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 FACULDADES COORDENACAO DO CURSO DE FISIOTERAPIA
SANTATEREZINHA PLANO DE ENSINO

CEST: MISSAO E VISAO

Promover educacdo superior de exceléncia, formando profissionais competentes e éticos,
Missé@o cidaddos comprometidos com o desenvolvimento da sociedade e com o segmento das
pessoas com deficiéncia, conscientes de sua funcgdo transformadora.

Ser referéncia regional em educacgdo superior, reconhecida pela exceléncia de sua

Visao atuacdo e compromisso social.

DADOS DA DISCIPLINA

CODIGO NOME CH TOTAL | PERIODO | HORARIO
FUNDAMENTOS DE PNEUMOLOGIA 60h Sh MATUTINO
EMENTA
Conhecimentos basicos de clinica em Pneumologia. Trabalho multiprofissional.
OBJETIVOS
GERAL

Adquirir fundamentos tedrico-praticos sobre o diagnodstico e evolucdo das diversas
patologias em pneumologia, destacando a importancia do fisioterapeuta na definicao de
um plano adequado ao tratamento do paciente, com foco na preservacdo da interacao
multiprofissional.

ESPECIFICOS

Conhecer a anamnese geral e dirigida das doencas em pneumologia, como inicio de um
pensamento clinico loégico para posterior confirmacao diagnéstica.

Descrever as etapas da avaliacdo clinica, demonstrando qualidade de conhecimento em
reconhecer achados clinicos que possibilitem elaboracao de uma avaliacao “ideal”.
Reconhecer os principais sinais e sintomas de patologias classicas em pneumologia, a fim
de fundamentar-se para uma abordagem de avaliacao fisioterapica posterior.

Avaliar radiologicamente o torax a fim de identificar alteragcoes para estabelecer o
diagnostico fisioterapéutico.

Observar sinais de alarme em pacientes com piora clinica.

Interpretar testes de capacidade respiratoria funcional e gasometria artrial.

Analisar, de forma critica-reflexiva, os principais métodos invasivos e ndo invasivos em
Pneumologia e suas indicacoes.

CONTEUDO PROGRAMATICO
UNIDADE I - REVISAO BASICA DE ANATOMIA, FISIOLOGIA E HISTOLOGIA (9h)
1.1 Anatomia do Sistema Respiratorio
1.2Histologia do Sistema Respiratorio
1,3 Fisiologia do Sistema Respiratorio
UNIDADE II - METODOS DIAGNOSTICOS (9h)
2.1Métodos de Diagnéstico Clinico
2.2Métodos de Diagnostico Auxiliares Invasivos e Nao Invasivos
2.3Radiologia Convencional do Térax
UNIDADE III - PARTE CLINICA (42h)
3.1Asma Bronquica
3.2Infeccao respiratérias agudas
3.3Doencas pulmonar Obstrutiva Cronica
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3.4Bronquiectasias

3.5Tuberculose

3.6espirometria

3.7Doencas da Pleura

3.8Pneumonia comunitaria
3.9Gasometria arterial

3.10 Ventilacao mecanica ndo invasiva

PROCEDIMENTOS DIDATICOS

Exposicoes dialogadas; TDE; Palestra com convidado.

TRABALHOS DISCENTES EFETIVOS - TDE'’s

Artigo a ser analisado e resumido: Artigo a ser resumido e analisado: Beneficios da
ventilacdo nao-invasiva apds extubacdo no pos-operatéorio de cirurgia cardiaca
Rer.Bras.Cir cardiovascular 2008

Texto resenha — fisioterapia na bronquiectasias. Veiga J, Miranda IA, Dames KK et al
. Efeito do Flutter® VRP1 em doencas pulmonares obstrutivasPulmao RJ
2008;17(1):18-21

RECURSOS DIDATICOS

Quadro branco; Utilizacao de textos; Data show.

SISTEMA DE AVALIACAO

A avaliacdo tem carater processual e diagnostico, objetivando o acompanhamento
do desempenho do aluno no decorrer da disciplina, para tanto, devem ser considerados
aspectos qualitativos como a participacdo ativa nas aulas e atividades académicas, o
relacionamento aluno-professor e aluno-aluno, a cooperacdo, a competéncia
fundamentada na seguranca dos conhecimentos adquiridos, a autonomia para
aprofundar os conhecimentos, a pontualidade, o cumprimento de prazos na entrega de
trabalhos, dentre outros.

Cotidianamente, a cada aula, a avaliacdo ocorrera com base em procedimentos
como: discussao de temas relacionados aos conteudos; exercicios escritos; producao
textual; estudos dirigidos; demais atividades avaliativas correlacionadas aos objetivos
da unidade de estudo.

Além dos aspectos qualitativos, serdo observados os critérios objetivos
regimentais: frequéncia minima de 75% da carga horaria da disciplina, trés notas
parciais (uma por més, a cada 1/3 do contetido trabalhado, cumulativamente ou nao)
que serao compostas da seguinte forma:

- avaliacOes escritas individuais (provas) na proporcdo minima de 70% para
composicao da nota;

- atividades académicas individuais, na proporcao de até 30% (quando estas se
fizerem necessarias) para a composicao da nota.

Estao previstas como atividades académicas:

- leitura, analise e resumo de um artigo cientifico;

- leitura, analise e resumo de um texto;

Em consonancia as normas institucionais, nao obtendo média para aprovacao a
partir das trés notas parciais, o discente podera fazer prova substitutiva e, se
necessario, prova final.

ARTIGO CIENTIFICO E TEXTO PARA ATIVIDADES ACADEMICAS

Ventilacdo mecanica nao invasiva em pacientes com Insuficiéncia Respiratoria aguda.
J.pneumologia 2001

Beneficios da ventilacao nao-invasiva apos extubacao no pos-operatoério de cirurgia
cardiaca Rer.Bras.Cir cardiovascular 2008
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