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REsumo

As atuais tendéncias na drea de educagdo
apontam para uso de metodologias ativas de
ensino e aprendizagem. O objetivo deste artigo
¢ relatar o processo de construgao do primeiro
manual de cuidados nutricionais para adoles-
centes, como estratégia de ensino-aprendizagem
na Residéncia de Nutrigao.

A construc¢do deste manual foi exigéncia
para conclusdo do curso de formagao Pedagogi-
caparaa Pratica da Preceptoria, caracterizando-
se numa abordagem inovadora de nossa insti-
tuicdo. A metodologia de constru¢ido do manual
considerou os principios da pedagogia interati-
va, criticos e reflexivos. O desenvolvimento do
manual teve a participacao ativa dos residentes
em todo o processo, permitindo a troca de ex-
periéncias na construgdo. Favoreceu uma maior
integracdo, motivagdo e compartilhamento de

conhecimento além do reconhecimento, pelos

residentes, das competéncias desenvolvidas.
Neste processo de construgio coletiva, o precep-
tor tem um papel importante na transformacéo
da prética em teoria, no desenvolvimento de ha-
bilidades como atitude ativa, critica e reflexiva,
proporcionando maior integragdo e motivacédo

entre residente e preceptor.

PALAVRAS-CHAVE: Manual; Adolescente;
Ensino-Aprendizagem; Inovagdo; Reflexivo.

INTRODUCAO

As instituigdes de ensino tém sido estimu-
ladas a transformarem-se na dire¢do de um
ensino, que tem como objetivo a melhoria da
qualidade dos servigos e para a equidade no
cuidado e no acesso aos servigos de saude. O
processo de mudanga da educagéo traz inime-
ros desafios, entre os quais o de romper com
estruturas cristalizadas e modelos tradicionais

de ensino para formar profissionais de saude
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com atua¢ao mais critica, reflexiva, propositiva,
compromissada e tecnicamente competente.'

Na perspectiva desenvolvida por Cunha et
al.,* a inovagdo pode contribuir para a “ruptura
com o paradigma dominante, fazendo avangar
em diferentes 4mbitos, formas alternativas de
trabalhos que quebrem com a estrutura tradi-
cional” Os autores observam, contudo, que uma
inovagdo ndo se caracteriza simplesmente pelo
uso de novos elementos tecnoldgicos no ensino,
“amenos que estes representem novas formas de
pensar o ensinar e o aprender, numa perspectiva
emancipatoria”

As tendéncias atuais na drea de educagdo
apontam para a utilizacdo de metodologias
ativas de ensino-aprendizagem, visando tornar
o0 aluno o protagonista do seu proprio processo
de formacéo.’ As metodologias ativas baseiam-
-se em estratégias de ensino fundamentadas
na concepgao pedagogica critico-reflexiva, que
permitem uma leitura e intervencao sobre a rea-
lidade, favorecendo a interagdo entre os diversos
atores e valorizando a construgdo coletiva do
conhecimento e seus diferentes saberes e cena-
rios de aprendizagem. Além disso, sdo praticas
que estimulam a criatividade na construgio de
solugdes de problemas e promovem a liberdade
no processo de pensar e de agir.*

Dentre as varias propostas de metodologias
ativas, a problematiza¢do tem sido muito utili-
zada como estratégia de ensino e aprendizagem,
por apresentar uma abordagem pedagdgica que
estimula a participa¢ido do educando, desenvol-
vendo a autonomia e a compreensao da respon-
sabilidade individual e coletiva no processo de
aprendizagem A educagdo problematizadora
trabalha a construgao de conhecimentos a partir
da vivéncia de experiéncias significativas.®

De acordo com Alves,® quanto mais sepa-
rado da existéncia um determinado conteudo,
maiores e mais complicadas as mediagdes ver-
bais, a0 mesmo passo que, tudo aquilo que ¢
experimentado nio precisa ser ensinado e nem
repetido para ser memorizado. Por conseguin-
te, constatando e conhecendo os problemas o

educando se detém, examina, reflete, relaciona

asua historia, busca ativamente conhecimentos
cientificamente produzidos e passa a ressignifi-
car suas descobertas, podendo intervir na rea-
lidade e atuar no mundo de forma significante
e transformadora.”® Considerando os processos
de mudanca da educagio de profissionais de sat-
de e a demanda por novas formas de trabalhar
o conhecimento, este artigo tem como objetivo
apresentar o relato de uma experiéncia utili-
zando a constru¢io de material didatico como
estratégia no processo ensino-aprendizagem.

METODOLOGIA

O curso de Formagao Pedagogica para a
Pratica da Preceptoria realizado pela Coor-
denadoria de Desenvolvimento Académico
(CDA) do Hospital Universitario Pedro Ernesto
(HUPE), da Universidade do Estado do Rio
de Janeiro (UER]), abriu sua primeira turma
em 2010, utilizando-se de uma pedagogia
inovadora, aplicando metodologias ativas e
teve como uma das exigéncias para aprovacgio
a implantac¢do de um projeto de intervengio,
que consistiu numa construc¢do individual dos
preceptores inscritos, a partir da identificagao
de necessidades coletivas, pactuado entre a
equipe (coordenador, preceptor e residentes),
objetivando contribuir para a qualificagdo do
programa de residéncia inserido.

O projeto de intervencédo elaborado pelo
preceptor do Programa de Residéncia em
Nutri¢do Clinica/ Nucleo de Estudos da Saude
de Adolescentes (NESA), teve como objetivo
construir de forma compartilhada pelo pre-
ceptor e residentes, um manual que favorega o
desenvolvimento do pensamento complexo e da
aprendizagem significativa.

O estudo foi baseado na metodologia
qualitativa, pois segundo Minayo,” com este, é
possivel desvelar-se valores, atitudes e aspira-
¢Oes. Apresentando um cardter descritivo da
constru¢do do material didatico como estratégia
de ensino-aprendizagem, conjugando a me-
todologia ativa problematizadora e utilizando
uma abordagem fundamentada na analise dos
questiondrios respondidos pelos Residentes do
Programa de Nutri¢ao Clinica - NESA-HUPE-UER].

Ano 11, Suplemento 2012 107



CONSTRUCAO COLABORATIVA DE UM MANUAL: ESTRATEGIA NO PROCESSO ENSINO E APRENDIZAGEM NA RESIDENCIA

A partir de um problema formulado pelo
preceptor e residentes: a caréncia de referéncia
sobre a temadtica Nutri¢do nos adolescentes
enfermos, associado as experiéncias e vivéncias
durante o acompanhamento desses pacientes
junto a equipe multidisciplinar, permitiu a partir
deste contexto a mobiliza¢do do preceptor e
dos residentes a buscar novos conhecimentos,
despertando o desejo, o interesse e provocando
anecessidade de construir o manual de Nutri¢do
do adolescente internado.

O material didatico foi elaborado pelo
preceptor do Programa de Residéncia em
Nutri¢do Clinica do Adolescente junto com os
Residentes deste programa, em parceria com a
CDA e preceptores e Residentes de outros Pro-
gramas, respeitando a afinidade com o tema a
ser discutido, visando agregar os conhecimentos
tedricos com a pratica, estimular o exercicio
do pensamento critico-reflexivo e exercitar o
trabalho em equipe.

O Programa de Residéncia em Nutri¢ao
Clinica-NESA tem por objetivo o treinamento
em servi¢o sob supervisdo, desenvolvido no
NESA, que é um setor do HUPE, voltado para o
atendimento exclusivo e integral de adolescentes
de 12 a 18 anos de ambos os sexos.

O preceptor do programa coordenou a
discussdo, fornecendo o contexto para a aborda-
gem do contetdo especifico, para que o que foi
problematizado tenha sentido em ser aprendido,
favorecendo a constru¢do do conhecimento,
estimulando as capacidades de anélise critica e
reflexiva e o aprender.

A constru¢do do material didético foi rea-

lizada em 4 etapas:

1. Identifica¢do dos temas a serem abor-
dados: por meio de levantamento dos
principais motivos de interna¢éo e os

temas de interesse dos residentes

2. Estruturagdo do formato dos capitulos:
que constou de: Defini¢do; Diagnosti-
co; Quadro Clinico; Avaliagao Nutri-
cional; Conduta Nutricional e Relato

de Caso Clinico.

3. Pesquisa de conteudo: Foi realizada
uma revisio sistemdtica de dados bi-
bliograficos existentes sobre a conduta
dietoterapica especifica para cada caso,
métodos de avalia¢do nutricional e das
necessidades nutricionais adequadas as
condigdes fisiopatoldgicas apresentadas
pelos pacientes.

4. Coordenagdo de grupos de discussdo e
construgdo do conhecimento compar-
tilhado: por meio da avaliagdo critica
do contetdo, buscando a complemen-
tariedade e a integragdo com a prética
e experiéncia.

Essa proposta pedagogica esta baseada nos
principios construtivistas de aprendizagem
ativa, reflexiva, colaborativa e contextualizada.

O processo de ensino-aprendizagem ba-
seado na construgdo do manual foi avaliado
utilizando questionario (Tabela 1) aplicado aos
residentes, onde se buscou identificar as suas
opinides, e percepg¢des sobre esse processo ba-

seado na metodologia ativa.'

TABELA 1: QUEST(-)ES NORTEADORAS PARA AVALIA(;AO DA EXPERIENCIA PELOS RESIDENTES NA CONSTRU-

GAO DO MANUAL.

QUESTIONARIO

estratégias utilizadas para supera-los.

Questao 1: Como vocé avalia a utilizagao da construgao do manual como instrumento de aprendizagem? Destaque os
pontos positivos (pontos fortes), os negativos (fragilidades do instrumento) e os obstaculos enfrentados, enfatizando as

do manual?

Questao 2: Que habilidades vocé acredita ter adquirido e exercitado a partir da metodologia ativa durante a construgao

Questao 3: Defina em uma frase o sentimento/sensagao experimentado por vocé nesse processo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Essa estratégia consistiu em uma inovagao
pedagogica na area da Satide. Baseando-se na
constru¢do do material didatico: Manual de
Nutricdo - Adolescente Internado - com a
utiliza¢do de uma linguagem clara, objetiva, per-
mitindo uma leitura rapida, agradavel e de facil
compreensdo. Esse manual tem como caracteris-
ticas ser uma obra aberta, colaborativa, criativa,
comprometida com o processo ensino-apren-
dizagem. Em consoante Perrenoud'! afirma ser
necessario que o professor trabalhe por meio
de resolugdo de problemas, propondo projetos
e tarefas desafiadoras e complexas, incitando os
alunos a mobilizarem seus conhecimentos. Ao
professor cabe ser reflexivo, inovador e explorar
uma pedagogia diferenciada.

Dessa forma, o preceptor pdde vivenciar
essa nova estratégia no processo de ensino-
aprendizagem, fundamentada em uma meto-
dologia interativa, critica e reflexiva. Como
também permitiu maior integracéo, interagdo
e motivagdo da equipe (preceptor e residente,
preceptor e preceptor); e o envolvimento de toda
a equipe multiprofissional do NESA em diregédo
a estratégia concebida. Além de criar condi¢des
para o desenvolvimento e reconhecimento de
diversas competéncias (tabela 2).

O termo competéncia, em sua aplica¢do
pedagogica, para Perrenoud,' é a “capacidade
de agir eficazmente em um determinado tipo de

situagdo, apoiado em conhecimentos, mas sem
limitar-se a eles” Para enfrentar ou solucionar
determinadas situagdes com pertinéncia e
eficacia, mobilizam-se varios recursos cogni-
tivos, como saberes, capacidades, informacdes
e outros. O autor afirma que as competéncias
manifestadas durante as acoes ndo sio, em si
mesmas, conhecimentos, mas sim, que utilizam,
integram ou mobilizam tais conhecimentos.

Costa® afirma que aumenta cada vez mais
nos discursos educacionais, que a escola deve
dar prioridade para o desenvolvimento de com-
peténcias e ndo para a transmissao de conheci-
mentos, pois ndo se pode formar competéncia
por meio de um curriculo que privilegie apenas
a transmissdo de conhecimento, sem promover
situagdes para que esses conhecimentos sejam
mobilizados. A construg¢do de competéncias le-
varia a uma reavaliacdo da qualidade dos saberes
transmitidos, pois s6 seriam validos aqueles que
pudessem ser mobilizados em determinadas
situagoes.

Para adquirir competéncias é imprescindi-
vel que se dé o exercicio e o treinamento, que
poderia estar associado ao aprendizado no cam-
po ou na pratica. Um aluno néo se forma com
aassimila¢do de conhecimentos suplementares,
gerais ou locais, mas sim com a construgdo de
um conjunto de disposi¢des e esquemas que
permitem mobilizar os conhecimentos na situ-
acdo0, no momento certo e com discernimento. '

A avaliagdo da constru¢io do manual en-

TABELA 2: MAPA DE COMPETENCIA DESENVOLVIDA / RECONHECIDA NOS RESIDENTES.

CONHECIMENTO

HABILIDADES

ATITUDES

Meétodos usados na avaliagdo nutricional
em adolescentes

Compartilhar informagdes, conhe-
cimento.

Agir em parceria

Recomendacao nutricional em adoles-
centes

Estabelecer conexdes, analisar e
avaliar

Responsabilidade

Etiologia, critérios diagnosticos, sinais
clinicos e terapia nutricional nos Trans-
tornos Alimentares, Insuficiéncia Renal
Crodnica, Doengas Intestinais Inflamatdrias,
Leucemia e no paciente critico.

Integrar teoria-pratica

Respeito aos procedimentos

imaginar, elaborar e sintetizar.

Comprometimento

Identificacdo de problemas, toma-
da de decisao e busca de solucgoes

Capacidade de pactuagao.
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quanto estratégia de ensino-aprendizagem foi
também verificada pelas percepgoes positivas
e negativas relatadas pelos residentes nos ques-
tionarios. Todos os residentes que participaram
da constru¢ao (n=5) avaliaram positivamente
essa experiéncia como instrumento de ensino-
aprendizagem, enquanto que apenas dois resi-
dentes apontaram um ponto negativo e todos
foram unanimes em relatar que a falta de horario
disponivel para reunir todos os membros da
equipe foi o principal obstéculo a ser vencido.

Em relagio aos pontos positivos destaca-se
a capacidade de ser um instrumento de apren-
dizagem uma vez que promoveu a constru¢ao
do conhecimento, associando a teoria com a
prética, conforme os depoimentos dos Resi-
dentes abaixo:

“A elaboragdo do manual é um excelente
instrumento de aprendizagem, pois é feita
de forma dinédmica e é construida nio sé
pela teoria, mas também pela pratica, fa-
cilitando a compreensio e assimilacdo do
conteudo, promovendo a busca do querer
aprender”

“Avalio como um método de aprendizagem
capaz de promover a troca constante de
conhecimento, como resultado da cons-
trucdo conjunta, da discussdo, da pesquisa
em grupo.”

“A discussdo do grupo sobre a melhor
defini¢do, organizagdo dos tdpicos e for-
matagdo de tabelas foi uma experiéncia
enriquecedora”

“A constru¢ido do manual foi um momento
em que separamos um tempo do nosso co-
tidiano corrido para discutir um tema. Na
residéncia, realizamos tratamento nutricio-
nal em diversas doencas diferentes, e, com
isso o aprendizado fica um pouco confuso;
e aorganizagio de discussdes com tematica
especifica para a constru¢iao deste manual
foi incrivel. Tivemos a oportunidade de
reunir diferentes conhecimentos a cerca de
uma mesma tematica e aprender muito com
isso. Além disso, um manual para a nossa

pratica clinica para a nossa vida profissional
é um diferencial”

“Indubitavelmente, a constru¢io do ma-
nual é um instrumento de aprendizagem
de grande valia, pois em cada encontro
podiamos discutir e aperfeicoar nossos

conhecimentos técnicos.”

Para Coll," uma das caracteristicas mais
importantes da metodologia ativa é a sua capa-
cidade de despertar nos alunos a aptiddo para
relacionar o aprendizado anterior ao novo, o
que ndo ocorre na abordagem mecanica tradi-
cional. De acordo com este autor, a aprendiza-
gem so acontece quando existe um conteudo
potencialmente significativo, acompanhado
de uma atitude favoravel, ou seja, quando o
aluno estabelece associagdes entre os elementos
novos e aqueles ja presentes na sua estrutura
cognitiva. Outra potencialidade desse, ¢é levar
o aluno/profissional de saude a construir (e
ndo apenas consumir) o conhecimento a partir
da articulagdo, in loco, entre teoria e prética, a
partir da experiéncia da interdisciplinaridade.
Nesse sentido, a articulagdo ensino-servi¢o
apresenta-se como importante estratégia para
efetiva integragdo entre teoria e pratica, devendo
também se colocar a servico da reflexdo da rea-
lidade, possibilitando ao aluno elaborar criticas
e buscar solugdes adequadas para os problemas
de satide encontrados.

Outro ponto positivo relatado pelos resi-
dentes foi o estimulo ao trabalho em equipe,
oferecendo a oportunidade de estreitamento e
da formacao de vinculo entre os membros do
grupo. Além de aumentar a integracdo, melhorar
a convivéncia e favorecer a aprendizagem de
todos os integrantes, por meio das discussoes,
reflexdes e troca de ideias. De acordo com os
relatos:

“Um método de aprendizagem capaz de
promover a troca constante de conhecimen-
to, como resultado da construgdo conjunta,
da discussdo, da pesquisa em grupo”

“A elabora¢io do manual incentivou o
trabalho em conjunto. Destaco a maneira
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interativa de constru¢do de conhecimen-
to a partir da troca de experiéncias e do
dialogo aberto que acabam por nos fazer
crescer ainda mais dentro de cada assunto
abordado”

A riqueza das diferengas é considerada uma
contribui¢ao fundamental para o trabalho em
equipe, pois as opinides distintas e baseadas em
diferentes experiéncias, formagdes e pontos de
vista, levam a um resultado mais qualificado e
significativo para cada um, individualmente, e
para o grupo como um todo."

O Residente e o preceptor, através desta
forma de troca de informagdes estabeleceram
um estreitamento da relagdo interpessoal. O
preceptor atuou como mediador dentro do
processo de ensino-aprendizagem. No entanto
cada um teve sempre algo que contribuiu para
ampliar o conhecimento do outro, sendo ne-
cessdrio para isso, a intera¢do entre as partes.
Neste contexto, foi extremamente importante
entre residentes e preceptor, a liberdade de ex-
pressdo e o respeito com o modo como cada um
defende aquilo que pensa e acredita ser o certo.
Pedir que os residentes pesquisassem solu¢des
para determinados problemas foi uma 6tima
op¢do para confrontar suas idéias e estimular
sua curiosidade. Para Paulo Freire,® “ensinar ndo
é meramente transferir o conhecimento, mas é
criar”. Produzir experiéncias de aprendizagem
que além da instrucdo informativa e técnica, se-
jam capazes de reinventar o ensinar e o aprender,
além de permitir a construgao do conhecimento.

Dessa forma a diversificagdo dos cendrios
de aprendizagem e o uso de metodologias ativas
de ensino-aprendizagem, que possibilitem aos
residentes ocuparem o lugar de sujeitos na cons-
trugao da sua aprendizagem e tendo o preceptor
como facilitador e orientador foi essencial nesse
processo.

O relato de avaliagdo negativa na construgao
do manual foi: “..que o tempo despendido para
a concretizag¢do do projeto foi maior do que o es-
perado inicialmente” e “a existéncia de um prazo
de entrega” Devido as discussoes terem sido ins-
tigantes e tem incentivado os residentes a buscar

e aprender cada vez mais, o tempo destinado de
2 horas semanais pareceu néo ser suficiente, sen-
do necessério refazer o planejamento, negociar
e conduzir o projeto junto com os residentes de
forma a atender o prazo de entrega do projeto
de intervengao exigido pelo curso de Formagéo
Pedagogica para a Pratica da Preceptoria. Outro
ponto negativo percebido pelo residente foi a
“dificuldade na busca de alguns assuntos, visto
a falta de estudos/referéncias, acerca dos temas
abordados”.

A educagido problematizadora trabalha
a construcdo de conhecimentos a partir da
vivéncia de experiéncias significativas. Os
contetdos de ensino nao foram oferecidos aos
residentes em sua forma acabada, mas na forma
de problemas, cujas relagoes foram descobertas
e construidas pela equipe a cada encontro.
Conseqiientemente foi necessario adotar um
planejamento flexivel e em fun¢ao da importan-
cia da intervencdo nutricional e da escassez da
literatura especifica em adolescente, a elabora-
¢do do Manual serd uma atividade continua do
Programa de Residéncia em Nutrigao Clinica/
(NESA), viabilizando a troca de experiéncias e
a construgao/reconstrugao.

O obstaculo enfrentado foi a dificuldade de
encontrar hordrios comuns a todos os membros
da equipe para realizar as discussoes, devido
todas as outras atividades desenvolvidas no
Programa da Residéncia, de acordo com os
relatos abaixo:

“O maior obstaculo foi o tempo disponivel
para as nossas discussoes, o cotidiano cor-

rido dificultava os nossos encontros.”

“Os obstdculos encontrados durante o
processo foram a escassez de tempo, sendo
o grupo obrigado a otimizar o tempo. A
falta de tempo para a constru¢do em gru-
po dentro de uma unidade hospitalar que
requer uma rotina didria, como estratégia
procuramos fixar alguns horarios, ade-
quando sempre o tempo dispensado para
as discussdes, com a rotina, tivemos que

desmarcar alguns encontros e remarca-los”
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As falas dos discursos abaixo mostraram
um reconhecimento pelos proprios resi-
dentes de desenvolvimento de habilidades,
como atitude ativa, critica e reflexiva, o
desenvolvimento da escuta e da emissio
de opinides. Essas habilidades permitiram
maior capacidade para andlise e discussido
dos temas.

“A principal habilidade adquirida e exercita-
da foi a discussdo e andlise em conjunto até
chegarmos a um denominador comum, de
uma forma que todos conseguiam expressar
suas idéias, ponto de vista e maneira de
enfrentar cada situacdo. Também pode ser
citada a analise e leitura de cada texto com
uma visdo diferenciada para montar um
material sabendo que outras pessoas iriam
ler e se guiar pelo que estava sendo escrito”.

“Aprendi a expor as minhas opinides, a
aprender em grupo, a construir conheci-
mentos em grupo.”

“Exercitei a minha capacidade de trocar
conhecimentos, de saber a melhor forma
para que isso acontega, exercitando nao s
a capacidade de escutar como também a
de me expressar. Outra habilidade que foi
bastante trabalhada foi a questdo do tempo,
procurando otimiza-lo. Exercitei também a
habilidade de estar sempre estudando, sem-
pre pesquisando, e buscando informagdes
novas, pois ao surgir um questionamento
sempre pesquisavamos sobre o mesmo.”

“Acredito ter desenvolvido um maior respei-
to em relagdo as opinides divergentes dentro
dos encontros, a capacidade de absorver
melhor o contetdo, exercitar diferentes
tipos de argumentagdes em grupo, terem a
oportunidade de partilhar conhecimentos,
melhorar a comunicagdo, me aproximar
mais dos profissionais com que trabalho,
além de adquirir cada vez mais motivagio
para o aprendizado.

“Aprendi a ter uma leitura mais critica dos
assuntos, selecionando o que seria melhor

para o publico alvo do trabalho”

A formagdo de competéncias exige uma
pequena revolucio cultural para passar de uma
logica do ensino para uma ldégica da pratica,
baseada num postulado relativamente simples:
constroem-se as competéncias exercitando-se
situacdes complexas.'?

Em relagdo aos sentimentos/sensa¢do ex-
perimentados pelos Residentes nesse processo,
todos expressaram sensagdes positivas, demons-
trando o comprometimento, o envolvimento e
os objetivos alcangados. Conforme ilustram os
depoimentos:

“Sensacdo de aprender de forma natural,
pesquisando e trocando informagdes, cons-
truindo o conhecimento conjuntamente de
forma descontraida e dindmica; uma sensagéo,
sem duvidas, de crescimento, com a satisfacdo
de saber que isso é continuo e que o resultado
desse aprendizado servira para aprimorar cada
vez mais a pratica clinica no dia-a-dia com os

adolescentes.”

“Foi uma experiéncia unica e muito gra-
tificante que me possibilitou crescimento
ndo so profissional, mas também pessoal,
através da constante troca existente entre

o grupo”

“Diferente, inovador e construtivo, a cons-
trugdo deste manual me fez reaprender a
aprender”.

“O sucesso de um trabalho ¢ fruto de de-
dicagdo, doagdo e compreensio mutuas
dentro de um grupo unido”

“A experiéncia de participar da construcio
do capitulo de doenga renal cronica foi
algo inesperado e que so6 refor¢ou o meu
desejo de continuar nessa drea de trabalho
e estudo”

CoNCLUSAO

O preceptor tem um importante papel,
neste processo de constru¢ao coletiva, na trans-
formagdo da pratica em teoria, propiciando
maior integragdo, motivagao e reflexao entre os
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residentes. O projeto consiste em uma Inovagéo
educacional, pois permite utilizar o cendrio
pratico como um espago de produ¢iao de conhe-
cimento, formacdo de competéncias e permite
a possibilidade do pensar e do fazer reflexivos,
e que as inovagdes teriam a oportunidade de
apresentar-se, contradizer e transformar. E
fundamental introduzir essas experiéncias de
aprendizagem que sdo capazes de reinventar o
ensinar e o aprender, além de permitir a cons-
trugdo do conhecimento nos nossos espagos
académicos, favorecendo a transformacio tio

almejada na saude.
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ABSTRACT

The current tendencies in the education
area points to the use of active methods of tea-
ching and learning. The objective of this article is
to describe the process to create the first manual
of nutritional care for adolescent, as a strategy of
teaching-learning process in nutrition residency.

The construction of this manual was re-
quirement to complete the course to faculty
development of preceptorship, and innovative
approach of our institution. The methodology
was based on the principles of interactive, criti-
cal and reflective pedagogy. Development of the
manual with active participation of resident in
whole process, allowing the exchange of expe-
riences in the construction. Promoting greater
integration, motivation and knowledge sharing,
recognition by residents of skills development.
In the process of collective construction, the
preceptor has an important role in the trans-
formation of theory into practice, developing
skills as an active, critical and reflective attitude,
providing greater integration and motivation
among resident and preceptor.

KEYWORDS: Manual, Adolescents, Tea-
ching-Learning, Innovation, Reflective.
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