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RESUMO: Introdução: As lesões por pressão são comuns em pacientes internados 

por tempo prolongado e surgem devido a fatores intrínsecos e extrínsecos. Os fatores 

extrínsecos podem sofrer interferências pela equipe de enfermagem, evitando assim o 

surgimento de tais lesões ou as identificando de forma precoce. Nesse sentido, o 

trabalho com a prevenção se faz essencial para evitar que essas feridas se desenvolvam, 

as quais pioram o quadro clínico do paciente. Portanto, a educação continuada dos 

profissionais de enfermagem acerca da temática, especialmente aqueles que atuam no 

contexto hospitalar, é indispensável. Objetivo: relatar a experiência de construção e 

aplicação de jogo educativo para profissionais de enfermagem em ambiente hospitalar 

para prevenção e tratamento de lesões por pressão. Método: Trata-se de um relato de 

experiência acerca uma atividade educativa realizada com os profissionais de 

enfermagem durante o internato eletivo hospitalar, dentro de dois hospitais, de nível 

terciário, da cidade de Fortaleza, dentro nos períodos de 22 a 26 de novembro de 2021 

e 30 de junho a 05 de julho de 2022 no município de Fortaleza-CE. Resultados: Foi 

construído um jogo do tipo tabuleiro, que permitiu a aplicação de princípios da 

gamificação para fortalecer a educação continuada sobre lesão por pressão. A ação foi 

realizada com um total de 44 profissionais da área da saúde. Os relatos e reflexões 

interpostos foram realizados em quatro categorias: Elaborando um jogo educativo do 

tipo tabuleiro, recordando o conhecimento teórico sobre lesão por pressão, brincando 

com o Jogo da Lesão e refletindo sobre a aplicação de um jogo de tabuleiro em serviço 

hospitalar. Conclusão: O jogo de tabuleiro mostrou-se uma estratégia educativa útil 

para ser utilizada na educação continuada de profissionais no contexto hospitalar, e 

representou uma experiência muito importante para a acadêmica envolvida. 

Palavras-Chaves: Educação continuada. Tecnologia educacional. Lesão por pressão. 

Enfermagem. 
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ABSTRACT: Introduction: Pressure injuries are common in patients hospitalized 

over a long period of time and, furthermore, increase due to intrinsic and extrinsic 

factors. Extrinsic factors can be interfered, through the nursing team, by preventing the 

growth of wounds or identifying them early. In accordance with this statement, working 

with prevention is essential to prevent these wounds from developing, which worsen 

the patient's clinical condition. Therefore, the continuing education of nursing 

professionals on the subject, especially those who work in the hospital context, is 

essential. Goal: To report the experience of construction and application of an 

educational game for nursing professionals in a hospital environment for the prevention 

and treatment of pressure injuries. Method: This is an experience report about an 

educational activity carried out with nursing professionals during an elective hospital 

internship, within two tertiary-level hospitals in the city of Fortaleza, among the periods 

from November 22nd to 26th, 2021, and June 30th to July 5th, 2022 in the city of 

Fotaleza-CE. Outcome: A board game was built, which allowed the application of 

gamification principles to strengthen the continuing education of pressure injuries. The 

action was carried out with a total of 44 health professionals. The reports and reflections 

brought were carried out in four categories: Elaborating an educational board game, 

recalling the theoretical knowledge about pressure injuries, playing with the injury 

game and reflecting on the application of a board game in hospital service. Conclusion: 

The board game proved to be a useful educational strategy to be used in the continuing 

education of professionals in the hospital context, and it represented a very important 

experience for the scholar involved. 

Keywords: Ongoing education. Educational technology. Pressure injury. Nursing.



 

 

1. INTRODUÇÃO 

 

Lesão por pressão (LPP), segundo a definição da National Pressure Ulcer Advisory 

Panel (NPUAP), é um dano localizado na pele e/ou tecidos moles subjacentes, geralmente sobre 

uma proeminência óssea ou relacionada ao uso de dispositivo médico ou a outro artefato. Pode 

acometer a pele íntegra ou manifestar-se como úlcera aberta, além de haver a possibilidade de 

ser dolorosa. A ferida se desenvolve devido a uma pressão intensa e/ou prolongada, em junção 

com o cisalhamento (CONSENSO NPUAP, 2016). 

Essas lesões podem ser ocasionadas devido a fatores intrínsecos, tais como: idade, 

estado nutricional, perfusão tecidual, uso de alguns medicamentos e doenças crônicas; além de 

fatores extrínsecos, como: pressão exercida pelo peso e a gravidade no tecido das proeminências 

ósseas, cisalhamento e umidade (SALES; WATERS, 2019). As LLP’s, de todo modo, são 

efeitos adversos que podem ocorrer frequentemente durante a hospitalização de pacientes por 

longos e médios períodos, afetando a recuperação e a qualidade de vida dos mesmos (SOUSA 

et al., 2016). 

Na literatura, os valores de incidência e prevalência se modificam de acordo com o 

nível de cuidado exigido pelo paciente e com a qualidade da assistência prestada em cada 

unidade. Observam-se diferenças significativas nessas taxas entre os serviços que ofertam 

tratamentos de longa permanência, tratamentos agudos e atenção domiciliar. Nos hospitais, de 

forma geral, a taxa de prevalência é de 15% e a de incidência é de 7%. No Brasil, identificaram-

se estudos que apontam prevalência entre 5,3% e 26%, apesar de não terem sido identificados 

trabalhos amplos e multicêntricos que indiquem a incidência e a prevalência da LPP no país 

(MELLEIRO, 2015; GALVÃO; NETO; OLIVEIRA, 2015; CARVALHO et al., 2019). 

Além das consequências negativas para os pacientes acometidos, destaca-se o custo 

elevado do tratamento da LPP para o sistema de saúde, o qual é proporcional à gravidade da 

lesão, ou seja, quanto maior o estágio da lesão maior será o gasto com o tratamento. Os custos 

das coberturas variam de acordo com a extensão e a gravidade das lesões (SILVA et al., 2017). 

Estudo realizado em um hospital de porte médio em Minas Gerais, acerca dos custos com o 

tratamento das lesões por pressão, exemplifica essa realidade, pois identificou-se que a média 

de gasto semestral por paciente ficou em torno de R$ 1.886,00, o que correspondeu a um custo 

total de R$ 113.186,00 (DONOSO et al., 2019). 

A partir do exposto, compreende-se que a prevenção da LPP é mais simples, efetiva e 

com menor custo para o sistema de saúde do que o tratamento desse tipo de lesão. Deste modo, 



 

 

os profissionais devem ser treinados de forma continuada e consistente para minimizar os danos 

físicos, psíquicos e sociais que o paciente possa vir a ter a partir do desenvolvimento de uma 

LPP, além de proporcionar a prática de uma assistência segura (SOUZA, LOUREIRO, 

BATISTON, 2020). 

Destaca-se que a LPP representa um desafio interdisciplinar, pois demanda muitos 

recursos materiais e humanos (OLIVEIRA et al., 2021). Portanto, a equipe multiprofissional de 

saúde se faz essencial para a prevenção dos pacientes com risco de desenvolver LPP, bem como 

para o tratamento daqueles pacientes que já desenvolveram a lesão por pressão. Neste contexto 

de tratamento, a equipe de enfermagem, principalmente o enfermeiro, tem um papel 

fundamental dentro do ambiente hospitalar, pois é o responsável pelo tratamento direto, 

avaliando os riscos de desenvolvimento das lesões, aplicando os meios de prevenção e de 

tratamento, além de identificar de modo precoce as pessoas que já desenvolveram uma LPP, 

garantindo melhor prognóstico e qualidade de vida desses pacientes (ASCARI et al., 2014). 

Além de realizar a avaliação de medidas preventivas, também é competência do 

enfermeiro identificar quais indivíduos possuem maior suscetibilidade para desenvolver uma 

LPP. Uma escala muito utilizada no serviço de saúde brasileiro para mensurar esse risco é a 

escala de Braden, a qual é formada por questões que avaliam as dimensões: percepção sensorial, 

umidade da pele, estado nutricional, grau de atividade e mobilidade, e exposição à fricção e 

cisalhamento. Os valores obtidos variam de 6 a 23, sendo que quanto maior a pontuação menor 

o risco de desenvolver LPP (SOARES; HEIDEMANN, 2018).  

Outra responsabilidade do profissional de enfermagem é a instrução dos próprios 

pacientes e de seus acompanhantes acerca das medidas preventivas a serem adotadas para evitar 

uma LPP (COFEN, 2018). Vale ressaltar que pessoas com menor ou nenhuma mobilidade estão 

mais suscetíveis ao aparecimento de LPP, e portanto, a mudança de decúbito é uma das 

principais medidas a serem adotadas para a prevenção (ASCARI et al., 2014). 

Diante desse contexto, os profissionais de enfermagem precisam buscar uma 

atualização constante acerca das ações de prevenção e tratamento de LPP.  Logo, as instituições 

de saúde, especialmente os hospitais, devem oferecer uma educação continuada, que é um 

conjunto de práticas usuais que visam mudanças pontuais em conceitos heterogêneos, para que 

o indivíduo possa atingir sua melhor capacidade profissional de acordo com a realidade da sua 

instituição de trabalho, bem como a situação social da população atingida (SANTOS et al., 

2018).  

Neste contexto e viabilizando uma melhor compreensão do aprendizado dos 



 

 

profissionais da área da saúde, a utilização de tecnologias educacionais entra como uma 

principal ferramenta, pois atrelada com o conhecimento já adquirido pelo profissional irá 

auxiliar na prática clínica e, beneficiar também o cotidiano desse profissional. (VICENTE, 

2019) 

Em vista disso, se faz necessário a utilização de diferentes estratégias para atingir os 

profissionais de enfermagem, a fim de incrementar o processo educativo que é a formação de 

trabalhadores com uma visão mais crítica e reflexiva de suas ações, a fim de que possam 

construir sua realidade, articulando teoria e prática. Com intenção de quebrar os métodos 

padrões de ensino, com tecnologias de ensino tais como jogos e elementos de gamificação estão 

sendo implementados para facilitar a aprendizagem e a absorção do conteúdo aplicado para o 

público-alvo (GURGEL; FERNANDES, 2015; CASTRO; GONÇALVES, 2018).  

Nessa perspetiva, algumas estratégias já foram propostas sobre a temática, tais como 

aplicativos que possibilitam a aplicação da escala de Braden: ENFERBRADEN que avalia os 

estágios da LPP, como identificá-la e como prevenir (SILVA et al., 2021); Sem pressão 

(CAMPOS et al., 2020); LEPRESS, que contêm tipos de cobertura e quando utilizar cada uma 

(KOEPP, 2019). Entretanto não foram identificados jogos que pudessem ser aplicados 

presencialmente e em equipe no contexto hospitalar.  

A gamificação é a utilização das ferramentas dos games (tais como as mecânicas, as 

estratégias, os pensamentos) dentro de uma temática específica de aprendizado, a fim de 

motivar os indivíduos à ação, auxiliar na solução de problemas e promover a absorção do 

conteúdo de modo mais dinâmico e fácil (TOLEDO; KHALER, 2019). Consequentemente, a 

gamificação acontece quando os elementos de um jogo são colocados em práticas cotidianas, 

com a finalidade de estimular a motivação e o comprometimento do público-alvo. Deste modo 

ela pode ser utilizada em modo virtual ou realista, pois ambas as formas são populares e de 

caráter prazeroso para o indivíduo (COSTA et al., 2019). 

Os jogos, por serem uma atividade não obrigatória e divertida, comumente atraem a 

atenção das pessoas, e muitas vezes têm finalidades como o aprimoramento da cognição por 

meio da memória, raciocínio lógico, resolução de problemas, criatividade, entre outros; além 

de estimular a interação interpessoal e o trabalho em equipe. A utilização de jogos aprimora 

habilidades, por envolverem repetição e tem como objetivos o melhor desempenho, a análise 

de situações, o planejamento de estratégias, a retenção de informações para o cumprimento de 

metas e a tomada de decisão (RAMOS; SEGUNDO, 2018). 

Ante o exposto é oportuno mostrar como a gamificação favorece e estimula a 



 

 

aprendizagem contínua dos profissionais de enfermagem diante da temática de lesão por 

pressão, em vista que a capacidade de eficácia da gamificação é alta e relevante. Ademais, a 

escassez de estudos científicos voltados a esse tema, justifica a construção deste artigo como 

forma de divulgar a vivência dessa metodologia com os profissionais e acadêmicos de 

enfermagem. 

Assim, o objetivo do estudo é relatar a experiência de uma acadêmica de enfermagem 

frente a construção e implementação de um jogo educativo em saúde sobre LPP para 

profissionais de enfermagem. 

 

 

2. MATERIAIS E MÉTODO 

 

O presente estudo, trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiência, que 

é um texto que descreve com precisão uma experiência que possa contribuir com discussões, 

trocas e a proposição de ideias relevantes para a vivência profissional.  

O estudo foi realizado durante os períodos de 22 a 26 de novembro de 2021 e 30 de 

junho a 05 de julho de 2022 em dois hospitais de nível terciário no município de Fortaleza-CE, 

com 44 profissionais, durante o internato eletivo de uma graduanda de enfermagem curso da 

Universidade Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira (UNILAB). 

Este estudo consistiu na realização de uma atividade educativa utilizando como 

estratégia o jogo educativo. Essa ação foi executada em 2 etapas: a construção de um jogo 

educativo que abordasse as ações para prevenção de Lesões por pressão (LPP’s) e suas boas 

práticas e a aplicação do jogo em hospitais terciários com os profissionais de enfermagem. 

A primeira etapa do estudo consistiu na construção de um jogo educativo que 

abordasse as ações para prevenção de LPP’s e suas boas práticas para pacientes internados, 

destinados a profissionais de saúde em seus respetivos setores. 

O jogo foi construído primeiramente de forma virtual, através do site CANVA, e 

empregou-se o método quest 3x4 para guiar a aplicabilidade do jogo (APÊNDICE). Este 

método caracteriza o sistema do jogo da seguinte maneira: espaço - representado pelo campo 

reticulado em que ocorrerão as ações; habitantes - que são controlados pelos jogadores (no caso 

do jogo construído, os jogadores são os próprios habitantes); itens - que podem ser palpáveis, 

ou não, que cada ator precisa atingir para dar propósito ao que ele procura dentro do sistema; e 

desafio - que é o objetivo final do jogo (CARRETTA, 2017). A proposta virtual foi reproduzida 



 

 

em formato físico com tamanho ampliado, para permitir maior envolvimento dos profissionais 

entre si e com os conteúdos abordados. 

A construção do material utilizado na ação foi pautada principalmente nas 

documentações e cartilhas contidas no site da Associação Brasileira de Estomaterapia: 

Estomias, Feridas e Incontinências (SOBEST), foram eles: O consenso da NPUAP de 2016 

sobre a classificação de LPP com adaptação para o Brasil, e um guia de consulta rápido de 

prevenção e tratamento de úlceras/ lesões por pressão de 2019 do NPIAP (NPUAP, 2016; 

EUROPEAN, 2019). 

            A segunda etapa consistiu na aplicação do jogo educativo com profissionais da equipe 

de enfermagem, tais como enfermeiros e técnicos de enfermagem e foi realizada em dois 

hospitais de referência no estado do Ceará. caracterizados pelo Ministério da Saúde e Ministério 

da Educação como Hospitais de Ensino, desenvolvem suas atividades de pesquisa e inovação 

qualificadas por meio do estabelecimento de protocolos clínico-cirúrgicos e assistenciais. 

Durante a aplicação do jogo educativo, optou-se por realizar dois passos, o primeiro 

consistia em uma breve exposição teórica, a qual abordava: definições de LPP, como identificar 

cada estágio, principais métodos de prevenção e alguns tratamentos gerais direcionados para a 

LPP. O segundo passo envolveu a aplicação do jogo educativo construído.  

Ocorreu a aplicação do jogo em dois hospitais terciários, no primeiro durante a semana 

de Estomaterapia do hospital. As ações ocorreram em três diferentes alas, sendo nos espaços 

físicos: antessala da ala, sala de reuniões e corredor da ala. Todos os locais tiveram espaço 

suficientes para a aplicação do jogo. No segundo hospital as atividades ocorreram no corredor 

que antecede o setor, para evitar contaminação do material além de evitar barulho próximo ao 

leito dos pacientes. A equipe foi dividida de modo a não atrapalhar a assistência e em um turno 

que fosse mais tranquilo para os profissionais. Ressalta-se que os profissionais selecionados 

para a atividades atuavam em alas de cuidados clínicos, intensivos e semi-intensivos, nos quais 

os pacientes apresentam menor mobilidade e maior probabilidade de desenvolver LPP. 

 

 

3. RESULTADOS E DISCURSSÃO 

 

ETAPA 1 – Construção do jogo educativo de tabuleiro 

Elaborando um jogo educativo do tipo tabuleiro  

 



 

 

O protótipo do jogo educativo de tabuleiro de percurso foi realizado no programa 

Canva, formato online, e após realizado ajustes, a acadêmica de enfermagem iniciou a segunda 

etapa que envolveu a construção artesanal do jogo, utilizando cartolina dupla face das cores 

roxa e lilás (representando a estomaterapia). Cada casa ficou com as dimensões 33,2 cm x 24,2 

cm de modo que tivessem tamanho em escala ampliada para que os participantes fossem seus 

próprios peões. Havia um total de 19 casas, dentre elas: casas em branco, casas com perguntas 

e casas com comandos pré-definidos. Foram utilizados pincéis de lousa preto para escrever 

manualmente os comandos de cada casa. 

Além das casas do tabuleiro, o jogo precisava de um motor para movimentação, neste 

caso o escolhido foi um dado comum de 6 lados, também fabricado manualmente com caixas 

de papelão, cola de isopor e cartolinas dupla face das mesmas cores citadas anteriormente. A 

proposta envolvia: jogar o dado, andar no tabuleiro de acordo com a quantidade de casas 

sorteadas e realizar a ação proposta pela casa onde o jogador terminasse. Essas ações podiam 

ser: avançar casas ou retrocede-las, permanecer onde está ou responder perguntas. Em caso de 

acerto, o jogador deveria permanecer na casa sorteada ou avançar as casas indicadas ou retornar 

ao início do jogo. 

O tabuleiro foi projetado de forma que todos os jogadores começassem no início e 

venceria quem chegasse primeiro no fim do jogo, não impedindo que os demais jogadores, caso 

desejassem, tentassem finalizar a partida. O tempo de cada partida foi definido de acordo com 

o interesse que os jogadores demonstraram para chegar ao fim do tabuleiro. No caso de terem 

muitos jogadores dispostos a participar, foi estabelecido um tempo máximo de 15 minutos para 

que todos fossem contemplados com a atividade. (Figura 2) 

Figura 1 – Imagem física do tabuleiro. 



 

 

 

ETAPA 2 – Aplicação do jogo educativo 

 

As atividades de aplicação do jogo educativo ocorreram com os profissionais da equipe 

de assistência da unidade de saúde e tiveram duração em torno de 30 a 40 minutos. Cada uma 

delas compreendeu os seguintes passos: exposição teórica, realizada verbalmente e por meio de 

cartazes, de sobre a prevenção e tratamento com as LPP e jogo educativo para fixação.  

No primeiro hospital, a atividade foi realizada pela acadêmica de enfermagem, uma 

estomaterapeuta da unidade e a coordenadora do setor de estomaterapia, com o total de 35 

profissionais da equipe de enfermagem, sendo 7 deles enfermeiros e 28 técnicos em 

enfermagem. No segundo hospital, a atividade foi realizada pela acadêmica de enfermagem, 

com o total de 9 profissionais da equipe de enfermagem, sendo 3 deles enfermeiros e 6 técnicos 

em enfermagem; 2 profissionais da equipe de limpeza e 1 fisioterapeuta. 

 



 

 

Recordando o conhecimento teórico sobre lesão por pressão  

O primeiro passo da aplicação foi caracterizada por uma exposição teórica, a qual tinha 

como objetivo relembrar e/ou ensinar acerca do significado e definição de lesão por pressão, 

quais os principais fatores que influenciam o surgimento de LPP, quais locais do corpo humano 

são mais suscetíveis para o desenvolvimento de LPP, a classificação das lesões e quais práticas 

mais comuns e eficazes a serem adotadas para prevenção. Além de reforçar sobre o uso correto 

de coberturas no tratamento e a importância de manter a lesão já existente limpa e seca.  

Para apoiar esse passo, foram empregados materiais disponíveis na unidade, no caso 

do primeiro hospital, os quais foram expostos em formato de mini cartazes que estavam 

encadernados juntos. O material continha fotos e imagens representativas para tornar o 

aprendizado mais eficaz e prático. Junto das imagens haviam alguns tópicos que foram melhor 

dissertados durante a exposição do tema pela acadêmica.  

No segundo hospital, o material empregado para a exposição teórica foi elaborado pela 

aluna de modo virtual, no site CANVA, a fim de organizar os pontos abordados e de expor, de 

modo mais dinâmico e agradável visualmente a temática. Também com o intuito de acrescentar 

imagens ilustrativas facilitando a memorização, visualização dos tipos de lesões existentes e 

entendimento do público-alvo. Além de criar o material já nas configurações ideais para 

impressão, que foi realizada em folha de tamanho A3 e colada em cartolina branca para deixar 

o material mais resistente (Figura 3). 

Figura 2 - Material fabricado no Canva utilizado para explanação do conteúdo 

 



 

 

 

 

As exposições teóricas da temática foram repetidas, aproximadamente, 9 vezes, 

considerando os dois hospitais. Dentre os setores, 3 dos mesmos se dividiram em dois grupos, 

totalizando 2 explanações e partidas por setor; e 1 setor se dividiu em 3 grupos totalizando 3 

explanações e partidas. Cada partida do jogo envolvia, em média, 11 profissionais e optou-se 

por fornecer as informações para os jogadores de cada uma das partidas do jogo educativo.  

Durante a explanação da temática, os profissionais que participaram das atividades não 

demonstraram dúvidas e nem questionamento sobre o que estava sendo abordado. Tais 

interrogações surgiram posteriormente durante a aplicação do jogo. Alguns conteúdos, tais 

como, utilização de moderada hidratação da pele dando sempre preferência para hidratantes 

corporais em vez de AGE e mudança de decúbito a cada 2 horas, geraram uma certa inquietação 

por parte da equipe, sendo percetível por meio das expressões faciais. Entretanto, não ocorreram 

pronunciamentos de oposição ou quaisquer comentários negativos.  

 

Brincando com o Jogo da Lesão 

O jogo educativo foi aplicado após a exposição teórica e a explicação das seguintes 

instruções: você é seu próprio peão; você deve responder as perguntas corretamente para 

avançar no jogo, caso erre permanece na casa que está; as casas que devem ser avançadas, das 

perguntas referentes ao estágio da LPP, serão 3; as casas que devem ser avançadas, das 



 

 

perguntas aleatórias, serão 2; lance os dados e avance até a casa correspondente; quem chegar 

ao final primeiro, ganha. 

A maioria dos profissionais se manifestava para participar do jogo somente depois da 

aluna adicionar a informação de que um prêmio simbólico seria dado para quem participasse. 

Esse prêmio era uma caneta esferográfica de cor roxa e bombons sortidos, que foram colocados 

dentro de uma embalagem transparente e lacradas com uma fita decorativa de cor lilás.  

O tabuleiro foi aderido ao chão com fita adesiva e a ordem dos jogadores foi definida 

entre eles, o que variou de acordo com os participantes de cada rodada, pois alguns optaram por 

definir na sorte e outros por iniciar por ordem de voluntariado.   Após realizada essa organização 

o jogo começava com o lançamento do dado, os participantes deveriam andar nas casas e 

realizar o comando contido em cada uma, caso houvesse. Todos os profissionais dos setores 

que participaram do game se mostraram muito engajados e entusiasmados. Muitas vezes 

chegando até a causar um certo tumulto no ambiente devido a empolgação e a disputa do jogo.  

Foram realizadas um total de 9 partidas do jogo da lesão, e consequentemente, 9 

exposições teóricas da temática, a cada novo grupo de profissionais era realizada uma nova 

explanação para que todos pudessem ter o embasamento teórico e tivesse a mesma oportunidade 

dentro das partidas do jogo. Durante as partidas surgiram algumas dúvidas, todas elas referentes 

à classificação das lesões, indicando que os participantes ainda apresentavam dificuldades em 

classificar a LPP, apesar da exposição teórica apresentada momentos antes. Apesar das dúvidas, 

os participantes, em sua maioria, acertavam e conseguiam prosseguir no jogo sem muitos 

esforços.  

 

Refletindo sobre a aplicação de um jogo de tabuleiro em serviço hospitalar 

Durante a aplicação do jogo, observaram-se muitos profissionais engajados e dispostos 

a participarem da ação, apesar desse feedback positivo, outros se mostraram resistentes à 

participação. Porém, a possibilidade de ganhar uma premiação para aqueles que participassem, 

funcionou como um estímulo positivo. Outros pontos de destaque foram, o não encorajamento 

fornecido pelo chefe de um dos setores para a realização, na ocasião em que a mesma foi 

proposta somente pela acadêmica; e a falta de espaço físico e apropriado para esse tipo de 

atividade, bem com a disponibilidade de tempo que desses profissionais para tal atividade 

educativa. Outra limitação do jogo de tabuleiro foi sua falta de validação prévia, além da não 

aplicação de um questionário simples para ter uma base de dados e deste modo uma coleta que 

comprovasse sua efetividade através dos números.  



 

 

Percebeu-se que o uso de uma atividade educativa lúdica, como o jogo de tabuleiro, 

realizada em ambientes hospitalares, proporcionou para os profissionais dos setores, além de 

conhecimento, um momento de descontração, pois os mesmos se encontravam em um ambiente 

que exige muita dedicação, esforço, e também muito conhecimento e responsabilidade. 

Este tipo de experiência foi importante para engrandecer a formação acadêmica da 

facilitadora, pois a estimula a estudar sobre as atualizações constantes do assunto, além de gerar 

interação da mesma com os profissionais, e deste modo, permitir a troca de experiências, 

trazendo para a realidade das unidades as aplicações da teoria estudada. 

 

 

4. DISCUSSÃO 

 

A educação permanente é essencial, por trazer novos conhecimentos tecnológicos, 

métodos para o cuidado, atualizações que acompanhem o avanço tecnológico e medicinal, e, 

deste modo, mantém os profissionais capacitados em oferecer um atendimento de qualidade e 

uma assistência mais eficaz aos pacientes. (RIBEIRO; SOUZA; SILVA, 2019) Concomitante 

a isso, dentro da graduação em enfermagem o internato eletivo tem como objetivo proporcionar 

para o acadêmico uma maior percepção da prática profissional, além de uma maior vivência 

com a equipe. Ademais, para os profissionais que recebem o interno, existe a oportunidade de 

absorver novos conhecimentos trazidos por esse aluno, gerando uma troca de saberes e 

contribuindo para o crescimento profissional de todos os envolvidos. (ESTEVES et al., 2018) 

Uma das barreiras encontradas para a prática da educação permanente, com uso de 

jogos interativos, é o interesse desses profissionais e a resistência dos mesmos para integrar a 

atividade, muitas vezes justificada pela rotina excessiva e exaustiva de trabalho, o que os 

impede de ter disposição para tais ações, além de não conseguir reuni-los por conta do trabalho, 

elementos agravados pela falta de infraestrutura para tais capacitações (PINHEIRO; 

AZAMBUJA; BONAMIGO, 2018). Nesse aspecto, o investimento em gerar melhores 

condições de trabalho e educação permanente para esses profissionais, pode estimulá-los a 

praticarem uma assistência mais focada nas demandas apresentadas por cada paciente e com 

maior qualidade de atendimento, além de diminuir os riscos e os possíveis efeitos adversos 

(SANTOS, 2018). 

Em vista disso, a aplicação de metodologias ativas, como o jogo de tabuleiro num 

contexto de prática hospitalar, foi pensada como uma alternativa para favorecer o ensino e a 



 

 

aprendizagem, tendo como objetivo aproximar os indivíduos participantes, bem como 

disponibilizar diferentes experimentações, incluir ciclos rápidos de feedback, trocas constantes 

de experiências e conhecimentos, mostrar que os erros fazem parte do processo de 

aprendizagem e divertir o participante, lembrando que este vive em um ambiente de trabalho 

de constante tensão e estresse (FARDO, 2013). 

Concomitante a isso, dentro da graduação em enfermagem o internato eletivo tem 

como objetivo proporcionar para o acadêmico uma maior percepção da prática profissional, 

além de uma maior vivência com a equipe. Ademais, para os profissionais que recebem o 

interno, existe a oportunidade de absorver novos conhecimentos trazidos por esse aluno, 

gerando uma troca de saberes e contribuindo para o crescimento profissional de todos os 

envolvidos. (ESTEVES et al., 2018) 

Este relato de experiência demonstra como as metodologias ativas podem deixar as 

novas atualizações sobre a prevenção e tratamento de LPP mais atrativo e dinâmico para os 

profissionais da área da saúde que estão diariamente em contato com pacientes internados. 

Além de mostrar que atividades extras a universidade tem uma grande importância por propiciar 

um espaço diferente para o aprendizado, novas experiências para com o cuidado, integrando-se 

assim a rede de assistência ao paciente de forma eficaz. 

 

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

A estratégia educativa de construção e aplicação de um jogo de tabuleiro com os 

profissionais da saúde em unidades hospitalares permitiu para a graduanda de enfermagem 

vivenciar contextos de ensino diferentes dos vividos dentro do ambiente universitário, bem 

como criar uma maior interação e confiança com as equipes com as quais teve contato durante 

a aplicação do jogo. Além de propiciar um estudo mais aprofundado na temática proposta a fim 

de ter embasamento teórico para a explanação e possíveis dúvidas que surgiriam durante a ação. 

Percebeu-se a necessidade da inserção da educação permanente no que diz respeito a 

prevenção e tratamento de lesões por pressão, sempre com foco na melhoria da qualidade do 

atendimento e na eficiência da sistematização do cuidado da enfermagem. Especialmente, ao 

se empregar metodologias ativas que proporcionem maior interação e descontração entre os 

profissionais da equipe de saúde. 

Sugere-se a validação do jogo para trabalhos e estudos futuros em outros contextos a 

fim de trazer novas vivências e experiências para a comunidade acadêmica e profissional, no 

que diz respeito a metodologias ativas e lesão por pressão com profissionais da área. 



 

 

Esse relato de experiência fornece para a sociedade um exemplo de método ativo para 

a capacitação de profissionais de enfermagem no que diz respeito a prevenção de lesão por 

pressão, para que estes desenvolvam uma assistência eficaz e assertiva. 
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APÊNDICE – JOGO DA LESÃO 

 

 
 

❖ Jogo da Lesão 

▪ Casas 

• INÍCIO. Todos começam por aqui! 

• PARABÉNS! Você fez a mudança de decúbito do paciente. Avance 2 casas 

• QUAL O ESTÁGIO DA LESÃO? Ih! O paciente apresentou eritema com área 

que não embranquece. 



 

 

• Paciente com bom estado nutricional e pele íntegra. Fique onde está! 

• VISH! Lesão por pressão não classificável, volte ao início do jogo. 

• Paciente faz a mudança de decúbito conforme orientado e de acordo com sua 

tolerância. Fique onde está! 

• Uma ótima forma de prevenir a lesão é manter a pele do paciente hidratada. Para 

isso deve-se colocar muito ou moderado hidratante?  

• QUAL O ESTÁGIO DA LESÃO? Perca da espessura total da pele, sem 

exposição de músculo, tendões ou ossos. 

• Ihh, parece você esqueceu de manter a pele do paciente limpa e seca. Volte 3 

casas. 

• VISH! LPP Tissular, volte ao início do jogo. 

• Cite 3 locais onde as LPP's ocorrem com mais frequência. 

• Qual o estágio da lesão? Pele que tem espessura total ou perca tissular na qual a 

extensão do dano não pode ser confirmada. Por estar encoberta por necrose ou 

esfacelos. 

• De quanto em quanto tempo deve-se fazer a mudança de decúbito? 

• Ihh! Parece que você hidratou o paciente com AGE. volte 2 casas.  

• PARABÉNS, VOCÊ CHEGOU! A prevenção de LPP é um trabalho constante 

e de trabalho em equipe! LEMBRE-SE SEMPRE QUE O MELHOR 

CAMINHO É A PREVENÇÃO! 

▪ Respostas 

• Qual o estágio da lesão? Ih! O paciente apresentou eritema com área que não 

embranquece. R= LPP ESTÁGIO 1 

• Uma ótima forma de prevenir a lesão é manter a pele do paciente hidratada. Para 

isso deve-se colocar muito ou moderado hidratante? R= MODERADA 

• Qual o estágio da lesão? Perca da espessura total da pele, sem exposição de 

músculo, tendões ou ossos. R= LPP ESTÁGIO 3 

• Qual o estágio da lesão? Pele que tem espessura total ou perca tissular na qual a 

extensão do dano não pode ser confirmada. Por estar encoberta por necrose ou 

esfacelos. R= LPP NÃO CLASSIFICÁVEL 

• De quanto em quanto tempo deve-se fazer a mudança de decúbito? R= DE 2/2 

HORAS OU DE ACORDO COM A TOLERÂNCIA DO PACIENTE 

 


