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RESUMO 

 
 

Nas aulas de ciências e biologia sempre ouço as seguintes frases: “A solitária é uma 

doença que pode subir para a cabeça”. “A carne de porco transmite uma doença que vai 

para o cérebro”. Pensando nessas visões errôneas sobre o tema, o complexo teníase-

cisticercose, e partindo do pressuposto que os estudantes sentem dificuldade para diferenciar 

as duas doenças, o objetivo deste trabalho é buscar as concepções prévias dos estudantes do 

1° ano do ensino médio sobre o assunto. Nesse sentido, apliquei um questionário que teve 

como função identificar se os estudantes sabiam diferenciar a teníase da cisticercose e 

reconhecê-las como duas enfermidades distintas. Em seguida realizei uma intervenção 

pedagógica, levando em consideração aquilo que os estudantes relataram no questionário 

sobre o assunto. Os resultados obtidos através da análise dos questionários revelaram que os 

estudantes possuem uma dificuldade em diferenciar os agentes causadores da teníase e da 

cisticercose. Mostrou que a maioria não conseguiu definir corretamente que a Taenia solium e 

a Taenia saginata são causadoras da teníase e que somente ovos de Taenia solium podem 

originar cisticercose humana. Foi possível observar que uma grande porcentagem dos 

estudantes não foi capaz de definir como é transmitida a teníase e a cisticercose. Constatou-se 

que uma parcela significativa de estudantes (55,77%) acredita que a doença popularmente 

conhecida como “solitária” é capaz de “ir” para o cérebro. O estudo do questionário revelou 

também que a maioria dos participantes declarou não saber se prevenir de nenhuma das duas 

enfermidades e que 84,62% não são capazes de diferenciar as duas doenças. A intervenção 

pedagógica aplicada auxiliou os estudantes a diferenciar as duas doenças e a construir 

conceitos significativos a respeito do tema.  O presente trabalho contribuiu para que os 

estudantes se apropriassem de conceitos cientificamente aceitos. 
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1. INTRODUÇÃO 

  De acordo com CIMERMAN e CIMERMAN (1999) a teníase é a infestação intestinal 

humana por cestódeos adultos do gênero Taenia. As espécies Taenia solium e T. saginata têm 

o homem como hospedeiro definitivo dos vermes adultos. Na fase larvária, a T. solium 

parasita habitualmente o suíno e, a T. saginata, os bovinos. O homem pode ainda ser 

infectado pelos ovos de T. solium, produzindo nesse caso a doença denominada cisticercose. 

Essa forma de parasitismo é grave, pois entre as localizações preferenciais das larvas ou 

cisticercos, estão o sistema nervoso central e o globo ocular. As duas formas de teníase, assim 

como as de cisticercose animal, estão distribuídas por todo mundo, mas predominam na 

América Latina, Ásia e África.  

A América Latina tem sido apontada como área de elevada prevalência de 

neurocisticercose, que já foi relatada em 18 países latino-americanos, com uma estimativa de 

350.000 pacientes. No Brasil, o número de casos de cisticercose tem aumentado, 

principalmente nas regiões Sul e Sudeste, devido à melhoria dos serviços diagnósticos 

neurológicos (LIMA; MORAES; ATHAYDE, 2004). Nas comunidades endêmicas, algumas 

características ambientais, culturais e socioeconômicas propiciam a manutenção do problema. 

Essas características incluem o consumo de carne crua ou mal cozida, o uso de métodos 

inadequados de destino das fezes humanas e o manejo do gado bovino e suíno, sob condições 

que permitem o acesso desses animais a essas fezes. (CIMERMAN; CIMERMAN, 1999). 

  A teníase e a cisticercose estão relacionadas à falta de higiene e ao consumo 

inadequado da carne bovina ou suína. O estudo destas doenças é de extrema importância já 

que envolve não somente a biologia, mas outras disciplinas e questões sociais e culturais. 

Além disso, representa uma questão de saúde pública, já que, segundo estimativas 

conservadoras da Organização Mundial da Saúde (OMS), há pelo menos 2,5 milhões de 

pessoas infectadas com teníase no mundo, distribuídas principalmente na América Latina, na 

antiga União Soviética, no Extremo Oriente incluindo a Índia e no Continente Africano. O 

complexo teníase-cisticercose está demarcado geograficamente dentro daqueles países que 

têm como denominadores comuns à pobreza e a falta de educação e de infra-estrutura 

sanitária adequada. (ESTEVES; VERGARA; CARVALHO, 2005). Além disso, a cisticercose do 

gado bovino e suíno causa perda econômica, pois limita muito a comercialização desses 

animais, com prejuízos significativos para os produtores e frigoríficos.  

  De acordo com NEVES et al (2008) o complexo teníase-cisticercose engloba, na 

realidade, duas doenças distintas, com sintomatologia e epidemiologia totalmente diferentes. 
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Na teníase, o parasito adulto está presente apenas no homem. Por outro lado, na cisticercose, o 

estádio larval da Taenia saginata acomete bovinos e o da Taenia solium, pode acometer tanto 

os suínos quanto os seres humanos. Na maioria das vezes, o complexo teníase-cisticercose 

está relacionado, tão somente, às precárias condições sanitárias e ao baixo nível 

socioeconômico, que induzem e permitem o acesso da população ao consumo de carne de má 

procedência, verdura e águas contaminadas.  

          O trabalho educativo da população desponta como uma das medidas mais eficazes no 

controle da teníase-cisticercose promovendo extenso e permanente trabalho educativo nas 

escolas e comunidades. A aplicação prática dos princípios básicos de higiene pessoal e o 

conhecimento dos principais meios de infecção constituem medidas importantes de profilaxia. 

(LIMA; MORAES; ATHAYDE, 2004).  

   O trabalho de educação em saúde na escola deve visar à formação de cidadãos 

críticos, ou seja, deve contribuir para a formação de sujeitos que vão transformar a sociedade 

(MOHR, 2009). 

  O complexo teníase-cisticercose é uma zoonose importante que precisa ser abordada 

em sala de aula. Além do mais, a educação em doenças parasitárias constitui-se uma ação 

fundamentalmente voltada para a educação em saúde, desempenhando importante papel no 

combate à pobreza, à desigualdade e à exclusão social (PFUETZENREITER; BONATELLI; 

MARCÍLIO, 2006). 

Pela experiência que tenho em sala de aula, percebo a dificuldade dos estudantes para 

identificar as duas enfermidades e observo a confusão que eles fazem acerca do assunto. 

Nesse sentido, tendo em vista a relevância médico-veterinária, social e pedagógica do tema 

abordado, este trabalho tem por objetivo investigar, por meio de pesquisa escolar, as 

concepções prévias que os estudantes do 1°ano do ensino médio da rede estadual de ensino 

(Divinópolis/MG) têm sobre o complexo teníase-cisticercose. Partimos da hipótese, que os 

alunos não conseguem diferenciar as duas enfermidades. 

2.OBJETIVOS 

2.1.Objetivo Geral 

Investigar por meio de pesquisa escolar as concepções prévias dos estudantes sobre 

duas enfermidades: teníase e cisticercose. Verificar se os mesmos são capazes de diferenciá-

las após o uso de estratégias pedagógicas específicas. 

2.2.Objetivos Específicos 

• Promover educação em saúde com enfoque formador; 
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• Ajudar os estudantes a construírem seu próprio conhecimento acerca de duas 

doenças distintas: teníase e cisticercose e auxilia-los a perceberem que se trata 

de duas alterações diferentes; 

• Promover intervenção pedagógica com aulas investigativas e expositivas. 

 

3.METODOLOGIA 

   A pesquisa foi realizada com 52 estudantes do 1° ano do ensino médio da rede 

estadual de ensino, no município de Divinópolis, MG. Os pais e/ou responsáveis pelos 

estudantes assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido (ANEXO D). 

Primeiramente, foi aplicado um questionário (ANEXO A) para os estudantes. Após a 

aplicação do questionário, houve uma intervenção pedagógica, levando em consideração as 

respostas dadas pelos estudantes. A aula foi elaborada com base nas concepções prévias dos 

mesmos e o objetivo foi deixar que os próprios estudantes chegassem à conclusão que não é 

possível que uma tênia adulta migre do intestino para o cérebro. Além disso, os estudantes 

foram estimulados a compreenderem sozinhos, as duas doenças e a citar as diferenças entre 

elas. No intuito de ajudá-los foram preparados os seguintes momentos:  

  1° momento: aula expositiva com data-show sobre as enfermidades em questão, 

explicitando suas particularidades. A aula iniciou-se com as seguintes perguntas: É possível 

um verme adulto (Taenia solium) migrar para o cérebro? A carne de porco transmite uma 

doença que atinge o cérebro?  Nesse momento, os estudantes foram incentivados a fazer uma 

comparação entre o tamanho de uma Taenia solium adulta e de um cisticerco. Para isso, foi 

usada uma foto da Taenia solium adulta. No intuito de mostrar para os estudantes que não há 

como o verme se deslocar do sistema digestivo para o sistema nervoso central, projetei na tela 

uma representação do corpo humano e explicitei para eles que não existe um caminho viável 

para que ocorra essa migração. Em seguida, foi proposta uma reflexão: É possível que o 

verme adulto migre para o sistema nervoso central? É possível um cisticerco alojar-se no 

cérebro? Como poderia aquele verme enorme se transformar em um cisticerco tão pequeno no 

cérebro? Em seguida, discutimos como as duas doenças podem ser prevenidas. Houve um 

momento para que os estudantes apresentassem seus discursos. Em seguida, foi exposto o 

restante do assunto e no final da aula, retomamos as questões do questionário para análise e 

discussão. 
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   2° momento: aula prática para a observação de uma Taenia solium, durante a qual os 

estudantes observaram o tamanho da Taenia solium, de suas proglótides e do seu escólex. 

Novamente foi proposta a reflexão: Esse verme pode ir para o SNC?  

  3° momento: contextualização do tema. Foi proposto para os estudantes a leitura do 

seguinte artigo: “A carne suína e suas implicações no complexo teníase-cisticercose” (GANG; 

CORTEZ; VELOSO, 2004) (ANEXO B) e logo em seguida os estudantes tiveram um momento 

para debater sobre o artigo em sala de aula. 

  4° momento: os estudantes fizeram uma atividade investigativa, que consistiu em 

coletar dados sobre o tratamento de água e de esgoto em Divinópolis e relacionar esses dados 

com o complexo teníase-cisticercose. Além disso, eles pesquisaram sobre um fato acontecido 

recentemente em Divinópolis envolvendo as condições sanitárias inadequadas da carne 

consumida. Nessa ocasião, a Secretaria Municipal de Saúde (Semusa), por meio da Vigilância 

Sanitária, inspecionou 45 açougues da cidade e, como resultado, em ação conjunta com o 

Ministério Público e PROCON Estadual, oito estabelecimentos foram interditados e 37 

notificados. Cerca de 4.500 quilos de carnes que representavam riscos para saúde do 

consumidor foram apreendidos e inutilizados pela fiscalização (RIZZATTO, 2014). A intenção 

foi que eles fizessem a investigação sobre o ocorrido e o relacionasse com a teníase. Uma vez 

feito isso, pedi que eles realizassem uma entrevista com duas ou mais pessoas da família deles 

ou da comunidade onde eles moram para obter respostas para as seguintes perguntas: como é 

feita a sanitização de frutas e verduras em sua casa?  Você sabe a origem das frutas e verduras 

que você consome? Visite o sacolão/supermercado no qual sua família tem o costume de fazer 

as compras e pergunte qual a origem dos alimentos que eles comercializam. O produto que 

eles vendem passa por algum tipo de inspeção ou fiscalização? Você sabe a origem da carne 

que você consome? Visite açougue e/ou supermercado no qual sua família tem o costume de 

comprar carne e pergunte qual à origem da carne que eles comercializam. O produto desse 

estabelecimento possui algum selo de fiscalização? Qual? 

5° momento: os estudantes redigiram um texto explicando o “porquê” de não ser 

possível para uma tênia adulta “migrar”  do intestino para o cérebro. Nesse texto, eles 

deveriam citar as principais diferenças entre as duas enfermidades. 

6° momento: nessa fase, os estudantes elaboraram um panfleto informativo sobre as 

duas doenças (ANEXO C). 

7° momento: houve uma discussão em sala de aula sobre o complexo teníase-

cisticercose e o fechamento do tema. 
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4. RESULTADOS E DISCUSSÃO: 

Questionário para o levantamento das concepções prévias 

   Participaram do projeto 52 estudantes de uma escola da rede estadual de ensino de 

Divinópolis. As análises dos questionários revelaram os seguintes resultados: Questão 1: Qual 

o agente causador da teníase? 57,69% declararam que o agente causador da teníase são os 

ovos de tênias e 42,31% disseram ser as larvas de tênias (Figura 1). Questão 2: Qual o agente 

causador da cisticercose humana? 28,85% dos estudantes acreditam que o agente causador da 

cisticercose humana são as larvas de Taenia solium, 23,08% acreditam ser ovos de Taenia 

solium, 9,62% responderam ser ovos de Taenia saginata e 38,46% declararam ser larvas de 

Taenia saginata (Figura 2). Questão 3: A Taenia solium e a Taenia saginata podem causar a 

teníase? 48,08% dos estudantes responderam que sim e 51,92% disseram que não (Figura 3). 

Questão 4: A Taenia saginata pode causar a cisticercose humana? 57,69% declararam que 

sim e 42,31% declararam que não (Figura 4). Questão 5: Como é transmitida a cisticercose 

humana? 30,77% dos estudantes acreditam ser através de água e alimentos contaminados e 

69,23% acreditam ser através de carne mal cozida contaminada (Figura 5). Questão 6: Como 

é transmitida a teníase? 55,77% dos estudantes disseram ser através de água e alimentos 

contaminados e 44,23% através de carne mal cozida contaminada (Figura 6). Questão 7: A 

doença popularmente conhecida como “solitária” pode “ir” para o cérebro? 55,77% dos 

estudantes responderam que sim e 44,23% que não (Figura 7). Questão 8: Você sabe como se 

prevenir da teníase? 25% declararam que sim, sabem se prevenir da doença e 75% declararam 

que não (Figura 8). Questão 9: Você sabe como se prevenir da cisticercose? 21,15% 

responderam que sim e 78,85% disseram que não (Figura 9). Questão 10: Você é capaz de 

diferenciar as duas doenças? 15,38% declararam que sim e 84,62% que não sabem diferenciar 

as duas doenças (Figura 10). 
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Figura 1 – Concepções prévias dos estudantes 1° ano do 

ensino médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, 

MG, sobre o agente causador da teníase. 
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Figura 2 – Concepções prévias dos estudantes do 1° ano 

do ensino médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, 

MG, sobre o agente causador da cisticercose humana. 
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Figura 3 - Concepções prévias dos estudantes do 1° ano do 

ensino médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, MG, 

sobre qual é o agente etiológico da teníase.   
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Figura 4 – Concepções prévias dos estudantes do 1° ano do 

ensino médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, MG, 

sobre o agente etiológico da cisticercose humana. 
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Como é transmitida a cisticercose humana?
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Figura 5 - Concepções prévias dos estudantes do 1° ano do ensino 

médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, MG, sobre a forma 

de transmissão da cisticercose humana. 
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Figura 6 - Concepções prévias dos estudantes do 1° ano do ensino 

médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, MG, sobre a forma 

de transmissão da teníase. 
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A doença popularmente conhecida como "solitária" 
pode "ir" para o cérebro?

55,77%

44,23%

100,00%

0,00%

20,00%

40,00%

60,00%

80,00%

100,00%

120,00%

Sim Não Total

% de alunos

 

Figura 7 - Concepções prévias dos estudantes do 1° ano do 

ensino médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, MG, sobre 

a patogenia da cisticercose ao serem questionados se a “solitária” 

adulta pode “ir para o cérebro”. 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

Figura 8 - Concepções prévias dos estudantes do 1° ano do ensino 

médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, MG, sobre a 

prevenção da teníase. 
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Você sabe se prevenir da cisticercose?
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Figura 9 - Concepções prévias dos estudantes do 1° ano do ensino 

médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, MG, sobre a 

prevenção da cisticercose. 
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Figura 10 - Concepções prévias dos estudantes do 1° ano do ensino 

médio de uma Escola Estadual de Divinópolis, MG, sobre as 

diferenças entre as duas doenças: teníase e cisticercose. 

 

   

 

 

 

Formatado: Inglês (EUA), Não
verificar ortografia ou
gramática

Formatado: Inglês (EUA), Não
verificar ortografia ou



 15 

           Os resultados obtidos através da análise dos questionários revelaram que os estudantes 

possuem uma dificuldade em diferenciar os agentes causadores da teníase e da cisticercose. 

Mostrou, que a maioria não conseguiu definir corretamente que a Taenia solium e a Taenia 

saginata são causadoras da teníase e que somente ovos de Taenia solium podem originar 

cisticercose humana. Foi possível observar que uma grande porcentagem dos estudantes não 

foi capaz de definir como é transmitida a teníase e a cisticercose e que 55,77% acredita que a 

doença popularmente conhecida como “solitária” é capaz de “ir” para o cérebro, a maioria dos 

participantes  não sabem se prevenir de nenhuma das duas enfermidades e 84,62% não são 

capazes de diferenciar as duas doenças. 

 

Aula expositiva de 50 minutos 

  Com base nos dados obtidos na análise dos questionários, foi preparada uma aula  

expositiva no data-show, com duração de 50 minutos, cujo objetivo foi explicitar as 

particularidades de cada doença. Durante a aula, explicitou-se que a teníase e a cisticercose 

são duas doenças distintas, com sintomatologia e epidemiologia totalmente diferentes. 

Objetivou-se, nesse momento, o esclarecimento sobre as duas enfermidades, procurando 

abordar inicialmente o que é a teníase, quais são as formas de transmissão, qual é a 

morfologia da tênia, como é o ciclo de vida da Taenia solium e o da Taenia saginata, quais 

são os sintomas e como é feita a prevenção da doença. Em seguida, abordou-se o tema 

cisticercose, explicando-se como a doença é transmitida, explicitando-se que ela somente 

pode ser causada pela ingestão de ovos de Taenia solium. Além disso, foram apresentados 

quais são os sintomas da doença e as formas de prevenção. Em seguida foi feita uma 

exposição de imagens que mostravam: cisticercos no sistema nervoso central, cisticercos em 

um fragmento de carne bovina, a representação esquemática do corpo humano e imagens de 

tênias. Com o objetivo de esclarecer para os estudantes que não é possível que uma tênia 

adulta “migre” do intestino para o cérebro foram apresentadas também fotografias de três 

tênias (Fig. 11 e 12), posicionadas próximo a uma régua de 30 cm. Consequentemente, os 

estudantes podiam ter uma ideia do tamanho real da tênia. 
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FIGURA 11 - Espécime 1 de Taenia solium  

 

FIGURA 12 – Espécimes 2 e 3 de Taenia solium  

 

Aula prática 

  Em um 2° momento foi elaborada uma aula prática com duração de 50 minutos, que 

foi aplicada no laboratório da escola e teve como objetivo a observação de três espécimes de 

Taenia solium. Nessa aula, os estudantes observaram tamanho da tênia, as proglótides e o 

escólex. No final da aula prática questionei os estudantes sobre a possibilidade deste verme 

“ir” para o cérebro e houve uma discussão sobre o assunto. 

Trabalhando o artigo 

  O 3° momento foi caracterizado pela escolha de um artigo e teve a duração de duas 

aulas de 50 minutos cada. Os estudantes foram divididos em grupos de quatro integrantes e 

cada grupo recebeu um exemplar do seguinte artigo para leitura: “A carne suína e suas 

implicações no complexo teníase-cisticercose” (GANG; CORTEZ; VELOSO, 2004) (ANEXO 

Formatado: Fonte: Negrito,
Cor da fonte: Vermelho, Inglês
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ou gramática
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B). Logo em seguida, os estudantes tiveram um momento para que cada grupo explanasse o 

que entendeu do artigo e no final houve uma discussão sobre o artigo e o complexo teníase-

cisticercose e, nessa fase, todos os grupos tiveram a oportunidade de participar. 

Atividade Investigativa 

O 4° momento do projeto foi caracterizado pela participação dos alunos em uma atividade 

investigativa. Essa atividade consistiu na coleta de dados sobre detalhes sobre o tratamento de 

água e esgoto na cidade, qual era o local onde a família e a comunidade deles faziam as 

compras de carne, verduras, legumes e frutas e como era realizada a higienização dos 

alimentos. Os estudantes coletaram dados sobre o tratamento de água e de esgoto em 

Divinópolis. Também pesquisaram sobre um fato que aconteceu recentemente na cidade: A 

Secretaria Municipal de Saúde (Semusa), por meio da Vigilância Sanitária, inspecionou 45 

açougues da cidade e, como resultado, em ação conjunta com o Ministério Público e 

PROCON Estadual, oito estabelecimentos foram interditados e 37 notificados. Cerca de 4.500 

quilos de carnes que representavam riscos para saúde do consumidor foram apreendidos e 

inutilizados pela fiscalização (RIZZATTO, 2014). De posse desses dados, do fato ocorrido na 

cidade, pedi que os estudantes relacionassem com a teníase.  Em seguida, eles realizaram uma 

entrevista com pessoas da comunidade onde moram para saber como é que elas faziam a 

sanitização de frutas e verduras em casa. Após a entrevista, os estudantes relataram quais 

procedimentos eram utilizados pelas pessoas. Em seguida, eles  investigaram em suas casas, 

como é feita a sanitização das frutas e verduras e pesquisaram qual é  a origem desses 

alimentos.   Para isso, eles visitaram o local onde sua família costumeiramente faz as compras 

e perguntaram qual a origem do alimento que eles comercializavam no estabelecimento. Os 

estudantes perguntaram se os produtos ali vendidos eram submetidos a algum tipo de 

inspeção ou fiscalização. Adicionalmente, os estudantes tinham como atividade pesquisar a 

origem da carne que eles consumiam. Foi pedido a eles que visitassem o 

açougue/supermercado, no qual a família deles tinha o costume de comprar carne. Eles 

deveriam perguntar sobre a origem do alimento comercializado no estabelecimento e procurar 

saber se o produto deste estabelecimento possuía algum selo de fiscalização. 

  Os estudantes foram divididos em grupos para a realização da atividade investigativa 

que foi feita fora da sala de aula. Quando os estudantes retornaram com o resultado da 

atividade, houve um momento para socialização dos dados obtidos.    

  Para a primeira questão os estudantes responderam que em Divinópolis há tratamento 

de água que é feito pela empresa COPASA. O tratamento é composto pelas seguintes etapas: 

captação, coagulação, floculação, decantação, filtração e desinfecção. Com relação ao 
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tratamento de esgoto na cidade, os estudantes relataram que a rede de tratamento de esgoto 

em Divinópolis é de responsabilidade da COPASA e está em construção desde setembro de 

2012 e que a previsão é que ficará pronto em 2016.  Em seguida, os estudantes pesquisaram o 

fato recente ocorrido na cidade envolvendo a fiscalização de açougues e apreensão de carnes 

impróprias para consumo. Foi pedido que eles relacionassem as implicações disso para 

ocorrência de teníase. Um grupo relatou o seguinte: “Os alimentos apreendidos estavam sem 

indicação de procedência, sem registro no órgão competente e em péssimas condições de 

armazenamento, as carnes apreendidas foram levadas para o abatedouro municipal e 

utilizadas como matéria-prima para ração animal”. O mesmo grupo também citou: 

“Acreditamos que o manejo inadequado da carne pode aumentar as chances da população 

de desenvolver teníase, pois o suíno e o bovino são hospedeiros intermediários da Taenia 

solium e Taenia saginata e o consumo destas carnes podem trazer prejuízos a população”.  

Outro grupo escreveu: “Eles apreenderam muitas carnes e interditaram vários açougues, 

pois estavam em péssimas condições”. “A carne estragada pode causar uma série de 

problemas, mas não podemos afirmar que o consumo dela irá provocar o aumento da teníase, 

pois não sabemos se ela estava contaminada com cisticercos”.  Outro grupo relatou o 

seguinte: “Acho que as carnes apreendidas podiam sim aumentar os casos de teníase na 

cidade, pois não se sabe a procedência desse alimento”. 

  Fazendo uma análise dos relatos citados acima, podemos perceber que os estudantes 

conseguiram fazer associações corretas sobre o consumo de carne sem procedência (que 

poderia estar contaminada com cisticercos) com o possível aparecimento de casos de teníase. 

  Os grupos relataram várias formas de limpeza (sanitização) de frutas e verduras: 

lavagem com água corrente, com água e sabão, com água e vinagre, água e uma bucha com 

sabão e por fim água e cloro.  

  Em seguida, os estudantes investigaram sobre a origem dos alimentos (principalmente, 

frutas, verduras e carnes) que consomem em casa. Destaco os seguintes relatos: 

  “A origem das frutas e verduras que minha família consome é diretamente do campo e 

não passa por nenhum tipo de fiscalização, somente inspeção”. “A origem da carne é de 

abatedouros, matadouros devidamente registrados no órgão competente da prefeitura 

municipal de nossa cidade, obedecendo ao SIF (sistema federal de inspeção), ao IMA 

(instituto mineiro de agropecuária) e o SIM (sistema de inspeção municipal) e possui o selo 

Tá limpo”. 

  “No mercado perto da minha casa, eles não têm a origem das frutas e verduras 

vendidas lá e não soube me dizer a origem da carne comercializada”. 
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  “As frutas e verduras que consumimos vêm do Ceasa e a carne vem do frigorífico que 

possui selo de fiscalização”. 

  “Os alimentos provêm de fazendas que ficam próximas à cidade, a fiscalização 

existente é a análise das hortaliças, se estão boas ou ruins”. 

 “Costumamos comprar carne em supermercados, a carne provém de várias fazendas e 

algumas contêm o selo do ministério da agricultura”. 

  “As verduras que consumimos em casa vêm do Ceasa e a carne é da marca Friboi”.  

  “Fui a um estabelecimento perto da minha casa e me disseram que não podem dar 

esse tipo de informação, mas garantiram que seus produtos têm procedência”. 

  “Na minha casa, consumimos carne de açougues e não de supermercados e onde 

compramos, os bois e porcos são abatidos no próprio local de venda”. 

  “No supermercado onde fiz a pesquisa, o funcionário me disse que as frutas e 

verduras vêm de uma empresa de alimentos e que ela possui selo de fiscalização, mas ele não 

entrou em muitos detalhes e no açougue do mesmo supermercado, o atendente não soube 

responder sobre a origem da carne, mas me garantiu que é confiável.” 

 Analisando os fatos descritos anteriormente, podemos perceber que a maioria dos 

estudantes conseguiu buscar informações sobre a origem dos alimentos consumidos em casa. 

 No final da socialização, os estudantes fizeram as seguintes reflexões: que as carnes 

apreendidas em Divinópolis nos açougues interditados “poderiam” estar contaminadas com 

cisticercos e que se essas carnes fossem consumidas, poderia originar novos casos de teníase 

na cidade. Ainda dentro dessa problemática, os estudantes disseram que existe uma 

possibilidade da carne está contaminada com cisticercos, mas não há como afirmar isso. Os 

estudantes ainda concluíram que a falta de tratamento de esgoto pode contribuir para o 

surgimento de várias doenças, entre elas, a cisticercose. Fizeram também os seguintes 

depoimentos: que são necessários consumir carnes que tenham procedência e selos de 

fiscalização. E que também é importante verificar se os açougues e supermercados onde são 

compradas as carnes, frutas e legumes estão de acordo com a vigilância sanitária.  

Produzindo o texto  

No 5° momento os estudantes redigiram um texto explicando porque não é possível 

que uma tênia adulta “migre”  do intestino para o cérebro e também citaram as principais 

diferenças entre as duas enfermidades. Esta atividade foi realizada em uma aula de 50 

minutos. Dentre os textos produzidos, alguns relatos dos alunos: 
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“A teníase e a cisticercose são doenças diferentes com reações diferentes no 

organismo. A teníase faz do homem, seu hospedeiro definitivo, e a cisticercose faz o homem, 

de hospedeiro intermediário”. 

“Na cisticercose o homem ingere os ovos de Taenia solium e o cisticerco se 

desenvolve no organismo. O cisticerco pode se alojar em qualquer órgão, mas a preferência 

é pelo SNC”. 

“A tênia adulta não pode “migrar” para o cérebro, pelo simples fato de que ela é 

muito grande para isso”. 

“A teníase e a cisticercose são doenças facilmente confundidas, mas não se trata da 

mesma doença. Na teníase, o parasita se instala no intestino humano e, é contraída através 

de carne mal passada contaminada e a cisticercose se contrai através de alimentos e/ou água 

contaminada e o cisticerco pode se alojar no cérebro” 

 “Na cisticercose são ingeridos os ovos de Taenia solium antes de se tornarem 

cisticercos, possibilitando assim que eles possam se alojar no cérebro, já na teníase, é 

ingerido o cisticerco da Taenia solium ou da Taenia saginata e este vai para o intestino e se 

desenvolve em um verme adulto”. 

 “O homem é o hospedeiro definitivo e a principal fonte de infecção. A teníase é 

adquirida através do consumo de carne crua ou mal passada contaminada e a cisticercose é 

adquirida através do consumo de alimentos e ou água contaminados com ovos de Taenia 

solium”.  

 “A Taenia solium pode ter de 1 a 5 metros e a Taenia saginata de 4 a 10 metros 

aproximadamente, então é estatisticamente impossível que qualquer uma delas “migre” do 

intestino para o cérebro. Porque primeiro a tênia é muito grande e segundo porque não há 

caminho onde ela possa subir, pela corrente sanguínea é impossível”. 

 “Vamos acabar com os boatos! Uma tênia não pode subir até o cérebro, pois não há 

meios e passagens para ela fazer isto. Muitas pessoas confundem a cisticercose com a 

teníase. Mas a cisticercose é obtida quando o ser humano ingere o ovo da Taenia solium e 

passa a ser hospedeiro intermediário, em que o ovo invade e se instala em algum músculo do 

corpo, mas a preferência é pelo SNC. A teníase é obtida quando se come carne contaminada 

mal cozida com cisticercos que podem ser de Taenia solium ou Taenia saginata e aí se 

desenvolve o verme adulto no intestino”. 

 “As doenças teníase e cisticercose são doenças totalmente distintas. Muitas pessoas 

pensam que são a mesma doença, mas não é! Muita gente acredita que a tênia pode sair do 

intestino e ir para a “cabeça”, mas isso é um grande mito! Porque não existe por onde a 
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tênia passar para ir para o cérebro. Acho que as pessoas devem para de acreditar nessa 

mentira, neste mito!”. 

 “As principais diferenças entre as duas doenças são: a teníase é obtida através de 

carne mal passada contaminada infectada com a larva do verme e a cisticercose é obtida 

quando ingerimos água, frutas e verduras contaminadas com ovos de Taenia solium”. 

 As declarações acima mostram que os trabalhos desenvolvidos ajudaram os alunos a 

abandonar conceitos errôneos sobre o tema teníase e cisticercose. Os alunos após as 

atividades já relatavam que: “existe uma grande confusão entre teníase e cisticercose e muitas 

pessoas acreditam que a doença seja uma só, mas isto não é verdade, é preciso desmistificar 

essas doenças”. 

 Os relatos também evidenciam que as atividades e principalmente as atividades 

práticas (segundo depoimento dos próprios alunos durante as aulas) contribuíram para que a 

maioria dos estudantes compreendesse que não é possível que o verme adulto “migre do 

intestino para o sistema nervoso central”.   

 Os depoimentos dos estudantes na confecção dos textos demonstraram que a maioria 

conseguiu compreender que teníase e cisticercose são duas enfermidades distintas. Através da 

análise dos textos produzidos, pode-se identificar que os mesmos conseguiram construir 

conceitos cientificamente aceitos acerca do tema. Os estudantes perceberam também que não 

é possível que uma tênia migre do intestino para o cérebro, pois ficou evidente que o tamanho 

da tênia e a anatomia do corpo humano tornam impossível este acontecimento. 

 De acordo com MENDES (2010) quando o professor passa a trabalhar com a realidade 

do estudante, com seu cotidiano, levando em consideração suas concepções prévias, torna a 

aula mais interessante, facilitando de forma decisiva o processo de ensino-aprendizagem do 

estudante. Os temas trabalhados em sala de aula e os conteúdos científicos parecem ter um 

significado maior quando não são apenas transmitidos pelo professor na já conhecida aula 

tradicional, onde o  estudante apenas recebe as informações. Se o estudante percebe o valor no 

que está sendo ensinado e se o que está sendo ensinado contribui para melhorar suas 

explicações acerca dos acontecimentos, o aluno pode começar a perceber a fragilidade de suas 

concepções prévias e com a mediação do professor, pode começar a reestruturar seus 

conhecimentos, substituindo-os por outros ou ampliando os que já existem. 

          A aplicação dos questionários foi importante para conhecer as concepções iniciais dos 

estudantes acerca do complexo teníase-cisticercose. A busca do conhecimento prévio do 

estudante possibilitou conhecer teorias e explicações do alunado sobre as duas enfermidades. 

Essas concepções apresentaram um caráter espontâneo e demonstram-se baseadas em 
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explicações cotidianas sobre o assunto. O levantamento revelou ideias construídas, na maioria 

das vezes, no âmbito familiar e que não condizem com conhecimentos cientificamente 

aceitos. A valorização e a consideração das concepções iniciais levadas pelos estudantes para 

a sala de aula serviram de base para o desenvolvimento deste trabalho. 

 Através da atividade investigativa, os estudantes buscaram informações e esse foi um 

procedimento essencial para que os estudantes tivessem uma posição ativa e construíssem seu 

próprio conhecimento acerca do assunto abordado. Essa tarefa proporcionou o 

desenvolvimento da autonomia dos alunos e permitiu que situações do cotidiano do estudante 

fossem fontes de situações-problemas a serem trabalhadas. Além destes pontos já 

mencionados, este trabalho propiciou a reflexão sobre o complexo teníase-cisticercose e usou 

uma estratégia importante de aprendizagem que é o trabalho em grupo que permite o diálogo 

entre os alunos e estimula a busca de novos dados a fim de reorganizar e ressignificar ideias já 

existentes. 

  

Confeccionando os panfletos 

 Nesta fase, os estudantes elaboraram panfletos informativos sobre as duas doenças. 

Foram confeccionados vários panfletos. Após a análise dos mesmos, foi escolhido um 

panfleto (ANEXO C) para reprodução e divulgação na escola.  

 

5. CONCLUSÃO: 

 

 A análise dos questionários demonstrou que os estudantes apresentavam dificuldades 

para diferenciar o complexo teníase-cisticercose. 

A coleta das concepções iniciais dos estudantes revelou que uma porcentagem 

significativa dos mesmos acreditava que a “solitária pode subir para a cabeça”.  

A intervenção pedagógica aplicada auxiliou os estudantes a diferenciarem as duas 

doenças e a construir conceitos significativos a respeito do tema.  

Pelos textos produzidos pelos estudantes, pode-se identificar que os mesmos 

conseguiram construir seu próprio conhecimento acerca do complexo teníase-cisticercose. 

O presente trabalho contribuiu para que os  se apropriassem de conceitos 

cientificamente aceitos. 
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ANEXO A 

 
QUESTIONÁRIO 

 
OBJETIVO: coletar concepções prévias dos alunos sobre duas enfermidades: teníase e 
cisticercose. 
 

1) Qual o agente causador da teníase? 
 
(  ) Larvas de tênias.                 (  ) Ovos de tênias. 
 
2) Qual o agente causador da cisticercose humana? 
 
(  ) Larvas de Taenia  solium.  (  ) Ovos de Taenia solium.  (  ) Ovos de Taenia saginata.  
 (  ) Larvas de Taenia saginata. 
 
3) A Taenia solium e a Taenia saginata podem causar a teníase? 
 
(  ) Sim.  (  ) Não. 
 
4) A Taenia saginata pode causar a cisticercose humana? 
 
(  ) Sim. (  ) Não. 
 
5) Como é transmitida a cisticercose humana? 
 
(  ) Água e alimentos contaminados.  (  ) Carne mal cozida contaminada.. 
 
6) Como é transmitida a teníase? 
 
(  ) Água e alimentos contaminados.  (  ) Carne mal cozida contaminada. 
 
7) A doença popularmente conhecida como “solitária” pode “ir” para o cérebro? 
 
(  ) Sim. (  ) Não. 
 
8) Você sabe como se prevenir da teníase? 
 
(  ) Sim. (  ) Não. 
 
9) Você sabe como se prevenir da cisticercose? 
 
(  ) Sim. (  ) Não. 
 
 
10) Você é capaz de diferenciar as duas doenças? 
 
(  ) Sim.   (  ) Não. 
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ANEXO B  
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De onde vem nome Teníase? 
O nome teníase vem de tênia, um verme 
achatado que só vive no intestino das pessoas. 
A Tênia também é conhecida como “solitária”.  

Como se adquire a tênia? 
As pessoas adquirem a Taenia soluim e Taenia

saginata quando comem carnes de boi ou de 
porco com larvas desse parasita mal cozida, 
mal assada, mal frita ou crua.  

  

   

Como evitar a teníase? 
Comendo alimentos feitos com carnes apenas se 
estiverem bem fritos, bem cozidos ou bem 
assados. Para sua segurança, só coma carnes ou 
produtos que tenham sido liberados pela inspeção 
sanitária. Procure os selos da inspeção nos 
produtos quando for fazer sua compra. 

Quais são os sintomas da 
teníase?  
Podem ocorrer dores de barriga, vômito, gases e 
enjôos. 

Como os cisticercos se 
desenvolvem? 
Os cisticercos vão se desenvolver e se 
transformar em tênias adultas da seguinte forma: 
ao chegarem no intestino do homem, as larvas se 
prendem na parede do intestino por uma coroa de 
ganchos ou por uma ventosa. Quando atinge o 
estágio adulto, o verme terá o corpo formado por 
pequenos anéis. 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Cada anel desses pode conter de 30 mil até 
100 mil ovos de tênia. Os ovos da tênia são 
eliminados com as fezes. Assim, o 
indivíduo portador da tênia adulta acaba se 
tornando o disseminador da cisticercose. 

Como se pega a 
cisticercose? 
- Através de alimentos ou água 
contaminada com ovos de Taenia solium. 
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- As fezes humanas contendo ovos de Taenia 
solium, quando feitas ao ar livre, liberam esses 
ovos que são levados pelo vento, contaminando 
as águas dos rios e fontes, as verduras, o pasto, 
etc. 

- Se os animais e os seres humanos ingerirem 
os ovos de Taenia solium em alimentos ou água 
contaminada, podem adquirir cisticercose. 

Quais são os sintomas da 
cisticercose nos seres 
humanos?  
Quando o cisticerco se localiza no cérebro 
causa a chamada neurocisticercose. Acontecem 
dores de cabeça contínuas, convulsões, 
transtornos de visão, alterações psiquiátricas, 
perda de consciência e pode causar até morte. 
Quando se localiza na musculatura ou na 
coluna, geralmente, aparecem dores e 
dificuldade para andar. Quando se localiza nos 
olhos pode ocorrer cegueira. 

Como evitar a 
cisticercose? 
 

  -Sempre use a privada com fossa. 

- Não defeque ao ar livre.  

- Lave as mãos antes das refeições, antes de 
mexer com alimentos e sempre depois de ir ao 
banheiro. 

- Não use fezes humanas para adubar a horta. 

- Nunca use água contaminada com fezes 
humanas (por exemplo, água de um rio 
contaminado ou água de esgoto para irrigação de 
hortas). 

- Lave bem as frutas e verduras antes de comer. 

- Use somente água de fontes limpas ou água 
fervida, filtrada ou tratada para o consumo ou 
limpeza de alimentos e utensílios. 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

Teníase e 

Cisticercose 
 

Folheto explicativo 
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ANEXO D 

 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) -  PAIS E/OU 

RESPONSÁVEIS POR ALUNOS (AS) 

 

Caro pai, mãe ou responsável pelo (a) aluno (a) ______________________________________________, 

Eu, Professora Lívia Martins de Oliveira, aluna da Especialização em Ensino de Ciências por Investigação 

da Universidade Federal de Minas Gerais, gostaria de convidar seu (sua) filho (a) a participar da pesquisa 

“CONCEPÇOES INICIAIS DOS ESTUDANTES DO ENSINO MÉDIO SOBRE O COMPLEXO TENÍASE – 

CISTICERCOSE”.  Estive em contato com a Direção da Escola e com os Professores de seu (sua) filho (a) e 

obtive a colaboração e o consentimento de ambos para a realização deste estudo. Esta pesquisa tem por 

objetivo investigar por meio de pesquisa escolar as concepções prévias dos alunos sobre duas enfermidades: 

teníase e cisticercose. Verificar se os mesmos são capazes de diferenciá-las após o uso de estratégias 

pedagógicas específicas. Acreditamos que a Pesquisa será importante, pois contribuirá ainda mais para a 

aprendizagem de seu (sua) filho (filha). As aulas ocorrerão nos horários habituais no ano letivo de 2014. 

Participarão deste trabalho os (as) alunos (as) que, voluntariamente, assim o decidirem e contarem com o 

consentimento dos senhores pais ou responsáveis. O (a) aluno (a) terá seu anonimato garantido, pois serão 

utilizados pseudônimos no lugar dos nomes e, assim, as informações que fornecerem não serão associadas 

ao nome em nenhum documento. A participação do (a) aluno (a) não envolverá qualquer natureza de gastos. 

Sentindo-se esclarecido (a) em relação à proposta e concordando em participar voluntariamente desta 

pesquisa, peço-lhe a gentileza de assinar e devolver o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), 

assinado em duas vias, sendo que uma das vias ficará com o (a) senhor (a) e a outra será arquivada pelos 

pesquisadores por cinco anos, de acordo com a Resolução 466/2012. Desde já agradecemos a sua 

colaboração. 

 

 

Lívia Martins de Oliveira 

Pesquisadora Principal 

lmobiologia@gmail.com - (37) 3212-5064  

Universidade Federal de Minas Gerais 

 

Luciana Moro 

Orientador da Pesquisa 

Moro37@gmail.com 

Universidade Federal de Minas Gerais 
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A U T O R I Z A Ç Ã O 

Após a leitura do documento acima (CARTA CONVITE DE PARTICIPAÇÃO NA PESQUISA E 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO), declaro que estou suficientemente 

esclarecido (a) sobre a pesquisa: “CONCEPÇOES INICIAIS DOS ESTUDANTES DO ENSINO MÉDIO 

SOBRE O COMPLEXO TENÍASE – CISTICERCOSE”, seus objetivos e metodologia e que concordo com a 

participação do (a) aluno (a) abaixo identificado (a). 

Nome do(a) aluno(a): ___________________________________________________________________ 

Nome do(a) responsável: ________________________________________________________________ 

Assinatura do(a) responsável: ____________________________________________________________ 

C.I.: ___________________________ CPF___________________________ 

 


