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RESUMO

O cancer figura entre as principais causas de mortalidade no mundo, o que o classifica como grave problema de
saude publica, inclusive no Brasil. Nessa perspectiva, de acordo com a Organizagdo Mundial de Satde, no ano
2020, o cancer de pulmao correspondeu a 2.206.771 (11.4%) do total de casos novos diagnosticados dessa doengca.
Devido as repercussdes funcionais respiratorias e sistémicas, a fisioterapia respiratoria, por meio de suas
intervencdes terapéuticas, mostra-se efetiva ao ser empregada no pré e no pos-operatdrio de pacientes submetidos
a intervengdes cirargicas. Este capitulo descreve a ado¢do de uma ferramenta apoiada nas metodologias néo-
tradicionais para a elaboragdo de estratégia de ensino voltada para a abordagem da tematica “cancer de pulméo” e
“interven¢des de fisioterapia respiratdria”, por meio da elaborag@o de um jogo. Sua aplicacdo se deu no curso da
disciplina “Fisioterapia em Pneumologia”, na Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia, no ano 2022. Foi
construido um jogo cuja concepgao estética apresenta o formato de um autédromo. Os temas “Cancer de pulmao”
e “Fisioterapia respiratoria” foram os elementos centrais abordados & medida que os jogadores avangam no
percurso. Para a elaboracdo da dinadmica foram percorridas as seguintes etapas: 1) defini¢do do tema; 2) consulta
bibliografica; 3) sele¢do do publico-alvo; 4) elaboracdo do protdtipo inicial do tabuleiro; 5) aplicagao de principios
da interprofissionalidade; 6) elaboracdo de um roteiro de perguntas e respostas; 7) estabelecimento das regras do
jogo; 8) confeccao da estrutura fisica do jogo de tabuleiro. O autdédromo construido com a tematica voltada para
cancer de pulmao e intervengdes da fisioterapia respiratoria foi projetado para ser utilizado como estratégia de
ensino adotada segundo as metodologias ativas, que preconizam atividades instrucionais, engajamento e
protagonismo dos alunos. A proposta, idealizag@o e confec¢do do produto se apoiaram na ludicidade, envolvimento
dinamico dos participantes. O jogo concebido conta com um conjunto de perguntas para serem discutidas, a partir
das respostas dos participantes, a fim de corroborar para ensino e aprendizagem dos discentes do curso de
graduacdo em fisioterapia. Potencialmente o jogo de tabuleiro pode alcangar aplicabilidade para demais cursos de
graduacdo da area da satide, uma vez que ndo se restringe a fisioterapia e foi desenvolvido segundo principios
norteadores da interprofissionalidade.

PALAVRAS-CHAVE: Técnicas de ensino. Cancer de pulmao. Educacdo. Fisioterapia.

1. INTRODUCAO

A carga global de cancer de pulmdo (CP) apresenta aumento mundial ao longo do
tempo, descrevendo projecdes quantitativas de ascensdo nas proximas décadas devido ao
crescimento populacional (LUO et al., 2023). Habitos de vida e comportamentos influenciam
a condi¢do de saude, nesse sentido, o tabagismo ¢ um dos principais fatores de risco para o
desenvolvimento do CP. As tendéncias variaveis desse habito ditam amplamente os padrdes

internacionais de incidéncia e mortalidade decorrente desse tipo de neoplasia. Para além disso,
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uma miriade de fatores de risco envolve genética, estilo de vida, exposi¢cdes ambientais e
ocupacionais a produtos quimicos (BARTA; POWEL; WISNIVESKY, 2019), dentre os quais
podem-se elencar a exposi¢ao a amianto, hidrocarbonetos aromaticos policiclicos (PAHs),

fibras ou poeira como significativos (PETIT et al., 2019).

No ano 2020 foram diagnosticados 2,2 milhdes de novos casos de CP em todo o mundo,
representando 14,3% (1,4 milhdes) e 8,4% (0,8 milhdes) entre homens e mulheres,
respectivamente, correspondendo, nessa mesma ordem, ao primeiro € terceiro canceres mais
comuns, segundo o sexo (SUNG et al., 2021). No Brasil, de acordo com as estimativas do
Instituto Nacional do Cancer (INCA) para esse mesmo ano, a doenga segue padrdo aproximado
ao mundial e configura-se como um grave problema de saude publica, sendo o terceiro tipo de
cancer mais comum em homens (17.760 casos novos) e o quarto em mulheres (12.440 casos

novos) (BRASIL, 2023).

Segundo o Observatorio Global do Cancer, da Organizagdo Mundial da Saude, no ano
de 2020 o CP determinou mortalidade em 1.796.144 pessoas (18%) dentre os 9.958.133 6bitos
decorrentes de cancer (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020), tendo o Brasil registrado
28.620 dos 6bitos por CP (BRASIL, 2022). As altas taxas de mortalidade sao justificadas, na
maioria das vezes, pelo diagnoéstico tardio. Destarte, o diagndstico precoce € crucial para o

aumento da sobrevida (NOORELDEEN; BACH, 2021).

Os novos métodos de aprendizagem sdo dinamicos, fazem-se presentes na formacgao
universitaria em diversas partes do mundo e favorecem a autonomia do estudante (FARIAS;
MARTIN; CRISTO, 2015). O emprego de metodologias ativas no ensino superior na area da
saude vai além da aplicacdo de estratégias pedagdgicas no ambiente académico universitario.
As mudancas paradigmaticas nesse processo sao necessarias para obter o sucesso do

desempenho académico (SANGLARD et al., 2022).

As atividades de docéncia no ensino superior na fisioterapia sao complexas € demandam
multiplicidades de estratégias metodologicas (WORLD PHYSIOTHERAPY, 2021; WORLD
PHYSIOTHERAPY, 2022). Para agdes educativas mais efetivas, devem ser integrados os
seguintes aspectos: incorporar € a aproveitar a experiéncia acumulada dos alunos; propor
problemas, novos conhecimentos, situacdes sincronizadas com a vida real; justificar a
necessidade e utilidade de cada conhecimento; envolver os alunos no planeamento e
responsabilidade pela aprendizagem; estimular e utilizar a motivacdo interna para a

aprendizagem; envolver os estudantes e coloca-los com a “mao na massa”; considerar suas
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experiéncias de vida; compreender diversos estilos de aprendizagem (pragmatico, reflexivo,
tedrico, ativo); aceitar o estudante como colaborador na construgao do conhecimento, ¢ nao

apenas como receptor passivo (SANGLARD et al., 2022).

Ao ser considerado o cotidiano e a perspectiva de uma carreira com formacao
universitaria, a aplicacdo de metodologias ativas no processo ensino-aprendizagem,
instrumentaliza os estudantes para o exercicio de suas futuras profissdes. Nesse contexto, as
abordagens da educacgdo interprofissional se aplicam as diferentes carreiras universitarias,
congregando a participacao colaborativa dos diferentes participantes do processo (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2010). Experiéncias educacionais voltadas para a formagdo em
fisioterapia com abordagem interprofissional sdo positivas e integram essa profissdo a outras
categorias (GONZALEZ-BLUM et al., 2022; OLALEYE; ABJODUN, 2022; PAZ LOURIDO;
KUISMA, 2013; NARAIN; MATHYE, 2023). Foi sob essa perspectiva, com o ideal de
trabalhar o desenvolvimento do pensamento cientifico frente a relevancia do tema, que na
disciplina “Fisioterapia em Pneumologia”, ministrada na Universidade Estadual do Sudoeste
da Bahia, foi lancada a proposta para que alunos empregassem estratégias de metodologias
ativas na confec¢ao de um produto voltado para agdes de educacao para satude, aplicavel para
o curso de fisioterapia com foco também na interprofissionalidade (GONZALEZ-BLUM et al.,
2022). A atividade teve como guias: o tema CP; direcionamento para alunos do curso de
fisioterapia; adog¢do do modelo de funcionalidade para incorporar aspectos epidemioldgicos,
clinicos, abordagens teraputicas multiprofissionais e de intervengdes fisioterapéuticas
especificas. O objetivo principal foi elaborar um jogo que facilitasse a compreensio da doenga

CP e das condutas de fisioterapia respiratorias potencialmente indicadas.
2. METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia sobre a elaboracao de um jogo de tabuleiro, como
metodologia ativa de ensino. A proposta de atividade lancada pela disciplina “Fisioterapia em
pneumologia”, ministrada no VI semestre do curso de Fisioterapia da Universidade Estadual
do Sudoeste da Bahia (UESB), campus Jequié-BA, teve como alicerce a adogao de estratégias
que incentivavam o aprendizado de forma autonoma e participativa. Aos estudantes foi langado
o desafio para: primeiro analisar a situacdo-problema “CP e abordagem terapéutica pela
especialidade fisioterapia respiratoria” e, na sequéncia, desenvolver um produto que tivesse
aplicacdo na disciplina que estavam cursando, assim como pudesse ter alcance nas disciplinas
dos ciclos iniciais do Curso de Fisioterapia. O produto criado deveria apresentar a problematica

do CP, alertar para o impacto epidemioldgico da enfermidade e ser fio condutor para introduzir
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as discussodes sobre as intervencdes da especialidade “fisioterapia respiratoria” indicadas nas
diferentes condi¢des inseridas no conjunto de diagnosticos clinicos reunidos sob a denominagao

“CP”, baseadas em evidéncias cientificas.

O grupo foi constituido por cinco estudantes que participaram integralmente de
discussdes com o professor da disciplina, das atividades colaborativas e que, em comum acordo,
optaram por adotar como estratégia a elaboracdo de um jogo didatico (jogo de tabuleiro),
apoiado no principio da metodologia ativa. Todo o processo, desde idealizacao até a confecgao
ocorreu no més de novembro de 2022. O grupo atuou com autonomia, criatividade e buscou
adotar uma atividade ludica, de baixo custo, replicdvel, interessante, distanciada de
metodologias tradicionais, fundamentada na literatura (BACICH; MORAN, 2018) e nos
preceitos €ticos e deontologicos da fisioterapia (CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA
E TERAPIA OCUPACIONAL, 2013).

Partindo dos principios cientificos e norteados pelas dimensdes deontologicas da
profissdo, que compreendem o alcance da educacdo para a saide como ferramenta de atuacao
(CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL, 2013;
BRASIL, 2002; WORLD PHYSIOTHERAPY, 2021), foi construido um jogo de corrida
automobilistica baseado no desenho do espago fisico de um autdédromo. As etapas envolveram:
1) defini¢do e andlise do tema; 2) consulta bibliografica; 3) selecdo do publico-alvo; 4)
elaboragdo do protdtipo inicial do tabuleiro; 5) aplicagdo de principios da
interprofissionalidade; 6) elaboragdo de um roteiro de perguntas e respostas; 7) estabelecimento
das regras do jogo; 8) confeccao da estrutura fisica do jogo de tabuleiro, nas dimensdes de 80cm

de comprimento x 100cm largura.

O jogo foi batizado como “Autdédromo Respira-Ac¢ao” e elaborado de modo a permitir
a participacao de um mediador (Bandeirinha/Juiz) e de dois grupos ou dois participantes. Para
a confecc¢do da pista do autodromo, portal saida e chegada, das placas de parada, sinalizagao e
ilustracdes foram necessarios os seguintes materiais: 01 folha papel parana (papelao N. 120,
100cm x 80cm), 03 folhas de papel color set (cor preta, 45cm x 66¢cm, 120g), 02 folhas de EVA
(40cm x 60cm x 1,5mm, cores branca e amarela), 03 unidades de tinta guache verde (15ml), 01
pincel marcador (cor preta), 01 cola de silicone (60ml), 12 canudos plasticos (21cm x 10mm),

04 placas com as letras “V”’ e “F” (Figura 1).
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Figura 1: Material empregado para a confec¢ao do jogo.

—

Fonte: Autoria propria (2023).
Todo o percurso foi ilustrado com figuras alusivas a satde. 01 laptop e 01 impressora
foram empregadas para digitacao, edicao de texto e impressao. Foram adicionadas 30 imagens

2 ¢

ilustrativas referentes a tematica “sinalizagdo de transito”, “fungdes respiratdrias”, “pessoas em
atividade da vida diaria”, “ambulancia”, “servicos de saude” e “paradas”, com o objetivo de
proporcionar mais cor ¢ ludicidade a pega. Um dado foi empregado para definir qual jogador
iniciaria a partida. Para referenciar as equipes, utilizaram-se duas miniaturas de carrinhos de

cores distintas, sendo um vermelho e o outro na cor verde com detalhe azul (Figura 2).

Figura 2: “Autédromo Respira-Ag¢éo”

. Versdo final do jogo de tabuleiro.

Fonte: Autoria propria (2023).

Para compor o jogo de questionamentos foi elaborado, adicionalmente, um gabarito de
respostas (quadro 1). A apresentacdo do jogo também conta com recursos tecnologicos usados
para proje¢ao em multimidia: (1) uma animagao por meio do software Canva editor grafico (para
a tela de “Inicio” do jogo), no qual um carro de corrida se desloca em uma pista de competigao;
(i1) um arquivo com o programa Microsoft® PowerPoint®, no qual constam uma tela ilustrada

com “inicio” do jogo, quinze telas com sentengas afirmativas, quinze telas com as palavras
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“Verdadeiro” e “Falso”, e uma tela que anuncia o “Fim” do jogo. Cada tela composta pela
afirmagdo tem, em seguida, uma tela com a possibilidade de resposta como verdadeira “V” ou

falsa “F”, para ser escolhida pelo competidor.

As instrucdes para a brincadeira sdo objetivas e, antes de iniciar a partida, o mediador

deve expor as regras do jogo:
- as duas equipes devem escolher um jogador representante;

- antes de comegar o percurso, cada representante deve lancar o dado para ver qual deles

obtém o maior valor para, assim, iniciar a partida;
- as jogadas devem ser alternadas;
- cada competidor, a sua vez, poderd avangar uma parada, caso acerte a resposta;
- o competidor que cruzar primeiro a linha de chegada sera o vencedor.
Dinamica do jogo:

- antes de iniciar a partida o mediador autoriza os competidores a lancarem o dado para ver
qual deles obtém o maior valor. O maior valor identifica o primeiro competidor na linha de

partida, o valor mais baixo, o segundo.

- identificada ordem de saida dos competidores, o0 mediador autoriza o inicio da partida e
devera ler, para o competidor da vez, uma sentenca sobre o tema CP e questionar o grupo se a
frase ¢ verdadeira ou falsa. A frase pode ser projetada no kit multimidia ou, alternativamente,

a pergunta pode apenas ser lida, caso ndo haja equipamento de multimidia no local;

- para cada resposta, o jogador e seu grupo dispdem de até¢ dois minutos para identificar a

sentenca como sendo verdadeira ou falsa;

- o grupo escolhe a resposta e o seu representante a anuncia, exibindo a placa com a
sinalizagdo “V” ou “F”;
- no caso de a resposta estar correta, o carro do jogador avanga para a proxima parada. Se a

resposta estiver errada, o carro permanece parado;

- ap6s o anuncio das respostas de cada competidor, com as placas “V” ou “F”, o mediador
deve estimular ambos os grupos a comentarem a resposta e poderd fazer os devidos ajustes,
quando necessarios, para adequar a resposta ao padrao cientifico, de acordo com as referéncias

adotadas;
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- independentemente de as respostas estarem corretas ou erradas, de acordo com o gabarito

comentado pelo mediador da partida, os jogadores se alternam entre as jogadas;

- se o tempo de dois minutos for esgotado, sem que a resposta tenha sido fornecida, o carro
permanece parado na mesma estacao e o jogador do outro time ¢ convocado para responder

outra pergunta;

- perguntas ndo respondidas sdo colocadas no final da lista e ficam guardadas para serem

usadas, quando necessario, em jogadas futuras;

- sera considerada como equipe vencedora aquela que primeiro alcangar a linha de chegada.

“Fim” do jogo.

Quadro 1: Gabarito do jogo.

FIM!

PARABENS!

01) O cancer de pulmao pode ser dividido em cancer pulmonar de células pequenas, o qual inclui | ( )V
adenocarcinoma, carcinoma de células escamosas e carcinoma de grandes células e representaa | ( X ) F
maioria dos casos, além do cancer pulmonar de células ndo pequenas, que apresenta um rapido
crescimento, grande capacidade de disseminagdo e baixo percentual de cura

02) Os principais exames para investigar a suspeita do cancer de pulméao sdo: radiografia do | ( )V
torax e broncoscopia com luz branca. ( X )F
03) Os exercicios respiratérios promovem ao paciente: corre¢cdo de padrdes respiratorios | ( X )V
incorretos, aumento da atividade diafragmatica, elevacdo da ventilagdo alveolar, redugdo do | ( )F

consumo de energia e alivio da dispneia.
04) Algumas técnicas da fisioterapia respiratoria utilizadas para recuperagdo de pacientes com | ( )V
cancer de pulmao sdo: manobras de higiene bronquica, manobras de reexpansdo pulmonar, | ( X )F
huffing, manter e relaxar, percussao toracica e vibrocompressao.
05) Uma das areas de atuacdo da fisioterapia ¢ a fisioterapia respiratoria, fundamental paraa | ( X )V
recuperacdo de pacientes com cancer de pulmio. Para isso, as condutas fisioterap€uticas | ( )F
baseiam-se em aliviar os sintomas como dor, fadiga, dispneia, e objetivam auxiliar na fungao
pulmonar, melhorar a capacidade fisica, nivel de atividade fisica e da qualidade de vida.
06) Ja foi cientificamente comprovado que ndo ¢ indicado os pacientes com cancer de pulmao | ( )V
realizarem treinamento fisico e exercicios respiratdrios no periodo pré-operatorio, pois essa | ( X ) F
medida pode dificultar a cicatrizacdo e recuperacdo funcional apds a cirurgia.
07) A quimioterapia ainda ¢ considerada a unica op¢ao terapéutica para o tratamento curativo | (
do cancer de pulmao no estagio inicial (estadio I). ( X )F
(
(

08) De modo geral, o tratamento dependera do estdgio da doenca em que o paciente se encontra.
Nos estagios I e II a abordagem padrdo ¢ quimioterapia e radioterapia, ja no estagio IV ¢ a
resseccdo cirurgica com lobectomia ou pneumonectomia.

09) Alguns fatores de risco para o desenvolvimento de céncer de pulmdo na atualidade sdo | ( X )V
tabagismo, exposi¢do ocupacional a produtos quimicos e exposi¢do a polui¢do atmosférica. ( )F
10) Outros procedimentos também podem ser utilizados para o diagnéstico do cancer de pulmao, | ( )V
como a endoscopia com luz branca, a qual é a mais comum e utilizada para obter um diagnéstico | ( X )F
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histologico definitivo e a bidpsia de tecido pulmonar, considerada padrao-ouro para confirmagao

do cancer.

11) Complicagdes pos-operatdrias em individuos com cancer de pulmao sdo comuns apos a | ( )V

intervengdo cirlrgica, tal como a limitagdo na atividade fisica que, de modo geral, esta | ( X )F

relacionada a apenas alterag@o da mecénica musculoesquelética, dor e dispneia.

12) A campanha “Agosto Branco” tem por objetivo chamar a aten¢do da sociedade sobre a | ( X )V

prevencdo e os cuidados necessarios contra o cancer de pulmao, haja vista que representa uma | ( )F

das quatro principais causas de morte abaixo dos 70 anos na maior parte dos paises.

13) Sintomas como falta de ar, dor para respirar e emagrecimento, associados a tosse persistente, | (

podem ser indicativos do cancer de pulmaio. (

14) A fisioterapia respiratoria tem sido regularmente empregada tanto no preparo dos candidatos | ( X )V

cirirgicos; em sua recuperacao funcional no pés-operatorio imediato quanto a médio/longo | (

prazo para pessoas em tratamento de cancer pulmonar.

15) A fisioterapia na fase pré-operatoria tem como principais objetivos: evitar complicagdes | ( X )V

pulmonares pds-operatérias e reduzir o tempo de internacdo. Os alvos terapé€uticos sao | ( )F

treinamento muscular respiratorio, higiene bronquica e treinamento fisico

16) No periodo perioperatério (estagio pos-operatdério — ambiente hospitalar), devem ser | ( X )V

adicionados exercicios respiratérios para expansiao pulmonar e higiene bronquica, bem como | ( )F

atividades de mobilizacdo de membros superiores e inferiores, amplitude de movimento do

ombro, deambulagdo precoce e correcdo postural

17) Na fase pos-operatoria tardia (de manutengdo) as condutas de fisioterapia devem | ( )V

desencorajar o treinamento fisico e estimular a adogao de habitos de vida saudaveis ( X )F
Fonte: Autoria propria (2023).

3. PROCESSO DE CONSTRUCAO DO PRODUTO E DISCUSSAO

O desenho do produto denominado “Autédromo Respira-Acao”, identificado como jogo
de tabuleiro, foi construido a partir da reflexdo acerca da abordagem das metodologias ativas
(BACICH; MORAN, 2018) para desenvolver conteudos em sala de aula. A proposta
inicialmente apresentada aos estudantes partiu do questionamento sobre as intervengdes de
fisioterapia respiratéria indicadas para a condicao CP, o que demandou aprofundamento sobre
os campos de atuacdo do fisioterapeuta, conhecimento de aspectos epidemiologicos

determinantes, assim como de manejos clinicos e terapéuticos da enfermidade.

Sob a perspectiva da interprofissionalidade (WORLD HEALTH ORGANIZATION,
2010) na formagao e atuagdo do fisioterapeuta como clinico geral, sdo evidentes os aspectos
positivos na atengdo especializada e na aten¢do basica (GONZALEZ-BLUM et al., 2022;
OLALEYE; ABJODUN, 2022; PAZ LOURIDO; KUISMA, 2013; NARAIN; MATHYE,

2023). Portanto, a proposta do jogo buscou congregar conhecimentos de areas diversas.

Ainda que se reconheca que a formagdo inicial do fisioterapeuta em oncologia tenha
sido historicamente insuficiente (ACADEMY OF ONCOLOGIC PHYSICAL THERAPY,
2023), buscar amparo legal na legislacdo das diferentes especialidades da fisioterapia
(CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL, 2013), nos
procedimentos relacionados a area oncoldgica (CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA
E TERAPIA OCUPACIONAL, 2023) e fundamentacdo nas competéncias essenciais para a
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pratica da prestagdo de cuidados a pessoas com cancer (ACADEMY OF ONCOLOGIC
PHYSICAL THERAPY, 2023) foram norteadores no processo de confeccdo do jogo de

tabuleiro.

A gamificacdo ¢ uma estratégia adotada por educadores e profissionais de saude que
utilizam os atributos do jogo em um contexto ndo relacionado estritamente ao jogo/jogar, mas
como dispositivo auxiliar para otimizar os resultados de aprendizagem na educacdo de
profissionais de saude e estudantes (VAN GAALEN et al., 2021). A estratégia sugerida pelo
professor da disciplina apontou que o grupo poderia, fundamentado nas fontes cientificas, usar
de sua criatividade e elaborar um material ladico, uma vez que as metodologias ativas
favorecem a participagdo, autonomia, inventividade e engajamento (FARIAS; MARTIN,
CRISTO, 2015), tendo como ponto norteador a interprofissionalidade (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2010). Compreendido esse contexto, a partir das discussdes, a equipe
considerou adotar a aplicacdo de jogos didaticos e optou por construir um jogo de tabuleiro
devido a sua efetividade, baixo custo e por ser uma ferramenta adaptavel para estimular a
discussdo e constru¢io do conhecimento (GRUBEL; BEZ, 2006). Com isso o grupo de

estudantes imprimiu uma identidade visual bastante atrativa e colorida ao jogo.

Embora o termo “gamificacdo” tenha sido empregado desde 2008 (DETERDING et al.,
2011) e integre o conjunto de metodologias ativas (BICICH; MORIAN, 2018), por meio da
utilizacao de diferentes formatos como jogos digitais, de cartas e de tabuleiro (COSIMINI;
WATSJOLD; CHAN, 2022), a adogao de estratégias de ensino ativo ainda ¢ um desafio nos
cursos da saude (PEREIRA, 2020). Ainda na perspectiva da gameficagao, a area da fisioterapia
tem discutido paralelos entre projetar jogos virtuais e emprega-los como terapias (JANSSEN et
al., 2017). Contudo, para além da adogdao como estratégia de tratamento, a inser¢ao de jogos
terapéuticos no contexto do ensino superior de fisioterapia pode representar implementagdes

que propiciam motivagao e oferecem apoio a aprendizagem (CHONG, 2019).

Ha alguns exemplos exitosos da introducdo de jogos terapéuticos em diferentes
especialidades fisioterapéuticas (MOLINA-TORRES et al., 2021; CORTES-PEREZ et al.,
2023; FERRER-SARGUES et al., 2021; CHONG, 2019; VALENZUELA-PASCUAL et al.,
2022). Infelizmente sdo escassas as publicacdes que tratam da aplicacdo de jogos como
estratégia de ensino na fisioterapia (CORTES-PEREZ et al., 2023) e quando o assunto
considera o uso desses jogos como estratégia de ensino e aprendizagem voltada para cuidados
fisioterapéuticos direcionados a neoplasias do sistema respiratdrio, ndo foram encontrados

registros.
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Um aspecto que chama atengdo para no processo da elaboracdo do jogo de tabuleiro
aqui descrito foi a identificacdo de fases e a divisdo de tarefas. O grupo seguiu um roteiro
preestabelecido, desde o planejamento até a execucao, para favorecer o alcance dos objetivos
propostos, uma vez que jogos € aulas roteirizadas com a linguagem de jogos estdo presentes no
cotidiano de estudantes e sdo importantes caminhos da aprendizagem (BACICH; MORAN,
2018). Isto posto, os aspectos gerais do CP foram ordenados segundo a literatura e parametros
globais (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020; BRASIL, 2023; LUO et al., 2023;
BARTA; POWELL; SUNG et al., 2020). As publicacdes concernentes as especificidades das
intervengdes de fisioterapia direcionadas ao CP (GRANGER, 2016; WANG et al., 2016;
WHISH-WILSON et al., 2023; KENDALL et al., 2006; CINAR et al., 2020; LARSEN et al.,
2020; JONSSON et al., 2019, PIMPAO et al., 2020; ANDRADE; ALMEIDA, 2021) foram
adotadas como referéncias para a confec¢ao do jogo e norteadoras para as discussoes acerca

das frases avaliadas como “V” ou “F”, durante a partida.
4. CONSIDERACOES FINAIS

O caminho metodologico percorrido para a confecgao do produto “Autdédromo Respira-
A¢a0”, formatado como um jogo de tabuleiro, incorporou estratégias de educagdo ativa que

figuram como ferramentas multiplas que apoiam e incrementam a aprendizagem.

O autédromo construido com a tematica voltada para cancer de pulmao e intervengdes
da fisioterapia respiratéria foi projetado para ser utilizado como estratégia de ensino adotada
segundo as metodologias ativas, que preconizam atividades instrucionais, engajamento e
protagonismo dos alunos. A proposta, idealizacdo e confeccdo do produto se apoiaram na
ludicidade, envolvimento dindmico dos participantes. O jogo conta com um conjunto de
perguntas para serem discutidas, a partir das respostas dos participantes, a fim de corroborar
para ensino e aprendizagem dos discentes do curso de graduacdo em fisioterapia.
Potencialmente o jogo de tabuleiro pode alcancar aplicabilidade para demais cursos de
graduacdo da area da saude, uma vez que ndo se restringe a fisioterapia e foi desenvolvido

segundo principios norteadores da interprofissionalidade.
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