habilidades e competéncias do aluno do
ensino técnico de enfermagem.

Dentre as propostas pedagogicas para instrumentalizar os alunos
da habilitacéo técnica em Protecdo e Prevencdo na Enfermagem,
buscamos a insercéo dos discentes em uma simulacéo realistica
para verificar os Equipamentos de Protecdo INDIVIDUAL (EPI)
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para utilizacdo em isolamento e precaugbes padrdao que, de
acordo com Dias (2003), visa proporcionar uma ponte dinamica
entre conteudos tedricos e praticos, integrando os processos de
saber-conhecer e saber-fazer, que consideramos o elemento chave
para o desenvolvimento da assisténcia de enfermagem, com este
procedimento realizado corretamente pela equipe.

O sistema de precaucgdes e isolamento busca dirimir e prevenir a
transmiss@o de microrganismo de um individuo, portador sdo ou
doente, para outro, de forma direta ou indireta.

Estas medidas de prevencéo abarcam os pacientes e profissionais
de saude, que podem servir de veiculos de transmissao para os
microrganismos e, em outra instancia, promovem a prevencao da
contaminacao dos profissionais de saude.

Considera-se relevante difundir o conhecimento dos mecanismos
de transmissé&o e incentivar o comportamento positivo relacionado
as diretrizes de isolamento e precaugdes propostas pelo Centro de
Controle e Prevencao de Doencas (CDC). Essas diretrizes tém como
finalidade minimizar o risco de transmissé&o de microrganismos de
paciente colonizado/infectado para outros pacientes ou profissionais
da saude. Nelas sdo contemplados dois niveis de precaucoes,
as denominadas padrao e as baseadas nas vias de transmissao:
goticula, aerossbis e contato (OLIVEIRA, 2010).

Uma escola técnica no noroeste de estado de Sdo Paulo adotou
como estratégia de ensino-aprendizagem, no componente curricular
de Protecédo e Prevencao na Enfermagem, a participacdo dos
alunos em uma simulacao realistica com o objetivo de apresentar
os Equipamentos de protecéo Individual (EPI) como avental,
mascara, 6culos e luva. Para utilizagdo em isolamento e precaucdes
padrdo e também favorecer o vestir e retirar corretamente esses
equipamentos.

Este trabalho objetiva relatar a experiéncia do aluno na metodologia
da simulacao realistica, como atrativo educacional do componente
curricular de Protecdo e Prevencao na Enfermagem, idealizando
acOes assistenciais-educativas voltadas a utilizar os equipamentos
de protecéo individual (EPI): avental, mascara, éculos e luva.

Este estudo é um relato de experiéncia da aplicagéo da metodologia
de ensino da simulagao realistica que utiliza cenarios com casos
baseados na vida real, elaborados em ambientes seguros, em que
0 grupo interage com atores, bonecos, aparelhos, em experiéncia
que evoca aspectos da realidade incorporando o tema central
através de estacOes praticas e Debriefing. Foram observados no
checklist os objetivos propostos e alcancados e também aspectos
atitudinais do trabalho em equipe, tomada de deciséo e lideranca.

Os alunos foram aqueles que estavam frequentando o componente
curricular de Protecdo e Prevengdo em Enfermagem que compde
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a matriz curricular da Habilitacdo Técnica em Enfermagem, na Etec
Elias Nechar.

O DESENVOLVIMENTO DA SIMULACAO REALISTICA
COMO ESTRATEGIAINOVADORA PARA O APRENDIZADO
DO ALUNO DE CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM

O componente curricular de Protecdo e Prevencdo em Enfermagem
compde a matriz curricular da Habilitagéo Técnica em Enfermagem.
Nesta oportunidade, a simulagdo realistica foi utilizada como
estratégia inovadora de aprendizado tedrico-pratico para o0s
discentes.

Os alunos foram comunicados sobre a inser¢ao desta atividade no
Plano de Trabalho Docente do componente curricular no 1° médulo
e divulgado a esta comunidade académica as datas e os objetivos
desta metodologia de ensino. Este estudo ocorreu em 07 etapas de
desenvolvimento:

Tematica: Isolamento e precaucgbes para aerossois e contato.

Levantamento bibliografico: Sobre o tema elaborado realizado
em bases de dados pelos discentes com acompanhamento direto
do professor em laboratério de ensino de informatica.

Elaboracao do caso: Caso clinico idealizado pelo docente:

Paciente de 12 anos com quadro de mal-estar, inapeténcia, dor
de cabeca, cansaco, febre aferida de 38,5° e 39,5 ° C. Apds
48 horas, surgiram lesGes de pele caracterizadas por manchas
avermelhadas, que deram lugar a pequenas bolhas e algumas
vesiculas cheias de liquido, sobre as quais, algumas, se
formaram crostas que provocam muita coceira. Uma vesicula
infeccionou e apresenta uma piodermite grave necessitando de
internagéo (ARAUJO; ARCURI; MARTINS, 1998).

Imagem 1: Professora e alunas do curso de enfermagem
paramentadas para execucao da simulacao realistica.

Fonte: Arquivo pessoal
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Desta forma, necessitamos que a equipe de enfermagem saiba
como vestir e retirar adequadamente os Equipamentos de Protecao
Individual (EPI): avental, mascara, 6culos e luva (Imagem 1).

Preparacao do cenario

Laboratério Didatico foi organizado previamente pelo professor
e contemplou os seguintes materiais e equipamentos: cama
aberta, boneco, soroterapia, suporte de soro, estetoscopio,
esfigmomamométro, caixa de descarte de perfuro cortantes e
equipamentos de protecéo individual: avental, mascara, 6culos e
luvas (MION, 2002).

Preparacao do checklist

Elaborado pelo docente e contemplando a apresentacéo individual
do aluno e do contexto ao paciente e acompanhantes, vestir, utilizar
e selecionar os equipamentos de protecdo necessarios para o
isolamento e precaucgbes para aerossois e contato.

Debriefing

O professor primeiramente ofereceu a fala ao grupo de alunos
atores para a exposicdo dos sentimentos como protagonistas e
para avaliarem a cena interpretada e, em seguida, foi organizada
a discussédo para que os alunos avaliadores apresentassem as
consideracdes sobre a cena e a aplicagdo da simulagéao realistica.
A discussao foi marcada por propostas positivas sobre aspectos
pertinentes.

Repeticao

Ap6s as consideracdes dos alunos avaliadores, organizamos a
equipe para formar novos grupos de alunos atores, de forma que
todos participaram da simulacao realistica.

Imagem 2: Aplicacao da simulacao realistica em laboratério
de enfermagem pelos alunos do curso de enfermagem,
segundo o Estudo de Caso estudado. Sao Paulo, 2014.

Fonte: Arquivo pessoal

Contamos com a participacdo de 100% dos 25 alunos presentes

77




no componente curricular. Todos os alunos presentes participaram
como atores e avaliadores e participaram ativamente das atividades.

Como intervengéo Unica, a simulacdo realistica possibilitou
satisfacdo aos alunos. Como metodologia de ensino, todos
apresentaram ganhos na aquisicdo e retencao de conhecimento
demonstrado em poOs-teste tedrico @
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A SIMULACAO REALISTICA PARAA
CONSCIENTIZACAO SOBRE A IMPORTANCIA DA
TRIAGEM DO SAMU: RELATO DE EXPERIENCIA

Gabriella Tavares de Lima Lellis e Silva
Etec de Adolpho Berezin — Mongagua

De acordo com dados do Ministério da Saude, cerca de 60% das
ligacdes recebidas pelo SAMU/192 séo trotes (NOVA CULTURA,
1995). Tendo como base pareceres dos técnicos auxiliares de
regulacdo médica, profissionais que recebem de imediato a
chamada, e dos médicos reguladores, a maior parte dos trotes, de
acordo com Globo (1995), é realizada por criangas, adolescentes e
jovens, em especial, nos horarios que antecedem e que sucedem
as aulas (BRASIL, 2006).

Portanto, para combater os trotes é necessario educar a populacao
sobre o servico. Conscientizar a populacdo que o numero do
telefone 192 é para atender as situacbes de emergéncia, nas quais
pessoas precisam de atendimento médico imediato porque estao
passando mal ou por que sofreram um acidente, e que ligacdes
falsas congestionam as linhas telefénicas e ainda causam saidas
indevidas das ambulancias (GLOBO, 1995).

O Estudo de Caso, segundo Fonseca et. al. (2014), é considerado
um instrumento valioso para avaliar o aprendizado dos alunos, de
acordo com a evolugcédo das operagbes mentais, frente ao grau
de complexidade que eles dedicam a solucado daquele problema,
exigindo um pensamento critico e embasado em conceitos tedricos
e praticos; sua aplicagdo no processo de ensino e aprendizagem
promove a mudanga de comportamento dos que assumirdo a
autonomia do seu aprendizado.

Uma das vantagens da Metodologia de Ensino, baseada na
Simulacdo Realistica, € a possibilidade de integrar os curriculos
interdisciplinares entre as diversas habilitacbes. Essa metodologia
foi importante, pois permitiu aos alunos a construcdo de sua
propria aprendizagem, desenvolvendo capacidades perceptivas
dos possiveis problemas encontrados na realidade de trabalho
(FONSECA et. al., 2014).

Através desse trabalho, acreditamos que devem ser preconizadas
tais informacdes para toda a populagéo, pois assim como o “Projeto
Samuzinho” contribuiu com a conscientizagdo das criancas,
podemos também reverter o quadro do alto indice de ligacdes
indevidas feitas ao servico (BRASIL, 2002; QUILICI, 2011). Assim,
chamamos a atencédo da popula¢do, do quando, como e por que,
utilizar esse servigco de emergéncia.

Tem por objetivo relatar a dificuldade da populagdo em dar
informacdes precisas e a importancia do questionamento da Central
de Regulagdo SAMU/192.
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Este trabalho é um relato de experiéncia do trabalho realizado com
35 alunos do curso de Técnico em Enfermagem da ETEC Adolpho
Berezin, entre os meses de outubro e novembro de 2014.

O PLANEJAMENTO DA SIMULACAO REALISTICA COM
OS ALUNOS

Iniciou-se com uma visita técnica no SAMU de Mongagué, com os
alunos participantes, para conhecer o funcionamento e esclarecer
suas possiveis duvidas. Ap6s a visita, os alunos desenvolveram a
pesquisa de um Estudo de Caso sobre uma emergéncia ocorrida
na escola (Imagem 1).

Imagem 1: Discussao sobre a pesquisa do
Estudo de Caso.

Fonte: Arquivo pessoal

Vale ressaltar que, ap0s a pesquisa sobre 0s conceitos teoéricos
e praticas referentes ao tema proposto a ser simulado, os alunos
participaram do processo de planejamento da simulagéo, sugerindo
os dialogos para a encenacgao, cenario e escolhendo o grupo
de andlise (Imagem 2). Esta gestdo participativa favoreceu o
envolvimento de alunos com o processo de ensino, valorizando o
objetivo de aprendizagem.
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Imagem 2: Gestao participativa; montando a simulacgao.

Fonte: Arquivo pessoal

Para a elaboracéo do Estudo de Caso, foi escolhida a disciplina
de Urgéncia e Emergéncia, tendo em vista relatos de alunos
sobre os problemas vividos em campo de estagio e no ambiente
externo, junto a populagcao leiga. Esta disciplina tem como foco
principal o desenvolvimento de competéncias, como a analise da
organizacao, estrutura, funcionamento e o trabalho em equipe do
servico de atendimento movel de urgéncia, prestando assisténcia
de enfermagem em situagdes de urgéncia e emergéncia e utilizando
os protocolos vigentes, considerando os aspectos éticos e de
humanizagao.

Além de habilidades técnicas, como a identificagcdo da organizagao,
estrutura e o trabalho em equipe em uma situacdo de acidente,
identificando os limites de atuacao da enfermagem no atendimento
a pacientes em urgéncia e emergéncia; identificar os sinais e
sintomas de agravos a saude e riscos de vida nas situacées de
urgéncia e emergéncia; estabelecer sequéncia de cuidados
prioritarios de enfermagem para o atendimento a vitima e realizar
anotacdes de enfermagem relativas aos cuidados com o paciente
em estado critico utilizando terminologias especificas, tanto na
escrita como na comunicacgao.

As chamadas Bases Tecnol6gicas de aprendizagem escolhidas para
o desenvolvimento da Simulacdo Realistica foram: funcionamento
do servigo, materiais e equipamentos de urgéncia e emergéncia;
assisténcia de enfermagem em emergéncias; e protocolos da
instituicdo e medicamentos usados.

Para o desenvolvimento da Simulacdo Realistica foi necessario
planejar um Ciclo de Aprendizagem que consiste em:
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Fase A — Conhecimento Teodrico: os alunos iniciaram 0s processos
de pesquisa e discussdao de desenvolvimento de trabalhos, com
a participagdo em uma aula expositiva dialogada direcionada,
centralizando a atencdo as Bases Tecnologicas e norteando as
discussbes para elaborar o Estudo de Caso (Imagem 3). Foram
necessarios dois encontros para finalizar esta fase. No segundo
encontro, os alunos foram apresentados ao Estudo de Caso ja

elaborado, estruturado e evidenciando a contextualizagédo do
problema.

Imagem 3: Aula expositiva sobre o tema.

Fonte: Arquivo pessoal

Na fase B —Treinamento de Habilidade: os alunos foram para o laboratério
de enfermagem, onde realizaram o treinamento das técnicas envolvidas
no Estudo de Caso, tendo como instrumento norteador um check-list para
0 cumprimento de cada etapa (Imagem 4).

Imagem 4: Treinando em Laboratério de Enfermagem.

v

Fonte: Arquivo pessoal
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A fase C — Simulacao Virtual: apesar da auséncia de muitos
recursos tecnoldgicos, os alunos puderam desenvolver todos os
procedimentos envolvidos no Estudo de Caso, com um boneco
simulador, presente no laboratério de enfermagem, outros materiais
permanentes e materiais de consumo. Com isso, os alunos
realizaram dois momentos de treinamento e pratica das habilidades.

Imagem 5: Preparando o cenario.

Fonte: Arquivo pessoal

Na fase D — Cenario Realistico: foi preparado um cenario realistico,
em parceria entre a professora e alunos, para que pudéssemos
desenvolver a simulacédo (Imagem 5). O estacionamento da Etec
foi o local escolhido para o desenvolvimento da simulacéo, pois se
aproxima mais de um ambiente real, baseado no Estudo de Caso
apresentado pela professora.

ApOs analise, organizacao e preparacdo do cenario, foi realizado
um teste para conferir o roteiro e realizar algumas adequagbes com
relacdo ao tempo, espaco e recursos. Neste momento contamos
com a colaboracgéo de outras professoras voluntérias.

Por se tratar de uma atividade que sera desenvolvida com um
numero grande de alunos, se fez necessaéria a utilizacdo de uma
estratégia diversificada, que abrangesse todos os discentes, por
isso, os alunos dessa turma foram divididos em dois grupos, sendo:

Grupo 1 — Alunos atores: atuarem em uma cena relacionada a um
acidente com duas vitimas em via publica, por isso a cena contou
com 30 alunos ativos, cada qual com a sua funcéo definida e
desempenhada.

85




Grupo 2 — Alunos avaliadores: 10 alunos assistiram a simulacéo,
sem interferir, ao mesmo tempo em que registraram questdes a
serem discutidas no Debriefing, apontando os aspectos positivos e
negativos, através de um check-list elaborado pela professora.

O check-list foi utilizado posteriormente como instrumento de
avaliagao dos alunos envolvidos.

A simulacgéo realistica foi executada no estacionamento da propria
escola, assistida por funcionarios da escola e alunos de outros
Cursos.

DESENVOLVENDO A SIMULAGCAO REALISTICA PARA
PROMOVER UM APRENDIZADO SIGNIFICATIVO

Com o intuito de promover um aprendizado efetivo entre os alunos
do curso de enfermagem, antes do desenvolvimento da simulacao
realistica sobre triagem as vitimas de acidente, foi necessario
implementar o método do estudo de caso.

O Estudo de Caso teve como ponto de partida o planejamento de um
problema que fosse mal estruturado, ou seja, a solugéo do problema
nao se apresentava na descricao do caso (FONSECA et. al., 2014).
Com isso, o empenho dos alunos para identificar o problema
e propor possiveis solugdes foi maior, e consequentemente, a
moderacgao da professora também.

A Simulagéo Realistica foi desenvolvida no estacionamento de Etec
Adolpho Berezin, no dia 03 de novembro de 2014, no periodo da
manh&, com duragcédo de 10 minutos. Contou com a participagéo
de 40 alunos, a professora orientadora, uma professora voluntaria
e assistida por alunos do ensino médio e funcionarios. A acao foi
registrada através de flmagem e fotos e realizada com sucesso.

Imagem 6: A execucao da Simulacao
Realistica no patio da escola

Fonte: Arquivo pessoal
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ApOs a encenacgéo, os alunos do curso de enfermagem foram
encaminhados para o laboratério de enfermagem, onde se deu o
inicio da avaliacao da simulacgéo.

A professora agradeceu o comprometimento e participacdo de
todos durante o desenvolvimento dessa metodologia diferenciada.

Foi dada a palavra para os alunos avaliadores, que se colocaram
na maioria das vezes positivamente, encantados com o
desenvolvimento da metodologia. Porém, apontaram os pontos
negativos, registrados no check-list, discutindo sobre os erros
cometidos pelo grupo de alunos-atores.

Os alunos-atores puderam trocar as percepgdes sobre suas
experiéncias, comentar sobre como foi participar da simulagao,
avaliar o cenario, rever as técnicas e procedimentos aplicados
com base na teoria, e refletir sobre cada momento relacionado ao
Estudo de Caso.

Imagem 7: Alunos discutindo sobre o que
aprenderam e o que precisam aprender.

Fonte: Arquivo pessoal

O Debriefing teve a duragao de 21 minutos e seu registro se deu
através de filmagem e fotos.

Mais uma vez, a professora orientadora agradeceu a presenca e
participacao de todos e deu por encerrada a atividade da Simulagéao
Realistica.

O trabalho mostrou que a simulacao realistica € um método eficaz
de aprendizagem.

Foi gratificante, conseguir passar adiante os objetivos e importancia
de uma triagem de qualidade, influenciando diretamente no servigco
de tempo e resposta, desmitificando ideias erradas sobre o servigo
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de triagem e mostrando as consequéncias da realizagéo de trotes.
Fato este, que foi 0 mais comentado entre o publico alvo, incluindo,
algumas declaragdes de adolescentes sobre nunca mais cometer
tal ato.

A dificuldade de a populagéo entender e colaborar com a triagem e
o Servico de Urgéncia e Emergéncia do SAMU foi observada pelos
grupos de alunos, que manifestaram essa préatica quando foram
questionados no momento da escolha do Estudo de Caso e sua
problematizacao.

Sendo assim, o Estudo de Caso foi elaborado de modo descritivo
e apresentado em sala de aula, aos alunos, onde eles puderam
compreender a situacdo real apds algumas perguntas que
facilitaram a investigacéo, despertando o interesse e a curiosidade
dos mesmos.

Diante da experiéncia vivenciada, acreditamos ter alcancado a
meta estabelecida nos objetivos deste trabalho, pois mesmo que, a
conscientizagéo ndo seja total na comunidade externa a esta escola,
foram plantadas 315 sementes na consciéncia desses jovens
alunos, para que estes ajam como multiplicadores de informacdes,
levando para casa e seus amigos aquilo que aprenderam B
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A SIMULACAO REALISTICA COMO FERRAMENTA
NO APRENDIZADO DA ENFERMAGEM:
EVACUAGCAO DO PREDIO DA ESCOLA

Gisele Regina Fachini
Etec Prof. Alcidio de Souza Prado - Orlandia

O processo de organizagcdo e implementacdo da Simulacdo
Realistica, no contexto de ensino, a pesar da grande distancia
inicial entre o ambiente simulado e o real, proporciona ao aluno a
vivéncia e o desenvolvimento das agdes realizadas na pratica.

Pesquisadores e docentes do campo da saude notaram a necessidade
de aprimoramento dessas técnicas de ensino, apresentando novas
teorias para sua aplicabilidade e conducao ao aprendizado através de
uma 6tica mais fidedigna e realistica (GABA, 2004).

Utilizando estes parametros, foi desenvolvida uma simulagéo de
evacuacgao do prédio da escola Professor Alcidio de Souza Prado
na cidade de Orlandia, com a intencao de treinar os alunos da
enfermagem a serem mediadores de uma situacéo de emergéncia,
além de, avaliar a reacdo dos alunos dos demais cursos desta
escola em casos de vazamento de gas, principio de incéndio,
desabamento, entre outras.

O curso de enfermagem é reconhecido pela escola, por promover
acOes voltadas na atengcdo a saude, integrando as questbes
sociais com a comunidade intra e extraescolar. Este curso tem
como propédsito de trabalho desenvolver projetos académicos que
despertem, nos alunos, as no¢des de saude, de cidadania e acbes
de prevencao dos acidentes.

E notéria a concepgado do evento social que traz ganhos tanto para
os alunos dos demais cursos da escola, que adquirem conhecimento
€, consequentemente, beneficios para sua familia que percebe o
crescimento pessoal e profissional desses alunos, pois, por meio
da socializagdo do que aprendem na escola, replicam orientacbes
e informacgbes necessarias para promover a saude das pessoas.

Além disso, podemos afirmar que os professores do Curso Técnico
em Enfermagem dessa escola, ao longo de 20 anos, tém se
preocupado cada vez mais em instruir os futuros profissionais, de
maneira diferenciada promovem praticas repetidas dos cuidados de
enfermagem. Este comportamento € sustentado pela compreensao
de que profissionais da area de saude devem ser treinados para
evitar, a0 maximo, a ocorréncia de erros.

Partindo deste pressuposto, a Simulagdo Realistica permite ao
aluno desenvolver habilidades, de maneira contextualizada com a
pratica assistida; reconhecer possiveis erros durante os cuidados
ao paciente e participar de discussdes que envolvam planejamento,
readequacao de conduta, minimizando erros e conduzindo acertos.
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A Simulagédo Realistica tem seu papel importantissimo no
aprendizado do aluno, pois ele torna-se mais confiante e consegue
apreender conteudo tedrico mais efetivamente porque coloca em
pratica, principalmente, quando ele percebe a relevéncia desse
conteudo para seu futuro profissional, enxergando a aplicabilidade
desse para as técnicas que foram desenvolvidas durante a pratica
executada (FONSECA,; et. al., 2011).

A realizagdo de uma simulagdo sobre a evacuacao de um prédio,
em situac@o de emergéncia, pode trazer grandes contribui¢cdes para
0 processo de ensino-aprendizagem, tanto para os alunos do curso
de enfermagem como para os demais alunos de outros cursos da
escola. Podemos perceber que o aluno direciona mais atencao para
instrucdes pré-designadas pelo professor, antes da evacuacao de
um prédio, pois, de alguma forma, ele se sente responsavel pela
execucédo das acdes; neste momento, ele desempenha o papel de
protecdo as possiveis vitimas de um acidente (GABA, 2004).

A aplicabilidade da Simulagdo Realistica, evidenciada no curso
de capacitacao realizado pelo Centro Paula Souza, no Centro de
Simulacdo Realistica do Hospital Sdo Camilo, com simuladores
e manequins, foram inseridos em uma estrutura propria e serviu
como referéncia para nortear este trabalho e desenvolver no aluno
uma proximidade entre a realidade do mercado de atuacéo e a
situacéo simulada.

E importante destacar que, conforme Fonseca et. al. (2014), quando
utilizamos a simulagéo realistica como ferramenta de trabalho no
processo ensino-aprendizado, conseguimos desenvolver no aluno
varias caracteristicas essenciais para a atuacdo na profissao
Técnico em Enfermagem, além de torna-los mais confiantes e
seguros, caracteristicas essenciais para definir o perfil profissional
requerido pelas Unidades de Saude.

Pretende-se descrever a experiéncia da utilizacdo de Simulagcéo
Realistica no curso Técnico em Enfermagem como ferramenta
do processo ensino aprendizagem, na Etec Professor Alcidio de
Souza Prado.

O PLANEJAMENTO E O DESENVOLVIMENTO DA
SIMULACAO REALISTICA

Os recursos humanos utilizados foram alunos do curso Técnico
em Enfermagem, alunos dos cursos de Ensino Médio Integrado
ao Técnico (ETIM), funcionérios da escola e a professora/
coordenadora, responsavel pelo treinamento da evacuagdo do
prédio da escola da Etec Professor Alcidio de Souza Prado.

O contetido desenvolvido para esta simulacdo foi suscitado pela
capacitacao de Simulacao Realistica realizada no hospital Sado Camilo.
O tema evacuagao de prédio deu-se devido a necessidade de a escola
orientar alunos e funcionarios para uma situacéo de emergéncia.
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Os recursos materiais utilizados foram disponibilizados pela escola
como, camera filmadora e placas de sinalizacdo. Também foi
realizada uma parceria com o Departamento de Transito Municipal
da Cidade de Orlandia, que forneceu: fita zebrada, cavaletes e
cones de sinalizagéo.

As fases para o desenvolvimento da Simulacao Realistica

A docente do componente curricular em Seguranca Ocupacional,
presente no Quarto Modulo do Curso Técnico em Enfermagem,
responsabilizou-se pela gravacédo da evacuacéo.

As fases de concepgao, implementacdo e finalizacdo foram
estabelecidas pela autora, anotando as observacgobes feitas pelos
alunos durante a simulagéo da situacéo, para subsidiar a discussao
posterior.

A turma foi dividida em grupos de cinco alunos, sendo que cada
grupo era responsavel pela sinaliza¢ao do local de saida; orientacao
e conducgao de pessoas (professores, funcionarios e alunos) para
fora do prédio da escola (Imagem 1); sinalizagdo da rua com fita
zebrada para delimitar a &rea de seguranca; inser¢ao dos cavaletes
para impedir o transito de pessoas e carros nas proximidades da
escola, orientando a prevencao de possiveis acidentes devido a
situacao de emergéncia e verificagdo dos comodos do prédio, como
exemplo, banheiros e salas, para certificarem se todos haviam
deixado o prédio em seguranca, pois, em momentos de panico os
alunos podem tentar se proteger nas dependéncias da escola e
ficarem confinados, sofrendo graves agravos a saude (LUZ NETO,
1995).

Imagem 1: Alunos simulando a saida de um prédio frente a
uma situacao de emergéncia.

Fonte: Arquivo pessoal

Houve envolvimento de todos na simulacao, permitindo também nos
alunos do curso de enfermagem, um olhar critico sobre tomadas
de decisdes frente as situacbes de emergéncias. Destacam-se o
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comprometimento e interesse de aprendizado entre os envolvidos,
de tal maneira que suscitou curiosidade entre outras pessoas, como
transeuntes e vizinhos a escola, despertando reacdes variadas
frente a encenacao simulada.

O grupo de alunos que simularam a cena sobre o tema desenvolvido,
atingiu o objetivo proposto para o aprendizado, inserindo-se no
enredo de maneira ativa e participativa, educando para a adaptacao
a nova dindmica, fornecendo subsidios e conduzindo a agéo de
forma clara e obijetiva.

Por fim, a turma foi organizada, juntamente a docente responsével,
pela autora, em um circulo para a realizagcdo do Debriefing.
Esse momento foi propicio as colocagcées dos demais alunos: a
problematizacédo de aspectos teéricos; a correlagdo com arealidade;
aos apontamentos das falhas; as criticas e sugestdes, para melhoria
da realizagdo do procedimento evacuagcado do prédio da escola.
Também foram discutidas as questdes sobre relacionamento
interpessoal e perfil profissional, como o0 entrosamento entre
a equipe, agilidade e poder de decisdo de cada profissional
responsavel por cada etapa do plano de evacuac¢ao de um prédio.
Essas ultimas discussbes sao importantes, pois, quando lidamos
com situacbes de emergéncia € sabido que o perfil profissional capaz
de tomar decisbes é fator essencial para determinar o salvamento
de possiveis vitimas e evitar novos acidentes (JEFFRIES; et. al.,
2008).

Aprimeirarealizacdoda Simulacéo Realistica, utilizando profissionais
e alunos da propria escola foi positiva, pois percebemos que nao
€ necessario utilizar materiais de ultima geragdo para conseguir
integrar a teoria e a pratica ensinadas e aprendidas no contexto
escolar. A problematizagcdo pode ser desenvolvida através de
situagdes do cotidiano, colocando em pratica o referencial teérico
obtido em sala de aula, dando mais énfase para as atividades
praticas para que o aluno possa treinar e evidenciar seus erros,
aumentando a possibilidade dos acertos.

Foi notéria a integracdo multidisciplinar entre os evolvidos na
simulacéo, pois os alunos de ETIM, assim como os funcionérios da
escola vivenciaram uma situac&o que colaborou para o aprendizado
dos alunos de enfermagem. Em contrapartida, os alunos de
enfermagem puderam valorizar comportamentos esperados para
sua formacéo, como tomada de decisdo durante a evacuacgéo de
um prédio sem novos acidentes.

O simples fato de esses alunos terem a oportunidade de aproximar
seu processo de aprendizagem com situacbes reais pode ser
considerado um aspecto positivo em sua formacao, desencadeando
autoconfianca e associando as orientacdes para serem colocadas
em praticas em um acontecimento que seja necessario.
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Com aparticipagao na capacitagcao de professores, sobre aimplantagao
de uma Simulacdo Realistica em sala de aula, ficou claro que as
préaticas das atividades de Simula¢do Realistica devem ser exploradas
em varias realidades e situagdes-problema, para que dessa forma,
possamos enriquecer o aprendizado do discente e estimular condutas
essenciais para diminuir a possibilidade de erros. Essa metodologia
nos proporciona treinar a fazer melhorias na simulagdo que antecede
a préatica da realidade (FONSECA,; et. al., 2014) B
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O USO DA SIMULAGAO REALISTICA NA
HIGIENIZACAO DE HORTIFRUTICOLAS:
RELATO DE EXPERIENCIA

Josiani Corréa Medeiros
Etec José Martimiano da Silva - Ribeirdo Preto

A formacdo de profissionais Técnicos em Nutricdo e Dietética
requer um ensino de qualidade que lhes confira competéncias
na realizagdo de atividades. Para tanto, a acdo docente deve
favorecer praticas e posturas que visem a mudanca dos discentes e
da realidade que os circundam, favorecendo assim a construgcao de
um conhecimento pautado no compartilhamento de experiéncias e
de problematizagio.

A metodologia Ativa da Simulagdo Realistica vem sendo muito
utilizada na pratica pedagdgica docente e varios autores afirmam
sua efetividade no processo ensino/aprendizagem. Segundo
Valadares e Magro (2014), “a simulacdo reconhecidamente
representa um método de ensino em que ha aplicacao de exercicios
de aprendizagem que mimetizam situac¢des da vida real”.

Fonseca; et. al. (2014, p21) afirma que:

Uma das vantagens da metodologia de ensino baseada na
Simulagao Realistica € a possibilidade de integrar os curriculos,
interdisciplinaridade entre as diversas habilitagbes, pois o
cenario controlado recria uma situagao possivel da realidade de
mundo do trabalho.

A Simulacdo Realistica representa, atualmente, o método mais
avancado de ensino e aprendizado direcionado, principalmente, a
atividade de risco, para o qual é necessario unir o conhecimento
tedrico a habilidade pratica (AMORIM, 2014).

Uma das areas da Nutricdo que requer conhecimento teorico e
habilidade pratica € o controle higiénico-sanitario no manuseio de
alimentos.

As frutas e as hortalicas s&o potenciais veiculadores de
microrganismos, que podem estar associados a toxinfeccdes
alimentares e, consequentemente, a Doencgas Transmitidas por
Alimentos (DTAs). InUmeras s&@o as causas para a presenca elevada
de carga microbiana nesse tipo de produto, entre elas as condicbes
de higiene no manuseio e preparo das refeigdes, principalmente
quando tais alimentos sdo consumidos crus (PACHECO et. al.,
2002 citado por PINHEIRO, 2011).

A higienizacdo dos alimentos se caracteriza fundamentalmente,
pelos processos nos quais os alimentos se tornam higienicamente
e sanitariamente adequados para o consumo (SILVA JUNIOR,
2005). Este mesmo autor afirma que, “a desinfecgédo € um método
recomendado para os alimentos que necessitam de lavagem e
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desinfec¢do, principalmente verduras, legumes e frutas, além
daqueles que ap6s a manipulagéo, serdo ingeridos crus. Nao
recomendado para carnes, aves e pescados”.

O artigo 39 da Portaria CVS-5/13 estabelece que,

[...] a higienizagdo de hortifruticolas deve ser feita em local
apropriado, com agua potavel e produtos desinfetantes para
uso em alimentos, regulados pela ANVISA, e deve atender
as instrucdes recomendadas pelo fabricante. A higieniza¢do
compreende a remogdo mecanica de partes deterioradas e de
sujidades sob agua corrente potavel, seguida de desinfecg¢éo por
imersao em solucao desinfetante. Quando esta for realizada com
solugéo clorada, os hortifruticolas devem permanecer imersos
por quinze a trinta minutos, seguidos de enxague final com agua
potavel. As recomendagdes de diluicbes para a solucao clorada
desinfetante séo:

- dez mililitros ou uma colher de sopa rasa de hipoclorito de
sodio na concentracéo de dois a dois virgulas cinco por centro,
diluida em um litro de agua potavel;

- vinte mililitros ou duas colheres de sopa rasas de hipoclorito de
sodio na concentragdo de um por centro, diluida em um litro de
agua potavel.

O artigo 43, item X, da Portaria CVS-5/13, ndo recomenda a
lavagem de ovos, pois estudos cientificos tém mostrado que a
lavagem de ovos pode reduzir a carga microbiana da casca, porém
alguns agentes quimicos utilizados nessa lavagem podem causar
danos fisicos ao produto, facilitando a entrada de microrganismos
através da casca.

Dessa forma, sendo a desinfeccédo de hortifruticolas uma prética
diaria comum nas Unidades Produtoras de Alimentos de Refeicbes
(UPR) e quando realizada corretamente reduz a carga microbiana
e diminui a incidéncia de Doencgas Transmitidas por Alimentos
(DTAs), justifica-se 0 uso da Metodologia da Simulacdo Realistica
no processo de aprendizagem dos educandos.

Este estudo tem por objetivo relatar o uso da metodologia da
simulacdo realistica na higienizacao de hortifruticolas, relatando
a experiéncia docente sobre o uso da Metodologia da Simulagao
Realistica na higienizacdo de hortifruticolas, realizado com os
alunos do 1° médulo, do periodo noturno, do Curso Técnico em
Nutricéo e Dietética, da Etec José Martimiano da Silva, da cidade
de Ribeirao Preto, entre os meses de outubro e novembro de 2014.

DA MOTIVAGAO AO PLANEJAMENTO DE UMA AULA
BASEADA NA METODOLOGIA SIMULACAO REALISTICA

ApOs a participagdo na capacitagcéo oferecida aos educadores dos
Cursos Técnico em Enfermagem e Técnico em Nutricdo e Dietética,
pelo Centro de Capacitagbes do Centro Paula Souza intitulada
“Uso de Metodologias Ativas no Eixo Ambiente e Saude”, nos dias
23 e 24 de setembro de 2014, os participantes foram estimulados
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a desenvolver algumas atividades ndo presenciais, como parte
integrante dos requisitos para recebimento da certificagdo, entre
elas:

1) Elaboracé&o de um Estudo de Caso a ser aplicado
em uma Simulacao Realistica.

2) Aplicacéo da Metodologia da Simulacéo Realistica
com o grupo alvo escolhido.

3) Redacédo de um artigo cientifico, utilizando a
metodologia cientifica Relato de Experiéncia, de
acordo com o tema trabalhado.

Durante a capacitagdo nao nos foram sugeridos temas ou ideias,
ficando a critério de cada participante escolher aquele tema que
fosse de interesse para sua area de atuagao.

Dessa forma, optou-se por desenvolver a Metodologia da Simulacao
Realistica na higienizacdo de hortifruticolas, conteudo ministrado
no Componente Curricular Higiene dos Alimentos, uma importante
etapa no processo de pré-preparo dos alimentos, que visa minimizar
o risco de doencgas transmitidas pelos alimentos.

Apos a definicdo do tema a ser trabalho, e de acordo com o roteiro
apresentado no curso, foi desenvolvido o Estudo de Caso, descrito

abaixo, no Quadro 1:

Quadro 1: Estudo de caso

Janaina é Técnica em Nutricao e foi contratada para trabalhar em um restaurante comercial localizado no centro
de Ribeirao Preto-SP. Ha varios dias vem observando o modo como as funcionarias estdo higienizando as
hortalicas e frutas que séo distribuidas aos clientes.

Em uma de suas observagdes, detectou que D. Maria, auxiliar de cozinha do restaurante, responséavel pela
atividade de higienizacdo das hortalicas e frutas, utilizava agua sanitaria de uso comercial para realizar o
procedimento que era feito da seguinte forma: D. Maria colocava todas as hortalicas (alface/racula/couve/tomate/
cenoura), frutas (macgé/péra/morango/laranja) e também os ovos para clorar em uma bacia com agua e a solugéo.
Apds alguns minutos a mesma retirava os alimentos da solugéo e iniciava o processo de pré-preparo e preparo
dos mesmos.

Apbs as observagoes, Janaina decidiu fixar um impresso explicativo na area de higienizac¢ao dos hortifrutigranjeiros.

Apds a analise do Estudo de Caso citado acima responda as questdes abaixo, de acordo com os conhecimentos
prévios adquiridos com o estudo da Portaria CVS-5/13:

Todos os géneros podem ser higienizados juntos?

Existe um tempo determinado para imerséo em solugéo clorada? Qual?
O produto utilizado esta de acordo com a recomendacao?

Qual a diluigdo correta a ser realizada?

O ovo deve ser clorado? Por qué?

Quais alimentos ndo necessitam de desinfec¢éo para serem consumidos?
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Em seguida, foi realizada a Metodologia da Simulacdo Realistica
com o grupo alvo envolvido, dessa forma foi elaborado um plano
de aula, que definia as etapas de execucéo da atividade proposta,

conforme descrito abaixo,

no Quadro 2:

Quadro 2: Plano de aula

1. Temética: Higienizacao de Hortifruticolas

2. Tipo de Atividade: Simulacao Realistica

3. Componente Curricular: Higiene dos Alimentos

4. Publico Alvo:

Silva.

Alunos do 1° médulo do Curso Técnico de Nutricdo e Dietética do periodo noturno da ETEC José Martimiano do

5. N° Participantes: 25 alunos

6. Carga Horéria: 05 H.A.

7. Nome do Docente: Josiani Corréa Medeiros

8. Objetivo Geral:

Aplicar a metodologia da simulagéo realistica para demonstrar a higienizagcéo de hortifruticolas.

9. Objetivos Especificos:

- Representar a técnica de higienizagao dos hortifruticolas.

- Indicar produtos e diluicao adequada para desinfeccao dos hortifruticolas.

10. Desenvolvimento:

Descricao dos Contetudos Duracao Estratégia- Teérico/Pratica

1. Defini¢éo do cenario

Apresentar a metodologia da
simulacao realistica.

Solicitar a autorizagéo pelos
alunos do termo de autorizacao 50 minutos | Aula Teérica Expositiva
para uso de imagem

Definir os atores e apresentar o
cenario aos mesmos.

2. Demonstrar através
da simulacao realistica
o procedimento de
higienizagcéo dos
hortifruticolas.

Aula Demonstrativa

Avaliar os procedimentos
higiénicos sanitarios realizados na | 10 minutos
higienizagéo dos hortifruticolas.

Representacao da Técnica de

higienizac&o de hortifruticolas.

3.Aplicar o Debriefing

Discussdo em sala

Avaliar o procedimento
30 minutos | higiénico sanitario
apresentado.

Discusséo em sala sobre a
representacao demonstrada.

4.Apresentar o estudo de
caso

Discussé&o em grupo
Aplicacéo e resolucédo em grupo do .
estudo de caso proposto. 50 minutos | piscytir e solucionar o estudo
de caso proposto.

5. Discutir o estudo de
caso

Estimular a participagéo dos Discussé@o em grupo

alunos na apresentacao do estudo

de caso. 30 minutos | Apresentar a resolucao das
questdes propostas no estudo

minutos de caso.
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11. Recursos Necessarios:

- 02 atores (alunas), sendo uma para representar a Técnica em Nutricdo e outra a manipuladora, devidamente
uniformizadas com jaleco, touca e sem uso de adornos.

- Hortifruticolas: tomate, cenoura, maga, péra, laranja e ovos.

- Hipoclorito de sodio: agua sanitaria de uso comercial sem o rétulo.
- Bacia com agua

- Tabua de corte

- Faca

- Alunos avaliadores

- Cartaz sobre a correta higienizagéo dos hortifruticolas

- Copias da Portaria CVS-5, de 09/04/2013

- Copia do capitulo sobre Higiene dos Alimentos do livro Manual de Controle Higiénico-Sanitario em Servigos de
Alimentacéo.

12. Avaliacéo:

Discussé@o em grupo do estudo de caso proposto e posterior desenvolvimento dos exercicios sobre a tematica.

13. Bibliografia

Centro de Vigilancia da Secretaria do Estado da Saude. Portaria CVS-5 /2013, 09/04/2013. Regulamento
Técnico que estabelece parametros e critérios para o controle higiénico-sanitario em estabelecimentos de
alimentos. Diario Oficial do Estado de S&o Paulo, Séo Paulo: 2013.

Silva Junior, E. A. Manual de Controle Higiénico-Sanitario em Servigos de Alimentacdo. 6. ed. Sdo Paulo:Varela,
2005.
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A A’PLICA(,‘AO DA METODOLOGIA SIIV!ULAQI\O
REALISTICAS SOBRE A HIGIENIZACAO DE
HORTIFRUTICOLAS COM OS ALUNOS

O dia escolhido para a aplicagdo da Metodologia da Simulagao
Realistica, com os alunos, foi 07 de novembro de 2014, dessa
forma, primeiramente houve uma aula de conceituagao e explicagao
a importancia dessa nova metodologia no processo ensino-
aprendizagem dos mesmos.

Em seguida os alunos foram informados que a atividade teria
registro fotografico e que para isso, era importante que os mesmos
autorizassem através do preenchimento do Termo de Autorizacéo
para Uso de Imagem, conforme modelo abaixo descrito no quadro 3:

Quadro 3: Termo de autorizagdo para uso de imagem

TERMO DE AUTORIZAGAO PARA USO DE IMAGEM

Eu, pelo presente instrumento particular,
nacionalidade , profissao CPF n°

, RG , residente a Rua/Av , n° ,
CEP , Bairro ,  Municipio , Estado__, doravante denominado

LICENCIANTE, e Centro Estadual de Educagéo Tecnoldgica Paula Souza, inscrito no CNPJ sob o nimero 62.823.257/0001-09,

com sede a Rua Tamandaré 520 , doravante denominado LICENCIADO, tem entre si junto e acertado o seguinte:

1. O LICENCIANTE autoriza o LICENCIADO a utilizar sua imagem fixada durante a simulacéo realistica com a finalidade de

divulgacao, disseminagéo ou apresentagdo nos materiais institucionais do LICENCIADO ou de instituigdo por ele autorizada.

2. A presente autorizacdo € concedida ao LICENCIADO, a titulo gratuito, abrangendo o uso da imagem acima mencionada
em todo o territério nacional e no exterior, em todas as suas modalidades e, em destaque, nas seguintes formas: folhetos em
geral, encartes, folder, anuncios e artigos em revistas e jornais impressos e eletrénicos, homepage, cartazes, midias eletronicas

(painéis, videos, televiséo, entre outros).

3. O documento, ora firmado, confere exclusividade ao LICENCIADO para uso das imagens especificadas, obrigando-se o

LICENCIANTE a nao autorizar para terceiros a utilizagdo da imagem deste termo, salvo por anuéncia escrita do LICENCIADO.
4. Deste modo, por ser esta a expressao da minha vontade, declaro que autorizo, livre e espontaneamente, o uso acima
descrito, sem que nada possa ser reclamado a titulo de direitos conexos a minha imagem ou a qualquer outro, bem como assino

a presente autorizagao.

Ribeirdo Preto, de de 2014.

Nome /Assinatura:
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Todos os alunos preencheram o termo, autorizando o uso das
imagens e dos vinte e cinco alunos presentes, duas alunas foram
escolhidas para dramatizarem o cenario proposto, ou seja, a
higienizagdo dos hortifruticolas, conforme texto pré-definido e
entregue as mesmas.

Preparou-se o cenario com 0s recursos necessarios e definidos no
plano de aula para que os atores (alunas) simulassem a técnica
incorretamente aos alunos avaliadores, da seguinte forma, como
na Imagem 1:

- 0s hortifruticolas n&o seriam higienizados antes de
sofrer o processo de desinfecgéo.

- a quantidade de agua e de Hipoclorito de Sodio nao
deveriam ser medidas quantitativamente.

- apo6s o processo de desinfeccao, os hortifruticolas,
seriam pré-preparados (picados) sem remogao do

excesso de cloro, em agua corrente.

- 0s ovos seriam clorados juntos com os hortifruticolas
na mesma solugao.

Imagem 1: Organizacao do cenario

Fonte: Arquivo pessoal

ApOs a simulagao realistica (Imagem 2) foi executado o Debriefing,
que segundo FONSECA, et. al. (2014, p. 27) pode ser definido
como:

Momento de revisdo, reflexdo e proposi¢cdes sobre o cenario
executado, em que descreve sucintamente o cenério, abordam-
se pontos fortes e as fragilidades ocorridas, com proposicdes de
melhorias no plano de trabalho individual ou em equipe.

Disponibilizaram-se, aos alunos dois artigos, sendo eles, a Portaria
CVS-5/13 e o capitulo sobre Higiene dos Alimentos do livro Manual
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de Controle Higiénico-Sanitario em Servicos de Alimentacao (Silva
Junior, EA, 2005), para que pesquisassem a técnica correta e
executasse higienizagéao dos hortifruticolas.

Imagem 2: Alunos encenando a higienizacao dos alimentos

Fonte: Arquivo pessoal

Em seguida, o Estudo de Caso foi apresentado aos alunos e
solicitado que os mesmos se dividissem em cinco grupos, com
cinco alunos cada, e apds andlise respondessem as seis questdes
propostas (Imagem 3), descritas abaixo:

1) Todos os géneros podem ser higienizados juntos?

2) Existe um tempo determinado para imersdo em
solugéo clorada? Qual?

3) O produto utilizado esta de acordo com a
recomendacao?

4) Qual a diluicao correta do hipoclorito de sodio a ser
realizada?

5) Os ovos devem ser clorados? Por qué?

6) Quais alimentos ndo necessitam de desinfec¢ao
para serem consumidos?
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Imagem 3: Alunos participando das discussoes
realizadas na etapa Debriefing

Fonte: Arquivo pessoal

Para finalizar realizou-se a analise do Estudo de Caso e a discussao
das questdes propostas no mesmo, obtendo dessa forma a seguinte
concluséo (Imagem 4):

Na questdo numero 1, quatro grupos afirmaram que todos os
géneros poderiam ser higienizados juntos exceto os ovos. Um grupo
ndo excluiu os ovos, afirmando apenas que era correto higienizar
todos os géneros juntos.

Na questdo numero 2, apenas um grupo afirmou que o tempo
determinado para imersao € de 15 a 30 minutos, conforme
estabelecido no Artigo 39 da Portaria CVS-5/13, os demais grupos
afirmaram que o tempo era de 10 a 15 minutos.

Quando perguntados, sobre a questdo numero 3, se o produto
utilizado estava de acordo com a recomendacdo, dois grupos
afirmaram que sim e os demais (trés) afirmaram que nao, pois o
produto estava sem ro6tulo e por esse motivo ndo conseguiram
identificar se 0 mesmo era apropriado para desempenhar a
desinfeccao corretamente.

Todos os cinco grupos afirmaram na questao numero 4, que a
diluicdo correta é de 1 colher de sopa rasa de hipoclorito de sodio,
na concentracdo de 2 a 2,5% para 1 litro de agua potavel,

Na questdo numero 5, onde perguntava se 0s ovos deveriam ser
clorados, todos os grupos afirmaram que ndo, comprovando o que
estabelece a Portaria CVS-5/18.

E por fim, na questdo niumero 6, todos os grupos afirmaram que
os alimentos que ndo necessitam, de desinfeccao para serem
consumidos séo as carnes, aves, pescados e qualquer outro tipo
de alimento que for levado para cocgéo e apenas um grupo incluiu
ainda os hortifruticolas que serdo consumidos sem a casca.
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Imagem 4: Alunos participando das discussoes sobre a
resolucao do Estudo de Caso utilizado na Simulacao
Realistica

Fonte: Arquivo pessoal

Apobs a andlise e resolugéo do Estudo de Caso sobre a técnica correta
de higienizagcdo dos hortifruticolas, pode-se concluir que os alunos
ndo haviam assimilado eficazmente o contetdo teérico, ministrado
anteriormente em sala de aula, pois muitas duvidas surgiram quando
foi proposto que discutissem e resolvessem o mesmo, principalmente
no quesito que questionava o tempo de duragéo dos hortifruticolas em
solugéo clorada, onde a maioria afirmou que o tempo era de 10 a 15
minutos e de acordo com o Artigo 39 da Portaria CVS-5/13 o tempo
ideal & de 15 a 30 minutos. Contudo, apés a aplicagéo da Metodologia
da Simulagéo Realistica na higienizacéo dos hortifruticolas, pode-se
observar que os participantes demonstraram interesse e envolvimento
na aplicagdo da metodologia, em virtude da proximidade com a
realidade, o que reforca a importancia do uso da simulagéo realistica
No processo ensino aprendizagem.

Este é o inicio de um trabalho que devera ser aprimorado e que
ganhara cada vez mais espacgo dentro das diversas metodologias de
ensino a serem aplicadas pelos educadores dentro das instituicoes
de ensino, com isso, conclui-se que os mesmos devem estar
preparados para lidar com as novas ferramentas educacionais,
buscando frequentemente estratégias desafiadoras que motivem a
participacdo ativa e colaborativa dos educandos.

De acordo com Fonseca et al (2014), as mudancgas sociais, as hovas
formas de ver o mundo e as exigéncias do momento sao fatores que
impulsionam o aluno a estar permanentemente se educando e por
esse motivo, afirma ainda que, o ensinar e o aprender necessitam
de constante reavaliacdo e modificacdo para que o processo de
ensino aprendizagem seja mais ativo e dinamico.

Dessa forma, posso afirmar que a Metodologia da Simulacao
Realistica € um processo que permite ao aluno identificar a situacao
problema e participar ativamente da experiéncia .
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PRATICA DA SIMULAGAO REALISTICA
NO CURSO TECNICO EM NUTRICAO E
DIETETICA: RELATO DE EXPERIENCIA

Larissa de Menezes
Etec de Hortolandia — Hortolandia

Mais difundido e conhecido entre os cursos de enfermagem e
medicina, a Simulacdo Realistica € uma estratégia de ensino que
pode ser incorporada em outros cursos da area da saude, como a
Nutricdo, com o proposito de permitir aos alunos o envolvimento com
cenarios reais, proporcionando o desenvolvimento de habilidade e
possibilitando-o vivenciar situagdes problematicas encontradas no
mercado de trabalho.

Quando o professor utiliza estratégias de ensino que instigam o
aluno a aprender pela descoberta, permite que este desenvolva a
autonomia no aprendizado e perceba que na associacdo entre a
teoria e a prética, sustentadas em suas experiéncias anteriores,
sera possivel enfrentar os problemas que provavelmente nao foram
abordados em sala de aula ou no estudo de campo. (FONSECA,
2014)

De acordo com Fonseca (2014), a Simulacdo Realistica esta
presente na educacgdo, permitindo aos alunos maior familiaridade
com determinados problemas, antes mesmo, de executar na
vida real. O treinamento por Simulacédo Realistica possibilita um
ambiente participativo e de interatividade, utilizando cenarios que
replicam experiéncia real, permitindo que o aluno erre e repita o
procedimento quantas vezes forem necessarias.

Com os propésitos de manter a seguranca de alunos e pacientes,
possibilidade de integrar curriculos, utilizar de varias disciplinas
concomitantemente e uma situagéo controlavel, a simula¢do € uma
estratégia que pode ser incorporada na grade curricular de alunos,
como opgdo para a ampliagdo e modernizagcdo do aprendizado
tradicional.

O trabalho objetiva descrever a experiéncia do uso da Simulacao
Realistica no ensino, em um curso Técnico em Nutricdo e Dietética,
com énfase no controle de producdo de refeicbes coletivas e
verificar a capacidade de interpretagcéo e tomada de deciséo rapida,
criatividade na cozinha e postura comportamental.

PLANEJANDO A SIMULAGCAO REALISTICA SOBRE A
COZINHA INDUSTRIAL

Com foco nas Bases Tecnoldgicas existentes no Plano de Curso
da Habilitacdo Profissional Técnica de Nivel Médio de TECNICO
EM NUTRICAO E DIETETICA, principalmente no Componente
Curricular: Estruturas e Rotinas em Servico de Alimentagao
e Técnica Dietética, e de acordo com atividades e situacbes
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frequentes em uma cozinha industrial, foi desenvolvido um estudo
de caso, descrito a seguir (Quadro 1).

Quadro 1: Estudo de Caso utilizado na Simulacao Realistica

A companhia “X” contratou sua empresa para prestar servi¢o, preparando e servindo refeicdes. Estamos em
uma Unidade de Alimentagéo com aproximadamente 150 refei¢gdes/dia, no almoco.

O cardépio desta unidade é composto por: 1 prato principal, arroz, feijao, 1 guarnigéo, 3 saladas e 1 sobremesa
(fruta ou doce), e como opgéao diaria é possivel escolher ovo. O cardéapio é passado aos clientes uma vez por
semana, sendo adequado avisar quando ha mudanca.

O cardapio de hoje esta planejado da seguinte forma: arroz, feijdo, frango assado, batata gratinada com
queijo, salada de alface, cenoura ralada e abobrinha cozida, e banana de sobremesa. Agora séo 9:30 e o
almogo comeca a ser servido as 10:30.

Nosso fornecedor de hortifruti estd com alguns problemas e entregou a mercadoria ha dois dias. Devido
as fortes chuvas a abobrinha ndo foi entregue e a banana que recebemos, hoje esta muito madura e com
manchas na casca.

Enquanto a cozinheira assava o frango, o forno quebrou, sobrando parte do frango para assar. A batata ja se
encontra cozida, porém nao deu tempo de ela ir para o forno e gratinar.

O restante dos equipamentos: fogdo, batedeira, liquidificador e outros, estdo em perfeito estado de
funcionamento.

1. O que vocé faria para resolver, da forma mais rapida, cada um dos itens que apresentam problemas:

a) frango assado
b) batata cozida

c) salada de abobrinha

d) banana.

Com o Estudo de Caso pronto foi possivel verificar equipamentos
disponiveis, necessidade de aquisicdo de produtos e a suas
quantidades corretas, numero de solugdes corretas para cada
problema e, entdo, marcar a data da simulagdo, com base no
cronograma de aulas.

A estratégia foi criar um problema, que ocorre muitas vezes
nas cozinhas industriais, como falta de produtos e alteracdes
necessarias no cardapio, exigindo competéncia para organizar o
trabalho, elaborando rotinas e roteiros de cada setor da Unidade
de Alimentagéo e Nutricao além de uma tomada de decisao rapida.

ApoOs aresolugcao do problema com a refeigao, os alunos precisariam
enfrentar as reclamagdes da cliente quanto ocorreu a mudanca de
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cardapio, com o objetivo de verificar a conduta e postura escolhidas
por eles, diante de uma situagao de stress.

Todos os alunos foram convidados a participar da Simulagdo
Realisticaespontaneamente, devido ao alto nUmero de interessados,
houve a necessidade de fazer um sorteio, o qual definiu 5 alunos
atores.

Ressalta-se que todos alunos foram consultados e convidados a
participar da Simulagdo Realistica, sendo orientados quanto aos
objetivos desta pesquisa e assinando os termos de autorizacdo
de participac&o e uso de imagem. Esses termos de autorizacao
encontram-se em guarda com a pesquisadora deste trabalho.

A utilizagcdo de metodologias ativas, entre elas a Simulacao
Realistica, tem se mostrado motivadoras, possibilitando a
participacdo dos alunos no processo de aprendizagem e aquisicéo
de habilidades empreendedoras.

Costa; et. al. (2013) referem que,

[...] a simulacdo permite que as pessoas experimentem a
representacdo de um evento real com o proposito de praticar,
aprender, avaliar ou entender essas situa¢des. Enquanto
ferramenta de ensino, ela é fundamentada na metodologia
ativa [...]. Sendo definida como uma metodologia que reproduz
situacdes reais permitindo ao aluno um papel ativo na aquisicao
dos conceitos necessarios para a compreensdo e resolugao
do problema enquanto o professor adota uma postura apenas
de condutor. Nesse processo, o educando torna-se o produtor
do seu proprio processo de ensino-aprendizagem, passando a
construir e controlar sua propria educagéo.

Assim, a simulacédo foi aplicada com a turma do segundo médulo
do curso Técnico em Nutricdo e Dietética de 2014, do periodo
vespertino, da Etec de Hortolandia, em horario normal de aula.

Como pode ser notado no Estudo de Caso descrito anteriormente,
nesse estudo foram levantadas algumas situacdes-problema que
frequentemente sdo encontradas em uma cozinha industrial, como:

* Equipamentos que podem apresentar defeito no funcionamento;

*Problemas com entregas de géneros alimenticios e
fornecedores;

*Adequacdo do cardapio as diferentes situacbes que se
apresentam como imprevistas;

+ Estoque de géneros alimenticios insuficiente para a demanda;
« Tempo reduzido para a confec¢ao da refei¢ao;

* Impacto de mudanca, do cardapio, no custo da refeicéo.
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Os alunos tiveram, como tempo disponivel, uma (n = 1) hora para
apresentar as preparacoes finalizada se mostrar uma solugéo para
cada problema destacado no Estudo de Caso.

Aos demais alunos foi dado o mesmo Estudo de Caso em forma
de relatério, propondo solugdes para o problema relatado no texto.
Esses mesmos alunos acompanharam a Simulacdo Realistica e
compararam suas respostas com o que observavam.

A simulacdo foi realizada no Laboratério de Técnica Dietética
da escola, com seus equipamentos e utensilios, dispensando
apresentacbes prévias pois, todos alunos participam do processo
de aprendizagem pratico, semanalmente, nesse laboratério. Para
realizagcdo do cenario houve necessidade da aquisicéo de produtos
alimenticios, simulando o estoque disponivel (Imagem 1).

Imagem 1: Itens em Estoque.

Fonte: Arquivo pessoal

Para desenvolvimento deste trabalho foi feito um levantamento
bibliografico, acerca da tematica sobre a Simulagéo Realistica e o
cenario foi acompanhado de perto pelo professor da disciplina para
as conclusdes necessarias.

EXECUTANDO A SIMULAQ[\O REALISTICA COM
OS ALUNOS DO CURSO TECNICO EM NUTRICAO E
DIETETICA

A teorizag@o ocorreu com aula expositiva, ministrada pela autora,
sobre as bases tecnoldgicas:

+ Caracteristicas dos cardapios para cada tipo de servico e
clientela especifica

* Tabelas de quantidades per capita
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* Tabela de safra de alimentos
* Planejamento de cardapios

O desenvolvimento da simulacéo foi baseado na teoria ja vista, ndo
necessitando uma pesquisa tedrica para sua elaboracéo.

Imagem 2: Leitura do Caso em cenario.

Fonte: Arquivo pessoal

Os alunos ficaram sabendo do Estudo de Caso somente na hora da
simulag¢do, pois um dos objetivos foi verificar a tomada de decisao
deles numa situagdo de stress, portanto ele foi lido em voz alta
(Imagem 2), ja no laboratorio de Técnica Dietética do Curso em
Nutricéo, as duvidas foram esclarecidas, e antes do seu inicio foi
apresentada aos atores uma quinta atriz que seria a representante
da Companhia “X, a quem eles reportar todas as alteragdes do
cardapio e a autorizagdo para tal; entdo a hora inicial foi marcada e
a simulacgédo iniciada.

Imagem 3: Alunos atores.

Fonte: Arquivo pessoal
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Primeiramente, os alunos atores (Imagem 3) se reuniram para tomar
uma decisdo de como solucionar o problema, utilizando os itens
presentes em estoque. Eles identificaram a necessidade de divisao
do trabalho corretamente e entdo, cada um ficou responsavel por
um problema ou preparagao.

Imagem 5: Alunas avaliadoras.

(E‘ -
‘.. L

Fonte: Arquivo pessoal

Enquanto isso, os alunos avaliadores (Imagem 5) preencheram o
mesmo Estudo de Caso, sem influéncia dos alunos atores, e também
com tempo disponivel de 15 minutos. Depois de preenchido, todas
as respostas foram utilizadas no Debriefing.

Enquanto os alunos atores estavam no cenério o restante da turma
observou, verificando o tempo disponivel.

O cenério se desenvolveu da seguinte forma: no lugar do frango
assado foi decidido preparar frango cozido, com as batatas cozidas
viraram um puré, no lugar da salada de abobrinha foi feita uma
salada de grdo, e a banana manchada, virou doce de banana
(Imagem 6).

Figura 6: Alunos durante o desenvolvimento do cenario.

Fonte: Arquivo pessoal
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Os alunos executaram as atividades de forma correta e conseguiram
resolver os problemas no tempo determinado. Porém, esqueceram
de avisar a representante companhia “X” (sobre a mudancga de
cardapio daquele dia, item escrito no estudo de caso). Antes do
Debriefing, entrou em cena a quinta aluna atriz, que fez o papel
da cliente insatisfeita com a mudanca do cardapio eles escutaram
as reclamacgdes da cliente em relagdo as mudancas, testando o
comportamento e capacidade de resposta frente a essa situacgéao.

Os alunos foram parabenizados por terem terminado o almogo
no horario correto e terem tomado decisbes acertadas, como
por exemplo, a divisdo do trabalho entre eles, além da escolha e
execucao das preparacgoes.

Figura 7: Discussao e Reflexao durante o Debriefing.

Fonte: Arquivo pessoal

Durante o Debriefing, (Imagem 7), discutimos primeiro a importancia
de informar as alteracdes do cardapio para a representante da
companhia “X” e a melhor postura frente a esses problemas e
reclamacgodes. Apés isso, analisamos as escolhas das preparacdes
feitas pelos alunos atores, verificando a necessidade de tempo,
custo e produtos disponiveis. Levantamos também se as respostas
do estudo de caso, dos alunos que assistiram a simulagéo, foram
pertinentes e semelhantes com as decisbdes dos alunos atores.

As respostas encontradas nos relatérios foram similares com
aquelas escolhidas pelos atores: o frango, 59% fariam cozido, e
41% frito; a banana, 88% fariam doce de banana; a batata, 42%
fariam puré e 24% fariam batata cozida; e na salada 47% fariam
algum grao (tinhamos 3 opc¢des disponiveis em estoque) e 41%
fariam somente tomate com cebola. Dentre essas possibilidades a
salada de tomate e cebola ndo seria uma alternativa correta, devido
a pequena quantidade presente em estoque.
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Finalizamos o momento de simulagdo, degustando os pratos
confeccionados no cenario pelos alunos.

A pratica da simulacgéo foi bem aceita pelos alunos, que disseram ter
sentido realmente o stress que envolve situacbes semelhantes as
apresentadas no estudo de caso. Diferencia-se das aulas praticas
existentes no curso, pois os alunos tém conhecimento prévio da
experiéncia e apenas visualizam as alteragcdes organolépticas
ocorridas nos alimentos. A simulagdo apresenta um caso a ser
interpretado, resolvido e discutido posteriormente, permitindo
ndo somente o desenvolvimento de técnicas, mas também de
competéncias profissionais previstas em diversos componentes
curriculares em um so cenario.

Nessa aula, verificamos ndo sé o dominio e conhecimento de
técnicas, mastambém pudemos avaliar a criatividade que é solicitada
para a resolugdo dos problemas, e a presenca de um lider, que
ficou muito evidente nessa simulagéo, alguém se destacou, tomou
a frente as decisdes, conferiu e degustou todas as preparacdes
durante a simulacdo e determinou fung¢des, desempenhando um
verdadeiro espirito de lideranga, caracteristica muito importante
nessa area.

A insercdo da estratégia de Simulacdo Realistica, na formacgao
educacional pode representar um veiculo capaz de desenvolver,
nos alunos, atributos relacionados ao campo cognitivo, afetivo,
psicomotor e atitudinal, ampliando os conhecimentos e, sobretudo,
oferecendo maior seguranga na atuagéo, enquanto profissionais de
saude. (MAGRO, 2014)

Apesar do Técnico em Nutricdo ndo atuar diretamente na produgéo de
refeicbes, ele deve saber os pratos que podem derivar de uma mesma
matéria-prima, os procedimentos necessarios para isso, 0 tempo e
a viabilidade; alguns desses saberes dependem da experiéncia de
cada um, mas o conhecimento e a habilidade na confec¢édo dos pratos
podem contribuir para maior seguranca nas tomadas de decisoes e
aumentar a postura confiante no ambiente de trabalho.

Através da utilizagdo de estratégias ativas de ensino, o docente
estara exercendo a sua verdadeira funcao, pois ensinar € promover
condi¢cdes que favorecam um aprendizado de maneira progressiva
e agregadora. O aluno reconhecera seu préprio crescimento, e
estara motivado para o desenvolvimento e interesse em buscar
novas descobertas nas relagdes entre teoria e pratica, e valorizara
0 que esta aprendendo. (FONSECA, 2014)

Com o aumento no numero de praticas e melhor divulgacéo do
uso da Simulagédo Realistica, como metodologia de ensino nas
diferentes areas, como na Nutricdo, espera-se que essa pratica
seja aprimorada e realizada com maior frequéncia, contribuindo
para o desenvolvimento profissional dos alunos B
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USO SIMULACAO REALISTICA COMO
APRENDIZAGEM APLICADA AO ENSINO DE EVENTOS

Lavinia Maria Perrotta
Etec José Martimiano da Silva

Evento é definido pelo dicionario Aurélio como “acontecimento”, tem
como caracteristica principal propiciar uma ocasiéo extraordinaria
ao encontro de pessoas com finalidade especifica, a qual constitui
o tema principal do evento e justifica sua realizagao.

Nas empresas, conforme Giacaglia (2008), ocorrem
esporadicamente como previsto para celebrar algo, promover a
integracé@o de funcionarios como confraternizagées de final de ano,
culturais, religiosas e esportivas.

Em constante crescimento desde os anos 50, os requisitos
necessarios para realizacdo de um evento sdo ideias criativas,
excelente estruturacao visando o conceito, o publico alvo, projetos
e propostas adequadas, capacidade de comunicacéo e facilidade
de vendas (GIACAGLIA, 2011; LEITE, 2014).

Organizar um evento, segundo Zanella (2006) com eficiéncia
significa mostrar arte e competéncia para corresponder a todos
esses anseios com a prestagao de servicos eficientes que superem
a expectativa dos participantes.

Pela importancia e complexidade de alguns eventos, o autor citado
acima ainda menciona que, a programacao da festa deve ser
iniciada com antecipagcdo minima de seis meses da data de sua
realizacao.

O uso da simulacdo na educacéo permite ao aluno em formacao
praticar as habilidades necessarias em um ambiente que permite
erros e através da discuss@o Debriefing reformular sua conduta
com éxito. Pode contribuir para aquisicdo de uma postura mais
confiante do aluno, que tomara decisdes de forma estrategicamente
planejada em beneficio de individuos e familias. Somados a esses
aspectos, essa abordagem traz grandes contribuicbes ao processo
de ensino-aprendizagem, uma vez que gera satisfacao ao aluno,
que testara seus conhecimentos previamente e, ao professor, que
podera verificar o andamento e a eficacia de suas aulas expositivo-
dialogadas (SANINO, 2011; MARTINELLO, 2014).

Assim, em um programa de educagéao profissional, de acordo com
Sanino (2011), os alunos aprimoram suas habilidades com cases
baseados na vida real, montados em salas, em que o grupo interage
com atores, bonecos, aparelhos, em um ambiente que imita a vida
real, durante o processo de aprendizagem onde o conhecimento é
construido a partir de situa¢des programadas, representativas da
realidade da pratica profissional, simuladas por pacientes-atores
em ambiente protegido e controlado.

120



Pretende-se relatar o planejamento e execucdo de um evento
através da estratégia de ensino de Simulagdo Realistica, através
de um relato de experiéncia sobre a utilizagdo da metodologia
denominada Simula¢ao Realistica.

A composicdo da metodologia aconteceu no segundo semestre
de 2014 e o desenvolvimento do cenario foi realizado em 10
de novembro de 2014. Participaram 23 alunos, regularmente
matriculados e frequentando o 3omédulo, do periodo noturno, do
curso técnico em nutricdo e dietética da Etec José Martimiano da
Silva, do Centro Paula Souza, no municipio de Ribeirdo Preto.

O tema foi selecionado no Plano de Curso, na disciplina de Técnica
e Dietética lll, do terceiro modulo da Habilitag&o Profissional Técnica
de Nivel Médio de TECNICO EM NUTRICAO E DIETETICA.

Todos os alunos participantes assinaram um termo de autorizacao
de uso de imagem, que se encontra arquivado com a autora.

Os alunos participaram de aula te6rica expositiva, ministrado pela
autora, com os conteudos basicos necessarios para a resolugcao do
Estudo de Caso.

O APRENDIZADO  SIGNIFICATIVO SOBRE A
ORGANIZACAO DE EVENTOS, BASEADO NASIMULACAO
REALISTICA

Primeiramente levantou-se a necessidade de um tema que
abrangesse diferentes competéncias e habilidades dentre o plano
de curso. Apo6s a definicdo do tema, foi elaborado um estudo de
caso conforme consta no Quadro 1.

Quadro 1: Estudo de Caso

Tema: Eventos

Mario, proprietario da empresa M&M com 60 funcionarios e sede em Ribeirdo Preto, deseja realizar
uma festa de fim de ano para sua equipe. Informa que a festa deve iniciar apos o expediente de
trabalho no dia 19 de dezembro antes do inicio das férias coletivas. Porém faz algumas restricoes
com o custo que nao deve ser elevado devido a previsdo orgamentaria programada para o ano, usar
o minimo possivel de utensilios, ndo ter alimentos fritos € montar pontos para nao haver problemas
de filas e reclamagoes.

Objetivos a serem alcancados pelo aluno
1.Planejar um evento: organizar, executar e avaliar
Temas a serem estudados

1.ldentificar preferéncias do cliente

2.Elaborar um evento gastronémico

3.Considerar custos e tema do evento.
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Iniciou-se apresentacdo da metodologia da simulacéo realistica
através de aula tedrica com duragéo de 50 minutos, onde os alunos
puderam ter os conhecimentos basicos sobre a gestéo de eventos,
principalmente em Unidades Produtoras de Refeicdes.

O cenario foi criado no Laboratério de Técnica Dietética da escola,
que recriou um ambiente de um evento, neste foram expostos os

utensilios (Imagem 2) utilizados na realizagdo de um evento.

Imagem 2: Utensilios Utilizados em Eventos

Fonte: Arquivo pessoal

Todos alunos realizaram a leitura do estudo de caso, a encenagao
teve tempo aproximado de 10 minutos.

Os alunos participantes dividiram-se aleatoriamente em grupos e
foram escolhidos pela autora trés (03) atores para o desenvolvimento
do cenério. Os atores se organizaram para representar a contratagao
de um evento em:

+Contratante: o ator responsavel pelo servico apresentou aos
interessados os utensilios expostos e as planilhas de custo
(Imagem 3)

*Contratado, o0s atores responsaveis pela contratagdo
demostraram interesse na diversidade de opc¢des apresentadas
como os cardapios e utensilios
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Imagem 3: — Planilhas de Custo

Fonte: Arquivo pessoal

Ao fim da execugdo do cenario, deu-se inicio ao Debriefing
envolvendo todos os alunos e a discussao abordou os pontos fortes
como o interesse do contratante em vender seu servigo, o conjunto
de informacgdes teoricas (briefing) aplicado no estudo de caso, os
menus apresentados e a sugestao dos utensilios para cada tipo de
cardapio.

Também foram levantados os pontos fracos como a falta de um local
definido, apresentacéo da empresa ao recepcionar os contratantes

e a sugestao de cardapio alternativo como vegetariano.

Ao final, cada grupo participante elaborou sugestdes para todos os
pontos fracos levantados (Imagem 4).

Imagem 4: — Participacao dos alunos

il
oo Vpplirhcr
1) eess Joso” Vipplirdus

Fonte: Arquivo pessoal

AMetodologia de Simulacao Realisticatraz, para a area pedagogica,
uma nova forma de refletir os assuntos abordados, pois permite ao
participante a introducdo da realidade e o aprendizado de maior
eficiéncia (FONSECA; et. al., 2014). Uma experiéncia positiva
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na qual o aluno pode praticar a realidade e treinar a melhor
maneira de conduzir a situagdo, pois é possivel identificar falhas
no conhecimento, dificuldades na execug¢do dos procedimentos,
levantar as necessidades de aprendizagem, capacitar e rever as
técnicas e reflexdes que surgiram durante as simulagdes, oferece
também a possibilidade da troca de conhecimento da sala de aula
para a pratica profissional.

A simulacdo também promove a uniéo, integracdo entre os alunos e
permite que haja uma reformulacao de procedimentos para reaplicar
as situacdes nas quais se enfatiza o que deve e como deve ser
feito, com isso preparando melhor o discente para situagdes reais
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SIMULACAO REALISTICA NAS BOAS PRATICAS
DE MANIPULACAO DOS ALIMENTOS NO CURSO
TECNICO EM NUTRICAO E DIETETICA

Marcia Cirino dos Santos
Etec Dona Escolastica Rosa — Santos

As Unidades Produtoras de RefeicGes, tais como restaurantes
comerciais, padarias, hotéis, lanchonetes, cantinas, bufés,
confeitarias, pastelarias, rotisserias, supermercados entre outras
organizagdes do ramo estdo buscando alternativas para oferecer
produtos e servicos de qualidade, compativeis com as novas
exigéncias do consumidor, do ponto de vista nutricional, higiénico e
organoléptico. Nesse contexto, o trabalho do profissional de nutricao
ganha projecao na area, desenvolvendo atividades fundamentais
para a preservacao e a promog¢ao da qualidade de vida.

O controle higiénico-sanitario dos alimentos, a exigéncia do
destino adequado aos dejetos, entre outros, sao alguns exemplos
de problemas cujas solugdes exigem conhecimentos a serem
operacionalizados em ac¢des adequadas na producéo de refeicoes.
O trabalho na éarea torna-se cada vez mais complexo, devido
ao progresso das ciéncias que embasam a pratica profissional
fazendo com que o0 negocio de alimentos seja orientado por
preceitos cientificos, técnicos, tecnologicos e legais, que geram
procedimentos precisos e sofisticados.

E é sabido que a alimentagao esté intimamente ligada a manutencao
da boa saude, de acordo com a Organizagdo Mundial da Saude
(OMS), o conceito de saude é “o estado completo de bem-estar
fisico, social e mental dos individuos” e € um direito inalienavel
de todo cidadao. Deste modo, manter e zelar pela salde de seus
clientes € uma tarefa primordial do profissional Técnico em Nutricdo
e Dietética, que atua na &rea de alimentagao.

Ao mesmo tempo, tem-se também preocupagdo com a prevengao
de doencas vinculadas aos alimentos que € um desafio atual, pois
de acordo com o Ministério da Saude, entre os anos de 1999 a 2008
foram registrados cerca de 6.062 surtos de doengas vinculadas a
alimentos no Brasil, envolvendo mais de 115.000 pessoas durante
este periodo.

A populacédo é exposta diariamente a possiveis fontes de
contaminacao, nestes locais (UPR) é de suma importancia a
presenca de profissionais capazes de implantar e monitorar normas
higiénicas e manipulacdo das matérias-primas alimentares a fim de
reduzir os niveis estatisticos de surtos alimentares.

O Técnico em Nutricédo e Dietética é o profissional que acompanha
e orienta as atividades de controle de qualidade, higiénico-
sanitarias e seguranga no trabalho, em todo o processo de
producéo de refeicbes e alimentos. Acompanha e orienta os
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procedimentos culinarios de preparo de refeicdes e alimentos.
Coordena a execugéao das atividades de porcionamento, transporte
e distribuicdo de refeicbes. Define padrées de procedimentos,
elabora Manual de Boas Praticas em UAN e implanta sistemas
de qualidade (CEETEPS, 2014). O curso Técnico em Nutricao e
Dietética tem como objetivo formar profissionais capazes de atuar
como agentes educativos na promocéo e protecéo da saude e na
prevencado das doencgas por meio de acbes educativas ligadas a
alimentacéo humana (CEETEPS, 2009).

As competéncias especificas da habilitagdo sao planejar, implantar,
coordenar e supervisionar procedimentos de controle higiénico-
sanitario dos alimentos, considerando principios de microbiologia,
cumprindo efazendo cumpriralegislacéao pertinente. E de acordocom
as Diretrizes Curriculares Nacionais para a Educacgéo Profissional
de Nivel Técnico, este profissional deve, também, possuir as
seguintes competéncias gerais da Area de Saude: realizar trabalho
em equipe, correlacionando conhecimentos de varias disciplinas ou
ciéncias, tendo em vista o carater interdisciplinar da area.

E o ambiente escolar € um espaco importante na promog¢ao de
habitos adequados, que pode ser trabalhada com os alunos
desenvolvendo atividades educativas e ludicas (SOUZA, 2013).
A palavra “ludica” vem do latim luduse, significa brincar e jogar.
Para o educando, a “brincadeira” é uma relagao natural, na qual
ela consegue extravasar suas angustias e paixdes, suas alegrias e
tristezas, suas agressividades e passividades; e assim, ressignificar
seus conceitos e aprender novos conhecimentos, sempre com base
em sua experiéncia real (KISHIMOTO, 1997).

Vale ressaltar que é dever do educador planejar o conteudo de
forma a envolver o aluno em seu processo de aprendizagem, e que
assim haja uma relagéo positiva entre estas estratégias inovadoras
e a motivagao desses em relagdo ao tema trabalhado (PIPITONE,
SILVA, STURION e CAROBA, 2003).

A articulacéo entre teoria e pratica pressupde a¢des pedagdgicas que,
ultrapassando os muros da escola, indicam a necessidade da insercéo
do aluno em realidades concretas, fazendo com que a formacgéo seja
centrada na préatica, numa continua aproximac¢ao do mundo do ensino
com o mundo do trabalho. Essa articulacdo se da através de um
processo que deve possibilitar o teorizar a partir da pratica nos varios
espacos onde acontece o trabalho do técnico em nutricéo e dietética.

A formacgédo por competéncias indica a necessidade de novas
experiéncias e oportunidades de ensino-aprendizagem que
possibilitem o desenvolvimento para além do cognitivo. Apontando
para a necessidade de oportunizar o desenvolvimento, no aluno, da
capacidade de agir com eficacia frente as mais diversas situacoes,
apoiando-se em conhecimentos anteriormente adquiridos, mas
sem limitar-se a eles, evidenciando diferenca entre competéncia e
conhecimento (PERRENAUD, 1999).
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As competéncias consistem em capacidades para utilizar esses
conhecimentos, integra-los ou mobiliza-los, visando a resolugédo dos
diversos problemas enfrentados no cotidiano. Elas dizem respeito
ao saber agir e transformar a pratica, através da identificacéo e
mobilizagdo de conhecimentos que dardo suporte para a solugéao
de problemas (PERRENAUD, 1999).

E uma das metodologias a serem empregadas para esta finalidade
€ a Simulagdo Realistica a qual permite uma pratica pedagogica
critica, reflexiva e transformadora para a formagao. Através das
experiéncias vividas, da representacao da realidade e no processo
de formacéo do aluno é que ocorre o conhecimento.

Simulagéo Realistica é reconhecida como um conjunto de técnicas
elaboradas com o intuito de recriar, de forma substitutiva e ampla,
um espaco laboral que permita a participacdo ativa do aluno. A
Simulagcéo Realistica permite que o aluno em formacao pratique
sua atuacao previamente, podendo ocorrer falhas e, através da
discussao (Debriefing), reformular a sua conduta com éxito.

Esta metodologia pode contribuir para que o aluno adquira uma
postura mais confiante na vida profissional, que tomara decis6es
de forma estratégica planejada em beneficios da clientela atendida.
Nessa abordagem o professor pode verificar o andamento (direcao)
e a eficacia de suas aulas expositivas dialogadas realmente
contribui no processo de ensino-aprendizagem do aluno, pois 0s
seus conhecimentos serao testados previamente.

A aplicabilidade da Simulacdo Realistica no ambiente de ensino
pode trazer beneficios aos alunos para que estes possam vivenciar
0s momentos profissionais de seu dia-a-dia. O cotidiano do Técnico
em Nutricdo e Dietética (TND) inclui a solugéo de problemas através
do diagnéstico da situagdao encontrada, devendo este intervir no
processo de trabalho tornando as devidas decisdes para a correta
execugao ou correcao das atividades.

Para garantir a producéo de refeicdes seguras é preciso reunir um
conjunto de recursos fisicos adequados, tais como instalagdes,
equipamentos e utensilios, além de mao-de-obra capacitada e
matéria-prima proveniente de fonte segura. O controle de qualidade
dos alimentos requer o monitoramento de todo o processo produtivo,
desde a selecdo da matéria-prima, até o seu consumo. Para
garantir a seguranca e inocuidade do alimento, alguns métodos
sdo empregados dentre os principais sdo as Boas Préaticas de
Manipulagao (BPM).

Boas Praticas sdao normas de procedimentos para atingir um
determinado padrao de identidade e qualidade um produto e/ou um
servico na area de alimentos, cuja eficacia e efetividade devem ser
avaliadas através de inspecéo (SILVAJUNIOR, 1995). Neste sentido
o profissional técnico em nutricdo tem um papel fundamental nesta
inspecéo, na qual é uma de suas competéncias/atribuicoes.
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A capacitagdo em boas praticas na manipulacédo de alimentos é
um pré-requisito para alcancar a inocuidade dos alimentos ja que,
frequentemente, a contaminacdo alimentar esta associada a falta
de conhecimento ou a negligéncia dos manipuladores (LANGE,
2008).E a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), por
meio da Resolug¢do - RDC No. 216 de 15/09/2004determina que todo
estabelecimento de géneros alimenticios, deve ter um responsavel
pelas atividades de manipulagéo de alimentos (BRASIL, 2004).

Considerando a necessidade de estabelecer requisitos higiénico-
sanitarios para manipulagéo de alimentos e bebidas, de forma a
prevenir doencas transmitidas por alimentos, e que o objetivo
principal das UPR é o de fornecer uma alimentacdo equilibrada
do ponto de vista nutritivo e segura do ponto de vista higiénico-
sanitario, contribuindo dessa forma com um dos mais importantes
beneficios aos clientes, justifica-se o presente trabalho, tendo
em vista a necessidade de formar profissionais criticos, criativos,
reflexivos, com compromisso politico, e capazes de enfrentar os
problemas complexos que se apresentam na sociedade.

Este trabalho tem por objetivo relatar a experiéncia da aplicacao da
Simulac¢do Realistica nho componente curricular Boas Praticas em
Unidades Produtoras de Refei¢des, do Curso Técnico em Nutricao
e Dietética da Etec “Dona Escolastica Rosa”. Aléem de, identificar
os procedimentos relativos as Boas Praticas em Unidades
Produtoras de Refei¢cbes segundo as legislacdes vigentes e avaliar
as condi¢des higiénico-sanitarias de UPR (Unidade Produtora de
Refeigbes) — cenario.

PLANEJANDO E ORGANIZANDOAS AULAS SOBRE BOAS
PRATICAS, BASEADAS NA SIMULACAO REALISTICA

O relato da experiéncia da Simulacao Realistica teve sua aplicagao
com 13 (treze) alunos do segundo modulo, do periodo matutino, do
componente curricular — Boas Préaticas em Unidades Produtoras de
Refeicdes, do Curso Técnico em Nutricao e Dietética da Etec “Dona
Escolastica Rosa”, localizada no municipio de Santos/Sao Paulo,
durante o més de outubro de 2014.

Inicialmente foi exposto um Estudo de Caso sobre aimplanta¢do das
Boas Préticas na hora da manipulacéo e também na higienizagéo
correta dos equipamentos e utensilios, para ser trabalhado em sala
de aula, depois foi realizada uma pesquisa bibliogréafica a fim ajudar
a responder as questdes apresentadas neste estudo.

Por fim os alunos foram capacitados para a realizacédo da Simulagcéo
Realistica, definindo-se seus atores/personagens, a histéria e
0 cenario para a sua aplicacdo. Os recursos materiais a serem
utilizados foram os do Laboratério de Nutricdo, da escola.

Os participantes entregaram autorizacdes de uso de imagem, que
estédo sob a guarda da autora.
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DESENVOLVENDO A SIMULAQ!\O REALISTICA SOBRE
BOAS PRATICAS: MANIPULACAO DE ALIMENTOS

Inicialmente ocorreu a explanacdo do estudo de caso sobre a
“Importédncia das Boas Praticas de Manipulagcédo de Alimentos”,
para a classe, na sala de aula, onde a turma foi dividida em grupos.
Realizaram a leitura do estudo de caso e posteriormente foram
para o Laboratorio de Informética realizar a pesquisa bibliografica
para responder as questdes propostas (Imagem 1):

Imagem 1: Pesquisa sobre o Estudo de Caso

Fonte: Arquivo pessoal

Os grupos de alunos foram divididos para realizar a Simulagao
Realistica proposta apdés a capacitacdo sobre o tema, onde 4
(quatro) alunos atuaram na simulagdo, 5 (cinco) observaram e
realizaram as anotacbes e os demais, outros 4 (quatro) somente
assistiram ao andamento da atividade. A separacéo da turma pelos
grupos foi de comum acordo entre todos, pois apds a explicacao
cada um ficou livre para escolher o que faria.

Cada grupo de aluno foi separado para melhor orientacdo do que
seria realizado no cenario, e assim ndo ter interferéncia dos demais.

O cenario foi o Laboratério de Nutricdo, por ter uma caracteristica
de UPR (Unidade Produtora de Refeigcbes), ficando o seguinte
alunos-atores: 1 (uma) Técnica em Nutricdo e Dietética, 2 (duas)
cozinheiras e 1 (um) ajudante de servigos gerais, sendo que houve
um ensaio antes da simulagédo para que os alunos pudessem
melhor representar seus papéis.

No dia da realizagéo da Simulacéo Realistica, os alunos-avaliadores
tomam os primeiros a tomar a sua posi¢éo no cenario (Figura2).
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Imagem 2: Posicionamento dos alunos-avaliadores

Fonte: Arquivo pessoal

Apoés a colocacgao dos alunos-avaliadores teve inicio a Simulacao
Realistica com a entrada dos alunos para a representagéo da
atividade (Imagem 3):

Imagem 3: Inicio do com a entrada dos
alunos-atores no local de higienizacao das maos.

Fonte: Arquivo pessoal

O grupo designado como “atores” logo realizaram com éxito o objetivo
da atividade, com muito empenho para que os demais colegas
pudessem acompanhar toda a dinédmica, de forma a fornecer subsidios
para a discussao e finalizagao do estudo de caso.

A partir da observacéo dos alunos-avaliadores, dos procedimentos
adotados pelos alunos-atores, realizou-se a avaliacdo da simulacéo
ou Debriefing, com uma discussao sobre o que foi apresentado e
com a verificagdo do checklist proposto anteriormente (Imagem 4).
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Imagem 4: Realizacao do Debriefing

Fonte: Arquivo pessoal

Todos os alunosfizeram as suas colocagdes sobre aproblematizagao
em relacdo aos aspectos teoricos, e a correlagdo com a realidade
apresentada neste método, falando sobre os pontos positivos
e negativos na agédo do ocorrido, das falhas ocorridas e também
sobre as sugestbes de melhorias das condutas a serem seguidas.

O protocolo de acéo ocorreu da forma esperada, e foi percebido
que os alunos participaram de forma ativa e participativa de toda
a Simulacédo Realistica. Pode-se perceber ainda que a troca de
ideias sobre o que foi colocado teve muitas sugestbes para uma
melhor aplicacéo na pratica diaria do técnico frente aos problemas
levantados anteriormente, devido, muitas vezes, ao fato de o
aluno néo ter condi¢des de realizar estagio na area e com isso um
pequeno déficit nesta conduta apds a conclusao do curso.

O responsavel, Técnico em Nutricdo e Dietética, pela Unidade
Produtora de Refeicdbes (UPR) deve fazer diariamente uma
avaliacdo dos locais ou das situagbes com maior probabilidade de
agregar riscos para a saude do cliente, e estabelecer controles para
estes pontos, e esse profissional deve estar capacitado para tal,
com toda a sua equipe, para oferecer uma alimentacdo saudavel
aos seus clientes.

Somente através da aplicacdo e analise do checklist € possivel
fazer o levantamento dos itens ndao conformes e ap6s a sua analise
planejar agdes corretivas para adequacao das exigéncias buscando
a eliminacao dos riscos quimicos, fisicos e biolégicos que possam
comprometer os alimentos e a saude de seus clientes. E com esta
metodologia, Simulagéo Realistica, ha um contato da realidade de
uma Unidade Produtora de Refei¢cdes, que para os alunos propicia
o desenvolvimento das habilidades, gerando uma seguranca futura
na sua atuacgéo junto aos seus colaboradores e clientes.

A qualidade de um alimento esta relacionada as propriedades
que este pode proporcionar ao ser humano, satisfazendo suas
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necessidades biolégicas, sem causar agravos a sua saude.
Na produgcédo de alimentos a qualidade da matéria-prima e seu
processamento adequado, sera fator indispensavel para garantir
um produto final seguro, ou seja, que ndo apresente riscos a saude
dos individuos.

Asegurancgados alimentos, por suavez, tem crescido emimportancia
justamente com os novos processos de industrializagdo com as
novas tendéncias do consumidor, visando garantir a qualidade
higiénico-sanitaria, nutricional e tecnologica dos alimentos. E
importante que haja uma conscientizacdo de seus manipuladores e
responsaveis pelos estabelecimentos de géneros alimenticios para
realizarem uma produgao de alimentos de qualidade.

A capacitacdo em Boas Préaticas na Manipulagdo de Alimentos é
um pré-requisito para alcancar a inocuidade dos alimentos, ja que
frequentemente, a contaminacdo alimentar esta associada a falta
de conhecimento ou a negligéncia dos manipuladores, sendo o
profissional técnico em nutricdo um elemento importante nessa
cadeia de producao alimentar.

Desta forma, a Simulacdo Realistica se apresenta como uma
metodologia poderosa que utiliza a replica das atividades realizadas
dentro de uma Unidade Produtora de Refei¢bes, enfatizando o que
deve, como deve e porque deve ser feito, para aprender fazendo,
estando em consonéncia com as diretrizes do plano de curso.

A vantagem desta Simulacdo é a sua aplicabilidade as situacdes
reais, aos contextos contemporaneos na vida profissional do futuro
técnico em nutricdo. E uma estratégia que requer do aluno reflexdo
ponderada sobre os diferentes aspectos apresentados, desde a
solugcdo do estudo de caso, passando pela pesquisa para verificar
seus conhecimentos e, por ultimo, a realizagcao da Simulagéo para
a finalizacao do que foi ensinado.

Apbs a aplicacédo desta Simulagcéo realistica e no final com o
Debriefing (avaliagdo da simulacdo), pode-se verificar um melhor
aprendizado do aluno, tanto nas proximas aulas praticas dentro do
Laboratério de Nutricdo, ficando mais atentos com suas acdes e
técnicas aprendidas, como nas aulas tedricas com a incorporag¢ao
dos novos habitos.

Esta primeira realizagdo da Simulagéo Realistica na Etec “Dona
Escolastica Rosa”, no curso Técnico em Nutricdo e Dietética, foi
considerada positivatanto para os alunos que tiveram a oportunidade
de aplicar as suas habilidades, e até deixaram alguns depoimentos,
como para o professor que conseguiu encontrar outros subsidios
para as futuras atividades praticas. E sabendo-se que esta pode
ser aplicada repetidas vezes até o aluno possa adquirir um dominio
dessas habilidades.
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A Simulagéo Realistica € uma metodologia que seréa incluida nos
préximos Plano de Trabalho Docente, e em diferentes componentes
curriculares, para que os demais alunos possam usufruir desta
metodologia e obter melhores resultados futuros @
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SIMULACAO REALISTICA DE ENFERMAGEM:
UM DIA DE INTERNACAO HOSPITALAR

Marcia Cury Machado
Etec Adolpho Berezin — Mongagua

O capitalismo, a industrializagdo e o grande avango tecnoldgico
mundial, que propiciaram o surgimento de microcomputador, internet,
Ipad, smartphone, Tablet, entre outros aparelhos e equipamentos
sofisticadissimos, tém repercutido, segundo Teixeira e Felix (2011),
na area da saude e da educacdo, pois os profissionais dessas
areas estéo envolvidos com inimeras tecnologias que precisam
ser exploradas e manuseadas para poderem atuar no mercado de
trabalho.

Por isso, os docentes que n&do se atualizarem sobre as novas
metodologias de ensino, tornar-se-do0 descartaveis, do mesmo
modo, os profissionais da saude, no caso a Enfermagem, deverao
aprender a manusear 0S hovos equipamentos para conseguirem
acompanhar a evolucao tecnologica (TEIXEIRA; et. al., 2011).

Em contrapartida, as escolas de Enfermagem, tanto no ensino médio
como superior, precisam proporcionar aos seus alunos métodos
de ensino praticos, com laboratorios equipados adequados,
como exemplo, presengca de bonecos simuladores, aparelhos
computadorizados, programas tecnolégicos simuladores dos
procedimentos de enfermagem, entre outros. Dessa forma, estaréao
formando profissionais mais qualificados, com competéncias
técnicas, éticas e politicas que proporcionardo aos alunos, o
enfrentamento de problemas encontrados no dia a dia do ambiente
de trabalho (TEIXEIRA; FELIX, 2011).

Dentre as metodologias de ensino inovadoras, pode-se citar a
Simulacdo Realistica, que conforme define o Instituto de Ensino
e Simulacdo em Saude (INESS), “é o mais avangado método de
treinamento utilizado principalmente em atividades de risco, com o
objetivo de aumentar a seguranca dos processos (INESS, 2014).
[...] Na é&rea da saude, porém, sua aplicagdo é relativamente
recente”. Segundo o Centro de Simulagédo Realistica do Hospital
Albert Einstein (EINSTEIN, 2014):

[...] € uma metodologia de treinamento inovadora, apoiada por
tecnologias de alta complexidade que, por meio de cenarios
clinicos, replica experiéncias da vida real e favorece um
ambiente participativo e de interatividade. O treinamento por
simulacéo realistica utiliza simuladores de pacientes (robos),
manequins estaticos e atores profissionais em instalagbes que
criam um ambiente semelhante a um hospital virtual e favorecem
treinamentos praticos.

De acordo com o artigo sobre “Metodologias Ativas: da Teorizac&o
a Contextualizacao”, do Centro Paula Souza: “Simula¢do Realistica
€ muito utilizada em centros de treinamentos de situagbes reais,
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observa-se que esta técnica deve estar presente na educacgao,
permitindo aos alunos maior familiaridade com determinados
problemas, antes mesmo, de executar na vida real” (FONSECA;
AFONSO; FUJITA, 2014).

Diante disso, pode-se dizer que as escolas técnicas de enfermagem,
sejam publicas ou privadas, necessitam inserir em seus planos de
curso a Simulacdo Realistica, incrementando suas metodologias
de ensino. Pois, ela assegura ao aluno, com o auxilio de estudos de
casos, a experiéncia real daquilo que ele encontrara no ambiente
de trabalho, bem como, promove a seguranca e a melhoria dos
procedimentos de cuidados em enfermagem e garante a diminui¢céo
de iatrogenias, seja, por falta de conhecimento ou destreza nos
procedimentos de enfermagem.

Existem alguns Centros de Simulacdo Realistica na cidade de
Sao Paulo, entre eles: Centro de Aprimoramento Profissional de
Enfermagem Wanda de Aguiar Horta (projeto do COREN-SP)
(COREN, 2009); Centro de Simulacado Realistica do Hospital
Israelita Albert Einstein; Centro de Simulacéo Realistica do Hospital
Sao Camilo e Instituto de Ensino e Simulacao em Saude (INESS).
Todos eles desenvolvem um trabalho sério e inovador quanto a
educacao e formacao de profissionais da area da saude.

Nesse contexto, a partir da participacdo em curso de capacitacéo,
promovido pelo Centro Paula Souza, houve o interesse em realizar
este trabalho.

Existem grandes evidéncias de que a Simulacdo Realistica € uma
metodologia de ensino essencial para as escolas que possuem
Cursos na area da saude, por se aproximar bastante da realidade do
dia-a-dia do futuro profissional. Portanto, utilizar dessa metodologia
nos cursos técnicos de enfermagem é uma experiéncia inovadora
e enriquecedora, tanto para os alunos como para os docentes que
a elabora. Além de desenvolver o conhecimento teorico e pratico e
proporcionar seguranc¢a e confianga para aqueles que experienciam
esta metodologia (SANINO, 2012).

Os objetivos deste trabalho estdo envolvidos com as Competéncias,
Habilidades e Bases Tecnoldgicas, encontradas no Plano de Curso
de Técnico em Enfermagem do Centro Paula Souza, no componente
curricular Semiotécnica, sao eles:

Proporcionar ao aluno do Curso Técnico em Enfermagem uma
experiéncia real daquilo que ele encontrard nos estagios e na sua
vida profissional.

Propiciar ao aluno um ambiente o mais proximo a realidade do
dia-a-dia no campo de estagio para amenizar as ansiedades e 0s
medos.
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Provocar no aluno ages que vislumbrem a Etica Profissional
durante o relacionamento Inter profissional, pacientes e familiares.

A EXPERIENCIA DE APRENDIZADO DOS ALUNOS DE
CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM

Este trabalho foi realizado na Escola Técnica Estadual Adolpho
Berezin, no municipio de Mongagua, com alunos de primeiro modulo
do Curso Técnico em Enfermagem, no componente curricular
Semiotécnica.

A escola possui um Laboratério de Enfermagem, com os mesmos
materiais e equipamentos encontrados em uma unidade de
internacéo e tratamento real, com exemplo, boneco simulador
adulto, utilizado para procedimentos de higiene, passagens de
sonda vesical, sonda nasogastrica e sonda retal; bragco simulador
adulto para realizacdo de puncédo venosa; boneco infantil utilizado
para ressuscitacdo cardiorrespiratoria; materiais hospitalares
(agulhas, seringas, scalps, abocaths, sondas, instrumentais
cirurgicos, etc); cama hospitalar; maca hospitalar; mesa de refeicao;
mesa de cabeceira; suporte de soro; hamper; carrinho de banho;
etc. Esses materiais e equipamentos, presentes no laboratério de
enfermagem dessa escola, proporcionam aos alunos condicoes
para adquirir conhecimentos teéricos e técnicos suficientes para
participar dos estagios supervisionados com confianca e seguranca.
Porém, sabe-se que n&o é suficiente para minimizar a inseguranca
e a ansiedade presenciada em um ambiente real, portanto, foi
sugerida aos alunos a participagdo de uma situacéo real, baseada
em Simulacdo Realistica (COSTA; GONZALES; BOSCO FILHO;
et. al., 2014).

Entretanto, com o intuito de preparar os alunos para a execugao
de uma simulacdo de determinada situacdo real, foi proposto
0 estudo de conhecimentos tedricos e praticos, baseado em um
Estudo de Caso, envolvendo algumas técnicas de enfermagem,
cujo conteldo ja tinha sido abordado e praticado em laboratério
de enfermagem, como o uso de boneco e brago simuladores do
cuidado em enfermagem ao paciente.

As autorizacbes de uso de imagem devidamente preenchidas e
assinadas estdo sob a guarda da autora.

Significando e aprofundando os conhecimentos aprendidos

Inicialmente, foi realizada uma dindmica com o Estudo de Caso
elaborado. Os alunos ja sabiam que iriam apresentar uma simulagao
sobre o Estudo de Caso e por isso, se empenharam para estudar e
compreender a situagao problema apresentada (Imagem 1).

O Estudo de Caso foi discutido entre grupos e, posteriormente, com
0s outros grupos da sala de aula. Os grupos de alunos pesquisaram
sobre terminologias desconhecidas, conceitos tedricos e
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procedimentos técnicos em enfermagem. O tempo acordado para
a realizacéo dessa etapa foi de 20 minutos.

Imagem 1: Alunos reunidos para estudo
sobre o Estudo de Caso.

Fonte: Arquivo pessoal

Apoés a discussao e descricdo dos problemas apresentados pelo
Estudo de Caso, os alunos foram orientados e incentivados a
elaborar um plano de cuidados de enfermagem, que direcionasse a
resolucao da situac&o problema, para isso, eles tiveram 50 minutos
com tempo de realizagdo (Imagem 2).

Imagem 2: Alunos reunidos para elaborar plano de cuidados de
enfermagem, a fim de solucionar a situagao problema apresentada
em Estudo de Caso.
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Fonte: Arquivo pessoal

Ao término dessas atividades foi solicitado que fizessem uma roda
na sala de aula e cada grupo apresentasse suas proposicdes
(Imagem 3). Os alunos discutiram sobre a problematica do paciente
e 0s cuidados de enfermagem que deveriam ser realizados com ele.

Imagem 3: Alunos e professor responsavel discutindo sobre
as acoes de solucao do Estudo de Caso.

Fonte: Arquivo pessoal
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O planejamento e organizacao do cenario de Simulacao
Realistica

Todas as etapas da atividade de Estudo de Caso demonstraram-se
produtivas, envolvendo os alunos no processo de aprendizagem
progressivo e autbnomo. Tem-se, como evidéncia a esta afirmacéo,
o comportamento dos grupos de alunos, que se ofereceram
para realizar a Simulagcédo Realistica como parte do processo de
agregacéao do conhecimento significativo.

Para isso, os alunos tiveram como inciativa a definicdo dos
papéis teatrais e funcbes de cada ator: o paciente, a Enfermeira,
as Auxiliares de Enfermagem, as Técnicas em Enfermagem, os
profissionais do SAMU, a esposa do paciente, os filhos o Médico,
os transeuntes da rua etc. E assim, o elenco da simulacéo estava
completo, com um total de 15 alunos participantes na Simulagao
Realistica.

Para a organizagcdo do cenario foram usados o Laboratério de
Enfermagem e o Patio da escola. Este ultimo, foi proposto pelos
proprios alunos, pois disseram que a simulacdo seria mais
proxima do real, tendo a participacao de atores que simulariam os
profissionais de saude do SAMU.

Vale ressaltar, que foi preparado um Termo de Autorizagao de Uso
de Nome, Imagem e Voz, explicadas a necessidade e importancia
deste documento e solicitada a assinatura de todos alunos
envolvidos na Simulacéo Realistica, consentindo o uso da imagem
e voz dos participantes. Destaca-se a participagao voluntéria de
todos os alunos matriculados na turma de primeiro médulo desse
Ccurso.

Para organizacéo das cenas do Hospital, foi planejada a execucéo
no Laboratério de Enfermagem dessa escola, utilizando-se dos
equipamentos e materiais do préprio laboratorio. Além disso, foi
preciso empréstimo, aos profissionais de saude que trabalham no
SAMU, dois roupdes para aumentar a fidelidade da simulacéo.

Também foi elaborada uma lista de materiais que foram comprados
para executar a Simulagéo Realistica, como frasco de katchup
(que simularia a hematémese); tubo para coleta de sangue (com
sangue comprado em frigorifico de carnes), simulando o teste de
melena; garrafa com suco de groselha (para simular o sangue
presente na bolsa coletora); pacote de carvao, que demonstraria
a sujicidade no corpo do paciente; borra de café (demonstrando
0 estado de uma melena; maquiagem do tipo sombra de cor azul,
representando a cianose perioral e de extremidades do paciente;
frasco de agua oxigenada para realizar o teste de melena; frascos
de medicacbes (ampolas e frasco ampolas, soros fisiologicos e
ringer lactato) para simular a administracdo medicamentosa em
um paciente; resultados de exames laboratoriais (RX de torax
com mancha de Pneumonia, laudos de Endoscopia e US abdome)
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além de materiais que simulariam uma unidade de atendimentos e
internacéo do paciente, como lanterna (para o exame das pupilas),
impressos (para simulagéo da prescricdo médica e anotagbes de
enfermagem); jaleco (COFEN, 2012).

Os alunos que simulariam os papéis de esposa e paciente,
organizaram-se para providenciar os materiais de higiene pessoal,
para o procedimento de uma rotina de internacéo de paciente em
hospital.

Vale ressaltar que, além da organizagdo do cenario, os alunos
sentiram a necessidade de elaborar um roteiro de encenacdes para
a Simulacao Realistica e baseado no Estudo de Caso, com o intuito
de orientar cada momento da encenacgéao. O roteiro ndo foi induzido
pelo professor, evidenciando o processo de andlise e reflexdo do
aluno que significa o aprendizado de aulas teéricas e praticas
(aprendidas anteriormente) (MARTINELLO; NICOLA; KERBER,; et.
al., 2012).

A Simulacdo Realistica foi iniciada com a encenagcao no patio
da escola, estando presente o aluno paciente que representava
uma pessoa bébada e cambaleante, andando pela rua até que,
apresenta hematémese e cai desmaiado (Imagem 4).

Imagem 4: Aluno encenando uma pessoa bébada que cai e apresenta hematémese.

Fonte: Arquivo pessoal
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Em seguida, uma pessoa utiliza o telefone para chamar o Servico
de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), e depois de algum
tempo, os profissionais chegam ao local para resgata-lo e leva-lo
ao hospital de referéncia mais proximo (Imagem 5).

Imagem 5: Alunos encenando o atendimento
movel a vitima de agravo na rua.

Fonte: Arquivo pessoal

Ressalta-se que foram observadas todas as técnicas, realizadas pelos
alunos que representavam os profissionais de enfermagem do SAMU,
a fim de promover uma discussao durante a etapa do Debriefing.
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A cena seguinte foi realizada dentro do Laboratorio de Enfermagem,
que representaria as unidades de Pronto Socorro e Unidade de
Clinica Médica (Imagem 6).

Imagem 6: Alunos encenando o atendimento de paciente
inconsciente em unidade de Pronto Socorro.

Fonte: Arquivo pessoal

Algumas simulagdes foram filmadas em maquina filmadora de
alta definicdo, gerando filmagens e fotos que foram visualizadas e
analisadas durante o Debriefing, como exemplo, os procedimentos
simulados e realizados, ora no boneco simulador ora no aluno ator-
paciente: higiene oral, banho no leito, restricdo de movimentos,
preparo de soro, pungcao venosa, instalacédo de cateter de oxigénio
tipo Oculos, inalagado, transporte de paciente de maca para cama,
sondagem nasogastrica para drenagem, arrumagdo de cama,
limpeza concorrente, lavagem do couro cabeludo e afericdo de
sinais vitais (Imagem 7).

Imagem 7: Alunos encenando e simulando procedimentos
de enfermagem em situacao de emergéncia.

Fonte: Arquivo pessoal
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Fonte: Arquivo pessoal

Ao término da simulagdo, os alunos demonstraram entusiasmo
e valorizagdo dos procedimentos realizados, evidenciando que
0 método de ensino baseado na Simulacdo Realistica reafirma o
aprendizado do aluno e minimiza a inseguranca e duvida sobre a
tomada de decisao, frente a uma situagéo problema.

DISCUSSOES DURANTE O DEBRIEFING

A etapa de Debriefing iniciou-se logo ao término da simulacéo,
de maneira espontédnea e por iniciativa dos alunos. Nesse
momento, ndo foram estabelecidas regras e apenas foi observado
o comportamento dos alunos, que por estarem envolvidos com a
tenséo promovida pela encenacéo, expuseram suas opinides.

Foi possivel observar, nesse momento, os apontamentos realizados
pelos alunos que assistiram a Simulacdo Realistica, como erros
cometidos durante os procedimentos de enfermagem. Destacaram que
os alunos (profissionais de enfermagem) nao calcaram as luvas para
realizar a higiene oral; durante o banho no leito, os atores realizaram
a higienizacdo das méaos do paciente apoiando a bacia com agua no
abdome dele; preparagéo de soroterapia entre outros (Imagem 8).

Imagem 8: Alunos encenando a técnica
de higienizacao oral do paciente.

Fonte: Arquivo pessoal
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Durante as discussbes da etapa Debriefing, agora com as regras
estabelecidas, foi possivel observar que os alunos atores iniciaram
0 processo de reflexdo sobre suas acbes, admitindo os erros
cometidos durante a Simulagéo Realistica. Tem-se como exemplo,
as discussdes sobre quais foram os erros cometidos ou acbes
de enfermagem n&o realizadas, as alunas que encenaram as
profissionais de enfermagem admitiram n&o ter calcados as luvas
durante a higienizacéo oral do paciente e perceberam este erro
logo ao término da simulagéo.

Em contrapartida, foi possivel observar que os alunos atores, que
cometeram os erros durante os cuidados de enfermagem, acreditavam
estar realizando os procedimentos corretamente. Evidencia-se entéo,
que as discussbes sobre as técnicas corretas promovem reflexdo
sobre quais condutas corretas devem ser aplicadas.

A etapa de Debriefing também permite observar a expresséo do
aluno que aprende a partir da metodologia de ensino baseada
na Simulacdo Realistica, como &€ o caso dos alunos atores
expressarem o sentimento experimentado. Afirmaram a sensacao
de nervosismo, angustia e insegurancga, durante a execucao dos
procedimentos da simulacao realistica, e que, ap6s este método
de aprendizado sentem a necessidade de repetir as técnicas para

garantir confianca e executa-la corretamente em um ambiente real.

Os alunos atores relataram que, os erros apresentados ndo foram
cometidos por desconhecimento sobre os procedimentos e suas etapas
de execugdo, mas sim, por ansiedade e consciéncia de que deveriam
realiza-los com certa destreza, pois a simulagao encenava uma situacao
de emergéncia e exigia condutas e tomadas de decisdes rapidas.

Ao abordar alguns aspectos observados, como o esquecimento
das grades da cama do paciente abaixadas em determinados
procedimentos de enfermagem e a falta de comunicacédo entre os
profissionais de enfermagem e o paciente, os alunos afirmaram,
novamente, estar experimentando nervosismo e ansiedade, e que,
se sentiam em uma situagéo real e somente pensavam em executar
os procedimentos de enfermagem e mais nada (Imagem 9).

Imagem 9: Alunos encenando a técnica
de higienizacao do paciente.

Fonte: Arquivo pessoal
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Foram observados e discutidos muitos erros e acertos, porém, vale
ressaltar que essa etapa de andlise, sobre a encenacéo realizada
na Simulagédo Realistica, é importante para que os alunos reflitam
sobre suas condutas e posturas, pois tais analises incentivam
a mudanga de comportamento e aprimoramento de destrezas
técnicas.

Os alunos sentiram-se empolgados e afirmaram a sensagédo de
responsabilidade. Relataram que o método de ensino promoveu a
compreensao e apreensao, com facilidade, sobre os conhecimentos
tedricos e praticos, permitindo maior confianga e seguranca para
realizar os procedimentos de enfermagem em situagdes problemas.

Envolver-se nesse método de ensino € afirmar a gratificagdo que
0 processo de agregacao do conhecimento, pelo aluno, apresenta
ao docente. Apesar de todo o caminho percorrido, desde a
elaboracdo do Estudo de Caso e sua aplicagao, elaboracao da
Simulacdo Realistica e sua aplicacdo, serem exaustivos, vale o
esforgo empregado, pois valoriza o trabalho docente, refletido nas
respostas de comportamentos e significacdo do aprendizado do
aluno. Enriquece seu trabalho, motiva a si proprio e a seus alunos,
faz com que ele consiga avaliar sua didatica e o aprendizado dos
alunos, enfim € um método que deve ser aplicado nos cursos
técnicos de enfermagem com mais frequéncia, mesmo porque ele
€ totalmente aprovado pelos principais envolvidos nos objetivos
desta metodologia, os alunos &
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RELATO DE EXPERIENCIA DE SIMULACAO
REALISTICA NO CURSO TECNICO DE ENFERMAGEM

Maria Cristina Furlaneto Marega
Etec Antdnio Devisate - Marilia

O Laboratério de Enfermagem é um instrumento educacional
importante na formagcéo do auxiliar de enfermagem, do técnico
de enfermagem e do enfermeiro (FRIEDLANDER, et al.,
1984; GOMES, C., O. & GERMANO, R., M., 2007). Dentro do
Laboratério de Enfermagem é realizada uma pratica denominada
de Simulagéo Realistica, que diferentemente do laborat6rio clinico,
onde os estudantes interagem diretamente com o paciente, seja
em hospitais ou postos de salde, é o mais avangcado método de
treinamento em ambiente hospitalar. Apoiada por alta tecnologia,
que reproduz através de cenarios clinicos experiéncias da vida real,
tem como objetivo garantir a seguranca no processo de assisténcia
ao paciente.

Utilizando simuladores, manequins e atores, em instalacées que
criam um hospital-virtual, a Simulacdo Realistica capacita os
profissionais em todo o ciclo de atendimento ao paciente: a chegada,
procedimentos, resultados, relagcao com familiares e equipe médica
(CENTRO, 2015). A utilizacao desse recurso educacional tem sido
valida por pesquisadores, devido ao seu potencial de desenvolver
habilidades psicomotoras e de aumentar a confianga de estudantes,
contribuindo com uma formagéao cada vez mais apropriada com os
principios éticos, relacionados ao paciente (FRIEDLANDER, et al.,
1984; GOMES, C., O. & GERMANO, R., M., 2007).

SegundoFonseca, Janicas, Gentile Mendoncga (2012), “otreinamento
por simulacdo realistica permite um ambiente participativo e de
interatividade, utilizando cenarios que replicam experiéncia real,
permitindo que o aluno erre e repita o procedimento quantas vezes
forem necessérias”.

Foi realizada uma atividade de simulagéo realistica com os alunos
do curso Técnico de Enfermagem na escola Técnica Antdnio
Devisate, da cidade de Marilia, onde o assunto abordado foi uma
admissdo humanizada ao paciente em sala operatoria. Com isso,
este trabalho tem por objetivo descrever a experiéncia de aplicagao
pratica da metodologia da Simulagcédo Realistica na Escola Técnica
Antonio Devisate.

O APRENZIDADO  SOBRE ASSISTENCIA DE
ENFERMAGEM EM CENTRO CIRURGICO E CENTRAL DE
MATERIAL BASEADO NA SIMULACAO REALISTICA

Este estudo é um relato de experiéncia envolvendo alunos do curso
Técnico de Enfermagem do componente curricular Assisténcia de
Enfermagem em Centro Cirargico e Central de Material do curso
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Técnico em Enfermagem da Escola Técnica Antonio Devisate em
Marilia, Sao Paulo.

Foram incluidos no estudo nove (n = 09) alunos devidamente
matriculados no segundo médulo do componente curricular Assisténcia
de Enfermagem em Centro Cirargico e Central de Material.

Os alunos foram divididos em dois grupos: atores e avaliadores,
ambos participaram de uma aula tedrica expositiva dialogada, com
auxilio de Datashow, e ministrada pela autora.

Os materiais utilizados, no cenario, foram a projecdo de uma foto
na tela do Datashow para simular uma sala operatéria, uma mesa
do tipo diva, simulando uma mesa operatéria, maca de transporte,
monitor multiparametros, elaborado com uma foto pregada em
caixa de papeldao, onde os fios de telefone e prendedores de
roupa simularam o cabo do Cardioscépio e Oximetro de pulso,
eletrodos, suporte de soro, material para puncao venosa, frasco de
soro, equipo, jogo de lencol, roupa privativa, Esfigmomanémetro.
Os recursos permanentes foram advindos do laboratorio de
enfermagem.

A simulacéo foi implementada durante o periodo de aula e contou
com a participacédo de 3 alunos atores, um simulando a paciente
e outro o circulante de sala e o terceiro o anestesista. Aos outros
6 alunos coube a participagdo como alunos-avaliadores. Utilizou-
se um guia para facilitar o desenvolvimento da atividade avaliativa
pelos alunos-avaliadores (Anexo 1). Este serviu de subsidio para
avaliacao de competéncias.

Para finalizar a simulacdo realistica foi realizado o Debriefing,
onde alunos atores e avaliadores debateram sobre os pontos
positivos e negativos da assisténcia e fizeram inferéncias para o
seu aperfeicoamento, mediados pela professora.

O desenvolvimento da metodologia iniciou-se com uma aula teérica
expositiva dialogada, com a finalidade de ministrar contetdos
basicos e promover habilidades técnicas necessarias para prestar
uma assisténcia com qualidade e humanizada ao paciente cirurgico.

Apbs o término da aula, foi dado aos alunos participantes um prazo
para se reunirem e discutirem propostas para montagem do cenario;
dividirem as atividades e criarem um checklist dos materiais que
seriam utilizados na montagem do cenério.

Para obter a competéncia relacional os alunos realizaram a
montagem do cenario no Laboratério de Enfermagem, com a
orientacdo da professora e receberam as orientagdes do estudo de
caso (Imagem 1).
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Imagem 1: Alunos participando da organizacao do
cenario da Simulacao Realistica. Marilia, 2014.

Fonte: Arquivo pessoal

O cenario teve inicio com o atendimento, foi desenvolvido em 15
minutos, e contou com o envolvimento integral dos participantes,
que demonstraram utilizar os conhecimentos vistos na aula
expositiva (Imagem 2).

Imagem 2: Alunos simulando o atendimento ao
paciente em sala operatéria. Marilia, 2014.

Fonte: Arquivo pessoal

Ao mesmo tempo em que discorria o cenario, outro grupo de alunos,
utilizando os instrumentos desenvolvidos para a avaliagéo, realizavam
suas anotagcbes no Checklist, onde era analisada passo a passo a
sequéncia de procedimentos no intra-operatorio (Anexo 1).

Ao final do cenério realizou-se o Debriefing, e durante as discussoes,
seis alunos que participaram como avaliadores, discordaram
em trés itens investigados. Dois na conferéncia dos dados preé-
operatorios, no item alergias e monitorizagcéo da pressao arterial. O
terceiro na atencdo humanizada dispensada ao paciente durante o
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atendimento, no item de transferéncia para a mesa cirurgica. Nos
outros itens avaliados houve concordancia de todos.

A simulacdo realistica, ao longo dos anos, tem-se revelado
uma ferramenta educacional e de treinamento para a formacgéao
académica e dos profissionais de saude (PATOW, 2005). Evidéncias
cientificas a revelam como uma estratégia importante, inovadora e
complementar e que deve ser incorporada na matriz curricular, a
fim de consolidar e otimizar o processo de ensino-aprendizagem
dos estudantes (KARDONG-EDGREN, et al. 2005). Neste estudo,
apbés o Debriefing, foi aplicada uma escala hedbnica (Anexo 2)
aos alunos participantes para avaliar o indice de satisfacdo dos
mesmos sobre a metodologia aplicada. Todos os nove participantes
gostaram de participar da simulacéo realistica, concordaram que
a utilizagdo de cenarios e a metodologia facilitam o aprendizado
e contribuem para a formagao pessoal; gostariam de participar de
outras simulacbes B
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ANEXO 1

Instrumento de avaliacao: Recepcao do paciente ao ser
admitido em sala operatoria:

* Apresentagao pessoal
*Nome
* Atividade
* Responsabilidade
+ Conferéncia dos dados pré operatérios:
*Nome do paciente
+Jejum
* Alergias
+ Cirurgia
* Nome do cirurgido
* Transferéncia da maca para mesa operatoéria e posicionamento:
» Seguranca
* Técnica
* Monitorizac&o do paciente:
* Monitorizag&o cardiaca
+ Oximetria de pulso
* Monitorizag&o pressorica
*Puncéo venosa
+ Acompanhamento antes da indug&o anestésica
+Atencdo humanizada dispensada ao paciente durante o
atendimento:
*Na recepcao
*No atendimento as necessidades psicoespirituais
*Na transferéncia para mesa cirdrgica
*Nos procedimentos intra-operatorios.
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Anexo 2

Preencha a avaliagéo de acordo com os critérios abaixo:

1 2 3 4

Vocé gostou de participar da simulagao realistica?

Vocé acha que a utilizagao de cenarios realisticos facilita o aprendizado?

Vocé acha que esta metodologia contribuiu para seu aprendizado?

Vocé acha que esta metodologia contribuira para sua formagéao profissional?

Vocé gostaria de participar de outras simulagées realisticas
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A UTILIZACAO DA SIMULAGAO REALISTICA COMO
METODO DE APRENDIZAGEM PARA ALUNOS

DA AREA DE NUTRICAO - BOAS PRATICAS EM
UNIDADES PRODUTORAS DE REFEICAO

Maria Daniela Clementino
Etec Cidade Tiradentes — Sao Paulo e Etec Osasco II — Osasco

A busca constante pela formacao integral do aluno tem levado a
utilizacdo cada vez mais frequente por metodologias de ensino que
sejam ativas e possibilitem a formacéao integral e o desenvolvimento
das competéncias profissionais exigidas pelo mundo do trabalho.
Atualmente, novos métodos de ensino-aprendizagem séao utilizados
na area da saude, especialmente na enfermagem para melhorar
cada vez mais o0 conhecimento dos alunos, 0s quais saem da sala
de aula sem a vivéncia necessaria a pratica profissional diante das
situacdes do cotidiano. Uma destas metodologias é a Simulagcao
Realistica (SR), considerada um método de ensino em, que ha
aplicacao de exercicios de aprendizagem, mimetizando situacdes
da vida real (VALADARES e MAGRO, 2014).

Santos e Leite (2010) destacam que as simulagdes sdo espacos
protegidos e simulam cendrios da pratica de cuidados a saude.
Dessa maneira, as simulagbes vém ganhando for¢ca nos ultimos
quarenta anos e sao bastante utilizadas em diferentes cenarios
educacionais (VARGA,; et. al., 2009; SANTOS e LEITE, 2010).

Os contextos formativos da area da saude proporcionam diversos
recursos para a aprendizagem através da simulacéo. A efetividade
das estratégias e objetivos a serem alcancados deve estar de
acordo com o conhecimento técnico da area (MARTINS; et. al.,
2012).

Os resultados positivos fazem levantar a questédo de por que nao
levar essa pratica realistica para outras areas da saude. A Nutricdo
pode ser uma delas. A pratica de situacdes reais vivenciadas em
Unidades de Alimentacgao e Nutricdo (UAN), Restaurantes, Hospitais
e em outros locais de trabalho, atribuidos aos Nutricionistas e aos
Técnicos em Nutricdo e Dietética, tende a aprimorar o conhecimento
desses profissionais em relacao ao mercado de trabalho.

O Curso Técnico em Nutricdo e Dietética, no Plano de Curso, ja
conta com algumas aulas praticas em Componentes Curriculares
qgue necessitam repeticao de técnicas e/ou procedimentos, porém, o
uso da Simulagao Realistica tende a somar ao embasamento teérico
a contextualizag&o tornando eficaz o processo de aprendizagem do
aluno.

Desta maneira, este relato de experiéncia tem como objetivo
descrever o ensaio de uma simulacao realistica em um componente
curricular do Técnico em Nutricao e Dietética Integrado ao Ensino
Médio.
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Com este trabalho pretende-se descrever a experiéncia de
Simulacdo Realistica no Componente Curricular de Boas Praticas
em Unidades Produtoras de Refei¢ao (BPUPR), que foi desenvolvido
durante o més de novembro de 2014, com os alunos (N= 39) do
Ensino Técnico Integrado ao Médio de uma Escola Técnica (Etec),
da Grande Sao Paulo (Imagem 1).

Para participacéo foi entregue aos alunos um Termo de Imagem,
autorizando a utilizagdo das fotos e videos realizados para
a simulagcéo. O curso envolvido foi o de Nutricdo e Dietética no
Componente Curricular de Boas Praticas em Unidades Produtoras
de Refeicao (BPUPR).

Imagem 1: Alunos e professora participantes
da Simulacao Realistica

Fonte: Arquivo pessoal

A Simulacgéo Realistica aconteceu em trés momentos:

1) Aula expositiva, baseada em um planejamento, que
contou com o desenvolvimento do plano de aula
a ser executado, cujo tema era Higiene Pessoal
e Ambiental, constando um estudo de caso e
detalhamento do cenario.

2) Desenvolvimento do cenario (com gravacao em
video utilizado na terceira etapa), com a participagao
de dez alunos, no Laboratorio de Nutricdo e Dietética
da Etec.

3) Debriefing, nesta etapa realizou-se a avaliagéao,
reflexdo e discussao do cenario, que aconteceu em
sala durante a aula de BPUPR, tendo o video como
instrumento de apoio.
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A EXECUGAO DA SIMULAGAO REALISTICA COM
OS ALUNOS DO CURSO TECNICO EM NUTRICAO E
DIETETICA

As etapas da metodologia da Simulagdo Realistica enfatizam a
importancia de sua insercao no plano de trabalho do docente e que
esteja relacionada ao componente curricular (disciplina) e contetudo
a ser abordado.

A aula expositiva possibilitou a apresentacéo de conceitos e teoria
sobre procedimentos de Higiene Pessoal e do Ambiente, com base
nos procedimentos descritos na legislacao vigente (CVS 5).

O Técnico em Nutricao e Dietética, em servicos de alimentagao,
deve levar em consideragao as exigéncias da legislacao, sobre este
tema, e promover junto a equipe de trabalho sob sua supervisdo
boas praticas de higiene pessoal e ambiental.

A memorizacao dos conceitos e técnicas néo garante uma atuacao
do aluno avaliando os procedimentos higiénicos - sanitarios e
formulando acgbes corretivas, além de selecionar os métodos de
prevencao de doengas de origem alimentar.

O cenario, parte central da simulagdo, baseou-se em um caso
descrito no plano de aula, contendo a descricéo da cena e o material

necessario (Imagem 2).

Imagem 2: Montagem do cenario

Fonte: Arquivo pessoal

Com um planejamento adequado e gravacdo do cenario bem
realizada, é possivel garantir metade do resultado positivo da
aplicacao da SR (Imagem 3). Essa opinido vai de encontro com o
raciocinio de VARGAS et al (2009) que ainda completam que, os
desempenhos esperados precisam estar bem definidos no contexto
de cada conteldo junto as simulagbes adequadas para assim ser
alcancada a aprendizagem pelo estudante.
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Imagem 3: Inicio do cenario

Fonte: Arquivo pessoal

Embora as realizagdes de trabalhos com a SR e a area da Nutricdo
sejam poucas, quase nulos, a utilizacdo da SR no ambiente de
sala de aula, foi uma pratica metodoldgica muito positiva, do ponto
de vista do docente. Percebeu-se que a assimilagdo do aluno
em relagéo ao conteudo abordado em aula, junto a visualizagéo
do cenario da pratica do dia-a-dia foi assertiva. A gravacdo do
cenario deve ser bem elaborada para ajudar no aprendizado do
aluno, sendo imprescindivel um cenario bem esquematizado com
objetivos definidos e claros, para favorecer a pratica e raciocinio
I6gico por parte do discente (MARTINS et al, 2012).

A Ultima etapa da simulacgéo, Debriefing, facilitou o raciocinio l6gico,
pois possibilitou rever o cenério com detalhamento e possibilidade
de reviséo para esclarecimento de duvidas (Imagem 4).

Imagem 4: Alunos realizando o Debriefing
da simulacao realistica

Fonte: Arquivo pessoal

Todos os alunos mostraram interesse, tanto na gravag¢ao do cenario
quanto na realizacdo do Debriefing. Notou-se reacdes variadas
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nas duas situagdes. Ao final da discussédo e reflexdo do assunto
abordado no video, foi solicitado aos alunos que relatassem o seu
sentimento em relac&o a realizac&o e participacédo na SR. Entre os
comentarios dos discentes destacam-se as sensag¢des despertadas
a se verem no video, expressando ser divertida e engracada suas
atuacdes. Além de, expressarem que o método ajudou a vivenciar
o dia a dia de uma cozinha industrial, acompanhando a rotina em
uma unidade de alimentag¢do. Apesar de ser um ambiente escolar,
os alunos afirmaram que a simulagcéo ajudou perceber a postura
dos funcionarios em uma cozinha e exemplificou bem, o que as
professoras ensinaram em sala de aula.

Para Valadares e Magro (2014) a simulagéo integrada de forma
apropriada, pode ser usada em ambientes académicos como
uma metodologia ativa de aprendizagem, de modo a proporcionar
vantagens aos estudantes, uma vez que, ocorre a adequacédo da
pratica a teoria, desenvolvendo no aluno o pensamento critico e a
interac&o entre a equipe.

No ambiente protegido da simulagéo, o estudante tem a oportunidade
de aprender fazendo, errando e aprendendo com os préprios erros
(VARGA,; et. al., 2009).

O erro é uma das consequéncias no processo de aprendizagem e
a realizagcéo do Debriefing € muito importante nessa fase. Esse € o
momento em que, alunos e professor podem rever as duvidas sobre
a teoria, discutir as situacbes apresentadas, as decisdes tomadas,
assim como, a conduta enquanto profissional. Nessa discussao o
docente, pode fazer uma reflexdo do cenario proposto, abordando
0s pontos positivos e negativos ocorridos e as melhores condutas
durante a SR.

A realizacdo da Simulacéo Realistica foi muito enriquecedora, do
ponto de vista do docente, que encontra métodos diferenciados para
solucionar a problematizacdo relacionada a pratica profissional.
Essa metodologia torna-se uma ferramenta fundamental no
desenvolvimento das competéncias profissional dentro do
componente curricular de Boas Praticas em Unidades Produtoras
de Refeicao (BPUPR).

O aluno percebe uma evidente oportunidade de desenvolver o seu
conhecimento pratico pertinente a area de atuacéo profissional,
além de testar o seu aprendizado.

Contudo espera-se que haja mais estudos relacionando Simulagao
Realistica e a Nutricao para explorar mais situagcées-problemas e
trocar experiéncias, com o objetivo de melhorar cada vez mais o
processo de ensino-aprendizagem do aluno @
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A SIMULACAO REALISTICA NO ENSINO
DO ATENDIMENTO AO PACIENTE
AGRESSIVO: RELATO DE EXPERIENCIA

Maria Fernanda Teixeira Araujo
Etec Professor Marcos Uchoas dos Santos Penchel — Cachoeira Paulista

Ressaltar as dificuldades identificadas pelos professores, o
momento de ensinar em aula tedrico-pratica a assisténcia de
enfermagem ao paciente agressivo, que necessita ser contido, e 0
de escolher o método didatico mais adequado para esse fim, sao
questdes que permeiam o dia a dia da pratica docente.

Esta previsto, no Plano de Curso para a Habilitacdo Profissional
Técnica de Nivel Médio de Técnico em Enfermagem do Centro
Estadual de Educacdo Tecnolégica Paula Souza (2012),
na sua organizacdo curricular, o alcance, pelos alunos, da
competéncia “Distinguir as diversas modalidades de contengao”
e o desenvolvimento das habilidades para realizar as técnicas de
imobilizac&o e contencdo em clientes com transtornos mentais, em
ambiente de laboratério.

O cuidado de enfermagem requer do Técnico em Enfermagem o
desenvolvimento de competéncias cientificas e habilidades técnicas
para perceber 0 ser humano em sua totalidade, prestando uma
assisténcia com qualidade e garantindo a seguranca do paciente
(PAES; MAFTUM; MANTOVANI, 2010). Neste sentido, de acordo
com Filippi et al (2011), as medidas de seguranga e protecdo a um
paciente em situacao de atencéo a saude mental sdo necessarias para
assegurar a integridade do préprio paciente e conducgéo do tratamento.

Paes, Borba e Maftum (2011), citam que a “contencéo fisica (ou
restricao fisica) € um procedimento utilizado na clinica psiquiatrica
em situa¢des de emergéncia caracterizadas pela manifestacao de
comportamento agressivo ou agitacao psicomotora do paciente”.

Por isso, o Conselho Regional de Enfermagem de Sao Paulo, em
seu Parecer 019/2012, destaca a importancia de se manter uma
equipe “capacitada para o atendimento e manejo de pacientes
agitados ou violentos, principalmente em Atendimento Pré
Hospitalar (APH), com ou sem patologia psiquiatrica”. Ressalta a
relacdo de sistematizacdo de enfermagem de Mantovani (2010);
sobre a necessidade de um cuidado planejado e executado em trés
niveis de complexidade.

[...] o manejo do paciente agitado ou violento deve ser planejado e
executado em trés niveis distintos de complexidade: 1) controle de
fatores ambientais e operacionais do proprio servico que podem
aumentar o risco de agitagdo ou violéncia; 2) antecipacéo e diagnostico
precoce de risco de agitagdo e violéncia, com intervencdo rapida que
impeca a escalada do comportamento violento; e 3) intervencéo
adequada, no caso de comportamento agitado ou violento ja instituido
(MANTOVANI et al, 2010, p. S98 apud COREN, 2012).
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Os docentes observam e verificam, durante as aulas expositivas
e dialogadas, em que ha a exposicdo e discussdo sobre o0s
sinais e sintomas de um paciente esquizofrénico e os cuidados
de enfermagem nas emergéncias psiquiatricas, que os alunos
demonstram temor ao tomarem conhecimento sobre a assisténcia
ao paciente agitado. Percebem que os alunos se consideram
completamente despreparados para estagiar nesse campo
profissional, como no Centro de Assisténcia Psicossocial, o Pronto
Socorro ou a Unidade de Pronto Atendimento. Em sala de aula é
comum ouvir o aluno proferir comentarios como “Vou sair correndo
quando tiver que atender um cliente assim!”.

Evidencia-se a dificuldade de compreensdo e desenvolvimento
de habilidades sobre esse tema, por grande parte dos alunos de
enfermagem, através das observacdes de docentes responsaveis
pela supervisdo de estagios praticos na area de urgéncia e
emergéncia. Os docentes verificam que os alunos prestam um
atendimento inadequado, justificando a necessidade de maior
atencao para se utilizarem estratégias didaticas voltadas a esse
tema e promovendo melhor aprendizado aos alunos.

Costa et. al. (2013, p.89) comenta sobre a técnica de simulagao
realistica.

A simulagéo pode atuar como método que auxilia o discente na
aquisicao de maior confianga a fim de minimizar os erros em sua
pratica, bem como melhorar habilidades de comunicagéo entre
paciente e profissional, construindo, possivelmente, a vivéncia
de uma prética reflexiva com melhora do desempenho e da
competéncia do profissional.

O docente consegue entdo contextualizar a teoria antes de
encaminhar o aluno para o estagio, diminuindo a inquietagao e
trazendo mais tranquilidade, ndo somente para esses alunos, mas
também, para o docente que supervisiona os procedimentos em
campo de estagio.

Proporcionar aos alunos, uma maior proximidade sobre a vivéncia
profissional futura em campo, ainda em sala de aula, permite
a reflexdo sobre o tema com maior atengédo, por meio de uma
simulagdo realizada em laboratério e posteriormente, participagao
na cena controlada e atuando ou assistindo a atuagdo dos colegas.
Com isso, os alunos, avaliam suas habilidades, sua capacidade de
transferéncia sobre o conhecimento teorico pela dramatizacéo e as
suas proprias rea¢des e emogdes em relacdo ao drama.

Odocente ciente das duvidas, temores e insegurancgas apresentados
pelos alunos e as observagdes dos professores, decidiu, entéo,
usar a simulacéo realistica como um meio para desenvolver a base
tecnoldgica - Técnicas de conten¢do ao paciente agressivo.

O trabalho tem por objetivo relatar o experimento com a pratica
pedagogica Simulagcéo Realistica sobre o cuidado de enfermagem
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de contencao fisica, realizada em Laboratério de Enfermagem da
Etec Professor Marcos Uchoas dos Santos Penchel para alunos do
Curso Técnico em Enfermagem.

PLANEJANDO A SIMULAGAO REALISTICA PARA O
DESENVOLVIMENTO DA TECNICA DE CONTENCAO
FISICA

A metodologia utilizada na formulagédo desse artigo foi baseada
na descricdo da experiéncia da autora, na pesquisa e leitura de
literaturas sobre a Simulacé@o Realistica.

Utilizaram-se durante a implementacdo da metodologia,
conhecimentos de diversos componentes curriculares do plano de
curso, tais como: Fundamentos de Enfermagem, Semiotécnica,
Procedimentos de Enfermagem, Etica e Gestdo em Enfermagem,
Saude Ocupacional, Gestdo em Saude e Assisténcia de
Enfermagem em Saude Mental (CENTRO PAULA SOUZA, 2012).
A intencdo dessa metodologia foi recriar uma realidade, a qual
permite ao aluno utilizar seus conhecimentos teéricos, assimilados
em aula dialogada anteriormente, e perceber a interacdo entre
todos os componentes.

Apbés ministrar aulas expositivas e dialogadas, com temas
presentes nas Bases Tecnoldgicas: Doengcas mais Comuns
em Psiquiatria (em destaque a Esquizofrenia), Noc¢cbes de
Farmacologia e Procedimentos e Cuidados de Enfermagem em
Emergéncias Psiquiatricas chegou o momento da aprendizagem
das Técnicas de Contencédo, desenvolvendo dessa forma, a
competéncia “Compreender os transtornos mentais e todos os
cuidados necessarios para o atendimento ao individuo, conforme
as categorias de transtornos mentais e de comportamento”.

Conforme o plano de aula elaborado para desenvolver a simulacao
baseada em um Estudo de Caso, intentou-se aproximar os alunos
do contexto real da Saude Mental, incitando-os a exteriorizar e
refletir sobre seus medos, em relagdo ao paciente que se torna
agressivo e motivando-os ao aprendizado centrado no cuidado para
com o paciente/cliente em situagdo de emergéncia psiquiatrica.

Roteiro de desenvolvimento do método de ensino ativo- Simulagcao
Realistica.

+treino das habilidades utilizadas para a contencao: Elaboracéo
de relatério, onde a enfermagem justifica a contencdo do
paciente; como deve ser a conduta da equipe na contencéo
propriamente dita (cinco técnicos, um para cada membro e um
para cabeca); tentativas anteriores a contengdo (abordagem
verbal); formas de fixar as ataduras utilizadas para conter no
leito e de se interagir com o cliente/paciente e a familia;
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»escolha dos alunos atores e dos alunos e alunos avaliadores
definindo o papel de cada um,;

*montagem do cenario, com o auxilio dos alunos, elaborando
anteriormente uma lista com o material e cenario a serem
utilizados (recepcao, consultorio médico, posto de enfermagem,
leito do paciente e materiais paraadministracdo do medicamento
prescrito, ataduras de crepom, protetores para a pele e jalecos
usados como EPI);

«escolha dos alunos atores e dos alunos avaliadores definindo
o papel de cada um (o paciente, os técnicos de enfermagem, a
enfermeira, 0 médico, os familiares e a recepcionista);

*primeira encenacdo, quando obviamente apareceram
procedimentos falhos corrigidos pelo professor e que revelaram
a importancia do método para o processo da aprendizagem;

* segunda encenacéo fotografada;

+discussdo e registro das questbes e observacdes anotadas
e, como o tema é relativo a enfermagem em saude mental,
registramos e discutimos também o0s sentimentos mais
simbolicos dos alunos.

A EXECUCAO DA SIMULACAO REALISTICA COM OS
ALUNOS DO CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM

O procedimento didatico aplicado foi dividido em quatro etapas: Na
primeira etapa, que pode ser denominada tebérica, os alunos foram
apresentados aos tipos mais comuns de doencas em psiquiatria, nos
quais os pacientes apresentam sinais de agitac&do e agressividade.

Formando grupos, os estudantes do 3° modulo do Curso Técnico
em Enfermagem, do 2° semestre letivo de 2014, leram sobre os
conceitos, 0s sinais e 0s sintomas, as formas de tratamento e
os cuidados de enfermagem as psicoses com origem por lesées
cerebrais, tumores, esquizofrenia, toxicos ou alcool.

Essas psicoses, quando graves, fazem os pacientes apresentarem
delirios, alucinagdes e alteragcbes de comportamento, que podem
colocar em risco a saude deles, dos familiares, da equipe de
atendimento e a de outros pacientes. Nessa etapa, os alunos
manifestam suas aflicbes, pois assistem ao paciente agressivo.

No conteudo teorico, sdo transmitidas aos alunos algumas dicas:
nao deixar chaves em portas de consultério, nao deixar objetos
que possam ser usados como armas, nao virar as costas para
o0 paciente, procurar sempre olha-los diretamente nos olhos e
encaminha-los para ambientes mais tranquilos. Segundo Claudino,
Correia e Mateus (2000),
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[...] deixar que o paciente fale numa atmosfera de aceitacao e
tolerancia, sem confrontagdo ou recomendacdes que possam
ser sentidas como provocagao, e manter uma atitude empatica,
geralmente favorecem um alivio da pressdo dos impulsos e
promovem maior colaboracéo do paciente.

Mas, obviamente temos que utilizar a contengcé@o se o paciente se
tornar um risco a si mesmo ou a outros, e devera ser feita com
técnica correta por profissionais que foram orientados para isso.

Na segunda etapa do processo ensino-aprendizagem, a
pesquisadora elaborou um texto baseado em uma situacéo real e
conduziu os alunos a analisarem as variaveis, estudarem o caso e
elaborarem um cenario realistico, onde através de representacao
das cenas, identificassem o problema, as hip6teses de solugéo e o
desfecho do atendimento do caso.

O texto relatou a histéria de um paciente que apresentou um surto
psicético em casa, e apos ter tentado agredir alguns familiares,
fugiu para rua. Foi resgatado por uma vizinha que, com a ajuda da
policia, conseguiu transporta-lo para o Pronto Socorro Municipal.
Ao chegar ao Pronto Socorro, carregado pelos policiais, iniciou-se
o acolhimento pela equipe. A familia, apds tomar conhecimento do
local para onde o paciente foi levado, se dirigiu a Unidade e passou
a acompanhar o atendimento ao cliente.

Baseados nesse relato e no estudo dos conceitos ministrados
em aula tebrica, os alunos foram capazes de elaborar uma
dramatizagcdo, montando um cenario, os personagens e as falas.

Conforme Sanino (2012), “a simulagdo surge como estratégia
de ensino-aprendizagem para o docente, na construcdo de
experiéncias que exijam reflexdo do aluno, possibilitando a
este adquirir capacidade de auto conduzir seu proprio processo
formativo”. O professor conduziu o processo, solicitando que a
classe preparasse primeiro a dramatizacdo para depois os alunos
se voluntariarem para o papel dos personagens.

ApOs elaborarem a dramatiza¢do, dedicaram algumas horas-aulas
para separar os materiais que seriam utilizados na cena. No caso,
montaram uma recepgdo com mesa e trés cadeiras, um posto de
enfermagem com materiais para administracdo de medicamentos e
para contencéao fisica, uma unidade do paciente e um consultério
médico. Destaca-se que os alunos s6 passam para essa fase
depois de receberem o conteldo tebérico exposto pelo docente, nas
aulas expositivas dialogadas e estudos dirigidos, pois, sem isso,
nao conseguem ter a ideia inicial de quais materiais iréo precisar.
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Imagem 1: Aluno simulando situacoes
de agravo em Saude Mental

Fonte: Arquivo pessoal

Na terceira fase da simulacédo (Imagem 1), a classe escolheu
dentre os que se voluntariaram, os colegas que iriam representar
a dramatizagéo. Esta continha onze personagens, sendo: cinco
auxiliares e técnicos de enfermagem, uma enfermeira, uma
recepcionista, um médico pronto socorrista, dois familiares e o
paciente.

Ensaiaram suas falas e cenas, baseadas no conhecimento teérico
sobre a técnica adequada a ser utilizada em uma contengcé@o de
um cliente em situacdo de emergéncia psiquiatrica. Além dos
alunos-atores formou-se um grupo de alunos, que assistiram a
dramatizacao: os alunos-avaliadores.

No dia da apresentacao da dramatizagéo, ou seja, na quarta fase
da simulagao, o cenério e personagens foram organizados para
a encenacdo e os demais estudantes assistiram, registraram,
fotografaram e filmaram as cenas. Esses materiais foram utilizados
em classe, para discutir e avaliar os pontos fortes e fracos de cada
procedimento executado pelos personagens (Imagem 2).

Imagem 2: Alunos simulando o atendimento de pacientes

Fonte: Arquivo pessoal
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Ao encerrar a dramatizagdo, passamos para a ultima fase do
processo ensino-aprendizagem, que se deu pela discussdo e
avaliagcdo da propria simulacdo. Essa fase foi composta por dois
pontos de vista, a dos alunos que se auto avaliaram e a avaliagéo
docente.

Os alunos fizeram colocag¢des sobre os pontos fortes e sobre
as falhas no atendimento do paciente/cliente, permitindo que
0S mesmos participassem ativamente do planejamento de seu
aprendizado e sugerindo partes do conteudo que deveriam sofrer
revisao.

E possivel afirmar que, a simulacéo realistica impée o aluno em
uma situacéo simulada que se aproxima do real, de tal maneira que
conseguem expressar emocgdes, pelo envolvimento na situagéo,
como é o exemplo das falas dos alunos, que afirmaram ter sentido
medo que o colega (que estava encenando o paciente agressivo)
pudesse agredir alguém.

Também se identifica a experiéncia de aprendizagem dos alunos,
quando comecam a assumir a postura de avaliagdo e auto avaliagcéo,
apontando os erros cometidos pelos colegas (que encenavam 0s
profissionais de saude).

No momento da discussao, portanto, a professora pode intervir com
observacoes a respeito de: O que nos causa tanto medo nesse
tipo de atendimento? Como deveria ser corretamente a contencao?
O que vocés acharam da conduta da recepcionista? Aumentando
assim, a reflexdo dos alunos e proporcionando uma adequacgao
conclusiva no aprendizado do tema escolhido pelo professor, para
utilizar essa estratégia de ensino.

Quanto a avaliacédo docente, essa deve estar ligada aos indicadores
de dominio descritos no seu plano de aula e em seu plano de
trabalho docente que, no caso, foram:

* Realizar técnicas de imobilizagdo e contencdo para clientes
com transtornos mentais, em laboratério;

* Relacionar os cuidados de enfermagem com as necessidades
basicas do cliente/paciente, portador de transtornos mentais;

*Relacionar tipos de comunicacéo eficiente com o cliente/

paciente e seus familiares, com vistas a efetividade da
assisténcia;

*ldentificar os cuidados de enfermagem nas emergéncias
psiquiatricas e realizar de maneira adequada técnicas de
contencdo em emergéncias psiquiatricas.

Além dos indicadores escolhidos, que apontam para o professor o
resultado sobre o alcance da competéncia para realizar esse tipo
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de atendimento, a docente também precisou escolher instrumentos
de avaliagdo que ajudassem na verificacdo de atitudes mais
subjetivas, porém, ndo menos importantes.

No caso, foram utilizados os proprios registros elaborados pelos
alunos, e a observacdo da docente durante o planejamento, a
realizacdo da dramatizacdo e a discussédo em classe apds o
evento. Os pontos subjetivos avaliados foram a colaboragdo com
0os colegas, o interesse pelo tema, a capacidade de transferir
conhecimento teorico para a pratica, a linguagem e 0 compromisso,
com o contrato entre a professora e os colegas. Os alunos, entao,
expuseram suas conclusdes e duvidas sobre o procedimento.

Os resultados desse trabalho foram, por um lado, a satisfacao
da professora em praticar novas metodologias. Metodologias
consideradas diferenciadas e tao solicitadas pelos alunos, quando
da consolidacdo de dados para as avaliagdes institucionais e,
por outro lado, a participacdo dos alunos em sua auto avaliacéo,
em relagdo ao aprendizado do conteudo planejado, mantendo
assim, interesse no processo ensino-aprendizagem e diminuindo
a inquietacdo em sala (indisciplina), e a opgcao por evadir-se, ja
que, conseguem, de forma bem mais clara e até ludica, visualizar
a importancia do que esta sendo dado para sua efetiva pratica no
plano profissional. Tudo isso diminui o sofrimento posterior, quando
o aluno acaba estiver trabalhando.

Segundo Apolinario (2007, p. 76), “antes de utilizar determinada
estratégia, o professor precisa avaliar se ela é possivel em sua
disciplina e naquela determinada turma”. A autora tem experiéncia
nesse tipo de atendimento de emergéncia psiquiatrica em pronto-
socorro municipal e, inspirando-se na competéncia a ser alcangada
descrita no plano de curso, assim como suas bases tecnologicas
especificas, visualizou essa estratégia, como a ideal para esse tema e
paradirecionar os estudantes aos quatro pilares da educagao, conceitos
que compdem a proposta da UNESCO: aprender a conhecer, a fazer,
a viver juntos e a ser. Delors (1998, p. 88), explica que:

Para poder dar resposta ao conjunto das suas missbes, a
educacao deve organizar-se em torno de quatro aprendizagens
fundamentais que, ao longo de toda vida, seréo de algum modo
para cada individuo, os pilares do conhecimento: aprender
a conhecer, isto é adquirir os instrumentos da compreenséo;
aprender a fazer, para poder agir sobre o meio envolvente;
aprender a viver juntos, a fim de participar e cooperar com 0s
outros em todas as atividades humanas; finalmente aprender
a ser, via essencial que integra as trés precedentes. E claro
que estas quatro vias do saber constituem apenas uma,
dado que existem entre elas multiplos pontos de contato, de
relacionamento e de permuta.

A Metodologia da Simulacédo Realistica sem duvida empresta ao
docente uma possibilidade de educar, no sentido vasto da palavra,
porque 0 grupo de alunos utiliza do seu conhecimento tebrico e
de sua vivéncia anterior para, com criatividade, sensibilizar a si e
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aos outros aprendendo a conhecer, a fazer, contextualizando na
pratica de suas habilidades, a viver junto ja que tém um objetivo em
comum a alcancar e aprendem a ser, projetando o comportamento
dos outros como modelo para seu proprio comportamento futuro.

Diante do exposto sobre a dificuldade dos docentes em escolher
metodologias diferenciadas para ensinar a assisténcia de
enfermagem ao paciente agressivo, que necessita ser contido, e
diante do objetivo de relatar o experimento com a pratica pedagogica
Simulac¢do Realistica no Laboratorio de Enfermagem, concluimos
que essa pratica pedagdgica facilitou ao professor elucidar aos
alunos varios pontos, tais como suas capacidades em transferir
0 que aprenderam em sala de aula para a pratica profissional; a
importancia de se trabalhar em equipe, de reconhecer suas falhas,
distinguindo a forma de corrigi-las e o entendimento de que uma
etapa do atendimento ao paciente é sempre, e necessariamente,
continua a outras, pois trata-se de elemento sistémico da assisténcia
de enfermagem.

E valido discorrer também que, com o uso de metodologias ativas,
os docentes podem motivar e minimizar a falta de interesse dos
alunos durante as aulas discursivas, em que o saber fica como
dominio apenas do docente.

Finalizando, apesar de a autora aplicar e relatar a pratica apenas
no ambiente do laboratorio de enfermagem devemos concluir que
podera ser utilizada em outros ambientes da area da saude, e
também como método de treinamento de outras areas de estudo @
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SIMULAGCAO NO ESTUDO DA ETICA EM
ENFERMAGEM: RELATO DE EXPERIENCIA

Maria Rita Braga
Etec Elias Nechar — Catanduva

O estudo da ética em enfermagem é uma condi¢c&o imprescindivel
na formacgéo profissional, visto que o cuidar estd embasado nos
principios éticos e humanisticos da profisséao.

A ética profissional orienta o individuo sobre o comportamento
correto no ambiente e situacdes de trabalho. Segundo o Cédigo
de Etica em Enfermagem, o profissional de enfermagem deve
desenvolver as competéncias necessarias ao cuidado, de acordo
com os principios da ética e bioética (COFEN, 2007).

Varias questdes éticas sdo apresentadas no dia a dia da profissao
e 0 Codigo de Deontologia, conforme COFEN (2007), fundamenta
a tomada de decisdo. Entretanto, o ensino da ética profissional
muitas vezes prende-se ao campo tedrico, apoiando-se em textos
e discussoes.

O uso de Metodologias Ativas, que priorizam a problematizagdo como
recurso pedagogico, dinamiza a aula e permite uma maior participa¢ao
dos alunos, valorizando suas habilidades. Nesta perspectiva, o docente
atua como mediador do processo ensino-aprendizagem.

E sabido também que o estudante constréi seu conhecimento
na interacdo com o meio em que vive, dai a importancia de se
contextualizar o tema, no sentido de utilizar suas experiéncias
acumuladas, visando o desenvolvimento de competéncias. Assim,
para que o aprendizado se efetue, faz-se necesséario que as
questdes éticas sejam vivenciadas pelos alunos, favorecendo a
articulagcéo entre os conceitos tedricos e a pratica profissional.

Entre as metodologias de ensino-aprendizagem que permitem
esta vivéncia, estd a Simulacdo Realistica. A Simulagdo é uma
ferramenta que permite recriar cenarios que reproduzam uma
situacao desafiadora com o objetivo de levar o aluno e/ou profissional
a atingir maiores niveis de competéncia (AGGARWAL, 2010).

A Simulacéo, enquanto estratégia de ensino permite que situacdes
embasadas no contexto real sejam abordadas, favorecendo
oportunidades de aprendizado baseadas na aplicagao pratica dos
conceitos desenvolvidos, tornando o aluno um agente ativo no seu
aprendizado.

Segundo Fonseca, Afonso e Fujita (2014), a Simulacéo Realistica é
uma metodologia que vem sendo utilizada atualmente na formacgéao
de profissionais da saude, por permitir o treinamento de situacdes
reais e apresentar ainda como vantagem a interdisciplinaridade
entre diversas habilitacoes.
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Sob esta perspectiva e com o intuito de socializar experiéncias de
estratégias adotadas para subsidiar o processo de aprendizagem
dosdiscentes, relatamos o processo de elaboracéo e implementagao
de uma simulagdo realistica na disciplina de Etica e Gestdo em
Enfermagem.

Pretende-se, com este trabalho, descrever a experiéncia da
Simulagdo Realistica no ensino da ética no Curso Técnico em
Enfermagem.

ORGANIZANDO A SIMULACAO REALISTICA PARA
O APRENDIZADO DO ALUNO NO COMPONENTE
CURRICULAR ETICA E GESTAO EM ENFERMAGEM

Trata-se de um relato de experiéncia sobre o uso da Simulagao
Realistica no ensino da Etica e Gestdo em Enfermagem, em alunos
do Curso Técnico em Enfermagem. Neste estudo, a simulagao
foi utilizada como uma metodologia ativa, visando a analise das
habilidades comportamentais desenvolvidas pelos alunos, com
foco nos limites de atuagao dos profissionais de enfermagem, face
as Leis do Exercicio Profissional e Cédigo de Etica, considerando
os direitos dos usuarios dos servigos de saude. Procurou-se, ainda,
sensibiliza-los quanto as ag¢des que possibilitem a comunidade com
necessidades especiais equiparagao de oportunidades no exercicio
da cidadania.

Para o uso desta metodologia, foram seguidas as etapas propostas
por Fonseca, Afonso e Fuijita (2014), quais sejam:

+ Definicéo o problema;

* Elaboracéo do estudo de caso;

* Preparacao do cenario e etapas da simulacéo;
+ Avaliacdo da simulac&o ou Debriefing.

A experiéncia vivenciada foi desenvolvida no laboratorio de
enfermagem de uma Escola Técnica do Centro Paula Souza,
localizada no interior do Estado de Sao Paulo. O desenvolvimento
das atividades ocorreu no segundo semestre de 2014, com
envolvimento dos alunos matriculados na disciplina “Etica e Gestao
em Enfermagem?”, ap6s assinarem o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido, com autorizacao para o uso de imagem.

Este trabalho foi desenvolvido com 22 alunos, sendo 11 alunos
atores e 11 alunos avaliadores. Os alunos foram orientados sobre
a metodologia e o tema gerador, escolhido pelos participantes apos
reflexdo conjunta com a docente, que foi “Assisténcia a crianca
autista numa Unidade de Pronto Atendimento” (Quadro 1).
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Aescolha do tema-problema para elaboragéo do caso surgiu a partir
da analise das competéncias e habilidades a serem desenvolvidas
pelos alunos, dos contetdos apresentados e discutidos em sala de
aula e da vivéncia pessoal e profissional dos alunos envolvidos.

Na etapa “Preparacao do cenario”, selecionaram-se os materiais e
equipamentos que seriam utilizados, fez-se um checklist das agdes,
sendo realizada a checagem antes da simulagdo e preparado o
cenario. Os alunos atores escolherem seu papel na apresentagao
(crianca autista, mae da crianca, médica, enfermeira, recepcionista
do Pronto Socorro, pacientes e acompanhantes que estariam na
sala de espera). Os alunos avaliadores ficaram responsaveis pelo
registro das ag¢des no checklist, filmagem e fotografias.

Na “Simulacao” os alunos autores simularam, no cenério, o caso
planejado num tempo pré-determinado de 15 minutos. Os alunos
avaliadores assistiram sem interferir na cena, filmando, fotografando
e fazendo registros das acdes para posterior discussao.

Na etapa de avaliag@o ou Debriefing, os alunos assistiram o video e
as fotos da simulacéo e, ap6s serem orientados sobre a finalidade do
feedback e a importancia de comentarios construtivos, comentaram
sobre a apresentacéo e refletiram sobre os pontos fortes e pontos
de melhorias levantados.

Eles relacionaram as posturas e atitudes evidenciadas na
apresentacdo com o0s conceitos de ética e inclusdo social
desenvolvidos na disciplina. Citaram artigos do Cédigo de Etica e
comentaram sua aplicagdo (COFEN, 2007).

Relataram ainda que, ap0s a simulagdo apresentaram uma visao
diferenciada sobre o tema, sobre as questbes éticas apresentadas,
condutas relacionadas ao atendimento ao cliente, comunicacgao,
relacionamento interpessoal e trabalho em equipe. Ressaltaram
também que, muitas vezes, ndo sao observadas atitudes éticas,
acolhimento, e inclusdo por parte dos profissionais nos campos de
atendimento a saude, inferindo que as ag¢des sao mecanizadas,
extrapolando a questao para outros seguimentos profissionais.

Referiramter percebido aimportanciado estudo da ética naprofissao,
salientando que este tema deveria ser constante na educacéo e
permanente em servico, no sentido de reforcar comportamentos
adequados, segundo os preceitos éticos da profissao.

182




Quadro 1: Plano de Aula

TEMATICA: ETICA EM ENFERMAGEM
-Artigo do Cédigo de Etica: Prestar assisténcia de enfermagem sem discriminagéo de qualquer natureza.
2-TIPO DE ATIVIDADE: Estudo de Caso
3-PUBLICO ALVO: Alunos da disciplina: Gestéo e Etica em Enfermagem (2° médulo)
4-N° PARTICIPANTES: 11
5-CARGA HORARIA: 8 h
6-NOME DO DOCENTE: Maria Rita Braga
7-OBJETIVOS:

- Analisar os limites de atuagéo dos profissionais de enfermagem face as leis do exercicio profissional e
codigo de ética, considerando os direitos dos usuarios dos servigos de salde. - Analisar as agdes que
possibilitem a comunidade com necessidades especiais de equiparacdo de oportunidades no exercicio
da cidadania.

8-DESENVOLVIMENTO:

Descricao dos conteddos

Codigo de Etica

Direitos do cliente nos servigcos de saude Pessoas portadoras de deficiéncias

Medidas facilitadoras para a vida dos deficientes

Estratégia teorico/pratica Duracao
6 horas Estudo de caso
2 horas Simulagéo Realistica

9. RECURSOS NECESSARIOS:

Livro texto, cadeiras, cadeira de rodas, cama hospitalar, estetoscopio, luvas, jalecos, faixas, esparadrapo,
tesoura.

10. AVALIAGCAO: Observagéo. Debate.
11. BIBLIOGRAFIA:

- AFONSO, Shirley da Rocha (org. e aut; CASTANHO, Claudia Palhano; BRAGA, Maria Rita; SILVA,
Marisa Ramos Rodrigues da; LOPES, Zilda. Etica e gestdo em enfermagem. 1. ed. S&o Paulo: Centro
Paula Souza, 2014.

- BRASIL. Lei n. 12.764, de 27 de dezembro de 2012. Institui a Politica Nacional de Protecdo dos
Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista; e altera o § 30 do art. 98 da Lei no 8.112, de 11
de dezembro de 1990. Brasilia, 27 de dezembro de 2012.

-CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM. Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem.
Resolugdo COFEN n° 311/2007. Fevereiro de 2007. Rio de Janeiro. Disponivel em:http://www.cofen.
gov.br/index.php?s=Resolu%C3%A7%C3%A30+COFEN+n%C2%BA+311%2F2007

-KHOURY LP et al. Manejo comportamental de criancas com Transtornos do Espectro do Autismo em
condicao de incluséo escolar: guia de orientacédo a professores [livro eletronico]. - Sdo Paulo: Memnon,
2014.
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ETAPAS DAS SITUACOES DE SIMULACAO

Os alunos foram orientados sobre o motivo da escolha da
metodologia, escolheram o tema e elaboraram o caso em conjunto
com a docente: Estudo de caso de atendimento ao autista numa
Unidade de Pronto Atendimento (Imagem 1).

Imagem 1: Contextualizacao

Fonte: Arquivo pessoal
Foram selecionados os materiais e equipamentos que seriam
utilizados, feito o checklist e realizada a checagem antes da

simulagcao e preparado o cenario (Imagem 2).

Imagem 2: Avaliacao — Checklist

Fonte: Arquivo pessoal

APLICACAO DA SIMULACAO

Os alunos escolheram qual papel desempenhariam na apresentagao
(Autista, mae do autista, médica, enfermeira, recepcionista,
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pacientes e acompanhantes que estariam na sala de espera)
(Imagem 3).

Imagem 3: Apresentacao

Fonte: Arquivo pessoal

Os anos simularam no cenario o caso planejado: Criangca de 11
anos, sexo masculino, € levada pela mae ao pronto socorro, com
historia de febre. Na recepcdo a mae informa que ele é autista e
que fica irritado em locais publicos (Imagem 4).

Imagem 4: Alunos encenando a sala
de recepcao aos pacientes

Fonte: Arquivo pessoal

Na sala de espera estdo outros pacientes que estavam reclamando
de dor (Imagem 5) e acompanhantes que conversavam em voz alta
(Imagem 6).
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Imagem 5: Alunos encenando pacientes com
dor e sentados na sala de espera

Fonte: Arquivo pessoal

Imagem 6: Alunos encenando a sala de espera para paciente

Fonte: Arquivo pessoal

O menino autista comecga a ficar inquieto devido ao contato com
0s demais pacientes. A crianca é atendida apés 2 horas de espera,
apresentando choro compulsivo e agitacéo psicomotora. Durante o
atendimento os profissionais comentaram com a mae que a crianga
€ “birrenta” e que ela deveria educa-lo melhor. Diante do fato a mae
faz uma reclamacgéo a ouvidoria da instituicao.
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Imagem 7: Aluno encenando a crianca autista

Fonte: Arquivo pessoal

AVALIA(;AO DA SIMULA(;[\O
ApOs a apresentagdo, os alunos assistiram ao video e as fotos,
comentaram sobre a apresentacéo e refletiram sobre os conceitos

e posturas éticas envolvidas (Imagem 8).

Imagem 8: Debriefing

Fonte: Arquivo pessoal

Como observado, os alunos permanecem envolvidos e participaram
ativamente do processo ensino-aprendizagem.
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Quando questionados sobre a metodologia utilizada, eles afirmaram
que a participacao foi empolgante e a simulagao foi fundamental
para a contextualizagéo do tema estudado. Garantiram ainda que,
o0 método desperta o interesse do aluno pelo aprendizado, pois eles
se interessam em conhecer os comportamentos e procedimentos
corretos esperados para a situagao simulada.

Diante destas consideracdes, conclui-se que a Simulacdo Realistica
€ uma estratégia que permite o desenvolvimento das competéncias
almejadas, além de, estimular a reflexdo e auto avaliagao do aluno.

A Metodologia da Simulagdo Realistica pode ser utilizada com
recursos simples, mas requer um planejamento e dominio do
assunto por parte do docente, que deve atuar como mediador
durante todas as etapas da simulacgéo.

A atuacédo docente é, especialmente, importante no Debriefing,
momento em que deve praticar a assertividade para oferecer
um retorno construtivo, baseado em observacdes e registros
confiaveis, valorizando o aprendizado, levando o aluno a reflexao
critica e contribuindo com o desenvolvimento das competéncias
necessarias a uma assisténcia de enfermagem com qualidade.

A arte de ensinar e aprender exige humildade e desprendimento de
ambas as partes @
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A APLICACAO DA METODOLOGIADE =
SIMULAGAO REALISTICA COMO ESTRATEGIA
DE ENSINO DOS PROCEDIMENTOS TECNICOS
EM ENFERMAGEM: RELATO DE EXPERIENCIA

Michelle Wenter
Etec Doutora Ruth Cardoso — Sao Vicente

Atualmente surgem novas prioridades, possibilidades de escolha,
experiéncias e projetos em diversos campos da ciéncia, que
sdo considerados inovadores por estarem em relacdo a légica
com o “velho”. Esse panorama & composto pelo surgimento de
desafios e perspectivas na formag¢ao dos profissionais de saude:
considerando-o como um campo interdisciplinar que incorpora
diferentes niveis de compreensao e modificagao junto aos sujeitos,
acarretando em distintos compromissos politicos, sociais e
educacionais (BATISTA, 2005).

A Metodologia Ativa € uma concepcéo educativa estimuladora dos
processos construtivos de acédo-reflexdo-acdo, onde o estudante
tem uma postura ativa em relacdo ao seu aprendizado numa
situacao pratica de experiéncias, por meio de problemas que lhe
sejam desafiantes e lhe permitam pesquisar e descobrir solugdes,
aplicaveis a realidade (FREIRE, 2006).

O autor, acima citado, ainda ressalta que a metodologia ativa de
ensino-aprendizagem implica curriculos integrados e organizados
por médulos de ensino (em substituicdo a curriculos estruturados
em e por disciplinas), com relagées mais horizontais e democraticas
entre alunos e professores, fundamentando-se em uma filosofia
educacional “superadora” da pedagogia da transmissdo e adota
a pedagogia critico-reflexiva na constru¢do do conhecimento
(FREIRE, 2006).

A histéria da simulagéo e a enfermagem iniciaram no século XX,
quando manequins eram desenvolvidos para representar o processo
de cuidado com o ser humano. Com isso, pesquisadores e docentes
da area da saude notaram a necessidade de aprimoramento dessas
técnicas de ensino, aplicabilidade e condugcdo ao aprendizado
através de uma 6tica mais realistica e fiel.

Sanino (2011) relata que o uso da simulacdo na educag¢ao dos
profissionais de saude possibilita aos alunos praticar as habilidades
necessarias em um ambiente que permite erros e crescimento
profissional, sem arriscar a seguranca do paciente.

Segundo Reid et al. (2011) citado por Oliveira et. al. (2014) ressalta
que, por meio da simulagdo, os estudantes de enfermagem sao
direcionados a uma aprendizagem ativa e reflexiva e pensamento
critico, estimulando o raciocinio clinico, de modo a afetar a qualidade
da tomada de decisdo, o desempenho, a maturidade intelectual e
ética do aluno.
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ASimulacdo Realistica na area da salde é uma estratégia de ensino-
aprendizagem usada para qualificacdo académica e profissional
realizada em ambiente controlado, encenando situa¢des cotidianas
que serao vivenciadas durante as atividades praticas.

A figura 1 destaca as formas de transmissdo do conhecimento,
sendo que o ato de praticar o conhecimento corresponde a 75%, ou
seja, pode ser considerada como uma étima estratégia educacional.

Figura 1: Metodologia adotada baseada na Piramide do
Conhecimento — Formas de transmissao do conhecimento.

Metodologia Adotada Baseada na Piramide do
Aprendizado

FORMAS DE TRANSMISSAO DO
_ . CONHECIMENTO
INDICE DE RETENGAQ
DO CONHECIMENTO

1 Assistir uma palestra

Leitura

AN

Utilizando recursos adudios-visuais

Demonstragdo/ Uso imediato

Discussbes em grupo '

FOCO DAS |

) ] i
AULAS Praticando o conhecimento -
:

Ensinando os outros I

Fonte: NTL Institute (National Training Laboratories Institute).

Difundida em diversos estudos, a Piramide do Aprendizado
evidencia que a utilizacdo da metodologia, centralizada no aluno,
propicia indices de aprendizagem mais eficazes, principalmente
quando ele realiza e vivencia 0 processo.

Para Kauffman (2003) citado por Costa et. al. (2013, p. 86),
“o processo de ensino-aprendizagem na area de saude exige
a diminuicdo da distancia entre o que se ensina na teoria e sua
aplicabilidade pratica-profissional”.

As atuais transformacdes no ensino em saude visam atender
as necessidades de uma sociedade, também em continua
transformacao e evolucdo. Esse panoramainstiga o emprego dessas
novas tecnologias, como uma estratégia de ensino-aprendizagem,
tendo como objetivo o desenvolvimento e aprimoramento de
habilidades necessarias futuramente para a pratica das atividades
profissionais (TEIXEIRA, 2011).

Asimulacédo especifica a a&rea da satde € uma tentativa de reproduzir
0s aspectos essenciais de um cendrio clinico para que, quando um
cenario semelhante ocorrer em um contexto clinico real, a situagao
seja gerenciada facilmente e com éxito (OLIVEIRA, 2014).
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Percebe-se que a busca pela profissionalizagéo dos trabalhadores de
nivel médio na enfermagem tem sido prioridade das politicas publicas,
em especial de saude e de educacgéo. Refletir o ensino na area de
enfermagem em nivel médio, em face dos tempos de mudancgas na
educacao e na sociedade moderna, passa a exigir dos professores
competéncias que estao além da racionalidade técnica.

Entretanto, segundo Bordenave e Pereira (2008), por mais
entusiasmo que o professor tenha e por mais que incentive a
participacao de seus alunos, seu sucesso depende de sua prdpria
organizacao e de suas técnicas de trabalho em grupo, e o mais
importante, € o professor definir claramente qual é o seu objetivo,
pois cada técnica € Util para um determinado objetivo.

Ja Paulo Freire (2006), relata que educar é um ato de conhecimento
da realidade concreta, das situacbes vividas, um processo de
aproximacao critica da prépria realidade e possibilita ao educando
compreender, refletir, criticar e agir sobre o mundo em que vive.

A motivagdo para esse estudo sustenta-se por se tratar de uma
técnica importante para que os alunos possam experimentar a
representagdo de um evento real, com o objetivo de praticar,
aprender, avaliar, discutir e compreender algumas situacoes.

O estudo se baseia em uma Simulagcdo Realistica no curso
Técnico em Enfermagem da Etec Doutora Ruth Cardoso, em
Séo Vicente. Um estudo de caso ficticio criado pelas docentes,
abordando conteldos ja apresentados no curso e seus respectivos
componentes curriculares.

O trabalho tem por objetivo relatar a experiéncia sobre a aplicagao
da Metodologia de Simulagdo Realistica através de um estudo de
caso clinico, no curso de Técnico de Enfermagem, realizado na
Etec Doutora Ruth Cardoso.

A ORGANIZAGAO E EXECUGAO DA METODOLOGIA
SIMULAGAO REALISTICA DURANTE O APRENDIZADO
DO ALUNO TECNICO EM ENFERMAGEM

Trata-se de um estudo do tipo Relato de Experiéncia, realizado na
Etec Doutora Ruth Cardoso, em Séao Vicente e durante o més de
novembro de 2014.

Para a selecdo dos artigos; para elaboracdo do estudo e coleta
de dados, foram usados os seguintes critérios: artigos e trabalhos
publicados gratuitamente entre 2000 e 2014, cujo tema estivesse
relacionado ao conceito de simulacdo no processo de ensino-
aprendizagem da enfermagem.

Utilizaram-se as seguintes palavras como pesquisa: laboratério,
enfermagem, metodologia ativa, simulagéo realistica, ensino-
aprendizagem.
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A partir dos resultados encontrados, foram excluidos os registros
que n&o apresentaram resumos alinhados com a proposta do artigo.

Durante o desenvolvimento, foram feitos registros fotograficos e
as autorizagdes de uso da imagem encontram-se arquivadas, em
posse da autora.

A experiéncia clinica € reconhecida como essencial para o
desenvolvimento pratico dos estudantes de enfermagem.

Oliveira et. al. (2014) relatam as principais contribuicbes da
simulagdo para o processo ensino-enfermagem como: confianga,
auto eficacia, comunicagéo eficaz, desempenho, conhecimento,
ambiente seguro, feedback imediato, realismo da simulacéo,
aprendizagem ativa e reflexiva, interacdo e trabalho em equipe,
tomada de decisao, julgamento e raciocinio clinico e satisfagao.

Simulacao Realistica na ETEC Doutora Ruth Cardoso -
Sao Vicente/SP

A preparacao da aula de simulacéo realistica ocorreu em meados
de outubro de 2014, na qual foi possivel reunir os professores
envolvidos no projeto.

Nesse primeiro encontro, foi apresentado um estudo de caso e
a proposta de atividade, solicitando a colaboragdo dos alunos e
orientando-os para que 0s mesmos néo a divulgassem aos demais
colegas, com o intuito de garantir uma avaliagdo neutra do grupo
de observacgao.

A simulacao realistica com os alunos do curso de Enfermagem da
Etec Doutora Ruth Cardoso iniciou em 1 de novembro de 2014 e
contou com a participacao de 20 alunos, sendo 2 alunos por médulo,
com duracéo de uma hora e realizada no auditério da institui¢éo.
O cenario realistico foi realizado da seguinte maneira:

*10 minutos — recepcéo dos alunos para observacao da cena;

*10 minutos — conversa dos professores com 0s alunos antes
da cena;

* 15 minutos — cena;

+ 25 minutos — Debriefing.
A simulacédo se baseava em um estudo de caso ficticio criado pelas
docentes, abordando contetdos ja apresentados durante o Curso

de Enfermagem, nos respectivos componentes curriculares.

A descricao do contetudo e das competéncias foram divididas por
mobdulos conforme:
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Médulo I: Componente Curricular: Semiotécnica

a) identificar e correlacionar procedimentos
terapéuticos e técnicas de enfermagem indicados no
atendimento do cliente/paciente.

b) analisar a legislacéo referente ao prontuario do
paciente e as normas que orientam os registros de
enfermagem.

Médulo II: Componente Curricular: Primeiros
Socorros

a) atuar como cidadao e profissional de enfermagem
na prestacdo de primeiros socorros, observando as
medidas de segurancga, a sequéncia de prioridades
no atendimento e o0s recursos disponiveis na
comunidade.

Médulo Il: Componente Curricular: Etica e Gestao
em Enfermagem

a) analisar os limites de atuacédo dos profissionais
de Enfermagem face as leis do exercicio profissional
e codigo de ética, considerando os direitos dos
usuarios dos servigos de saude.

Modulo Ill: Componente Curricular: Enfermagem
em Urgéncia e Emergéncia

a) avaliar os agravos que necessitam de atendimento
de urgéncia e emergéncia, utilizando os protocolos
vigentes considerando os aspectos éticos e de
humanizacéo.

Médulo lll: Componente Curricular: Assisténcia
a Pacientes em Situacoes de Urgéncia e
Emergéncia

a) prestar assisténcia de enfermagem nos agravos
a saude e riscos de vida nas situagdes de urgéncia
e emergéncia, utilizando os protocolos vigentes
considerando os aspectos éticos e de humanizacéo.

O trabalho foi planejado pelas professoras a partir de uma
Capacitacdo em Metodologias Ativas, tendo como objetivo que os
alunos relembrassem o conteudo teérico e tentassem aplica-lo na
pratica, propiciando a integragéo do curso e pela representatividade
dos alunos, por modulos do Curso de Enfermagem.

As docentes contaram com a parceria de uma empresa de Cursos
e Treinamento para a area da saude, fornecendo equipamentos
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necessarios € que propiciassem a aproximagao ao ambiente
hospitalar.

Participaram deste projeto 20 alunos do curso Técnico de
Enfermagem da Etec Sdo Vicente, além de docentes responsaveis
pelos componentes curriculares, base para o desenvolvimento do
aprendizado.

O desenvolvimento foi realizado nas seguintes etapas:

*Conhecimento teérico: Apresentado o0 estudo de caso
e discussdo de papéis de cada aluno de acordo com o
conhecimento adquirido no decorrer do curso;

*Treinamento de Habilidades: no dia 30 de outubro as
orientadoras se reuniram para o 2° encontro com o intuito
de construir 0 cenario e treinar as habilidades de cada aluno
responsavel por cada acao/ procedimento;

« Simulacgéao Virtual: organizagao do cenario e realizagao de cada
cena, evidenciando pontos que precisavam ser melhorados,
tais quais: sinais e sintomas, escolha de recursos visuais,
midias que simulassem situag¢des reais. Importante ressaltar
gue neste momento a participagéo foi dos alunos colaboradores
(autores), por opcéo das docentes.

O terceiro encontro aconteceu no dia 01 de novembro, com o intuito
de elaborar/desenvolver o simulado. Optou-se em realizar o cenario
no auditério da Etec Sao Vicente, pois se tratava de um local amplo
capaz de abordar a situacao da cena e receber os alunos facilmente.

A recepcéao dos alunos iniciou por volta das 9 horas e em seguida,
explicamos parcialmente a proposta aos alunos e partimos para a
simulacdo. Apds o desenvolvimento do simulado, agradecemos a
participacao dos alunos colaboradores (feedback) e posteriormente
realizamos o Debriefing com todos os participantes (grupo de
observacédo e alunos colaboradores), levantando pontos positivos
e negativos. Em seguida, tinhamos como proposta de encerramento
secdes praticas aos alunos que néo estavam envolvidos no cenario.
Foram criados 05 grupos com 04 alunos cada para realizacdo das
técnicas apresentadas na simulacao realistica, sendo acompanhados
pelos docentes e alunos colaboradores (Imagem 1).
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Imagem 1: Equipe envolvida no projeto.

Fonte: Arquivo pessoal

O desenvolvimento do simulado foi filmado para posterior edigcéo e
reflexdes das docentes. Para os alunos colaboradores da simulagéo
foi emitido um certificado de participacéo no evento.

Com a realizagdo da Simulagdo Realistica, foi possivel verificar
que as situacdes programadas e contextualizadas permitiram aos
alunos a oportunidade de construir conhecimentos, exercitar a
habilidade de comunicacao, lideranga, postura ética e a tomada de
decisao, conforme a sequéncia dos acontecimentos.

Ao final da simulagéo, foi realizado o Debriefing, momento em
que se desenvolveu uma discussdao em grupo acerca do caso
apresentado, com feedback das professoras que possibilitavam
uma avaliacdo de desempenho aos estudantes em sua atuacéo.

Esta metodologia obteve boa aceitacdo por parte dos alunos,
mencionaramque se sentiamdentro do centrocirirgico, incentivaram
as professoras a continuarem com a préatica das simulagdes, por
acreditarem que foi um acréscimo ao seu aprendizado e alguns
reconheceram seu crescimento. Mencionaram o que pensavam
quanto alunos ingressantes e atualmente futuros concluintes do
curso técnico, sentiram-se preparados para a atuagao no mercado
de trabalho.

Os alunos demonstraram ansiedade no desenvolvimento das
cenas, demonstraram iniciativa, raciocinio légico, trabalho em
equipe, enfim, um conjunto de habilidades esperadas para nivel de
sua formacéo.

Na auto avaliacdo das docentes envolvidas, notou-se que deve
haver melhorias no desenvolvimento do Debriefing, a inseguranca
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ou até mesmo, dificuldades em elogiar e apontar pontos que
precisam ser melhorados, nao tirando a autonomia do aluno.

A simulagdo demonstrou uma eficiente estratégia de ensino,
proporcionando o aprendizado a partir de vivéncias simuladas
que contribuiram para a formag¢do dos alunos, tornando-os mais
seguros e criticos.

A Etec Doutora Ruth Cardoso, em Sao Vicente, preza pela educagao
profissional de qualidade, com o objetivo de o0s estudantes
enfrentarem o mercado de trabalho como conhecedores de suas
atribuicoes, desempenhando suas atividades com responsabilidade
e conhecimento.

Ressalta-se que o professor deve variar as tendéncias pedagogicas
para uma determinada diretriz, com o objetivo de ter coeréncia entre
sua pratica e seu discurso.

O professor dos cursos de enfermagem/técnico precisa se
instrumentalizar teoricamente para realizar seu trabalho como
docente, utilizando sua proépria pratica de ensino, tornando assim o
aprendizado vinculado a realidade.

As instituicbes de ensino dos cursos técnicos devem iniciar o
processo de reflexdo sobre o seu trabalho, preocupar-se com
a qualidade do ensino oferecido e com a formacéo dos futuros
profissionais.

As instituicbes devem realizar investimentos em equipamentos,
como manequins de simulacao eficazes e recursos tecnolédgicos de
aprendizagem virtual. Esses, sdo aquisicbes que vao de encontro
com a tendéncia educacional e expectativas dos professores
e alunos, elevando o nivel de satisfacdo de ambos e garantido
a demanda do curso pela busca em exceléncia da formacao
profissional.

O curso Técnico em Enfermagem da Etec Doutora Ruth Cardoso tem
por objetivo formar o profissional técnico apto a atender a demanda
estabelecida pelo mercado de trabalho. Com a utilizagdo de novas
tecnologias na formagéo dos estudantes de enfermagem, melhora-
se a demanda por trabalhadores com qualificagdes, criando o perfil
de um novo profissional capaz de lidar com diferentes situacdes,
resolver problemas, ser proativo, flexivel, multifuncional e disposto
a aprender sempre.

Na pratica da simulacéao realistica com os alunos de enfermagem,
percebeu-se que os alunos tém a possibilidade de desenvolver o
“eu” profissional. Com isso, foi possivel avalia-los e tornar essa
experiéncia em uma metodologia aplicavel ao longo do decorrer do
curso na instituicdo, como uma importante ferramenta de ensino-
aprendizagem.
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A principal caracteristica da Simulacado Realistica, assim como
de todas as metodologias ativas de aprendizagem, é colocar o
aluno no centro do processo educativo, dando-lhe autonomia e
responsabilidade pela sua aprendizagem por meio da identificagao
e andlise de situa¢des problemas e da capacidade para formular
questdes e buscar informacdes para amplia-las e respondé-las
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VIVENCIA PRATICA DE SIMULACAO REALISTICA
NO CUIDADO DOMICILIAR AO PACIENTE
IDOSO: RELATO DE EXPERIENCIA

Rosimeire da Silva
Etec Dr José Luiz Viana Coutinho - Jales

Os pacientes idosos estdo, especialmente, sujeitos a ocorréncia
de eventos iatrogénicos. Muitas vezes, sdo tratados como
qualquer outro paciente adulto sem que se leve em consideracao
a singularidade do processo de senescéncia e de senilidade. Desta
forma, a prevaléncia dos eventos iatrogénicos na clientela idosa
pode ser elevada, posto que estas pessoas ndo estdo recebendo
um tratamento caracterizado para sua idade e assim ficam mais
suscetiveis aos erros dos profissionais da saude. Sao muitos os
hospitais brasileiros que ndo possuem uma enfermaria exclusiva
para o atendimento aos pacientes idosos e a situacdo torna-se
ainda mais complicada, quando os idosos perdem a sua autonomia
e ficam dependentes de assisténcias de enfermagem em seu
domicilio (MAGRO, et al, 2012).

O potencial de riscos para os pacientes idosos, associado com o
aprendizado a beira leito, tem aumentado e tornado inaceitaveis os
métodos de educacéo e treinamento que exponham os profissionais
de enfermagem a erros preveniveis decorrentes da inexperiéncia.
Com o propésito de manter a seguranca e uma pratica de
enfermagem eficiente, é preciso desenvolver nos profissionais
de saude habilidades cognitivas e sociais que complementem as
habilidades técnicas (FONSECA, et al, 2011).

ASimulacao Realistica na area da saude é uma estratégia de ensino-
aprendizagem usada para qualificacdo académica e profissional
realizada em ambiente controlado, encenando situac¢des cotidianas
que serdo vivenciadas durante as atividades praticas. Segundo
Costa (2013), o uso da simulacéo na educacgéo dos profissionais de
saude permite aos alunos praticar as habilidades necessarias em
um ambiente que possibilita erros e crescimento profissional, sem
arriscar a seguranca do paciente. Diferente da educacao tradicional
em que existe apenas a memorizagao do conteudo, essa pratica
funciona como ferramenta de treinamento para desenvolvimento do
conhecimento, do raciocinio clinico e do pensamento critico.

Segundo Costa et al (2013), “o grande desafio contemporaneo
da educacédo formativa em salude é ser capaz de desencadear a
visdo do todo”, por isso, a metodologia de ensino-aprendizagem
tradicional torna-se cada vez mais fragmentada e reducionista.
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Com a necessidade de proporcionar a integralidade em saude,
as novas premissas em educagéo propbem a aprendizagem
que envolve a auto iniciativa, alcancando dimensdes afetivas
e intelectuais mais estaveis e duradouras, utilizando a
problematizacdo como estratégia, evidenciando o conceito
de aprender fazendo, vinculando o processo de ensino-
aprendizagem aos cenarios praticos (COSTA et al, 2013).

Desta forma, a simulacéo apresenta-se como poderosa ferramenta
que se utiliza de um simulador para replicacao de tarefas nas quais
se enfatiza o0 que deve e como deve ser feito, com isso, preparando
melhor o discente para situacdes reais (MILTRE et al, 2008).

Além disso, 0 uso da simulacgao é citado como uma ferramenta para
ajudar a resolver a questdo da seguranca do cliente através da
promocéo da aprendizagem do estudante5. Frente a possibilidade
de repeticdo de procedimentos, bem como pela possibilidade de
reproduca@o de cenarios clinicos bastante préximos da realidade,
em ambiente controlado, o ensino da graduagdo em enfermagem
planejada a partir do uso de metodologias ativas e em especial
a simulacdo realistica, pontua essa necessidade e atende as
exigéncias éticas de uma formacao de exceléncia (COSTA, 2013).

A Simulacgéo Realistica € uma estratégia que pode ser incorporada
na grade curricular de alunos, como subsidio para a ampliagao
do aprendizado tradicionalmente oferecido, que aperfeicoa o
pensamento critico, habilidades, aquisicdo de conhecimento e
a capacidade de identificar a deterioracédo do paciente (VIEIRA,
2011).

Com isso, o trabalho tem por objetivo descrever a experiéncia de
aplicacado de simulacdo realistica com alunos do Curso Técnico
em Enfermagem, sobre o cuidado em idosos, com intuito de
estimular o desenvolvimento de competéncias cognitivas, afetivas
e psicomotoras frente as situagdes clinicas.

Foi utilizada a estratégia de Simulagdo Realistica, com os alunos
do 3° modulo do curso técnico em enfermagem, criagéo de cenarios
para o desenvolvimento e aperfeicoamento de habilidades, atitudes
e comportamentos.

DESENVOLVENDO A SIMUEA(,‘IT\O REALISTICA PARA O
APRENDIZADO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO
IDOSO

Antes de dar inicio, expliquei aos alunos (Imagem 1) o que € a
Simulacdo Realistica e qual a sua importancia para a pratica
profissional. ApoGs, os alunos fizeram um levantamento bibliografico
acerca da tematica, para que houvessem evidéncias cientificas e
mais segurancga para iniciar a aplicacao da Simulacdo Realistica.
Sob minha tutoria, foi estabelecido que grupos de cinco alunos
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construissem casos clinicos, envolvendo a assisténcia de
enfermagem domiciliar ao idoso de risco, ja que com eles eu estava
trabalhando o componente de Gerontologia.

Imagem 1: Alunos de 3° Médulo do
Curso Técnico em Enfermagem.

Fonte: Arquivo pessoal

Em um segundo momento, os grupos de alunos se apresentaram
para a sala de aula e iniciaram seus estudos de casos. Através
de um sorteio foi escolhida a ordem dos grupos que iriam realizar
a simulacao realistica. Todos os alunos demonstraram-se muito
curiosos e motivados com a ideia de realizar uma simulagdo
realistica pela primeira vez. E em um més, eu e os alunos nos
reuniamos no laboratério de enfermagem, em horarios previamente
agendados, para discutirmos como seriam construidos os cenarios
(Imagem 2), os papéis que cada aluno iria interpretar, quais roupas
e acessorios usariam, quem mais poderia colaborar, onde conseguir
recursos, entre outras coisas. Os questionamentos que surgiam
eram esclarecidos com prontiddo, para que os alunos pudessem
adquirir maior confianga e seguranca, frente aos planos formulados.
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Imagem 2: Cenario criado pelos alunos: Domicilio de
um casal de idosos — em laboratério de enfermagem.

Fonte: Arquivo pessoal

Apoés alguns ensaios e organizacdo, foi realizado no laboratorio
de enfermagem a implementacdo da simulagdo realistica, o
que desencadeou muitas emocgdes e desejo pelo aprendizado,
promovendo descobertas, atitudes, iniciativas e priorizagcdo das
acoes. Ao mesmo tempo, os participantes da experiéncia acreditaram
que o cenério da simulagcdo em tempo real contribui para aperfeicoar
e desenvolver tomadas de decisbes em tempo habil para a solugao
dos problemas enfrentados, com sentimentos muito prdéximos aos
vivenciados frente as situagées reais (Imagem 3).

Imagem 3: Cenario criado pelos alunos: Domicilio de
um casal de idosos — em laboratério de enfermagem.

Fonte: Arquivo pessoal
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Em um dltimo momento, apds a simulacao realistica, eu e os alunos
reunimo-nos para realizarmos o Debriefing (Imagem 4). Nesta etapa,
discutimos as melhores praticas frente as situagdes, a adequacgao
dos comportamentos, atitudes, posturas, levantamento de falhas
e sugestdes de melhores condutas. Também foram observados
0s aspectos da comunicagéo verbal e ndo-verbal, empatia, entre
outros. Em seguida, parabenizei as praticas bem-sucedidas, para
estimular o crescimento cientifico dos alunos.

Imagem 4: Organizando-nos para a realizacao do Debriefing.

Fonte: Arquivo pessoal

Diante disso, concluimos que a simulagao realistica na educacao
de profissionais de saude, permite aos alunos praticarem as
habilidades necessarias em um ambiente seguro, que permite erros
e crescimento profissional, sem arriscar a seguranga do paciente.

A primeira realizacdo da Simulagdo Realistica foi considerada
positiva, tanto em minha perspectiva quanto a visao dos alunos,
que encontraram nessa atividade uma possibilidade de treinar e
testar o aprendizado, adquirido em sala de aula.

Todos os alunos manifestaram interesse em realizar a atividade
novamente e relataram que, a Simulacéo Realistica é capaz de
ampliar conhecimentos e oferecer maior seguranca a assisténcia
prestada. Apos os exercicios de simulacdo realistica, foi possivel
perceber maior fixagdo dos conteudos tedricos, mais autonomia e
confianga durante as aulas praticas no laboratorio de enfermagem.

A Simulacéo Realistica na forma educacional representa um método
capaz de desenvolver, nos alunos, atributos no campo cognitivo,
afetivo, psicomotor e atitudinal, ampliando os conhecimentos
e sobretudo, oferecendo maior segurangca na atuacdo com
profissionais de saude. Concluimos que a simulagéo realistica é
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uma atividade viavel a qualquer escola, uma vez que, mesmo com
caréncias de recursos ambientais e humanos apropriados, essa
pratica obtém éxito M
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A SIMULAGAO REALISTICA COMO PARTE DO
PROCESSO DE APRENDIZADO NO CURSO TECNICO
DE ENFERMAGEM: RELATO DE EXPERIENCIA

Valéria Marques Reigada
Etec Uirapuru — Sao Paulo

O curso de formacgéao profissional de Técnico em Enfermagem é
desenvolvido em escolas técnicas, que seguem um padrdo de
organizacdo para que egressos de outros cursos cumpram as
expectativas do mercado de trabalho que exige cada vez mais
profissionais qualificados. E fundamental ressaltar que o mercado
de Saulde, na atualidade é exigente, e requer profissionais com
pré-atividade, mas também, com conhecimento tebrico suficiente
para acompanhar as diversas etapas da assisténcia e constantes
alteracOes das tecnologias, presentes neste seguimento.

Observa-se que, quanto mais 0 homem evolui, mais a tecnologia
esta presente, nao s6 no dia a dia, mas no processo de promog¢ao da
saude, prevencgao e tratamento de doencas de alta complexidade.
Para mostrar este universo de atividades complexas, que esta
sempre em movimento, para um publico atento a tecnologia é
importante se estabelecer métodos de ensino atrativos, despertando
o interesse do aluno em querer aprender e aprimorar suas técnicas,
suficiente para o mercado de trabalho.

O perfil de alunos dos cursos técnicos da atualidade € marcado
por jovens, alguns egressos do ensino médio, com a busca por
uma profissdo e encantados com a possibilidade de desenvolver
as acdes de cuidados para a saude. E neste contexto, com
divergéncias, que entra o Sistema Educacional com as metodologias
de ensino capazes, ou nao, de permitir ao aluno um aprendizado
mais significativo.

As metodologias estdo sempre sendo readequadas ao publico
alvo, a medida que os perfis mudam. Mas, € necessario saber que
o conhecimento acumulado entre séculos XXI, para o segmento
saude, é amplo e diversificado. Para tanto, é primordial que seja
coerente e também atrativo, sem perder a esséncia necessaria
para estabelecer um conhecimento estruturado que leva ao
desenvolvimento.

Como chamar atencao de um grupo de alunos que tem disponivel
uma tecnologia de ponta e informagdes que estdo ao alcance de
seus dedos?

Neste sentido, o professor deve estar ciente de que ndo se
pode utilizar uma metodologia sem planejamento, organizacao e
credibilidade, ou desestimular os alunos com as aulas tradicionais
macantes e sem planejamento, o que ndo atende as expectativas
dos alunos.
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Para adequar o ensino e desencadear um aprendizado significativo,
€ necessario um bom planejamento e estratégias que motivem e
estimulem o interesse do aluno em aprender. Fazendo-os produzir
0 proprio conhecimento, mas atentando para a necessidade de
aprimoramento de técnicas especificas a formacgéo profissional.

Uma metodologia ativa, segundo Fonseca et. al (2014), enriquece
0 processo de aprendizado do aluno, porque permite que o aluno
se torne parte do processo de construgdo do conhecimento.
E importante ressaltar que a metodologia deve ser planejada
e organizada antes de apresentar aos alunos, para que estes
entendam a logistica necessaria e identifiquem as necessidades
de realizacdo das acbes propostas, conhecendo todas as etapas
de uma simulacéo.

ApOs a realizagéo deste cenério, o aluno estara melhor preparado
para vivenciar 0os processos praticos do curso. Vale comentar
que a simulagdo difere de uma aula pratica em laboratorio,
especificamente, porque na aula pratica de laboratério o professor
apresenta o tema e o0 aluno repete a acéo; o professor observa
atentamente, corrigindo os erros, de maneira que 0 aluno possa
aprender o passo a passo (FONSECA, et. al., 2014). Na simulagao
realistica, o aluno ja foi apresentado ao tema, portanto, tem o
conhecimento prévio da acao proposta, ja realizou e exercitou o
proposto em laboratério.

Na simulac&o, o professor ndo interfere na execug¢do da cena;
somente orienta, apresenta o processo, solicita execugao,
determina o tempo de execucgéao e encerra o processo (FONSECA,
et. al, 2014). Ao final deste, o professor realiza um Debrienfing,
apontando os pontos positivos e as possibilidades de melhoria na
execucao, os observadores tecerdo um comentario sobre a cena
e fardo um checklist do procedimento realizado. Neste cenario,
alunos observadores e atores, demonstram interesse em participar
do processo ativamente.

Portanto, o trabalho tem por objetivo demonstrar que as técnicas
aplicadas na simulacdo realistica tém um papel importante na
consolidacdo do processo de autonomia e conhecimento na
formacgao do Técnico em Enfermagem, levando o egresso do curso
ao mercado de trabalho com niveis elevados de exigéncia no &mbito
do conhecimento e pro-atividade.

Trata-se de um relato de experiéncia da aplicagdo de uma
metodologia de ensino, utilizada para o desenvolvimento desta
pesquisa: a Simulagcao Realistica associada ao estudo de caso.

A vantagem do estudo de caso € a sua aplicabilidade em situacbes
humanas, a contextos contemporaneos de vida real (DOOLEY,
2002).
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Investigadores de varias disciplinas usam o método de
investigacéo do estudo de caso para desenvolver teoria, para
produzir nova teoria, para contestar ou desafiar teoria, para
explicar uma situacdo, para estabelecer uma base de aplicacédo
de solucdes para situagdes, para explorar, ou para descrever um
objeto ou fendmeno (p. 343-344).

Como refere Yin (1993), a orientagcéo inicial do estudo de caso
aponta para multiplas fontes de evidéncia.

O CAMINHO PERCORRIDO EM BUSCA DE UMA
ORGANIZACAO DE AULA ADEQUADA PARA ALUNOS
DO CURSO TECNICO EM ENFERMAGEM, BASEADA NA
METODOLOGIA SIMULAGCAO REALISTICA

Para realizacao da Simulacdo Realistica, associada ao Estudo de
Caso, contou-se com a participacéo de um grupo de alunos do curso
Técnico em Enfermagem da Etec Parque da Juventude do Centro
Paula Souza. Foram feitos registros fotograficos de algumas etapas
e as autorizacdes de uso de imagem encontram-se com a autora. A
simulacéo foi realizada com o desenvolvimento do estudo de caso,
com os alunos do curso de Técnico em Enfermagem, modulo I-A,
em 12 de novembro de 2014.

Para organizacéo da metodologia foram utilizados: laboratorio de
enfermagem: cama hospitalar, roupa de cama, camisola, bandeja
para sinais vitais, esfigmomandémetro, estetoscopio, etiquetas, para
identificar as condicbes clinicas descritas no estudo de caso e a
apresentacéo, em slides e data show, da historia clinica do paciente.

Num primeiro momento, os alunos foram orientados sobre a
atividade do tipo simulacéo:

+ Apresentados ao estudo de caso;
+ Tomaram ciéncia sobre o Termo de Uso de Imagem;

* Definiram os atores para a simulagcdo. Estabeleceram que dois
(n = 02) alunos fariam a intervencdo proposta de admissao
do paciente e um (n = 01) aluno representaria o familiar do
paciente;

+ Estabeleceram o grupo que iria observar a situagdo encenada
(Figura 1);

+ Disponibilizaram a descricdo do caso clinico, para identificar
os pontos que tratavam das condi¢des clinicas do paciente e
comportamento da familia durante o atendimento.
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Figura 1: Grupo de Observacao. Etec Parque da
Juventude, Laboratério de Enfermagem.

Fonte: Arquivo pessoal

A Descricao do Caso

A.F.G, 54 anos, é profissional da equipe de saude do hospital,
internado para investigagcdo diagnostica de crise convulsiva.
Apresentou trés episédios de crise convulsiva, com perda de
consciéncia. Durante uma das varias crises de convulséo bateu a
regido da face e apresenta edema ocular a direita, com presenca
de hematoma.

No historico de salude né&o tem doencgas pré-existentes. Relata
um horario de trabalho intenso e pouco repouso. Informa que néao
consegue dormir, somente com auxilio de medicamentos, e que
nao faz acompanhamento para este tipo de queixa.

Sinais Vitais: PA: 170 x 110 MmHg, FC: 98 Bpm, R:22 Mpm, T: 37,9°C.

Apresentadiscreta perdamotora a esquerda, deambula com discreta
dificuldade, apresenta fala com alguma dificuldade de articular as
palavras. Apresenta confusdao mental discreta, oscilando entre
periodos em que esta confuso e periodos em que esta consciente.

A familia demonstra muita ansiedade, perguntando sobre a equipe
de neurologistas, que deveria vir logo, que chegasse ao quarto.
A familia ainda informa que ndo tem conhecimento sobre o que
esta acontecendo e esta estressada, que tudo se resolva de uma
forma rapida e ele possa retomar suas atividades profissionais com
brevidade.

A equipe médica informou a enfermagem que esta no hospital, mas
que esta em uma emergéncia cirurgica ndo prevista, que o caso
€ complexo e deve demorar para avaliar este paciente, por isso,
havera a internagdo para aguardar a visita médica. A Equipe da
Neurologia passou previamente na unidade e deixou orienta¢des
para a equipe de enfermagem, para providenciar:
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Prescricao Médica:
Dieta Leve

Coleta de Exames Laboratoriais: Hemograma e
Glicemia.

Dipirona 500mg V.O. — se temperatura superior a
37,8°C

Observar nivel de consciéncia.
Observar e registrar rigorosamente P.A.
Promovendo a experiéncia de aprendizagem com os alunos

Posteriormente a apresentacdo dos dados do Estudo de Caso,
foi solicitado aos atores realizar o reconhecimento do cenario,
preparado para o desenvolvimento dessa simulacdo. Os alunos
devem se preparar para a simulacéo e o processo de aprendizagem
sem uma apresentagcdo ou orientagdo relacionada ao contexto
a ser trabalhado, como técnica de ensino. Neste momento, do
desenvolvimento da metodologia ativa, é relevante que o grupo de
atores reconheca o0 ambiente — cena — para seguirem as propostas
(FONSECA, et. al., 2014).

E importante destacar que este grupo de alunos ndo tem experiéncia
prévia ou vivéncia especifica neste contexto de interagéo entre o
paciente, familia e o procedimento de admisséo hospitalar, por isso,
€ estimulador verificar o envolvimento e comprometimento que
esses tiveram para simular uma rotina de trabalho em enfermagem.

Por se tratar de um ambiente de laboratério e para ressaltar a criacao
do cenario, foram utilizados recursos com imagens (Figura 2), para
caracterizar o boneco simulador e possibilitar uma observacao mais
préxima do descrito no estudo de caso e identificar as questdes que
envolvem as patologias prévias do caso.
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Figura 2: Boneco com informacoes das clinicas. Etec
Parque da Juventude, Laboratério de Enfermagem.
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Fonte: Arquivo pessoal

Com o cenério pronto, os atores foram orientados a iniciar da cena,
(Figura 3), sendo que estatécnica foirealizada em aproximadamente
dez (n = 10) minutos.

Figura 3: Pessoal. Coleta de dados para
admissao. Etec Parque da Juventude.

Fonte: Arquivo pessoal
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Ao final do cenario, foi realizada uma discusséo (Debriefing) sobre
o desenvolvimento do cenario, percepcgodes, atitudes e expectativas
de todos os alunos envolvidos.

Foi possivel observar e destacar as observacoes, tanto de atores
como observadores, sobre a situacdo encenada. O grupo de atores
demonstrou conhecimento do processo de admissao do paciente,
equilibrio emocional durante o atendimento a familia. Destacou-
se o aluno-ator que encenou o acompanhante, demonstrando o
estresse advindo com as incertezas do processo de internagao.

Os alunos atores (auxiliares de enfermagem), demonstraram
equilibrio frente ao estresse e desenvolveram a tarefa de forma
adequada.

Ha possibilidade de melhorias da técnica de aprendizagem do aluno,
como explorar as informacdes oferecidas na cena do paciente e
também do acompanhante.

O grupo observador colaborou com o grupo de atores, demonstrando
que a tarefa de observacao também € importante na construcao e
desenvolvimento de habilidades.

Observa-se que a experiéncia associada a vivéncia e emocao se
tornam concretas no processo de aprendizagem, despertando o
interesse para o desenvolvimento da atividade e reafirmando o
processo de aprendizado.

O desenvolvimento da metodologia ativa é uma experiéncia
intensa: técnica, logistica e, principalmente, a emocéo do processo
de atendimento em enfermagem.

Considerando o ser humano como ser emocional, considera-
se que a emogao do processo levou o aluno a uma experiéncia
importante, determinando e motivando o interesse e a melhoria de
desempenhos em enfermagem.

E imprescindivel que o aprendizado seja vivenciado, para
oportunizar experiéncias facilitadoras para o processo de formagao
[ ]
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UTILIZAGAO DA METODOLOGIA DA SIMULAGAO
REALISTICA PARA OS ALUNOS DO CURSO
TECNICO EM NUTRIGAO E DIETETICA EM
RIBEIRAO PRETO: RELATO DE EXPERIENCIA

Wilme Maria Pereira Lucenti
Etec José Martimiano da Silva — Ribeirao Preto

A Simulacdo Realistica, como metodologia de treinamento ativa,
é utilizada em centros de treinamento de situagdes reais e esta
presente na educacgao, permitindo aos alunos maior familiaridade
com determinados problemas, antes mesmo de executar na vida
real (FONSECA et al. 2012). Além disso, ela possibilita que o
aluno tenha a experiéncia de uma situagéo simulada, através de
um cenario controlado, onde 0 mesmo vivencia as consequéncias
de suas ac¢des, em um cenario virtual com o desenvolvimento de
competéncias reais (DAL SASSO; SOUZA, 2006).

Enquanto ferramenta de ensino a simulacdo é fundamental na
metodologia ativa, pois permite que as pessoas experimentem a
representacédo de um evento real com o prop0sito de praticar, aprender,
avaliar ou entender essas situacdes (COSTA et. al., 2013).

Neste contexto a Simulacdo Realistica pode ser aplicada ao
aprendizado dos alunos de Curso Técnico em Nutricdo e Dietética,
uma vez que algumas etapas do processo produtivo em Unidade
de Alimentacao e Nutricdo (UAN) requerem do aluno uma vivéncia
pratica.

Dentre essas atribuicdes ressalta-se o recebimento das mercadorias
que é definido como “etapa onde se recebe o material entregue por
um fornecedor, avaliando-o qualitativa e quantitativamente, segundo
critérios pré-definidos para cada produto” (SILVA JR et al. 2005).

A conferéncia da matéria-prima € uma tarefa importante, pois a
qualidade do produto final ira interferir diretamente na refeicao
servida. Portanto as caracteristicas sensoriais e higiénico sanitarias
devem ser analisadas no ato do recebimento, permitindo que este
alimento possa proporcionar ao organismo o substrato que ele
necessitaparamantersuas fungdes, desempenhar satisfatoriamente
suas tarefas e n&o haver risco de ser uma fonte de doenca.

O principal objetivo da Unidade de Alimentacéo e Nutricéo é fornecer
refeicbes a coletividades sadias ou enfermas, de forma equilibrada,
balanceada e segura, do ponto de vista quantitativo, qualitativo e
higiénico (CANDIDO, 2010).

Um dos produtos que apresentam maior risco de contaminacao
deste trabalho sdo as carnes, pois estdo mais susceptiveis a
proliferacdo de microrganismos. Dessa forma, é necessario seguir
as recomendagdes para o recebimento, de acordo com a legislacao
vigente, adotando critérios como: data de validade e fabricacéo,
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caracteristicas sensoriais, apresentacéo dasembalagens, condicbes
de higiene dos entregadores e de seus veiculos. Ademais se deve
observar a rotulagem, condigcbes de armazenamento e peso. As
temperaturas devem estar adequadas e serem registradas no ato
do recebimento (SILVA JR et al. 2005).

A rotina do recebimento de mercadorias dentro da UAN pode ser
executada pelo técnico em nutricdo, pelo nutricionista ou outro
funcionario, desde que treinado para tal atividade.

Por fim, a utilizagdo da metodologia da simulacdo realistica com
alunos do curso técnico de nutricdo é relevante em componentes
curriculares que necessitam de aplicacao pratica do conhecimento
te6rico como, por exemplo, o recebimento de carnes em UANS,
uma vez que, proporciona ao aluno a oportunidade de visualizar na
pratica a teoria imaginada.

O objetivo deste trabalho € aplicar o método de ensino baseado na
Simulagao Realistica para o recebimento de carne refrigerada, com
o intuito de avaliar o método de ensino diferente dos convencionais
e observar seus resultados obtidos.

AEXPERIENCIASOBREAAPLICACAODAMETODOLOGIA
SIMULACAO REALISTICA DURANTE A ORGANIZACAO
E EXECUCAO DE AULA SOBRE AS ROTINAS DOS
DIVERSOS SETORES DA UNIDADE DE ALIMENTACAO E
NUTRICAO

Este trabalho é um relato de experiéncia sobre a aplicacdo da
Metodologia Simulagéo Realistica com os alunos do || médulo do
Curso Técnico em Nutricdo e Dietética, do periodo noturno, em uma
escola técnica de nivel médio do Centro Paula Souza, no municipio
de Ribeirao Preto do Estado de Sao Paulo.

A atividade desenvolvida, através da metodologia simulagao
realistica, teve por finalidade desenvolver o aprendizado do aluno
que aprende as Rotinas dos diversos setores da Unidade de
Alimentag&o e Nutricdo (UAN): recebimento de carnes refrigeradas,
presente no componente curricular Estruturas e Rotinas em
Servicos de Alimentacéo.

O periodo de execucao dessa atividade foi entre os meses de outubro
e novembro de 2014 e o registro fotografico foi realizado pela autora.
As autoriza¢des de uso de imagem encontram-se arquivadas.

Inicialmente os alunos receberam informagdes, em uma aula
expositiva, sobre as caracteristicas que devem ser observadas nas
carnes antes do seu recebimento (temperatura entre 3 e 7°C, cor
vermelho vivo, odor caracteristico e firmeza ao ser pressionada).

A aula, baseada na Simulagcéo Realistica foi planejada a partir do
Plano de Aula (Quadro ).
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Quadro 1: Plano de aula.

PLANO DE AULA

Tematica: Recebimento de Carne Refrigerada

Tipo de Atividade: Simula¢édo Realistica

Componente Curricular: Estruturas e Rotinas em Servigos de Alimentacdo

Publico Alvo: Alunos do 2° médulo do Curso Técnico de Nutricdo e Dietética do periodo noturno.

N° Participantes: 23 alunos

Carga Horéria: 05 H.A.

Nome do Docente: Wilme Maria Pereira Lucenti

Objetivo Geral:

Aplicar a metodologia da simulagéo realistica para demonstrar o recebimento de Carne Refrigerada

Objetivos Especificos:

- Comparar as temperaturas corretas com aquelas encontradas no recebimento de carnes

- Empregar as caracteristicas sensoriais durante o recebimento

- Verificar se as condigées higiénicas sanitarias sdo as recomendadas

Desenvolvimento:
Descri¢ao dos Contetdos Duragédo Estratégia- Teorico/Pratica
Apresentar a metodologia da simulagcdo
realistica.
1.Definigdo do Cenario Solicitar a autorizagado pelos alunos do 50 minutos Aula Tedrica Expositiva
termo de autorizagéo para uso de imagem
Definir os atores
2.Demonstrar através da . . - Aula Demonstrativa
simulacio realistica o Avaliar os procedimentos técnicos
¢ ’ realizados no recebimento de carne 10 minutos = -
procedimento de recebimento de refrigerada Representacéao da Técnica de
carne refrigerada 9 recebimento de carne refrigerada
. = = Discussao em sala
3. Aolicar o Debriefin Discussédo em sala sobre a representagéo 30 minutos
AP 9 demonstrada. . .
Avaliar o procedimento demonstrado
60 Estudo em grupo
4.Apresentar a situacao Aplicacéo e resolugdo em grupo da
problema. situacdo problema. minutos Discutir e propor possiveis solu¢des da
situagdo problema.
Discussao em sala
. S 60
5.Discutir a situaca bl Estimular a participacdo dos alunos na Em circul
. ¢do problema. = . = m circulo os grupos apresentam para
apresentacao da situacéo problema. . P -
minutos a classe as possiveis solugbes para da
situacdo problema.

Recursos Necessarios:

- 03 atores (alunos), sendo uma para representar a Técnica em Nutric&o que recebe as mercadorias, devidamente uniformizadas com jaleco,
touca e sem uso de adornos.

- um aluno que representa o entregador da carne

- um aluno que mostra para a sala através de um cartaz a temperatura encontrada
- os demais alunos sé&o os avaliadores,

- balanca

-term6metro digital

-fotografias da carne e do termémetro marcando 8°C

-prancheta, jaleco e touca

- caixa de papeldo (para colar a foto da carne)

-impressos: situa¢do problema (sendo um impresso para cada grupo) e autorizagé@o para uso da imagem

Avaliagéo:

Participagéo na discussdo em grupo do Debriefing e no estudo de caso proposto

Entrega do relatério das atividades (respostas das questdes do estudo de caso)
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SILVA Junior, E. A. Manual de Controle higiénico-sanitario em servicos de alimentacdo. 6. ed. Sdo Paulo: Varela, 2005.

SILVA, S. M. C. MARTINEZ, S. Cardapio: Guia Pratico para Elaboragédo-2.ed.Sdo Paulo: Roca, 2008.
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Também foi explanado sobre as regras de elaboragéo de cardapios,
que devem atender as necessidades nutricionais individuais, ser
saborosos, obedecer a um critério econdmico na escolha dos
alimentos e serem higienicamente seguros, além da importancia da
parceria com os fornecedores (Imagem 1).

Imagem 1: Apresentacao da metodologia
da simulacao realistica.

Fonte: Arquivo pessoal

ApOs as necessarias explicacdes acerca do recebimento das carnes,
orientou-se sobre o método de simulagéao realistica (Imagem 2).

Imagem 2: Estudo da situacao problema.

‘ gean

. Adl v
it

Fonte: Arquivo pessoal

Na sequéncia reuniu-se 0s recursos necessarios para o cenario,
descritos no Plano de Aula, convidou-se os alunos a participar da
atividade, selecionando os atores, para a dramatizagéao.

O cenario, iniciado com a entrada do entregador de carnes (Imagem
3), mostrou atividades de controle realizados pelo Técnico em
Nutricdo e Dietética, que é o profissional que acompanha e orienta
as atividades de controle de qualidade, Imagem 4, higiénico-
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sanitarias em todo o processo de producéo de refeicbes.

Imagem 3: Inicio do cenario.

Fonte: Arquivo pessoal

Imagem 4: Controle de qualidade no
recebimento de mercadorias.

Fonte: Arquivo pessoal

O desenvolvimento do cenario foi importante para concretizar a
teoria apresentada anteriormente, tornando dinédmica e significativo
o0 processo de controle da qualidade durante o recebimento
(Imagem 5).
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Imagem 5: Controle de qualidade no
recebimento de mercadorias.

Fonte: Arquivo pessoal

Posteriormente foi executado o Debriefing, (Imagem 6) que se
caracteriza porummomento de revisao, reflexao e proposi¢des sobre
0 acontecimento executado, em que se descreve sucintamente o
cenario, abordando-se os pontos fortes e as fragilidades ocorridas,
com proposi¢cdes de melhorias no plano de trabalho individual ou
em equipe (FONSECA, 2014).

Ao término da aplicacao da metodologia da simulagéo realistica, foi
realizado o estudo de uma situacdo problema, como instrumento
de avaliacdo em grupo, da teoria exposta inicialmente, buscando
avaliar as habilidades dos alunos em situacdes ndo abordadas no
cenario, mas igualmente importantes na formagcao do Técnico em
Nutricdo e Dietética.

Imagem 6: Debriefing

Fonte: Arquivo pessoal
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Para verificar a efetividade da metodologia Simulacdo Realistica,
elaborou-se um instrumento de avaliacao, Quadro 2, que necessitou
uma divisdo da classe em grupos com quatro alunos cada, para
serem respondidas as questdes levantadas.

Quadro 2: Instrumento de avaliagao para verificar a efetividade da
metodologia Simulagao Realistica

Situagao problema: Um Servigo de Nutricdo e Dietética serve 500 refeicdes no almoco, das quais 250
para pacientes com dieta geral e acompanhantes e 250 para funcionarios, sendo o mesmo cardapio
em ambos os casos. Esse cardapio é elaborado semanalmente pelo (a) nutricionista responsavel,

considerando habitos alimentares e culturais, sazonalidade.
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CARDAPIO
DA SEMANA | Almogo

Jantar

Arroz e Feijao

Filé de merluza frito
22 Chuchu no vapor
Salada de alface
Melancia

Arroz e Feijao
Salsicha ao sugo
Puré de batata
Salada de escarola
Tangerina

Arroz e Feijao

Frango xadrez

32 Espaguete ao alho e 6leo
Salada de almeirao
Laranja

Arroz e Feijao
Omelete de queijo
Couve na manteiga
Salada de tomate
Gelatina

Arroz e Feijao
Pernil em cubos
42 Farofa doce
Salada de rucula
Abacaxi

Arroz e Feijao
Torta de frango
Abobrinha na salsa
Salada de pepino
Mamao

Arroz e Feijao

Bife acebolado

52 Repolho com tomate
Salada de agriao
Banana nanica

Arroz e Feijao
Tirinhas a chinesa
Cenoura lituana
Salada de acelga
Melao

Arroz e Feijao
Quibe assado

62 Berinjela a vinagrete
Salada de escarola
Manjar branco

Arroz e Feijao
Picadinho a minuta
Mandioca sauté
Salada de almeirdo
Banana prata

Arroz e Feijao

Bife a milanesa

Sab Escarola refogada
Salada de beterraba
Tangerina

Arroz e Feijao

Carne moida com azeitona
Quibebe de moranga
Salada de rucula

Melao

Arroz e Feijao

Sobrecoxa de frango assado
Dom Fusile ao sugo

Salada de alface

Maca

Arroz e Feijao

Lagarto ao molho ferrugem
Vagem ao molho branco
Salada de acelga

Laranja

O recebimento das mercadorias é de segundas, quartas e sextas-feiras para hortalicas, frutas e carnes;
quintas-feiras para produtos nao pereciveis. Sendo nas segundas-feiras a entrega das mercadorias que seréo
utilizadas nas tercas e quartas-feiras; nas quartas-feiras a entrega das mercadorias que serdo utilizadas nas
quintas e sextas-feiras; e nas sextas-feiras a entrega das mercadorias que seréo utilizadas nos sabados,
domingos e segundas-feiras.

Na quarta-feira, ao receber a carne, o técnico em nutricdo responsavel constatou uma temperatura de 8°C
apenas no miolo de alcatra que seria utilizado para preparar o bife do almogo de quinta-feira.

PERGUNTAS

1- Vocé aceita ou devolve o miolo de alcatra?

2- Se aceita quais sdo 0s riscos?

3- Se devolve o que vai servir no almogo de quinta-feira?

4- Como vocé colocaria a questao para o fornecedor?

5- Além da temperatura existem outras caracteristicas que devem ser observadas no recebimento?
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A simulagédo realistica mostrou-se como um método, que visa
motivar os alunos do curso técnico, que precisam desenvolver
habilidades especificas. Para tanto, é necessario o envolvimento
de todos os alunos, inicialmente daqueles que aceitam ser os
“atores” e a curiosidade dos demais € bastante positiva, criando um
ambiente descontraido, propicio para o aprendizado.

Percebeu-se que, os alunos apontaram uma situagéo observada
na quarta-feira (Quadro 2), ao receber a carne, onde o Técnico em
Nutricdo e Dietética, responsavel pelo recebimento de mercadorias,
constatou uma temperatura de 8°C apenas no miolo de alcatra
que seria utilizado para preparar o bife do almogo de quinta-feira.
A totalidade dos alunos (100%) responderam que devolveriam,
demonstrando um conhecimento dos procedimentos corretos e das
exigéncias quanto a temperatura de carnes.

Cerca de 50% dos alunos responderam que ndo ha risco, visto
que, devolveram a mercadoria; 16,6% nao responderam e 33,33%
acreditam no risco de contaminacéo, esta diferenca mostra apenas
uma diferenca de percepcdo da pergunta conseguindo associar a
seguranca alimentar as técnicas de controle de qualidade.

Houve uma distribuicdo equilibrada entre os que responderam que
utilizariam as mercadorias do estoque e os substituiriam o cardapio
de quinta pelo de sexta-feira, sendo que neste caso nao existem
respostas corretas, apenas procedimentos diferenciados diante da
situagdo apresentada.

Novamente houve uma distribuicdo equilibrada entre os alunos
que explicariam o motivo da recusa e os que nao explicariam,
apenas solicitariam a troca, o que demonstra a necessidade de
orientacdo para os alunos que nao explicariam, pois é necessaria
uma justificativa na nota fiscal de recebimento, para recusa da
mercadoria, uma vez que isto implica na alteragdo do valor a ser
pago e substituicdo da nota fiscal.

Esta questdo demonstra a necessidade da retomada dos pontos
a serem observados durante o recebimento de mercadorias e
da atuacao do Técnico em Nutricdo e Dietética. Cerca de 26,6%
alunos responderam que observam cor e odor, 20% observam o
rétulo, 20% observam a embalagem, 13.33% observam aparéncia
e textura, 13.33% observam higiene transporte e do entregador
e 7.34% observam prazo de validade, sendo na realidade todos
itens igualmente importantes e indicativos das condigbes higiénico
sanitarias de mercadorias.

A simulacao realistica € uma metodologia ativa que promove a
participacdo e o interesse dos alunos pelo assunto, facilitando o
aprendizado da habilidade a ser desenvolvida.

Nesta experiéncia foi observado que houve bastante envolvimento
e a habilidade de fazer o recebimento foi discutida exaustivamente.
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Em relagdo a situagdo problema, os grupos foram unanimes em
devolver a mercadoria e propuseram solugdes possiveis e viaveis
dentro da realidade da UAN. As formas de abordar a comunicagao
com o fornecedor demonstram que os alunos tém conhecimento
da importédncia da parceria no desenvolvimento das relacbes
comerciais. Todos fizeram referéncias quanto aos critérios que
devem ser observados durante o recebimento de carne refrigerada.

Conclui-se que esta metodologia € apropriada ao ensino e bastante
eficiente para o desenvolvimento de habilidades especificas
necessarias ao técnico
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