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Area de Concentracio: Avaliacdo e Intervencdo Fisioterapéutica e Aspectos Funcionais

Docente Responsavel: Camila Ferreira Leite; Daniela Gardano Bucharles Mont’Alverne; Nataly Gurgel
Campos, José Carlos Tatmatsu Rocha e Magno Markus Ferreira Formiga Gongalves
de Oliveira.

Justificativa:

Ao aprofundar o conhecimento sobre tépicos avancados em Fisioterapia Cardiorrespiratéria, o pds-graduando
ird adquirir sélida base tedrico-cientifica para analise critica dos protocolos de exercicios e de outras estratégias
fisioterapéuticas aplicadas a individuos com risco para afec¢Ges cardiorrespiratdrias ou com estas condi¢des de
salde ja instaladas. O alunado tera ainda a oportunidade de discutir as atuais inovagOes na area da Fisioterapia
Cardiorrespiratéria (avaliacdo, protocolos, uso de tecnologias etc.), bem como conhecer as intervencgoes
fisioterapéuticas recentes com potencial para melhorar de forma importante a funcionalidade dos individuos.

Objetivos:

Objetivo Geral:
Desenvolver, de forma avangada, o raciocinio clinico e cientifico do pds-graduando, acerca de avaliagbes e
estratégias terapéuticas atuais no contexto da fisioterapia cardiorrespiratéria, com énfase na funcionalidade.

Objetivos Especificos:

Proporcionar os conhecimentos necessarios acerca da resposta metabdlica, cardiovascular e respiratéria diante
de estratégias convencionais e alternativas de exercicio fisico;

Fornecer as bases para a analise de estudos sobre o uso do treinamento muscular respiratério como estratégia
terapéutica;

Propiciar as bases para discutir sobre atualidades na avaliacdo e intervencdao com énfase na funcionalidade em
sujeitos com condicGes renais, hepaticas, cardiovasculares, respiratdrias e de disturbios respiratorios do sono.

Ementa:
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Adaptagdo metabdlica, cardiovascular e respiratdria ao exercicio fisico. Treinamento muscular respiratdrio.
Avaliacdo e intervencdo com énfase na funcionalidade para sujeitos com condi¢Ges renais, hepadticas,
cardiovasculares, respiratdrias e distlrbios respiratérios do sono. Inovag¢oes tecnoldgicas.

Conteudo Programatico:

Apresentagao do médulo.

Exposicdo dialogada: Fisioterapia do Sono.

Apresentacdo de semindrios.

Exposicdo dialogada: Doenca renal cronica, fungdo pulmonar e funcionalidade: O que o fisioterapeuta precisa
saber?

Apresentacdo de seminarios.

Apresentacdo de seminarios.

Exposicdo dialogada: Desfechos avaliados e estratégias de intervencdo com énfase na funcionalidade utilizadas
no contexto da reabilitagcdo de sujeitos diabéticos.

Apresentacdo de seminarios.

Apresentacao de seminarios.

Exposicdo dialogada: Prescricdo de exercicio fisico aerdbico e resistido para pneumopatas.

Apresentacao de seminarios.

Apresentagao de seminarios.

Apresentagao de seminarios.

Exposicdo dialogada: Desfechos avaliados e estratégias de interven¢do com énfase na funcionalidade utilizadas
no contexto da reabilitacdo de sujeitos com condicGes de saude cardiovasculares.

Apresentagao de seminarios.

Fechamento do médulo.

Forma de avaliagao:

O mddulo sera composto de exposicdo dialogada de temas pertinentes a sua tematica central e diretamente
ligados a linha de pesquisa dos docentes. Para além destes momentos, ocorrerdo apresentacdes de seminarios,
gue serdo debatidos de forma critica pelo alunado, que tera papel central nas discussdes em sala de aula
Avaliagdo contemplara:

1. Apresentacdo do artigo previamente indicado (nota: 0-10; peso 3; rubrica detalhada a seguir). Tempo de
apresenta¢ao: 35 minutos + 10 minutos para arguigao.

2. Apresentagdo da critica tedrica ao artigo apresentado (nota: 0-10; peso 1; rubrica detalhada a seguir). Tempo
de apresentagdo: 10 minutos

3. Assiduidade e pontualidade

- Cada auséncia em sala de aula repercutira em redugdo de 0,2 pontos da média.

Ndo havera decréscimo caso a auséncia seja justificada por participagdo em evento cientifico ou questdo de
saude com apresentacdo de atestado. A frequéncia sera registrada presencialmente durante os encontros.

Para aprovacdo na disciplina é necessario um aproveitamento minimo de 50% (i.e., nota igual ou superior a 5,0
pontos) e pelo menos 75% de frequéncia (i.e., presenca em no minimo 48h, ou seja, 12 encontros, ja que cada
encontro tem 4h).

Em resumo, o aluno poderd acumular até 16 horas de faltas, mas isso incide em uma nota de saida de 6,8
pontos (0,2 decréscimo a cada falta registrada).
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Sobre o uso de Inteligéncia Artificial (I1A):

Segundo a PORTARIA N2 39/PRPPG/UFC, DE 01 DE OUTUBRO DE 2025 e a PORTARIA N2 19/PPGFISIO, DE 10 DE
FEVEREIRO DE 2026, o uso de ferramentas de Inteligéncia Artificial (IA) nos trabalhos académicos de
componentes curriculares da Pés-Graduacdo da UFC deverd observar:

| — Transparéncia;

Il — Autoria humana;

Il - Privacidade, seguranca e confidencialidade;
IV — Integridade académica;

V —Justica e ndo discriminacado;

VI — Responsabilidade pelo conteldo;

VIl — Uso eticamente orientado;

VIl — Implantagao Segura.

E vedado o uso de IA para:

| — gerar conteudo original, interpretacdes ou andlises criticas;

Il — redigir se¢Oes substantivas do trabalho (métodos inéditos, testagens, resultados,
discussdo e conclusdes);

Il — fabricar, alterar, manipular ou “embelezar” dados, resultados, imagens ou gréficos;
IV —inserir referéncias nao verificadas ou mascarar plagio;

V — produzir material ndo declarado em desacordo com as normas desta Portaria

Para este componente curricular, sobre o uso de IA em cada atividade avaliativa haverd a proibigcdo integral do
uso.
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