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CONHECENDO AS LEUCEMIAS DA CLÍNICA A LEITURA DE LÂMINA: 

CRIAÇÃO E AVALIAÇÃO DE CARTILHA COMO RECURSO DE APOIO 

DIDÁTICO  

 

Julia Oliveira do Nascimento, José Walber Gonçalves Castro 

 

RESUMO 

 

Este trabalho teve como objetivo avaliar o grau de impacto da cartilha como material didático, 

fazendo uso de métodos de análise do desempenho dos participantes pré e pós exposição. Como 

metodologia, tem-se um estudo do tipo exploratório, de caráter qualitativo e quantitativo, 

dedutivo e participativo, desenvolvido a partir da construção de uma cartilha didática sobre 

leucemias e diagnóstico laboratorial, cujos impactos foram avaliados com base na aplicação de 

questionários antes e depois do acesso dos estudantes ao material. Participaram 20 estudantes 

do curso de Biomedicina do Centro Universitário Dr. Leão Sampaio, devidamente matriculados 

nas disciplinas de Hematologia Básica, Hematologia  Clínica e Estágio Supervisionado I e II. 

Por meio de uma complexa análise comparativa entre as respostas obtidas nos questionários, 

foi possível demonstrar que 10% dos participantes declarou a possibilidade de fazer uso da 

cartilha na sua rotina de estudos. Ademais, obteve-se que cartilha foi responsável pelo aumento 

médio de 320% no desempenho dos participantes. De forma geral, foi possível, por meio das 

análises desenvolvidas, identificar os principais pontos de dúvidas ou dificuldades dos 

participantes, bem como identificar as suas motivações. Com base nisso, conclui-se que a 

cartilha exerceu importante impacto em relação à melhoria do desempenho dos estudantes, 

atuando de fato como material didático de apoio.   

Palavras-chave: Diagnóstico. Ensino-aprendizagem. Metodologia alternativa. 

 

LEARNING ABOUT LEUKEMIA FROM THE CLINIC TO READING THE SLIDE:  

CREATION AND EVALUATION OF A BOOKLET AS A TEACHING AID 

 

Julia Oliveira do Nascimento, José Walber Gonçalves Castro 

 

ABSTRACT 

 

The aim of this study was to assess the impact of the booklet as teaching material, using methods 

to analyze the performance of participants before and after exposure. The methodology was an 

exploratory, qualitative and quantitative, deductive and participatory study, based on the 

construction of a didactic booklet on leukemia and laboratory diagnosis, the impact of which 

was assessed using questionnaires before and after the students had access to the material. 

Twenty students from the Biomedicine course at the Centro Universitário Dr. Leão Sampaio, 

duly enrolled in the Basic Hematology, Clinical Hematology and Supervised Internship I and 

II courses, took part. Through a complex comparative analysis of the answers obtained in the 

questionnaires, it was possible to show that 10% of the participants stated that they could use 

the booklet in their study routine. Furthermore, it was found that the booklet was responsible 

for an average increase of 320% in the participants' performance. Overall, it was possible, 

through the analysis carried out, to identify the participants' main points of doubt or difficulty, 

as well as to identify their motivations. Based on this, it can be concluded that the booklet had 

an important impact on improving student performance, acting in fact as didactic support 

material. 

Keywords: Diagnosis. Teaching and learning. Alternative methodology.
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1 INTRODUÇÃO  

 

A medula óssea é um tecido de extrema importância à manutenção da vida humana, 

cujas funções envolvem a regulação da produção das células sanguíneas, que engloba desde a 

formação, até o processo de desenvolvimento, diferenciação e maturação das células. Este 

processo parte das células-tronco, que inicialmente são indiferenciadas e, portanto, possuem a 

capacidade de gerar as linhagens linfoide e mieloide, das quais se originam vários tipos 

celulares (Cruz; Lang, 2022).  

As doenças onco-hematológicas são um grupo de neoplasias que, com suas 

especificidades, retiram o funcionamento da medula óssea do seu estado normal, o que 

compromete a produção e função das células ali produzidas e dentre elas estão as leucemias 

(Azevedo, 2022).   

O termo leucemia refere-se a um tipo de neoplasia proliferativa maligna do sistema 

hematopoiético, caracterizada sobretudo pela expansão clonal excessiva das células-tronco 

pluripotentes responsáveis pela diferenciação dos glóbulos brancos. A leucemia é classificada 

em quatro tipologias principais com base nas suas especificidades patológicas e clínicas. De 

acordo com sua origem celular, são classificadas em linfoides e mieloides e de acordo com o 

nível de maturação celular, em agudas e crônicas (Abreu et al., 2021; Sossela; Zoppas; Weber, 

2017). 

Ainda que as medidas terapêuticas e de diagnóstico precoce sejam de grande valia, em 

muitos casos, o estado de imunodeficiência gerado pela doença ou pelo próprio tratamento 

expõe o paciente a uma maior suscetibilidade de contração de doenças infecciosas, tornando-a 

a principal causa de morte em países desenvolvidos e a segunda em países em desenvolvimento 

(Silva-Junior et al., 2019). 

De acordo com o Instituto Nacional do Câncer, o INCA (2023), estima-se um número 

de 11.540 novos caso para cada ano do triênio de 2023 a 2025, o que corresponde a um risco 

aproximado de 5,33 a cada 100 mil habitantes, dos quais 6.250 são da população masculina e 

5.290 da feminina. Refere-se, portanto, a um grave problema para a saúde pública mundial, 

com índices de incidência e morbimortalidade anuais de grande relevância. 

A onco-hematologia é uma área da ciência que se está se tornando cada vez mais 

democrática, de modo que há importante troca de conhecimentos entre os pesquisadores. A 

cada ano nascem novas perspectivas que visam favorecer o direcionamento de pesquisas em 

prol da melhoria do prognóstico dos pacientes. Assim, esse é um campo que mostra avanços 

excepcionais (Da Silva et al., 2020). 
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Trata-se, ainda, de um campo muito presente no exercício de determinadas profissões 

da saúde e, por isso, presente nos respectivos cursos de ensino superior. É um campo, no 

entanto, de grande complexidade para muitos dos discentes, o que demanda que muitas vezes 

o docente fuja das propostas de ensino tradicionais, caracterizadas pelo aluno como sujeito 

passivo no aprendizado e adote na rotina acadêmica metodologias educacionais que, ao longo 

do processo de ensino-aprendizagem, deem ênfase à aquisição ativa de conhecimentos pelo 

estudante, estimulando-o por meio de atividades que enriqueçam o seu futuro perfil profissional 

(Machado; Wojcickoski, 2017). 

Dito isso, o presente artigo tem como objetivo avaliar o grau de impacto da cartilha 

como material didático, fazendo uso de métodos de análise do desempenho dos participantes 

pré e pós exposição e, de modo específico, avaliar o índice de assertividade sobre a identificação 

e diferenciação de células imaturas e leucemias; identificar os principais pontos de dificuldades 

em relação a leitura de lâmina e auxiliar discentes por meio do desenvolvimento de uma cartilha 

sobre leucemias e diagnóstico laboratorial. Sendo assim, procura-se, não só desenvolver a 

cartilha sobre o tema leucemias e diagnóstico laboratorial, mas também validá-lo como material 

didático. 

 

2 METODOLOGIA 

 

2.1 DELINEAMENTO DO ESTUDO  

 

Esta pesquisa trata-se de um estudo exploratório, por envolver uma temática com base 

na bibliografia existente, que partiu da produção de uma cartilha. Portanto, assume caráter 

qualitativo e quantitativo, na medida em que se pretende envolver a subjetividade de uma 

temática que não pode ser quantificada, ao mesmo tempo em que envolve dados estatísticos. 

Ademais, escolheu-se um enfoque dedutivo na medida em que se pretende testar o impacto da 

cartilha como recurso de apoio pedagógico, por meio da avaliação do seu nível de conhecimento 

com base na aplicação de questionários (Praça, 2015). Ademais, pode-se ressaltar que a presente 

pesquisa exerceu ainda um caráter participativo. 

 

2.2 PROCESSO DE CONSTRUÇÃO DA CARTILHA 

 

O momento inicial foi caracterizado por um processo de investigação mais amplo. 

Assim, o passo inicial foi a definição de uma metodologia que levasse à construção desse 
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material educativo em saúde para estudantes do ensino superior. Dessa forma, o percurso foi 

ser dividido com base nas seguintes etapas: revisão da literatura científica, definição do 

conteúdo, elaboração do design e layout da cartilha.  

 

Figura 1. Diagrama das etapas do percurso metodológico para a construção da cartilha 

educativa. 

 

Fonte: Elaborado pela própria pesquisadora. 

 

Os critérios de inclusão foram os seguintes: artigos científicos, teses ou dissertações, 

publicados e disponíveis gratuitamente na íntegra, por meio eletrônico, nos idiomas português, 

inglês e espanhol. Enquanto isso, os critérios de exclusão foram: estudos que não atendiam à 

proposta e temática da presente pesquisa. 

Com base em todo o levantamento obtido por meio da revisão de literatura, foi possível 

definir o conteúdo que seria apresentado na cartilha. Assim, foi decidido que seu conteúdo 

abordaria as características gerais e genéticas, processo de leucemogênese, semiologia e perfil 

clínico do paciente nos principais exames laboratoriais e seus complementares, desde o 

hemograma até os testes de biologia molecular.  

Recursos gráficos, como fluxogramas e tabelas, contendo informações acerca das 

condutas e exames a serem priorizados também foram incluídos. O layout, bem como as 

ilustrações e demais recursos gráficos utilizados na cartilha foram construídos e utilizados de 

Demarcação 
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Projeto de 
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Submissão do 
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Plataforma 
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acordo com as funcionalidades e imagens de domínio público fornecidas pelo programa de 

computação gráfica Canva.  

Todo o conteúdo foi adequado, portanto, ao público-alvo do recurso pedagógico 

proposto, desde o nível de escolaridade, de leitura, até a possibilidade de compreensão das 

informações disponibilizadas. Trata-se, portanto, de um material completo, que dá suporte ao 

discente, visando um melhor desenvolvimento do seu processo de ensino-aprendizagem. 

 

2.3 COLETA DE DADOS E AVALIAÇÃO DO APRENDIZADO DISCENTE 

 

A avaliação dos alunos foi dividida em dois momentos. Inicialmente foi feito um 

questionário, chamado de questionário 1 (disponível no link: 

https://forms.gle/15C6BGXuoJmdHMr36) , com o intuito de avaliar os conhecimentos prévios 

dos participantes acerca das temáticas em questão. Após isso, os participantes receberam a 

cartilha e tiveram direito a um momento de leitura e de estudo, tendo-a, neste momento, como 

único recurso de pesquisa.  

 Após terem acesso às informações dispostas na cartilha, receberam outro questionário 

qualitativo, chamado de questionário 2 (disponível no link: 

https://forms.gle/qeimKfj9tUjZGEJd6) acerca da morfologia de células imaturas e diagnóstico 

de leucemias, semelhante ao questionário aplicado anteriormente, mas com o intuito de avaliar 

se o uso da cartilha proporcionou algum impacto no nível de conhecimento e de aprendizagem 

dos participantes. 

O intuito dessa divisão foi avaliar o nível de conhecimentos dos estudantes antes e 

depois do acesso a cartilha (disponível no link: 

https://drive.google.com/file/d/1uH7Nzf26IpysOZbd69kCSHbU27cghG2s/view?usp=drive_li

nk), buscando analisar a eficiência do mesmo em relação à melhoria do processo de ensino-

aprendizagem. 

Importa mencionar que os questionários aplicados também coletaram dados para 

análises de perfil socioeconômico dos participantes. 

 

2.4 PARTICIPANTES DA PESQUISA  

 

2.4.1 Riscos e Benefícios da pesquisa 

 

Tem-se como riscos o cansaço ou aborrecimento ao responder questionários; 

Constrangimento ao se expor durante a realização das perguntas; Desconforto, constrangimento 

https://forms.gle/15C6BGXuoJmdHMr36
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ou alterações na autoestima provocadas pela avaliação do seu nível de conhecimento; Receio 

de quebra de anonimato.  

Os benefícios, por outro lado, são reduzir erros quanto à leitura da imaturidade celular; 

Auxiliar o estudante ao longo de sua rotina acadêmica; Enriquecer o processo de ensino-

aprendizagem por meio de metodologias dinâmicas; Auxiliar os preceptores das disciplinas 

anteriormente mencionadas, fornecendo-os novos recursos didáticos. Como desfecho primário, 

busca-se, promover a melhoria no nível de conhecimento dos participantes por meio do uso dos 

materiais desenvolvidos como recursos didáticos. 

 

2.4.2 Critérios de Inclusão e Exclusão 

 

Foram adotados como critérios de inclusão: estudantes do Centro Universitário Dr. Leão 

Sampaio, devidamente regulares no curso de Biomedicina, cuja matrícula esteja 

predominantemente em disciplina de Hematologia Básica, Hematologia Clínica, Estágio 

Supervisionado I e Estágio Supervisionado II, dos turnos matutino e noturno. 

Foram utilizados os seguintes critérios de exclusão: estudantes sem disponibilidade de 

horário para leitura do material, bem como a avaliação de conhecimentos. 

 

2.5 ASPECTOS ÉTICOS 

 

A participação dos estudantes, bem como a avaliação do aprendizado discente com o 

material de apoio didático passou por avaliação do Comitê de Ética em pesquisa do Centro 

Universitário Doutor Leão Sampaio, com o interesse de se obter aprovação afim de cumprir as 

Resoluções do Conselho Nacional de Saúde: CNS 466/12 e Resolução CNS 510/16, passando 

por submissão da Plataforma Brasil. O projeto de pesquisa referente a este estudo foi aprovado 

pelo parecer substanciado de número 6.486.784 emitido pela Plataforma Brasil. 

Deste modo, a coleta de dados só ocorreu após a aprovação deste projeto, bem como 

após a exposição do TCLE e TCPE e seus devidos esclarecimentos e assinaturas por parte do 

participante. Todos os riscos e benefícios expostos, bem como as medidas a serem tomadas a 

respeito dos mesmos para que o desenvolvimento deste projeto ocorra da forma devida foram 

explicados ao participante. 
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2.6 TABULAÇÃO DOS DADOS 

 

Concluída a coleta, as respostas obtidas foram devidamente categorizadas, e 

posteriormente foi feita codificação do texto, bem como a classificação das respostas.  Todos 

os dados foram apresentados levando em consideração uma fácil interpretação, visando a 

apresentação dos resultados obtidos. As tabulações das respostas foram feitas por meio de 

recursos gráficos com dados percentuais, associadas a quaisquer informações ou opiniões que 

poderão vir a ser acrescentadas pelos participantes.  

 

2 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

O perfil socioeconômico e demográfico dos estudantes universitários do curso de 

biomedicina investigados na presente pesquisa demonstrou predominância de estudantes do 

sexo feminino (65%), com uma média de idade de 22,95 anos, sendo o mínimo 22 e o máximo 

de 32 anos. 

Quando questionados a respeito do acesso a algum material didático além dos que já 

são fornecidos nas disciplinas, 85% declarou que tem acesso ou já buscou por conteúdos 

adicionais. De acordo com as referidas respostas, os participantes justificaram essa procura da 

seguinte forma: “Necessitava aprofundar os conhecimentos para melhorar os resultados”, 

“Porque considero o conteúdo de leucemias complexo, e acho que acesso a vários materiais de 

leitura são bem-vindos para minha aprendizagem”.  

Outros mencionaram a necessidade de “ampliar o conhecimento” ou “complementar 

os estudos”, por meio de minicursos, atlas e artigos disponibilizados na internet. Aqueles que 

mencionaram não terem acesso a materiais externos, o justificam por “Nunca me foi oferecido”, 

“Nunca procurei” e “Por que até agora eu não tive acesso a um material como este”. 

Esse relevante número de buscas por materiais alternativos àqueles fornecidos ao 

longo das disciplinas pode ser explicado a partir do estudo de Correa (2003), que menciona que, 

com base na complexidade do processo de ensino aprendizagem da hematologia, qualquer 

proposta metodológica, por melhor que seja, não garante, por si só, a aprendizagem por parte 

do aluno. Nesse processo, é essencial que o aluno busque construir seu próprio conhecimento, 

sendo também papel do professor atuar nessa procura. 

A partir do gráfico 1 pode-se observar que, quando questionados acerca da importância 

de metodologias diversificadas no processo de ensino aprendizagem sobre leucemias e 

diagnóstico laboratorial, todos os participantes definiram como muito importante, resultado 

compatível com o estudo de Bordinhão e Silva (2015), que declaram que “as tecnologias e os 
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recursos didáticos trazem consigo um potencial gigante a ser explorado, pois eles são uma 

terceira via na criação de novas alternativas na aquisição do conhecimento pelo aluno.   

 

Gráfico 1. Respostas da pergunta “Como você avalia a importância de uma aprendizagem 

diversificada acerca de leucemias e diagnóstico laboratorial em relação à sua futura atuação 

profissional?” 

 

 

Fonte: Própria autora 

 

Semelhantemente, como demonstrado no gráfico 2, ao avaliarem o uso de recursos de 

ensino diversificados no ambiente de realização do Estágio ou Disciplinas de Hematologia, 

50% dos participantes consideraram como muito satisfatório, enquanto 25% deles declarou ser 

satisfatório, 20% como medianamente satisfatório e 5% insatisfatório.  
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Gráfico 2. Respostas da pergunta “Como você avalia o uso de recursos de ensino 

diversificados no ambiente de realização do Estágio ou Disciplinas de Hematologia?” 

 

 

Fonte: Própria autora 

 

Essa flutuação no grau de satisfação dos estudantes pode ser correlacionada à 

conclusão de Policarpo e Steinle (2008), que considera o professor como facilitador, 

incentivador e motivador da aprendizagem. No entanto, a eficácia do processo depende 

diretamente do modo com que ele encaminha suas metodologias e discute as temáticas 

propostas. 

Evidenciado pelo gráfico 3, ao avaliar a relação dos conteúdos apresentados na cartilha 

didática com aqueles vivenciados de modo prático nas disciplinas de Estágio Supervisionado I 

e II e nas respectivas disciplinas de Hematologia, 5% dos participantes declararam não terem 

informações sobre, ao passo em que 50% deles definiu como adequada, 35% como muito 

adequada e 10% como parcialmente inadequada. Já em um quesito mais teórico, os 

participantes avaliaram os conteúdos apresentados na cartilha em relação aos temas abordados 

em aula, em 80% das respostas, foi considerada muito adequada e em 20% foi definida como 

adequada. 
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Gráfico 3. Respostas da pergunta “Qual a correlação dos conteúdos da cartilha e aqueles 

vivenciados em sala de aula e práticas?” 

 

 

Fonte: Própria autora 

 

Acerca da correlação entre recursos didáticos e aulas teórico-práticas, Correa (2003) 

menciona que é fundamental que o aluno, por meio dos materiais didáticos possa produzir a 

compreensão do conteúdo ao invés de atuar como personagem passivo. É essencial associar a 

disciplina de hematologia com a realidade do aluno. As aulas práticas, por sua vez, não devem 

ser resumidas somente ao uso de aparelhos, deve haver um processo dinâmico e livre de 

aprendizagem, momento em que os conhecimentos do estudante podem ser postos à prova ou 

como fonte de discussão e enriquecimento. 

Após o estudo da cartilha, 100% dos participantes elencaram a possibilidade de utilizar 

a cartilha didática como material de apoio na rotina de estudos. Destes, a avaliação acerca do 

seu conhecimento acerca do tema leucemias foi dada no gráfico 4 em 50% como medianamente 

satisfatória, 15% como satisfatória e 35% como insatisfatória.  

 

 

 

 

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

Muito adequada Parcialmente

adequada

Adequada Sem informação

Avaliação das experiências práticas Avaliação das experiências em sala de aula



14 

Gráfico 4. Respostas da pergunta “Como você avalia seu nível de conhecimento atual acerca 

do tema leucemias e imaturidade celular?” 

 

 

Fonte: Própria autora 

 

Com o intuito de avaliar a diferenciação entre as leucemias mieloides, ambos os 

questionários solicitavam a hipótese diagnóstica com base em imagens e seus respectivos 

hemogramas. O questionário 1 que demonstrava uma Leucemia Mieloide Crônica coletou uma 

variedade de respostas, ilustradas pelo gráfico 5, desde anemias até outros tipos leucêmicos, 

como a Leucemia Linfoide Crônica, havendo taxa de acerto de 15%, de modo que a maioria 

das respostas (20%) apontavam para a Leucemia Mieloide Aguda.  

 

Gráfico 5. Avaliação da assertividade no diagnóstico de Leucemia Mieloide Crônica 

 

Fonte: Própria autora 

 

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

Insatisfatório Mediamente 

satisfatório

Satisfatório

10%

20%

10%

15%

10%

5%

10%

5% 5% 5% 5%



15 

Por outro lado, o questionário 2 apresentou uma Leucemia Mieloide Aguda, obtendo 

uma assertividade maior em relação ao anterior, a partir do gráfico 6, com uma variedade de 

respostas que foi reduzida em 45,45%, havendo taxa de acerto de 70%.  

 

Gráfico 6. Avaliação da assertividade no diagnóstico de Leucemia Mieloide Aguda 

 

 

Fonte: Própria autora 
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que se deve, segundo Rios et al. (2020), devido à semelhança de características morfológicas, 

uma vez que ambos possuem núcleos grandes, citoplasma basofílico e cromatina delicada  

No questionário aplicado após o estudo com a cartilha, as respostas apresentaram uma 

maior convergência e correlação lógica, demonstrada pela redução em 20% da amplitude de 

respostas, o que representou uma taxa de 30% de acertos. Houve, nesse caso, uma evolução de 

50%, demonstrando que boa parte das dúvidas acerca da semelhança morfológica entre os tipos 

celulares foi sanada. 

 

Gráfico 7. Avaliação da assertividade na identificação de mieloblastos 

 

 
Fonte: Própria autora 
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Gráfico 8. Avaliação da assertividade na identificação de promielócitos. 

 

 

Fonte: Própria autora 
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Gráfico 9. Avaliação da assertividade na identificação de monoblastos. 

 

 

Fonte: Própria autora 
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Gráfico 10. Avaliação da assertividade na identificação de linfoblastos. 

 

 
 

Fonte: Própria autora 
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Gráfico 11. Avaliação da assertividade na identificação de proeritroblastos. 

 

 
Fonte: Própria autora 
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das demais, o diagnóstico da Leucemia Linfoide Crônica não se detém somente a características 

na lâmina do paciente, mas também em um conjunto de sinais e sintomas considerando um 

espaço de tempo. 

A respeito da Leucemia Mieloide Crônica, foram questionados antes de ter acesso à 

cartilha sobre o processo genético por meio do qual ela se desenvolve. Foram obtidas 10 

respostas, o que corresponde a 50% de acertos, que envolviam diretamente o processo de 

translocação cromossômica 9:22 e o cromossomo Ph. Após o estudo do material 

disponibilizado, 15 participantes responderam (75%) corretamente. 15% das respostas foram 

“Não sei/não lembro” e o mesmo valor percentual correspondeu a respostas incorretas. 

De acordo com Dias (2018), a capacidade que os recursos didáticos têm em despertar 

e estimular os mecanismos sensoriais, especialmente nos aspectos audiovisuais, envolve os 

alunos de maneira mais ativa na construção do conhecimento. Esses recursos ampliam o alcance 

das informações, possibilitando que um maior número de estudantes assimile o conteúdo. A 

variedade de recursos disponíveis pode aprimorar a eficácia da aprendizagem, uma vez que, ao 

utilizar múltiplos métodos, os educandos têm maiores chances de compreender e reter as 

informações transmitidas, o que corrobora com as relevantes porcentagens de crescimento no 

desempenho dos participantes, como de 50% no parágrafo anterior. 

Os participantes foram solicitados ainda, no questionário 1, a descrever a principal 

diferença entre as tipologias M5a e M5b da Leucemia Mieloide Aguda, questionamento que 

obteve somente 15% de respostas corretas. É importante mencionar que 40% das respostas 

foram “não sei/não lembro”. As demais respostas foram inespecíficas ou incorretas. Após o 

estudo da cartilha, respondendo ao mesmo questionamento, 55% das respostas foram corretas, 

mencionando que a M5a possui predomínio em 80% de monoblastos, enquanto a M5b tem 

predomínio de promonócitos. Houve, portanto, um aumento percentual em 266.67%%. 

Por fim, sobre o diagnóstico diferencial das Leucemias Linfoides Agudas em L1, L2 

e L3, foram obtidos os seguintes resultados: No questionário 1, como demonstrado 

respectivamente nos gráficos 12, 13 e 14, houve um índice de crescimento de 38.46%, 23.08% 

e 40%.  
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Gráfico 12. Avaliação da assertividade na identificação de Leucemias Linfoides Agudas do 

tipo L3. 

 

 
Fonte: Própria autora 

 

Gráfico 13. Avaliação da assertividade na identificação de Leucemias Linfoides Agudas do 

tipo L1. 

 

 
Fonte: Própria autora 
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Gráfico 14. Avaliação da assertividade na identificação de Leucemias Linfoides Agudas do 

tipo L2. 

 

 

Fonte: Própria autora 
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melhoria média no desempenho dos participantes de 320%. A importância desse tipo de 

material é destacada por Aleixo (2019), por ser uma metodologia de ensino diferenciada e que 

contribui para o ensino de forma mais eficiente, permitindo que este assuma papel ativo no seu 

aprendizado. 

Congruentemente, Leite (2018), menciona que a partir das peculiaridades inerentes à 

educação em saúde, desenvolvida com base na promoção, prevenção, recuperação e reabilitação 

da saúde, é essencial a existência de atividades que dialoguem não somente com o 

desenvolvimento cognitivo, mas também para a incorporação da qualidade técnica e humanista, 

atuando como instrumento de construção da assistência integral em saúde. 

Segundo os estudos de Cézar (2021) na atualidade, a sociedade vive em um contexto 

permeado por tecnologias. A realidade em que muitas pessoas se inserem hoje é de uma rotina 

obsessiva compulsiva, gerada sobretudo pelo processo contínuo de hiperestimulação sensorial, 

que decorre principalmente das mídias digitais, caracterizada fortemente por textos com 

caracteres limitados, vídeos curtos e grande quantidade de informações em curto período de 

tempo e espaço. Esse processo faz com que muitas pessoas tenham sensação de redução do 

tempo disponível, problemas de atenção e distúrbios relacionados a ansiedade e ao estresse.  

Todos esses fatores impactam diretamente na cognição das pessoas, ou seja, afeta sua 

capacidade de pensar criticamente, refletir e passar pelo processo de ensino-aprendizagem 

corretamente ou de forma saudável, como descrevem Rocha e Vieira (2021). 

 

3 CONCLUSÃO  

 

Levando em consideração os dados aqui elencados e discutidos, foi possível observar 

que a cartilha exerceu importante impacto em relação à melhoria do desempenho dos 

estudantes, atuando de fato como material didático de apoio. Por meio das análises aqui 

desempenhadas, foi possível identificar os principais pontos de dificuldades por parte dos 

participantes e, através da discussão com as pesquisas já desenvolvidas sobre o tema, verificar 

as motivações que geram tais entraves.  

Conclui-se que é de suma importância que não só os docentes, mas também os 

discentes ampliem sua adesão aos recursos didáticos alternativos, dando lugar às novas vias de 

aprendizado, uma vez que as metodologias de ensino tradicionais podem ser, até certo ponto, 

consideradas como arcaicas. É essencial, considerando os avanços sociais, tecnológicos e 

educacionais que o discente abandone a posição passiva no processo de ensino-aprendizagem 
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e passe a adote um posto proativo, atuando como personagem principal na sua aquisição de 

conhecimentos.  
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