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1. IDENTIFICACAO DA DISCIPLINA:
CODIGO| NOME DA DISCIPLINA N2 DE HORAS-AULA TOTAL DE HORAS-
SEMANAIS AULA SEMESTRAIS
TEORICAS
PRATICAS
ARA7469 |  Fisioterapia em Pediatria | 90 | 18 108
HORARIO MODALIDADE
TURMAS TEORICAS TURMAS PRATICAS PRESENCIAL OU
SEMIPRESENCIAL
06554 - 2.0910-3 06554 -4.0730-3 Presencial
06554 -4.0730-3

[I. PROFESSOR(ES) MINISTRANTE(S)

Roberta Costa Espindula

I11. PRE-REQUISITO(S)

CODIGO |NOME DA DISCIPLINA

ARA7449 Desenvolvimento Humano

IV. CURSO(S) PARA O(S) QUAL(IS) A DISCIPLINA E OFERECIDA

Graduagdo em Fisioterapia

V. JUSTIFICATIVA

A disciplina apresenta o desenvolvimento neuropsicomotor atipico e analisa suas restri¢des; desenvolve
quais sdo as agoes fisioterapéuticas adequadas, frente as problematicas mais freqiientemente encontradas
relativas as deficiéncias, limitagdes funcionais e interagio social no meio no qual as criancas estio inseridas.
desde o momento do nascimento até a adolescéncia. Faz parte da formagdo generalista do fisioterapeuta. os
conhecimentos e competéncias na darea da fisioterapia pediatrica e neonatal. A atuagio fisioterapéutica na
infancia e adolescéncia se justifica em face das politicas publicas, em especial em saude e educagio.
voltadas para esta parcela da populagdo no Pais. Além disto. as intervengdes nesta area podem trazer como
beneficios. entre outros, a formagdo de adultos mais saudaveis e ativos. Também as condi¢des de
vulnerabilidade da populagdo de criangas. exigem mais atengdio e cuidados. Deste modo, a disciplina de
Fisioterapia em Pediatria I responde as necessidades de formagdo. dentro de um contexto epidemiolégico.
bioldgico e histdrico-social.

VI. EMENTA

Introdu¢do a Fisioterapia Pediatrica: a atengdio nos diferentes niveis de complexidade do cuidado.
Puericultura, crescimento e desenvolvimento infantil. Avaliagdo fisioterapéutica em pediatria. Estudo das
principais doengas musculo-esqueléticas pedidtricas, suas deficiéncias, limitagdes e restrigdes sociais.
Ensino de métodos, técnicas e recursos de avaliagdo, orientagdo familiar e tratamento fisioterapéutico em
pediatria. Nogdes sobre a Fisioterapia nas principais doengas cardiorrespiratorias pediatricas.




VII. OBJETIVOS

Objetivos Gerais:

v Conhecer as etapas e comportamentos do desenvolvimento infantil, saber avalia-lo e detectar seus
desvios e promover a aquisi¢do de conhecimentos acerca das doengas mais incidentes em pediatria.
fornecendo subsidios para a avaliagiio cinético-funcional e elabora¢do de programas preventivos ¢
terapéuticos com enfoque nos aspectos da deficiéncia, desempenho e interagio social.

Objetivos Especificos:

v' Estimular o aluno a estabelecer relagdes entre o desenvolvimento neuropsicomotor atipico e
incentivar a aplicagdo deste a avaliagdio ¢ organizagiio de planos de assisténcia fisioterapéutica.
voltados a prevengao, promogao e reabilita¢do:

v Consolidar conceitos fundamentais e linguagem técnico-cientifica na area de fisioterapia pedidatrica.
em todos as suas subareas de atuagdo:

v" Compreender as diferentes técnicas de avaliagdo fisico-funcional, reconhecer o diagnéstico
fisioterapéutico e propor tratamento em fisioterapia aplicada a pediatria;

v" Conhecer meios fisioterapéuticos adequados ao tratamento de neonatos. lactentes. criangas e
adolescentes, iniciando o conhecimento em fisioterapia pediatrica. fornecendo a base tedrico-pratica
para os estagios subseqiientes:

v Produzir visdo critica sobre atuag@o e pesquisa na area de fisioterapia pedidtrica.

VIII. CONTEUDO PROGRAMATICO

Introdugao a Fisioterapia Pediatrica

Puericultura: Crescimento e Desenvolvimento Infantil

Nogdes Sobre a Fisioterapia nas Principais Patologias Ortopédicas Infantis
Nogdes Sobre a Fisioterapia nas Principais Patologias Cardiorrespiratorias Infantis
Abordagem Fisioterapéutica em Criangas Queimadas

Topicos Especiais em Fisioterapia Pediatrica
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IX. METODOLOGIA DE ENSINO / DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA

Os contetdos serdo desenvolvidos por intermédio de aulas expositivas dialogadas através de recursos
audiovisuais (videos, projetor de multimidia, retroprojetor; leitura reflexiva sobre textos e artigos cientificos
relacionados a fisioterapia pediatrica, com realizagdo de seminarios e/ou estudos dirigidos. incentivando
também a postura de auto-aprendizagem.

X. METODOLOGIA E INSTRUMENTOS DE AVALIACAO

e A verificagdo do rendimento escolar compreendera frequéncia e aproveitamento nos estudos. os
quais deverdo ser atingidos conjuntamente. Sera obrigatoria a frequéncia as atividades
correspondentes a cada disciplina, ficando nela reprovado o aluno que ndo comparecer. no minimo a
75% das mesmas.

* A nota minima para aprovag¢ao na disciplina sera 6.0 (seis). (Art. 69 e 72 da Res. n® 17/CUn/1997).

e O aluno com frequéncia suficiente (FS) e média das notas de avalia¢des do semestre entre 3,0 ¢ 5.5
tera direito a uma nova avaliagdo no final do semestre (REC). exceto as atividades constantes no
art.70.§ 2°. A nota sera calculada por meio da média aritmética entre a média das notas das avaliagdes
parciais (MF) e a nota obtida na nova avalia¢do (REC). (Art. 70 ¢ 71 da Res. n® 17/CUn/1997).

NF = (MP+REC)/2

* Ao aluno que ndo comparecer as avaliagdes ou ndo apresentar trabalhos no prazo estabelecido sera
atribuida nota 0 (zero). (Art. 70, § 4° da Res. n° 17/CUn/1997)

e Avaliagio Teorica
Primeira avaliagao tedrica: peso 4,0
Segunda avaliagio tedrica: peso 4,0
Trabalho escrito/apresenta¢io oral: peso 1,0
Seminario(s) de discussiio de casos clinicos e/ou artigos cientificos: 1,0




* As provas poderdo conter questdes objetivas, mistas e dissertativas.

Observacoes:
Avalia¢ido de recuperacio

e Nao hd avaliagdo nova avalia¢@o (recuperagdio) nas disciplinas de cariter pratico que envolve

atividades de laboratorio
(Res.17/CUn/97).
Nova avaliacio
e Para pedido de segunda avaliagdo somente em casos em que o aluno. por motivo de forga maior ¢

plenamente justificado, deixar de realizar avaliagdes previstas no plano de ensino, devera formalizar pedido
de avalia¢do a coordenagdo do curso dentro do prazo de 3 dias uteis apresentando comprovagio. (Ver

formulario)

| XI. CRONOGRAMA TEORICO

Semanas Datas Assunto

T 10/08 a 14/08 Apresentacdo da turma e discussio do plano de ensino ;’ A atencgdo em
fisioterapia pedidtrica nos diferentes niveis de complexidade do cuidado

2 17/08 a 21/08 | Puericultura e crescimento / Avaliagdo fisioterapéutica pedidtrica

3 24/08 a 28/08 | Desenvolvimento neuropsicomotor tipico ¢ atipico dos 0 aos 3 anos

4 31/08 a 04/09 | Desenvolvimento neuropsicomotor tipico ¢ atipico dos 3 aos 6 anos

5 07/09 a 11/09 | Aplicagdo da CIF na pediatria / FERIADO (07/09)

6" 14/09 2 18/09 | PROVA TEORICA 1 (16/09)

7 21/09 a 25/09 | Nogdes sobre a fisioterapia nas principais patologias ortopédicas infantis

8 28/09 a 02/10 | Paralisia braquial obstétrica / Torcicolo muscular congénito

98 05/10 a 09/10 | Displasia congénita de quadril

10° 12/10 a 16/10 | Pé torto congénito / FERIADO (12/10)

e 19/10 a 23/10 | Artrogripose multipla congénita / SEPEX (21/10 a 24/10)

20 26/10 a 30/10 | Osteogénese imperfeita / Alteragdes Torcionais e Angulares de membros

- inferiores

02/11a 06/11 | Nogdes sobre a fisioterapia nas principais doengas cardiorrespiratorias

13 infantis: peculiaridades na anatomofisiologia e biomecanica do aparelho
cardiorrespiratorio / FERIADO (02/11)

142 16/11220/11 |SEMINARIO (17/11 e 18/11)

58 23/11a27/11 | Queimaduras em criangas e intervengdo fisioterapéutica / Apresentagdes
TCC’s (26/11 e 27/11)

16 30/11 a04/12 | Topicos especiais: apresentagdes de artigos

17 07/12a11/12 |PROVA TEORICA 2 (09/12)

18° 14/12a 18/12 | Prova Substitutiva / Nova Avaliacio — REC (16/12)

Obs.: Atendimento aos alunos: ao término das aulas de quarta-feira.

XII. Feriados previstos para o semestre 2015.2
DATA
07/09/2015 Independéncia do Brasil
12/10/2015 Nossa Senhora da Aparecida
28/10/2015 Dia do Servidor Publico (Lei 8112 art.236)
02/11/2015 Finados
14/11/2015 Dia ndo letivo




15/11/2015 Proclamagao da Republica
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