Plano de ensino adaptado, em carater excepcional e transitorio, para substituicdo de atividades presenciais por
atividades ndo presenciais, enquanto durar a pandemia do novo coronavirus — COVID-19, em atencdo a
Resolugdo Normativa n® 149/2021/CUn e de acordo com o Plano de contingéncia para as disciplinas de
estagios obrigatorios do curso de fisioterapia nos semestres excepcionais 2021-1 e 2021-2 em virtude da

pandemia COVID-19.
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I. IDENTIFICACAO DA DISCIPLINA:
CcODIGO NOME DA DISCIPLINA N2 DE HORAS-AULA TOTAL DE
TEORICAS PRATICAS HORAS-AULA
ESTAGIO
DCS 7905 SUPERVISIONADO EM 00 30 120
FISIOTERAPIA EM
NEUROLOGIA
HORARIO MODULO

TURMAS TEORICAS

TURMAS PRATICAS

09654 A, B,CeD -
2.1330.5, 3.1330.5,
4.1330.5, 5.1330.5,
6.0730.5, 6.1330.5

Seréo realizadas atividades de
acordo com o Plano de
contingéncia para as disciplinas
de estagios obrigatorios.

I1. PROFESSOR(ES) MINISTRANTE(S)

Poliana Penasso Bezerra
Gisele Agustini Lovatel

poliana.bezerra@ufsc.br

gisele.lovatel@ufsc.br

111. PRE-REQUISITO(S)

CODIGO | NOME DA DISCIPLINA
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Estéagio Supervisionado - Nivelamento

Estéagio Supervisionado - Nivelamento

Estéagio Supervisionado - Nivelamento

Estéagio Supervisionado em Traumatologia, Ortopedia e Reumatologia |
Estéagio Supervisionado em Traumatologia, Ortopedia e Reumatologia |
Estéagio Supervisionado em Traumatologia, Ortopedia e Reumatologia |
Estéagio Supervisionado em Pessoas com Necessidades Especiais
Estéagio Supervisionado em Pessoas com Necessidades Especiais
Estagio Supervisionado em Pessoas com Necessidades Especiais
Estagio Supervisionado em Saude Coletiva/Saude da Mulher

Estagio Supervisionado em Saude Coletiva/Saude da Mulher

Estagio Supervisionado em Saude Coletiva/Saude da Mulher

Estagio Supervisionado em Geriatria e Gerontologia

Estagio Supervisionado em Geriatria e Gerontologia

Estagio Supervisionado em Geriatria e Gerontologia

Estagio Supervisionado - Nivelamento

Estagio Supervisionado - Nivelamento

Estagio Supervisionado - Nivelamento

Estagio Supervisionado em Traumatologia, Ortopedia e Reumatologia |
Estagio Supervisionado em Traumatologia, Ortopedia e Reumatologia |
Estagio Supervisionado em Traumatologia, Ortopedia e Reumatologia |
Estagio Supervisionado em Pessoas com Necessidades Especiais
Estagio Supervisionado em Pessoas com Necessidades Especiais
Estagio Supervisionado em Pessoas com Necessidades Especiais
Estagio Supervisionado em Saude Coletiva/Saude da Mulher

Estagio Supervisionado em Saude Coletiva/Saude da Mulher




DCS7814) | Estagio Supervisionado em Salude Coletiva/Saude da Mulher
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(DCS7805 | Estagio Supervisionado em Geriatria e Gerontologia
ou

DCS7810 | Estagio Supervisionado em Geriatria e Gerontologia
ou

DCS7815 Estéagio Supervisionado em Geriatria e Gerontologia

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

Graduacao em Fisioterapia

V. JUSTIFICATIVA

Em funcdo do isolamento social vinculado a pandemia de COVID-19 e redimensionamento de atividades
académicas na UFSC, busca-se opgdes para desenvolver as disciplinas de estagio supervisionado de forma
remota, durante este periodo de excepcionalidade. O objetivo é oferecer aos alunos um conjunto crescente de
habilidades em telefisioterapia, desde a teoria e aspectos praticos da prestagdo de servigcos on-line, até a
apresentacdo de cenarios clinicos, discussdes de casos e estagio pratico.

VI. EMENTA

Avaliacdo, planejamento e execucdo da assisténcia fisioterapéutica voltada ao paciente com disfuncdes
neuroldgicas. Conhecimento e vivéncia no contexto ambulatorial, integrando o fisioterapeuta a equipe
multiprofissional.

VII. OBJETIVOS

Objetivos Gerais:

. Permitir ao futuro profissional, preparar-se para o atendimento a populacéo, engajando-o na realidade
da profissdo por meio da aplicacdo dos conhecimentos tedricos e praticos adquiridos ao longo do curso.
Contribuir para a formacao humana, ética e moral do futuro fisioterapeuta.

Objetivos Especificos:

. Proporcionar associacéo tedrico-pratica no contexto da fisioterapia neurologica.

. Possibilitar experimentacéo pratica da fisioterapia neurolégica ambulatorial.

. Desenvolver olhar critico diante das diversas situacdes possiveis.

. Atuar de forma humanizada, buscando sempre oferecer ao paciente sob seus cuidados, seus maiores

esforcos para a manutencdo ou restituicdo de suas capacidades fisicas.




VIII. CONTEUDO PROGRAMATICO

. Avaliacdo fisioterapéutica de acordo com os preceitos cientificos existentes.

. Diagnostico cinesiolégico-funcional.

. Tracar objetivos terapéuticos de acordo com o diagnostico cinesioldgico-funcional estabelecido.

. Elaboracdo de plano de tratamento adequado para a prevencdo, tratamento ou reabilitacdo da
doenca/disfuncdo em questéo.

. Selecéo de recursos adequados, bem como elencar os exercicios terapéuticos apropriados para atingir
0s objetivos do tratamento.

. Reavaliacdo do paciente

IX. METODOLOGIA DE ENSINO / DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA

Adaptacdes para enfrentamento a pandemia pela COVID-19:
I. Seré seguida a normativa sanitaria da Clinica Municipal de Fisioterapia de Ararangua.
I1. A concedente do campo de estagio esta ciente e de acordo com o planejamento da disciplina de estagio.

I11. Nos ambientes da Clinica Municipal sera mantido distanciamento minimo exigido e realizado antissepsia
das méos e equipamentos utilizados na sessao de intervencdo. O uso de equipamentos de protecéo individual
(EPIs) é obrigatdrio, sendo exigido o uso de mascara P95, protetor facial, jaleco de tecido. As atividades ndo
serdo realizadas e alunos e docentes ndo deverdo comparecer ao campo de estagio em caso de falta de EPI
necessario.

IV. Orientacdo e checagem de fatores de risco para complicagdes da COVID-19 serdo realizadas antes do
inicio das atividades de estagio, para docentes e discentes e aqueles que se enquadrarem nos grupos de risco
serdo orientados a ndo participar das atividades presenciais previstas no ensino hibrido e presencial de estagio.

V. Checagem diaria da presenca de sintomas agudos, iniciando antes das atividades do primeiro dia de estagio
(incluindo os sintomas de sindrome gripal ou sindrome respiratoria: febre, tosse, dor de garganta, coriza, falta
de ar, mas ndo necessariamente limitados a estes) ou de coabitagdo com pessoa que Seja caso suspeito ou
confirmado de COVID pelos alunos e docentes envolvidos nas atividades de estagio, sendo que:

a) O aluno, bem como o docente, que se enquadrar na presenca de algum destes critérios, ndo podera
comparecer ao local de estagio.

b) Devera realizar contato imediato ao servico de atendimento ao caso suspeito de COVID para a devida
orientacdo de tratamento, monitoramento e notificacdo do caso. Em se tratando de estadgio no Hospital
Regional de Ararangua, no HU/UFSC ou outra unidade de satde que disponha de servico de emergéncia,
deve ser direcionado para o atendimento na emergéncia respiratoria desta unidade, onde se realizardo 0s
procedimentos conforme as orientacdes da instituicdo. Em se tratando de estagio em outra unidade concedente
sem este tipo de atendimento, pode ser inicialmente orientado o contato imediato do caso com o servigo de
teleatendimento do municipio, devendo ser seguidas as orientacdes dadas pela equipe de atendimento de
salde. Havendo presenca de sintomas relacionados ao Covid-19 deve ser orientado o comparecimento
imediato a unidade de emergéncia mais proxima.

¢) E obrigatorio a comunicagio do fato ao professor responsavel pelo estagio, que orientara ao aluno afetado
o afastamento das atividades presenciais por no minimo 10 (dez) dias, de acordo com o Ministério da Saude.
Sera necessario estar livre de sintomas para retorno as atividades apds este periodo. No caso de tratar-se de




docente, a mesma orientacdo para afastamento deve ocorrer, mas torna-se também necessario a comunicagao
ao DAS/PRODEGESP através do e-mail: perito.juntamedica@contato.ufsc.br.

V1. Em caréater excepcional devido a pandemia COVID-19, a eventual impossibilidade de completar a carga
horéria prevista como necessaria para aprovacdo no Plano de Atividades de Estagio ou Plano de Ensino sera
tratada de modo a ndo implicar em prejuizo aos registros académicos do aluno afetado (podendo ser utilizada
a mencao “P” nos registros de histdrico escolar), mas sendo mantida a obrigatoriedade de integraliza¢do da
carga horéria para fins de aprovacdo, com a possibilidade de reingresso no estagio/médulo ou disciplina em
oferta posterior de matricula.

VII- A ocorréncia de caso suspeito ou confirmado de COVID-19 ou a necessidade de afastamento por
coabitagdo com caso suspeito ou confirmado de COVID-19 deve gerar a resposta, por parte dos professores
responsaveis pelo estagio, com supervisdo do Coordenador de Estagios, da verificacdo da ocorréncia de
contato dos demais alunos com o caso em questdo, para avaliacdo da necessidade de afastamento dos mesmos
das atividades.

Foi estabelecido para a disciplina trés planos de atividade baseadas nos seguintes critérios:

Plano A — Ensino Remoto: Sera adotado em caso de: Risco potencial gravissimo indicado por bandeira
vermelha, vacinagdo incompleta de discentes e docentes, indisponibilidade de equipamentos de protecédo
individual e sistemas de higiene e antissepsia, impossibilidade de adequagfes dos ambientes de estagio para
respeitar distanciamento minimo, impossibilidade do docente orientador/supervisor estar presencialmente no
estagio, enquanto o presente Plano de Contingéncia aguarda aprovacdo da Direcdo de Centro para
implementacao de atividades presenciais.

Plano B — Ensino Remoto + Presencial (Hibrido): Sera adotado em caso de: Risco potencial grave, moderado
ou leve indicado por bandeira laranja, amarela e azul, respectivamente, vacinacdo completa de discentes e
docentes, disponibilidade de equipamentos de protecdo individual e sistemas de higiene e antissepsia,
possibilidade de adequacGes dos ambientes de estagio para respeitar distanciamento minimo apenas para um
namero limitado de alunos e possibilidade do docente orientador/supervisor estar presencialmente no estagio.

Plano C — Ensino Presencial: Sera adotado em caso de: Risco potencial grave, moderado ou leve indicado
por bandeira laranja, amarela e azul, respectivamente, vacinacdo completa de discentes e docentes,
disponibilidade de equipamentos de protecédo individual e sistemas de higiene e antissepsia, possibilidade de
adequacOes dos ambientes de estagio para respeitar distanciamento minimo para todos os alunos
matriculados, possibilidade do docente orientador/supervisor estar presencialmente no estagio. Para algumas
disciplinas se faz necessario disponibilidade de todas as concedentes envolvidas nas disciplinas e de
preceptoria pelo fisioterapeuta da concedente para pleno desenvolvimento.

Cabera ao docente o acompanhamento da condicdo epidemiolégica local, vacinacdo, disponibilidade
de EPIs e sistemas de higiene e antissepsia e adequacOes necessarias nos ambientes de estagio para
implementar gradualmente o planejamento de atividades remota/hibrida/presencial.

As atividades orientadas e supervisionadas pelo docente acontecerdo no periodo vespertino de segunda a
sexta-feira vinculadas a Clinica Municipal de Fisioterapia de Ararangua. O periodo matutino as quartas-feiras
sera destinado ao desenvolvimento de projetos aplicados a fisioterapia neurofuncional e discusséo dos casos
clinicos atendidos.

Plano A — Remoto:

Estagio realizado de forma integralmente remota por meio de teleatendimento e atividades tedricas.
Organizacdo dos teleatendimentos: Segunda a sexta sera realizado encontro sincrono com o professor as
13:30 para apontamentos sobre os atendimentos do dia. As sessdes de teleatendimento acontecerdo pelos




alunos individualmente ou em dupla, de acordo com a demanda de pacientes, que realizardo acompanhamento
de 3 pacientes/dia nos horarios: 14:30-15:30; 15:30-16:30; 16:30-17:30, encerrando o periodo com o
preenchimento das fichas de evolugdes das sessdes realizadas. O periodo matutino as quartas-feiras sera
destinado ao desenvolvimento de projetos de forma remota aplicados a fisioterapia neurofuncional e
discuss&o dos casos clinicos atendidos.

Plano B — Hibrido:

De segunda a sexta-feira, serdo realizados atendimentos presenciais e remotos (teleatendimento).
Rotina: Reunido presencial com o professor as 13:30 para checagem da rotina de atendimentos do dia.
Acompanhamento de 3 pacientes/dia/dupla nos horarios: 14:00-15:00; 15:00-16:00; 16:00-17:00. O dltimo
horério sera destinado ao preenchimento das fichas de evolucGes das sessfes realizadas. Destaca-se que para
evitar aglomeracdo no espaco fisico da Clinica, propomos inicialmente o atendimento hibrido, ou seja,
enquanto 2 duplas realizam o atendimento de forma presencial, supervisionado pelo Docente da UFSC, 2
duplas realizardo o atendimento remoto. Havera rodizio entre os dias de atendimentos presenciais e remotos
entre os alunos. Dessa forma, na clinica para cada horéario de atendimento estardo presentes: 4 alunos + 2
pacientes + 1 Professor + 1 Fisioterapeuta local + 1 paciente atendido pela fisioterapeuta local: 9 pessoas.
Para que haja o distanciamento minimo de 1,5m dentro do local de estagio, atendendo as normas sanitarias,
sera utilizado o espaco térreo e superior da clinica e quando possivel o ambiente externo (praca). Os
académicos que irdo realizar o atendimento remoto, ficardo no andar superior da clinica com supervisao direta
do professor responsavel. O periodo matutino as quartas-feiras sera destinado ao desenvolvimento de projetos
em locais diversos e/ou de forma remota aplicados a fisioterapia neurofuncional e discusséo dos casos clinicos
atendidos.

Opcdes de preceptoria (quando possivel) para cumprimento da carga horaria: Acompanhamento dos
pacientes neurologicos agudos no Hospital Regional com fisioterapeuta do hospital no contraturno ou
plant6es no final de semana. Acompanhamento dos pacientes neurologicos em atendimento domiciliar com
fisioterapeuta da concedente.

Plano C — Presencial:

De segunda a sexta-feira, serdo realizados atendimentos presenciais. Rotina: Reunido presencial com
o0 professor as 13:30 para checagem da rotina de atendimentos do dia. Acompanhamento de 3 pacientes/dia
individual ou em dupla nos horarios: 14:00-15:00; 15:00-16:00; 16:00-17:00. O ultimo horério sera destinado
ao preenchimento das fichas de evolucdo das sessdes realizadas. O periodo matutino as quartas-feiras sera
destinado ao desenvolvimento de projetos em locais diversos aplicados a fisioterapia neurofuncional e
discussdo dos casos clinicos atendidos.

Discentes e docentes assinardo termo de concordancia previsto no Plano de Contingéncia dos Estagios.

X. METODOLOGIA E INSTRUMENTOS DE AVALIACAO

A verificacdo do rendimento escolar compreendera frequéncia e aproveitamento nos estudos, 0s 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 aprovacéo na disciplina sera 6,0 (seis). (Art. 69 e 72 da Res. n® 17/CUn/1997).

O aluno com frequéncia suficiente (FS) e média das notas de avalia¢cGes do semestre entre 3,0 e 5,5 tera
direito a uma nova avaliacdo no final do semestre (REC), exceto as atividades constantes no art.70,8 2°.




A nota serd calculada por meio da média aritmética entre a media das notas das avaliacdes parciais (MF)
e a nota obtida na nova avaliacdo (REC). (Art. 70 e 71 da Res. n® 17/CUn/1997).

NF = (MP+REC)/2
e 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 Avaliacdes

Algumas estratégias de avaliagdo do processo ensino aprendizagem auxiliardo o professor: reuniées com os
alunos com discussdes dos casos e das condutas, treinamento do atendimento com o colega (simulacdo da
sala de atendimento), andlise dos prontuarios, acompanhamento das sessdes, entrevista com o paciente e
familiares para analisar a evolucdo do quadro.

Os critérios de avaliacdo estardo de acordo com as novas habilidades e competéncias desenvolvidas pelo
aluno: se este apresenta conhecimento técnico e embasamento cientifico, se 0 prontuério apresenta uma
avaliagdo apropriada, se o aluno desenvolveu elementos de comunicagdo indispensaveis a atividade, se
conseguiu motivar o paciente.

e Frequéncias

Identificacdo do controle de frequéncia das atividades. Para o controle de frequéncia presencial devera haver
lista de chamada. Nos momentos a distancia a participacéo e a postagem das atividades serdo computadas na
frequéncia do aluno.

Observagoes:

Avaliacdo de segunda chamada:

Para pedido de segunda avaliacdo somente em casos em que o aluno, por motivo de for¢a maior e plenamente
justificado, deixar de realizar avaliacdes previstas no plano de ensino, devera formalizar pedido de avaliagcéo
a chefia de departamento dentro do prazo de 3 dias Uteis apresentando comprovacao.

Horario de atendimento ao aluno: terca e quinta 08:30 as 10:00, com agendamento prévio pelo aluno por
meio do e-mail do professor (poliana.bezerra@ufsc.br)

Se detectado plagio em qualquer atividade sera atribuida nota zero.

Em caso de manutencdo da realizacdo das atividades praticas apenas quando do retorno presencial e isso
ultrapassar a finalizacdo do semestre, os alunos receberdo mengao “P” na disciplina conforme previsto na

Resolucdo 140/2020/CUn, de 24 de julho de 2020.

A utilizacdo indevida da imagem de professores e colegas é considerada crime previsto na constitui¢do.
Sendo, assim ndo é permitido compartilhar e/ou gravar imagens e falas dos docentes e discentes. Além disso,
ndo deve ser compartilhado ou publicado materiais que sejam de propriedade intelectual do professor sem
prévia autorizacao.

X1. CRONOGRAMA TEORICO

Semana | Datas Assunto
S




25/10 a

Atividades de estagio — Turma 1

a

1 29/10/21

9 01/11a Atividades de estagio — Turma 1
05/11/21

3 08/11a Atividades de estagio — Turma 1
12/11/21

42 15/11a Atividades de estagio — Turma 1
19/11/21

5 22/11a Atividades de estagio — Turma 2
26/11/21

& 29/11a Atividades de estagio — Turma 2
03/12/21

- 06/12 a Atividades de estagio — Turma 2
10/12/21

g 13/12 a Atividades de estagio — Turma 2
17/12/21

9 31/01a Atividades de estagio — Turma 3
04/02/22

100 07/02 a Atividades de estagio — Turma 3
11/02/22

11 14/02 a Atividades de estagio — Turma 3
18/02/22

18 21/02 a Atividades de estagio — Turma 3
25/02/22

13 28/02 a Atividades de estagio — Turma 4
04/03/22

140 07/03 a Atividades de estagio — Turma 4
11/03/22

150 14/03 a Atividades de estagio — Turma 4
18/03/22

160 21/03 a Atividades de estagio — Turma 4
25/03/22

XI1. Feriados previstos para o semestre 2021.2




DATA

01/11/2021 - Recesso

02/11/2021 — Finados

15/11/2021 — Proclamac&o da Republica
28/02/2022 — Carnaval

01/03/2022 — Carnaval

02/03/2022 — Quarta-feira de cinzas

XI111. BIBLIOGRAFIA PARA O PERIODO DE ATIVIDADES NAO PRESENCIAIS

1) José Antonio Levy; Acary Souza Bulle Oliveira. Reabilitacdo em Doencas Neurologicas - Guia Terapéutico
Préatico. Editora Atheneu, 2002.

https://lectio.com.br/dashboard/midia/detalhe/29

Livros eletronicos assinados pela BU/UFSC - Atheneu

2) Toshiaki Suzuki (editado por). Neurological Physical Therapy. IntechOpen 2017.
https://www.intechopen.com/books/neurological-physical-therapy
Directory of Open Access Books (DOAB)

3)Versdo em portugués da diretriz européia de fisioterapia para a Doenca de Parkinson.
https://www.parkinsonnet.nl/app/uploads/sites/3/2019/11/diretriz_dp_pacientes_versao_final_publicada.pdf

4) ASIA and ISCoS International Standards Committee. The 2019 revision of the International Standards for
Neurological Classification of Spinal Cord Injury (ISNCSCI)-What's new?. Spinal Cord. 2019;57(10):815-
817. doi:10.1038/s41393-019-0350-9

5) Yelnik AP, Quintaine V, Andriantsifanetra C, et al. AMOBES (Active Mobility Very Early After Stroke):
A Randomized Controlled Trial. Stroke. 2017;48(2):400-405. doi:10.1161/STROKEAHA.116.014803

6) Vaughan-Graham J, Cheryl C, Holland A, et al. Developing a revised definition of the Bobath concept:
Phase three [published online ahead of print, 2019 Dec 30]. Physiother Res Int. 2019;e1832.
doi:10.1002/pri.1832

7) Bello-Haas VD. Physical therapy for individuals with amyotrophic lateral sclerosis: current
insights. Degener ~ Neurol ~ Neuromuscul  Dis.  2018;8:45-54.  Published 2018 Jul  16.
d0i:10.2147/DNND.S146949

8) Simatos Arsenault N, Vincent PO, Yu BH, Bastien R, Sweeney A. Influence of Exercise on Patients with
Guillain-Barré  Syndrome: A Systematic ~ Review. Physiother ~ Can.  2016;68(4):367-376.
doi:10.3138/ptc.2015-58

9) Halabchi F, Alizadeh Z, Sahraian MA, Abolhasani M. Exercise prescription for patients with multiple
sclerosis; potential benefits and practical recommendations. BMC Neurol. 2017;17(1):185. Published 2017
Sep 16. doi:10.1186/s12883-017-0960-9

10) Lynch EA, Jones TM, Simpson DB, et al. Activity monitors for increasing physical activity in adult stroke
survivors. Cochrane  Database Syst Rev. 2018;7(7):CD012543. Published 2018 Jul 27.
doi:10.1002/14651858.CD012543.pub2

Outras bibliografias poderao ser sugeridas pelo professor ao longo do semestre.
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