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Componentes Correlacionados

Docente

Kelly Andrade, Giovani Assungado, Manuela Fernandes e Lidice Fuad.

Ementa

Habilitacdo para o cuidado e atendimento fisioterapéutico de pacientes da média e alta complexidade.

COMPETENCIA

Conhecimentos

eConhecer a proposta e objetivos do estagio como um todo.

eConhecer a aplicacao do Barema e seus pontos no momento da avaliacdo do académico e do grupo. A avaliagao sera
processual e diaria;

eEntender a salide como direito e condigGes dignas de vida;

eEntender e praticar a humanizagdo como atendimento de exceléncia;

eConhecer as alteragoes fisico-funcionais.

Habilidades

eElaborar diagndstico cinético-funcional baseado na avaliacdo fisioterapéutica e interpretacdo de exames propedéuticos e
complementares através de dados clinicos;

e Elaborar e executar o plano de tratamento fisioterapéutico, assim como, sua atuacdo na equipe multidisciplinar
eQuantificar as intervengGes fisioterapéuticas apropriadas, objetivando tratar as disfungGes em toda sua extensdo e
complexidade;

eExecutar o tratamento fisioterapéutico visando integragao das diversas areas de atuagdo da Fisioterapia, desde a
promocdo da saude até a recuperagdo do paciente;

*Ser capaz de analisar de forma criteriosa um tratamento proposto, tendo como base a fisiopatologia e condicao
neuroclinica e funcional do paciente;

*Propor mudancas no plano de assisténcia de forma continuada;

eSaber lidar com as emogGes e as dimensoes subjetiva e social de cada paciente, além de adquirir sensibilidade para a
escuta;

eEstabelecer prognostico, reavaliando condutas de forma continuada;

eEstabelecer um diagndstico funcional bem definido, baseado numa avaliacdo bem detalhada e na analise de exames
complementares;

eColocar em pratica a Norma Regulamentadora N° 32 (NR 32), publicada em 2005, pelo Ministério do Trabalho e
Emprego, visando seguranca do profissional, bem como do paciente.
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Atitudes

«Compreender e comprometer-se com as regras previamente estabelecidas institucionalmente;

eTer postura profissional e ética;

eTer a capacidade de solidariedade com o outro;

eCombinar o conhecimento técnico-cientifico do processo salide/doenga/intervencdo, com nova metodologia de atuagdo:
incorporando o sujeito e sua histdria desde o0 momento do diagndstico até o da intervencdo;

*Desenvolver atividades que favorecam o relacionamento interpessoal com a equipe multidisciplinar e interdisciplinar;
eAtuar multiprofissionalmente, tendo como objetivo a extrema produtividade na promogdo da saude, baseados na
convicgdo cientifica, de cidadania e da ética;

eTer consciéncia critica frente a realidade hospitalar de cada paciente;

eTomar decisdes a fim de solucionar, com pertinéncia e eficacia, qualquer situagao que seja da sua responsabilidade como
profissional;

*Reconhecer as necessidades individuais de cada sujeito, objetivando minimizar as angustias inerentes ao internamento,
criando um vinculo de confianga;

eSaber ouvir e acolher as diferentes opinides dentro do grupo, estabelecendo sempre o dialogo;

eTer cuidado e zelo por todo material e equipamento hospitalar utilizado durante o estagio;

ePerceber agdes que promovam boas condi¢Oes de trabalho e qualidade de atendimento;

eArticular avango tecnoldgico com bom relacionamento interpessoal;

eCompreender a importdncia da pesquisa e do estudo em sua formacdo.
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Conteudo Programatico

eEmbasamento tedrico-pratico nas areas:

- Pediatria: Anamnese e exame fisico do paciente pediatrico internado na enfermaria e UTI; diagndstico funcional; plano
terapéutico; condutas; Terapias de Higiene Bronquica (THB): Manobras desobstrutivas (ELPr, vibrocompressao, AFE,
bombeio traqueal, glossopulsao retrograda, DRR-i, Eltgol); Tosse técnica; Aspiragao; Aparelhos para THB
(Flutter/Shaker/Epap); Terapia de Expansao pulmonar: Manobras reexpansivas (Manobra de pressao negativa, Manobra
de bloqueio toracico; Aparelhos (PEP, EPAP, CPAP); incentivadores respiratorios (volume/fluxo); DNPM, estimulacdo tatil,
cinestésica e motora, posicionamento no leito; Ventilagdo Mecanica em Pediatria: Modos ventilatdrios, Parametros,
Fixagcdo do TOT, montagem e teste do ventilador mecanico; Desmame e extubagao do paciente pediatrico sob ventilacdo
mecanica; Ventilagao oscilatdria de alta frequéncia, Assisténcia ventilatoria ajustada neuralmente — NAVA, cateter nasal
de alto fluxo ( Hi flow nasal catheter); SVNI: indicagGes, contra indicacdes, modos ventilatorios utilizados, paréametros;
SARA, como ventilar na SARA (ventilacao protetora/ recrutamento alveolar); Posicao PRONA, TGI (como realizar,
indicacOes, contra-indicacoes, resultados esperados); Como ventilar na Asma (modos ventilatdrios,

parametros); Telerradiografia de torax (PNM/Atelectasia/Derrame pleural/Pneumotdrax); HGA; Hemograma (eritrograma/
leucograma (infecsioso? Viral?); Parada Cardiorrespiratoria em Pediatria; Oxigenoterapia e ventilagdo manual; Fisioterapia
na Bronquiolite Aguda; Fisioterapia na PNM.

- Clinica médica e cirurgica: Avaliacdo funcional fisioterapéutica no paciente hospitalizado; Fisioterapia no Acidente
vascular encefalico/Trauma cranio encefalico; Abordagem Fisioterapéutica nas Doencas neuromusculares em fase aguda,
no paciente Oncoldgico, Cardiopata; Fisioterapia no Pos operatdrio de cirurgias cardiacas, neuroldgicas, toracicas,
ortopédicas e abdominais/transplante hepatico e renal; Complicagbes pulmonares (Pneumotdrax, Derrame pleural,
Atelectasias, Pneumonia e SARA); DPOC; Tromboembolismo venoso(TVP e TEP); Doengas reumatoldgicas (LES);
Interpretacdo de exames complementares (laboratoriais e imagem - Rx de torax).

- Ortotrauma e Saude do Trabalhador: Introdugdo ao trauma através do estudo das lesdes traumaticas mais frequentes
como: Politrauma, fraturas de membros superiores e inferiores, da pelve, luxacdes traumaticas do quadril, entre outras,
abordando classificacGes, etiologias, mecanismos de trauma, tipos de tratamento ortopédico, das complicacdes agudas e
tardias. Estudo e interpretacdo de imagens correlatas. Estudo e manuseio das osteossinteses internas externas mais
utilizadas no tratamento das fraturas e suas indicagGes. Discussoes de casos clinicos das condutas fisioterapéuticas nas
fases aguda e subaguda do trauma. Avaliacdo fisioterapéutica e atendimento de paciente no pré e pds—operatdrio em
ortotrauma considerando a fase do trauma (aguda, sub-aguda e tardia). Estudo das principais doencas ocupacionais.
Avaliacdo de postos de trabalho. Intervencdo na promocao, prevencao e tratamento nas doencas do trabalho.

- Unidade de Terapia Intensiva: Analise de exames complementares (gases arteriais / Exames laboratoriais/ Rx torax e TC
torax), Anamnese e Avaliacdo do paciente critico; Oxigenioterapia; Técnicas de Higiene Bronquica; Aparelhos para
expansao e desobstrugdo pulmonar; Suporte ventilatdrio ndo invasivo; Ventilagdo Mecanica Invasiva (ajustes
ventilatérios/medida de mecanica pulmonar); Manobras de recrutamento alveolar; Mobilizagdo precoce no paciente
critico; Abordagem Fisioterapéutica na Polineuropatia do paciente critico; Avaliagdo fisioterapéutica utilizando marcadores
funcionais, para identificar alteracdo funcional e estabelecer um diagndstico funcional, sempre focando numa resposta
funcional positiva.

- Neonatologia: * Caracteristicas anatomo-fisioldgicas do RN e Teoria sincrono-ativa do desenvolvimento.Avaliagdo do RN
na UTI Neonatal; Suporte Ventilatorio em Neonatologia; Oxigenoterapia; Suporte ventilatoria ndo-invasivo; Suporte
ventilatorio invasivo; Modos convencionais; Modos ndo convencionais; Principais disturbios respiratorios do RN;
Fisioterapia Respiratdria no RN; Recomendagdo Brasileira de Fisioterapia Respiratoria em UTIN; Principais mal formagoes
neuroldgicas e osteomioarticulares no RN; Fisioterapia motora no RN; Posicionamento; Manuseio motor;Estimulagao
sensorio-motora; Imersao Terapéutica;Cuidado Humanizado ao RN de risco — Método Canguru; Dor no RN

Humanizagdo:

Satisfacdo do cliente, que envolve a percepcdo do usuario com o atendimento: privacidade, comodidade, tempo de espera
e respeito profissional no tratamento; Respeito, valorizacao e reconhecimento reciprocos entre equipes multi e
interdisciplinares; Importancia da qualidade de vida dentro e fora do trabalho, fortalecendo a motivacdo na atuagao
profissional; Assisténcia ao ser humano de maneira integral, preocupando-se com sofrimento fisico, angustia e
necessidade espiritual; Norma Regulamentadora N° 32 (NR 32), publicada em 2005, pelo Ministério do Trabalho e
Emprego, visando seguranca bilateral (paciente/terapéuta);
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Métodos e Técnicas de Aprendizagem

eAtividades Praticas:

A atividade pratica individual sera baseada na avaliagdo fisioterapéutica (através de exame fisico, dados clinicos e de
exames complementares), utilizando marcadores funcionais, para identificar alteragao funcional e estabelecer um
diagndstico funcional, tracando um plano terapéutico sempre focando numa resposta funcional positiva. Otimizar evolugdo
em prontuarios de pacientes hospitalizados, propiciando o desenvolvimento do aprendizado em diversas situagoes clinicas
e cirdrgicas em unidade de internamento e terapia intensiva.

eAtividade Tedrica:

A atividade tedrica sera realizada através de meios utilizados pelo professor para facilitar a aprendizagem dos estudantes,
conduzindo-os em direcao aos objetivos da aula, do conjunto de aulas ou do curso. Ex.: aulas expositivas, resolucao
intensiva de problemas, estudos dirigidos, simulagGes, investigacdo cientifica, apresentacdo de casos clinicos, estudo e
discussdo de temas previamente definidos, com associagdo de imagens correlatas, e de artigos cientificos, previamente
programados, que serao trabalhados em grupos de forma interdisciplinar. E solicitada ao aluno a observacao de diferentes
bibliografias para enriquecimento da discussao.

Critérios e Instrumento de Avaliacao - Datas

A avaliagao da aprendizagem se dara através da utilizacdo das modalidades: diagndstica, formativa (processual) e
somativa (classificatoria) — os critérios de avaliacdo serdo estabelecidos de forma detalhada conforme Barema (Valor
10,00 e peso 8,0). Serao avaliados também o desempenho individual e grupal, considerando o conhecimento adquirido e
sua aplicacdo pratica com o paciente. Essa avaliacdo sera complementada através de uma prova de simulacdo realistica.
(Valor 10,0 e peso 2,0).

Recursos

Os recursos fisioterapéuticos utilizados serdo aqueles disponibilizados aos alunos para um diagnostico funcional preciso,
bem como para a intervencdo no paciente: revisdo de prontuarios, avaliacdo de exames, utilizagao de resumos ou
resenhas de artigos estudados, visualizagao e manipulacdo de aparelhos especificos de cada area, bem como seu
funcionamento.

Referéncias Basicas

BELANGER, Alain-yvan. Recursos fisioterapéuticos: evidéncias que fundamentam a pratica clinica. 2 ed. BARUERI: Manole,
2012.

HALL, John E; GUYTON, Arthur C.. Tratado de fisiologia médica. 12 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011,

KLIEGMAN, Robert M.. Nelson Tratado de pediatria. 16 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002.

KNOBEL, Elias. Condutas no paciente grave v.II: V.2. 3 ed. S3o Paulo: Atheneu, 2007.

MAGNUSSON, Jim. Reabilitagdo pds-cirdrgica para o paciente ortopédico. 1 ed. Sdo Paulo: Guanabara Koogan, 2003.
O'SULLIVAN, Susan B.. Fisioterapia: avaliagao e tratamento. 5 ed. S3o Paulo: Manole Editora Ltda, 2010.

POSTIAUX, Guy. Fisioterapia respiratoria pediatrica: o tratamento guiado por ausculta pulmonar. 2 ed. PORTO ALEGRE:
Artmed Editora S.A., 2004.

SARMENTO, George Jerre Vieira. Fisioterapia respiratdria em pediatria e neonatologia. 2 ed. Sdo Paulo: Manole, 2011.
SCANLAN, Craig L.. Fundamentos da terapia respiratoria de Egan. 7 ed. Barueri: Manole Editora Ltda, 2000.

SIZINIO, Hebert. Ortopedia e traumatologia: principios e pratica. 4 ed. Porto Alegre: Artmed Editora Ltda., 2009.

Referéncias Complementares

JUSTINIANO, Alexandre Do Nascimento. Interpretacao de exames laboratoriais para o fisioterapeuta. 1 ed. Rio de
Janeiro: RUBIO, 2012.

KISNER, Carolyn. Exercicios terapéuticos: fundamentos e técnicas. 5 ed. Rio de Janeiro: Manole, 2009.

MACHADO, Maria Da Gldria Rodrigues. Bases da fisioterapia respiratéria: terapia intensiva e reabilitagaoRio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2015.

MOURA, Elcinete Wentz De. Fisioterapia: aspectos clinicos e praticos da reabilitagdo. 1 ed. Sao Paulo: Artes Médicas, 2005.
PASCHOAL, Mario Augusto. Fisioterapia cardiovascular: avaliacdo e conduta na reabilitagdo cardiaca. 1 ed. Barueri:
Manole, 2010.

ROWLAND, Lewis P.. Merritt tratado de neurologia. 10 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

ULTRA, Rogério Brito. Fisioterapia intensiva. 2 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.

UMPHRED, Darcy Ann. Fisioterapia neuroldgica. 2 ed. Sao Paulo: Manole Editora Ltda, 1995.
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