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FICHA DE CARACTERIZACAO DE DISCIPLINAS

1. Programa de P4s-Graduagéo em:
Programa de Pés-Graduacao em Fisioterapia

2. Objetivo da Ficha: Criacao de disciplina.
Cédigo da Total de inicio de ]
Disciplina FIT-555 Creditos 2 Validade 20. periodo de 2015
Nome da .. . A . - -
Disciplina O Tornozelo e Pé: Uso de Alto Nivel de Evidéncias de Guias Para Pratica Clinica

Campos a serem Alterados

Cédigo da Nome da Carga

DDiscipIina I:lDiscipIina DHoréria I:lEmenta
Cédigo [ ]créditos [ ]Pré-Requisitos
Anterior:

Justificativa:

3. Carga Horéria da Disciplina:

Aulas Aulas Exercicios e
. 30 L. 0 S 0
Teoricas Préticas Seminarios

4. Ementa da Disciplina:

O curso é estruturado de forma a promover uma atualizacdo com evidéncias de alto nivel para guiar intervencdes para a
pratica fisioterapéutica no tratamento de disfungdes comuns do tornozelo e pé. Embora o foco primario do curso seja
direcionado a disfungbes musculo-esqueléticas de tornozelo e pé, havera oportunidade para discusséo de outras
disfuncdes comumente tratadas por fisioterapeutas. Os objetivos do curso serdo atingidos através de aulas expositivas,
aulas demonstrativas, discussoes e atividades praticas em laboratoério, utilizando-se exemplos de casos de pacientes.




5. Caréter da Disciplina:
Criada para o curso de:

Mestrado Doutorado |:| Mestrado Profissional I:' Todos

Carater para mestrado:

|:| Obrigatéria para:
Optativa para: Processos de Avaliacéo e Intervencéo em Fisioterapia.

|:| Alternativa para:
|:|Area de Concentragao para:

|:| Especifica de Linha para:

Carater para doutorado:

|:| Obrigatéria para:
Optativa para: Processos de Avaliagdo e Intervencdo em Fisioterapia.

|:| Alternativa para:
|:| Area de Concentragdo para:

|:| Especifica de Linha para:

Carater para mestrado profissional:

|:| Obrigatoria para:

I:l Optativa para:

|:| Alternativa para:

|:| Area de Concentragéo para:

|:| Especifica de Linha para:
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