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​Justificativa:​

​Durante​​o​​seu​​ciclo​​de​​vida,​​a​​mulher​​passa​​por​​diversos​​processos​​fisiológicos,​​os​​quais​​se​​relacionam​​ao​​maior​
​risco​ ​de​ ​disfunções​ ​do​ ​assoalho​ ​pélvico.​ ​Nesse​ ​contexto,​ ​é​ ​fundamental​ ​compreender​ ​sobre​ ​as​ ​principais​
​disfunções​ ​do​ ​assoalho​ ​pélvico,​ ​assim​ ​como​ ​sobre​ ​os​ ​fatores​ ​relacionados​ ​a​ ​essas​ ​disfunções,​ ​bem​ ​como​​os​
​instrumentos de avaliação e as estratégias de prevenção e tratamento da fisioterapia.​

​Objetivos:​

​Objetivo Geral:​
​Possibilitar​ ​ao​ ​pós-graduando​ ​a​ ​construção​ ​de​ ​conhecimentos​ ​relacionados​ ​ao​ ​processo​ ​de​ ​avaliação​ ​e​
​intervenção nas disfunções do assoalho pélvico no ciclo gravídico-puerperal.​

​Objetivos Específicos:​
​Conhecer as principais disfunções do assoalho pélvico, sua fisiopatologia e epidemiologia;​
​Compreender os fatores de risco relacionados às disfunções do assoalho pélvico;​
​Entender sobre a função dos músculos do assoalho pélvico;​
​Compreender os impactos do ciclo gravídico-puerperal no assoalho pélvico;​
​Analisar​ ​as​ ​intervenções​ ​e​ ​recursos​ ​relacionados​ ​à​ ​prevenção​ ​e​ ​ao​ ​tratamento​ ​das​ ​disfunções​ ​do​ ​assoalho​
​pélvico;​
​Reconhecer o impacto das disfunções do assoalho pélvico na funcionalidade;​
​Desenvolver​​habilidades​​de​​leitura​​e​​interpretação​​das​​evidências​​científicas​​por​​meio​​de​​síntese,​​apresentação​
​e discussão metodológica de pesquisas relacionadas ao tema.​

​Ementa:​

​Relações​ ​funcionais​ ​dos​ ​órgãos​ ​pélvicos​ ​e​ ​assoalho​ ​pélvico​ ​na​ ​manutenção​ ​da​ ​continência​ ​e​ ​esvaziamento​
​urinário​​e​​fecal​​e​​prolapso​​de​​órgãos​​genitais.​​Função​​e​​disfunções​​dos​​músculos​​do​​assoalho​​pélvico.​​Impacto​
​das​​disfunções​​do​​assoalho​​pélvico​​na​​funcionalidade.Estratégias​​diagnósticas,​​preventivas​​e​​de​​tratamento​​das​
​disfunções do assoalho pélvico.​

​Programa:​



​Anatomia funcional do assoalho pélvico feminino​
​Fisiopatologia das disfunções do assoalho pélvico feminino​
​Fatores de risco relacionados às disfunções do assoalho pélvico​
​Gravidez, parto e puerpério e disfunções do assoalho pélvico​
​Função e disfunções dos músculos do assoalho pélvico​
​Recursos para prevenção e tratamentos de disfunções do assoalho pélvico​

​Forma de avaliação:​

​A avaliação da disciplina será realizada de acordo com a soma das pontuações das seguintes atividades:​

​Atividade 1: Formulário on-line pré e pós-disciplina​
​Atividade 2: Apresentação e discussão de artigo​
​Atividade 3: Debate sobre qualidade metodológica/escrita científica​
​Atividade 4: Proposta de ação​
​Participação nas discussões e atividades propostas​

​Para​​aprovação​​na​​disciplina​​é​​necessário​​um​​aproveitamento​​mínimo​​de​​50%​​(i.e.,​​nota​​igual​​ou​​superior​​a​​5,0​
​pontos) e pelo menos 75% de frequência.​
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