
 
 

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SÃO CARLOS 
CENTRO DE CIÊNCIAS BIOLÓGICAS E DA SAÚDE 
PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM FISIOTERAPIA 

Área de Concentração: Fisioterapia e Desempenho Funcional 
Via Washington Luís, Km 235 - CEP. 13.565-905 - SÃO 

CARLOS - SP  
TEL: (016)  3351-8448.   E-mail: ppgft@ufscar.br 

 
FIT 154 - Fisioterapia Neurofuncional 
12 Créditos –Carga horária – 180 hs 

Docentes responsáveis:  Profª. Drª. Ana Carolina de Campos, Profª. Drª Anna 
Carolyna Lepesteur Gianlorenço, Profª. Drª Eloisa Tudella, Profª. Drª Nelci Adriana 

Cicuto Ferreira Rocha, Prof. Dr. Thiago Luiz de Russo. 
 

Ementa: 

Princípios em Fisioterapia Neurofuncional: 

1. Classificação Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saúde (CIF);  

2. Teorias que embasam o desenvolvimento e aplicações na prática de avaliação e 
intervenção; 

3. Princípios funcionais básicos do sistema nervosa central, periférico e 
musculoesquelético aplicada à Fisioterapia Neurofuncional; 

4. Desenvolvimento sensoriomotor nos diferentes ciclos de vida e condições de saúde; 

Avaliação em Fisioterapia Neurofuncional 

1. Instrumentos e procedimentos clínicos de avaliação, de acordo com os componentes 
da CIF nos diferentes ciclos de vida e condições de saúde; 

2. Tecnologias vestíveis para monitoramento; 

Intervenção em Fisioterapia Neurofuncional 

1. Prática baseada em evidência na saúde da criança; 

2. Prática baseada em evidência na saúde do adulto/idoso; 
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