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INTRODUÇÃO 
 
 

 O ensino e a educação possuem um papel fundamental na constituição da 

sociedade. Uma das instituições de ensino formal é a Universidade e suas funções se 

constituem na tríade ensino, pesquisa e extensão.  Nesta dissertação analisamos o 

lugar de um de seus atores, o professor, em relação às ações de ensino. 

 

 O professor, sujeito ativo e integrante do sistema educacional, deve 

acompanhar as transformações da sociedade e seus impactos e implicações nos 

processos educativos. Na contemporaneidade educacional, apresentam-se várias 

visões de mundo frente às novas demandas da Ciência e da Tecnologia.  E, para 

acompanhar esse processo de transformação da sociedade, fazem-se necessários 

novos profissionais e novas áreas de atuação, surgindo novas formações de 

professores especializados. A Fisioterapia é uma dessas áreas, que por ser da Saúde, 

necessita de uma prática docente que se coadune com o novo conceito de Saúde. Ou 

seja, uma prática que evidencie a interdisciplinaridade, a participação dos sujeitos nas 

práticas sociais e a importância dos aspectos históricos, políticos e sociais para a 

constituição do sujeito.    

 

                As mudanças e reformas introduzidas no ensino médico, que se 

desenvolveram com o Relatório Flexener 1910 

(http://www.carnegiefoundation.org/eLibrary/docs/flexner_report.pdf). 

   

 Sobre o Relatório Flexener, podemos entender que ele é decorrente de 

algumas condições de possibilidade no campo médico, tais como: 

http://www.carnegiefoundation.org/eLibrary/docs/flexner_report.pdf
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 a difusão da vacinação contra a varíola depois de 1800, 
resultado de um processo empírico que talvez simbolize o 
nascimento da imunologia;  

 a identificação, por Koch, do microorganismo causador da 
cólera em 1883;  

 o desenvolvimento, por Pasteur, de sua teoria dos germes nas 

doenças infecciosas;  

toma corpo a idéia da natureza biológica da doença, 
deslocando o pensamento causal em saúde do ambiente 
físico e social para patógenos concretos. A doença teria uma 
só causa, com um germe originando cada etiologia. Decorre 
dessa noção que saúde era a ausência da doença, isto é, a 

ausência de um agravo causado por um germe. 

Ocorreu então um esforço acadêmico direcionado à mudança 
do ensino médico, que não estava preparado para responder 
às novas evidências e idéias. Entre os vários projetos de 
reformulação, o da Fundação Carnegie para o Progresso do 
Ensino foi triunfante, sobrepondo-se e obtendo repercussão 
internacional. Deu origem ao Relatório Flexener, de 1910, 
que veio a instituir o ideário hegemônico no campo da saúde 
até há alguns poucos anos (Mendes, 1985). Entre as 
reformas implementadas no ensino médico de então 
destacam-se o aumento da duração dos cursos para quatro 
anos, com o ensino de laboratório; a vinculação das escolas 
médicas às universidades e, com isso, à pesquisa e ao 
ensino; a ênfase na pesquisa biológica e o reforço à 
especialização. 

Com os progressos médicos alcançados no ensino, na 
pesquisa e na prática foi se consolidando o paradigma, até 
hoje vigente. O principal elemento desse referencial é o 
curativismo e, entre os demais elementos, o mecanicismo (tal 

como acontece na mecânica clássica, uma causa atuando 
num corpo, sempre produz um efeito. Incorpora-se aqui a 
noção de unicausalidade: é uma causa, produzindo um 
efeito.); o biologicismo (as doenças e suas curas sempre 
ocorrem no nível biológico); o individualismo (o objeto das 

ações em saúde é um indivíduo, tratado por outro indivíduo, 
excluindo-se portanto dessa ação o contexto ambiental, o 
social e o histórico); e a especialização. O curativismo, como 

referido, é o elemento primordial, pois, como a saúde é a 
ausência da doença num indivíduo, o diagnóstico e a 
terapêutica ganham toda a relevância no processo. Assim, a 
prática sanitária passa a ser a busca da cura dos indivíduos 
que manifestaram alguma doença (SANTOS e WESPHAL, 
1999, pp. 72-3).  
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 Essas mudanças ainda refletem a formação nos cursos de saúde inclusive 

no de Fisioterapia, e se destacam com aumento da duração dos cursos para quatro 

anos, com o ensino de laboratório, a vinculação das escolas médicas às universidades 

e, com isso, à pesquisa e ao ensino com ênfase na pesquisa biológica e o reforço à 

especialização. 

 

           Entretanto, a produção social da saúde constitui um novo paradigma e precisa 

ampliar as perspectivas da formação em Saúde: 

ser saudável não pode ser apenas não estar doente, no sentido 
tradicional. Deve significar também a possibilidade de atuar, de 
produzir a sua própria saúde, quer mediante cuidados tradicionalmente 
conhecidos, quer por ações que influenciem o seu meio – ações 
políticas para a redução de desigualdades, educação, cooperação 
intersetorial, participação da sociedade civil nas decisões que afetam 
sua existência – para usar uma expressão bem conhecida, o exercício 
da cidadania. (SANTOS e WESPHAL, 1999, p. 76)). 

 

E ser professor na área de Saúde requer conhecer esse processo, pois é preciso 

constituir uma prática docente que permita o desenvolvimento desse novo conceito de 

Saúde. 

 A investigação desta Dissertação apresenta diversos aspectos de relevância 

para a pesquisa do ensino das ciências da saúde, de um modo geral, e em particular 

da Fisioterapia, no que se refere à análise do referencial Curricular da área de 

Fisioterapia, à análise da grade curricular de um curso de Fisioterapia é à análise da 

prática docente a partir do discurso de professores e alunos.   

 Pesquisas acerca do lugar do professor, sobretudo o universitário, são recentes 

no Brasil, datam dos anos 90. 
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O exame das dissertações e teses defendidas no período de 90-96 
mostra que a produção discente quase dobrou nesse período, passando 
de 460, em 1990 para 834, em 1996. O número de trabalhos sobre 
formação de professores, porém, não acompanhou esse crescimento; 
embora tenha aumentado de 28 para 60, nesse mesmo período, 
manteve uma proporção estável de 5% a 7% sobre o total da produção 
discente. Dos 284 trabalhos sobre formação do professor, produzidos 
de 1990 a 1996, um total de 216 (76%) tratam do tema da formação 
inicial, 42 (14,8%) abordam o tema da formação continuada e 26 
(9,2%), focalizam o tema da identidade e da profissionalização docente 
(ANDRÉ e OUTROS, 1999, pp. 301-2).  

 

 Embora as pesquisas sobre o professor que atua nos Ensinos Fundamental e 

Médio venham sendo desenvolvidas, em relação ao professor universitário isso não 

acontece. Por exemplo, em um dos periódicos mais importantes da área de Educação - 

Cadernos de Pesquisa e Educação e Sociedade, achamos apenas um textos sobre 

docência no ensino superior: Chamlian, Helena Coharik. Docência na universidade: 

professores inovadores na USP. Cad. Pesqui., Mar 2003, no.118, p.41-64. ISSN 0100-

1574. 

 

              A docência superior parte do princípio da tríade ensino, pesquisa e extensão, 

mas na prática a relação ensino/pesquisa são decorrentes das expectativas do 

universo acadêmico, que se dividem em universidades que geram pesquisas e  as que 

usufruem dos resultados.  Nas primeiras, o professor tem maior interesse, geralmente, 

pela pesquisa e nos chamados centros universitários, onde não há obrigatoriedade da 

pesquisa, os professores desenvolvem apenas ações de ensino. Essa falta de relação 

entre ensino e pesquisa faz com que novos conceitos levem muito tempo para serem 

apresentados e concretizados em sala de aula. Por exemplo, todo o discurso do novo 

conceito de Saúde não vem sendo concretizado nos cursos da área. 
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              O ensino superior apresenta um campo gigantesco que tem aumentado nas 

ultimas décadas, principalmente devido ao incremento das instituições de ensino 

superior privadas, que atuam na formação e em um mercado lucrativo e explorado, 

gerando a retração das instituições públicas, que expandiram em pesquisa e pós 

graduações.    

 

           Segundo Bireaud (1995), o modelo pedagógico tradicional da universidade, 

traduzido pela “aula magistral” e pelas formas de controle e avaliação, ainda não teve 

sua lógica rompida. A valorização do professor e a sensibilização para as dificuldades 

do ensino afirmam que uma formação pedagógica é muito importante para o futuro do 

ensino superior e o avanço dos professores. 

 

          A universidade deve oferecer a todos um ensino diversificado e de qualidade, é 

preciso que o ensino de qualidade seja enfim reconhecido  mas além de tudo é 

necessário que  as instituições mudem seus conceitos se abram para novos modelos. 

 

Mas, para que o ensino superior se componha de uma maioria de 
professores realmente dignos deste nome, é preciso acabar com uma 
universidade anacrômica feita para pseudo-professores”que sejam 
acima de tudo pesquisadores”.  É preciso que o objetivo principal, a 
missão principal da Universidade torne-se a formação de estudantes. 
(KOURGANOFF, 1990, p. 298). 

 

 

           Em relação às especificidades da atuação do professor universitário em 

algumas áreas, como a de Fisioterapia, encontramos alguns questionamentos em 

relação à formação do professor universitário. Pois se tal formação se dá em nível de 

Mestrado e Doutorado, tem-se consciência de que poucos professores possuem 

Mestrado e/ou Doutorado, sendo esta uma exigência proposta em lei (LDB 9.394/96). 
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Mas o que realmente ocorre nas universidades privadas é que há até recém formados 

lecionando, talvez devido ao fato de existirem poucas pós-graduações stricto sensu 

voltadas para a área: na Área da CAPES Fisioterapia e Terapia Ocupacional - Grande 

Área das Ciências da Saúde – existem apenas 08 programas, dentre esses apenas 02 

têm o curso de Doutorado. Entre os 08, apenas 06 são específicos da área de 

Fisioterapia e apenas 01 tem o curso de Doutorado. Na região sudeste está à maioria 

dos cursos – 06, sendo que 05 estão no estado de São Paulo. (www.capes.gov.br). 

 

          Portanto, muitos adquirem um saber pedagógico a partir da própria experiência a 

pratica diária como professor. Por outro lado, Pachane e Pereira (2004, p.1) 

esclarecem que: 

 

ao mesmo tempo que amplia-se a exigência de que os professores 
universitários obtenham os títulos de mestre ou doutor, é questionável 
se esta titulação, do modo como vem sendo realizada, possa contribuir 
efetivamente para a melhoria da qualidade didática no ensino superior. 
Os programas de pós-graduação, de maneira geral, tendem a priorizar 
em suas atividades a condução de pesquisas, tornando-se 
responsáveis, mesmo que não intencionalmente, por reproduzir e 
perpetuar a crença de que para ser professor basta conhecer a fundo 
determinado conteúdo ou, no caso específico do ensino superior, ser 
um bom pesquisado.  

 
 

Zalbalza (2004) afirma que a atividade de docência superior envolve 

conhecimentos profundos permanentes e a capacitação pedagógica continuada.  

 

Portanto, o objetivo geral desta pesquisa foi analisar o lugar dos docentes de 

Fisioterapia diante do novo conceito de Saúde. Com a perspectiva de atingir esse 

objetivo geral, foram traçados os seguintes objetivos específicos: analisar o referencial 

curricular da área de Fisioterapia; analisar a grade curricular de um curso de 

http://www.capes.gov.br/
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Fisioterapia; analisar a fala de professores e alunos acerca da prática docente. Após 

essas análises, propor, como produto final, a inserção de disciplinas na grade curricular 

de Fisioterapia que favoreçam uma prática docente mais contextualizada.  

 

O estudo foi dividido em dois capítulos. No primeiro capitulo faz-se um esboço 

teórico sobre a origem da área de Fisioterapia, sobre o contexto histórico de introdução 

da fisioterapia no Brasil, analisando as mudanças da profissão. Discute-se, ainda, a 

formação a formação do professor universitário na área de Saúde. 

No segundo capitulo é apresentada o relato da pesquisa de campo, bem como 

os dados da pesquisa, sua análise e sua interpretação.  
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CAPITULO I – FISIOTERAPIA: HISTÓRIA, ORIGEM E PRÁTICAS 

 

1.1 A Fisioterapia no Mundo 

 

                 A história da Fisioterapia está descrita no contexto histórico da Medicina 

curativa. Na antiguidade, a preocupação principal era curar, os médicos antigos 

conheciam os agentes físicos e os empregavam em terapias, só no final do século XX 

que são consideradas “recursos fisioterápicos”. Conforme Barros 2003.p.6: 

 

os povos mais antigos já utilizavam os recursos da natureza, tais como 
o sol, o calor, a água e a eletricidade para fins terapêuticos, de alívio da 
dor e na cura de doenças. Conta-se que a descoberta dos princípios 
terapêuticos da eletricidade, que mais recentemente deu origem à 
eletroterapia, remonta da época em que os homens viviam em 
cavernas, e que, um homem com dores crônicas no calcanhar, ao 
banhar-se em um rio, encostou acidentalmente seu pé em uma enguia 
elétrica e obteve uma melhora dos sintomas quase imediata. Histórias 
à parte, os recursos da natureza e o próprio movimento humano.... 
 

 

O movimento humano foi muito valorizado, Cinesioterapia (cura pelo 

movimento humano) está registrada em literaturas da China referindo a cura pelo 

movimento desde o ano de 2.698 a.C. Na Grécia antiga, o filósofo Aristóteles (384 a.C.) 

já descrevia a ação dos músculos, e reabilitação pelo movimento, ficando conhecido 

como o “Pai da Cinesiologia”. Na Medicina grega, a cura pelo movimento constituía 

uma parte fixa do tratamento “mens sanna in corpore sanno”.  (Sanchez, 1984).  
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         Na Idade Média, Conforme Rebelatto e Botomé 1999. p.34: 

 

... foi uma época em que ocorreu um interrupção no avanço dos 
estudos e da atuação na área da Saúde. A interrupção desses estudos 
parece ter tido dois aspectos principais: o primeiro deles relacionou-se 
ao corpo humano ser considerado algo “inferior” e, o segundo, foi 
relativo ás camadas mais privilegiadas (a nobreza e o clero) 
começarem a ter interesse por uma atividade física dirigida par um 
objetivo determinado (aumento da potência Física). O primeiro aspecto 
surgiu com decorrência da influência da religião e dos conceitos 
religiosos da época, que valorizavam o culto da alma, do espírito... 

 
 

             No Renascimento, com os avanços nas manifestações artísticas, políticas e 

com o humanismo, houve uma maior valorização à cultura física e à saúde, trazendo a 

preocupação não apenas com o tratamento das doenças, mas com a manutenção da 

saúde e da beleza física e corretiva: 

 

Don Francisco y Ondeano Amorós (1779-1849), que não era médico, 
dividiu a ginástica em quatro pontos. O terceiro era a Cinesiologia. 
Como sua finalidade, assinalava: manutenção de uma saúde forte, 
tratamento de enfermidades, reeducação de convalescentes e correção 
de deformidades.. (LINDEMAN,1970, p.179) 
 

 

                No século XIX as especializações médicas ganham mais força surgindo 

novas especializações, além da Sociedade Médica de Berlim em 1864, diferenciar o 

tratamento de enfermos dos exercícios de ginástica para pessoas sãs (Rebelatto e 

Botomé 1999). 

 

                Os conhecimentos estavam sob domínio da classe médica principalmente da 

Fisiatria - especialização da medicina que trata, reabilita, e previne lesões ou paralisias.                  

        Na Suécia, Gustavo Zander (sueco), médico fisiatra e Mecanoterapeuta, criava 

uma série de exercícios terapêuticos, realizados com máquinas e diferentes 

equipamentos, e no ano de 1864 fez demonstrações dos aparelhos que havia criado 
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para exercícios ativos, assistidos e resistidos. Era o início da mecanoterapia (terapia 

com aparelhos mecânicos) hoje usada amplamente pela fisioterapia.  

 

            A Fisioterapia teve seu nascimento na metade do século XIX na Europa. 

Surgiram aí os primeiros cursos de formação de técnicos em fisioterapia no mundo. Na 

Alemanha, as primeiras escolas foram na cidade de Kiel, 1902 e Dresden (1918), 

depois a Fisioterapia aparece na Inglaterra com grande destaque mundial com os 

trabalhos dos massoterapeutas realizados pelos doutores Mendell e J. Cyriax (Gava, 

2004). 

 

 

          O exercício físico e as outras maneiras de atender da Fisioterapia no início do 

século XX são desenvolvidos constituindo uma nova área de estudo.  

 

Conforme Rebelatto e Botomé 1999. p.43: 

 

 Além disso, as guerras com conseqüências (lesões, mutilações, 
alterações físicas de vários tipos e graus) produziram também um 
grande contingente de pessoas que precisavam de tratamento para 
recuperar-se ou reabilitar-se.  Sendo assim uma grande porta de 
desenvolvimento da Fisioterapia no mundo, surgindo novos 
tratamentos e novas técnicas. 
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1.2 A Fisioterapia no Brasil 

 

             No Brasil colônia 1530, os tratamentos de reabilitação eram realizados por 

jesuítas, estrangeiros e feiticeiros. (Sanchez, 1984).  Para Portugal, era perigoso que 

se criassem instituições de ensino superior no Brasil, sob risco de se fomentarem 

idéias de independência. Com a fuga da Família Real para o Brasil em 1808, forçados 

por Napoleão, vieram também recursos humanos e principalmente financeiros para 

atender às demandas dos nobres e monarcas que aqui se instalaram (NOVAES, 2000). 

Desta forma Dom João em 1808, fundou as duas primeiras escolas de medicina 

brasileiras, na Bahia e no Rio de Janeiro.  

 

           Na primeira definição da profissão do fisioterapeuta no Brasil foi concebido como 

auxiliar do médico, com tarefas apenas de caráter terapêutico, cuja execução deveria 

ser orientada e supervisionada pelo médico. Historicamente, o fazer do técnico em 

fisioterapia se esgotava na perspectiva prescrita pelo médico de recuperar, reabilitar e 

minimizar o sofrimento.  

 

           Sendo subordinado à autoridade médica, o técnico de fisioterapia seria mais um 

membro dos profissionais da equipe de reabilitação, não competindo a ele o 

diagnóstico da doença ou da deficiência a ser corrigida, mas o cumprimento das tarefas 

prescritas pelo médico (Novaes, 2000).   

 

            A origem do curso de Fisioterapia surge do departamento de Eletricidade 

Médica pelo professor Raphael de barros da Faculdade de Medicina da Universidade 

de São Paulo em 1919. 
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Conforme Marques e Sanches 1994.p. 5:  

 

Dez anos mais tarde em 1929, o médico Waldo Rolim de Moraes 
instalou o serviço de Fisioterapia do Instituto do Radium Arnaldo Vieira 
de carvalho no local do Hospital central de Santa Casa de Misericórdia 
de São Paulo. Ele ainda planejou e instalou, no Hospital das Clínicas 
da Faculdade de Medicina da Universidade de São Paulo, o serviço de 
Fisioterapia do hospital das Clínicas de São Paulo. Foi também o Dr. 
Rolim quem, em 1951, planejou o primeiro Curso de Fisioterapia do 
Brasil, patrocinado pelo centro de estudos Raphael Barros, cujo 
objetivo era formar técnicos em Fisioterapia.  
 

1.3 Curso Técnico de Fisioterapia X Curso Superior em Fisioterapia 

 

               A história do fisioterapeuta fica com o papel coadjuvante na parte da história 

médica na década de 60, necessitando de uma definição, o CFE- Conselho Federal de 

Educação publica um parecer n°388/1963, com a primeira definição oficial de ocupação 

profissional do fisioterapeuta: Técnico de Fisioterapia, auxiliar de serviços médicos, 

suas tarefas serão precedidas de prescrição médica e sua orientação e 

responsabilidade compete ao médico. Este parecer dispõe considerações de uma 

comissão de peritos nomeados pelo Diretor de Ensino Superior do MEC.  

Conforme Gava (2004, p. 33): 

Este parecer estabelecia que os cursos deveriam ter a duração de três 
anos e que os profissionais formados por ele seriam denominados 
Técnicos de Fisioterapia. Também seria estabelecido um currículo 
mínimo para o curso, como foi estabelecido pela portaria Ministerial de 
nº 511/1964. 
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            A profissão é protocolada em um curso Técnico, padrão de formatação 

tecnicista, não oferecendo uma autonomia pretendida pela classe segue alguns trechos 

do parecer n°388/1963: 

1 - (…) A referida Comissão insiste na caracterização desses 
profissionais como auxiliares médicos que desempenham tarefas de 
caráter terapêutico sob a orientação e responsabilidade do médico. A 
este cabe dirigir, chefiar e liderar a equipe de reabilitação, dentro da 
qual são elementos básicos: o médico, o assistente social, o psicólogo, 

o fisioterapeuta e o terapeuta ocupacional. 

2 - Não compete aos dois últimos o diagnóstico da doença ou da 
deficiência a ser corrigida. Cabe-lhes executar, com perfeição, aquelas 
técnicas, aprendizagens e exercícios recomendados pelo médico, que 
conduzem à cura ou à recuperação dos parcialmente inválidos para a 

vida. 

 

                 O parecer evidenciava uma profissão tecnicista e a partir deste momento 

duas classes tecnicistas se uniram os Técnicos em Fisioterapia e os Técnicos em 

Terapia Ocupacional, para conseguirem maior quantidade de profissionais e 

representatividade. (Novaes, 2000). 

 

              Um segundo documento oficial que apresentava considerações da atividade 

do Fisioterapeuta, publicado no ano de 1969, os ministros da Marinha de Guerra, do 

Exército e da Aeronáutica assinaram o Decreto nº 938 de 13 de outubro de 1969 que 

reconhecia o fisioterapeuta e os cursos superiores de fisioterapia, reservando aos 

graduados nestes cursos o direito exclusivo do exercício da profissão. O decreto 

estabelecia que:  

“Art. 1º: É assegurado o exercício das profissões de fisioterapeuta e 
terapeuta          ocupacional, observando o disposto no presente 

Decreto-Lei”. 
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Art. 2º: O fisioterapeuta e o terapeuta Ocupacional, diplomados por 

escolas e cursos reconhecidos, são profissionais de nível superior. 

Art. 3º: É atividade privativa do Fisioterapeuta executar métodos e 
técnicas fisioterápicas com a finalidade de restaurar, desenvolver e 
conservar a capacidade física do paciente. 

 

(...) Art. 5: Os profissionais fisioterapeutas poderão ainda, no campo de 

atividade específica: 

I – dirigir serviços em órgão e estabelecimento públicos ou particulares, 

ou assesora-los tecnicamente; 

II – exercer o magistério nas disciplina de formação básica ou 

profissional, de nível superior ou médio; 

III – supervionar profissionais e alunos em trabalhos técnicos e 
práticos.” (Diário Oficial da republica federativa do Brasil. Brasília, 14 

outubro, 1969.Seção  1.p.3658). 

 

              O decreto-lei foi um marco importante para a profissão a partir momento o 

fisioterapeuta adquiriu sua autonomia e inicia o seu processo de pesquisa e extensão, 

formando os primeiros professores de Fisioterapia para o curso Superior. 

Desta forma, um fato primordial para o ensino de fisioterapia foi a o 
aparecimento de fisioterapeutas, ministrando disciplinas para seus 
próprios colegas. A criação pela organização Mundial de Saúde- OMS 
e World Confederation Phisical therapy –WCPT do primeiro curso de 
Mestrado em Fisioterapia, no México, foi extremamente marcante para 

o desenvolvimento da profissão. (GAVA 2004, p. 35) 

 

            As conquistas dos fisioterapeutas melhoraram a confiança da classe, e a partir 

disto em 28 de fevereiro de 1983, com a resolução nº 4, tendo em vista o Parecer nº 

662/1982 do MEC é estabelecido que a carga mínima de 3240 horas/aula e o curso 

passaria para 4 anos. (Rebelatto e Botomé, 1999). 
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           Após a aprovação é elaborado por uma comissão de Ensino da Associação 

Brasileira de Fisioterapeutas constituída pelo MEC, e um novo currículo é formado para 

o nível superior com mais ênfase e com maior numero de disciplinas. 

 

Art. 1º: O currículo mínimo dos cursos de Fisioterapia e de Terapia 
Ocupacional será dividido em quatro ciclos a saber: 
 
I – Ciclo de matérias Biológicas; 
II – Ciclo de Matérias de formação geral; 
III – Ciclo de Matérias Pré-Profissionalizantes; 
IV – Ciclo de Matérias Profissionalizantes. 
 
Parágrafo único: Com pequenas complementações os ciclos I e II 
poderão ser usadas como tronco comum para ambas às profissões. 
 
 

                 No ciclo I Matérias Biológicas encontra-se as matérias de base, onde o 

fisioterapeuta constará das matérias que vão ser a base anatômica e fisiológica para 

outros estudos de próximos ciclos e com uma diferencial da matéria de patologia de 

órgãos e sistemas, o que caracteriza uma evolução para o diagnóstico fisioterapêutico, 

onde o acadêmico poderá entender a origem, natureza e sintomas das  doenças.     

 

Art. 2º O ciclo de Matérias Biológicas constará de:  

 

a)Biologia; 
b)Ciências Morfológicas, compreendendo Anatomia Humana e         
    Histologia; 
c)Ciências Fisiológicas, compreendendo Bioquímica, Fisiologia e  
    Biofísica; 
d)Patologia, compreendendo Patologia Geral e Patologia de Órgãos e  
    Sistemas”. 

 

                    O ciclo II constará de matérias de formação geral o fisioterapeuta terá um 

embasamento ético profissional e estudo sobre o homem, e suas características 

físicas, aspectos hereditários e comportamento também, estudarão os fenômenos 
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sociais e a relação do homem na sociedade.   Aspecto importante deste ciclo foi a 

psicologia ciência que estuda as relações humanas e doenças psíquicas, e a 

introdução de saúde publica relacionando o fisioterapeuta com um profissional de 

saúde engajado com a sociedade. Neste ciclo os acadêmicos fisioterapeutas também 

estudarão metodologia da pesquisa cientifica e Estatística, aprofundando os conceitos 

de pesquisa e preparando-os para monografias. 

 

“Art. 3º O ciclo de matérias de formação geral constará de:  

 

a)Ciências do comportamento, compreendendo Sociologia,  
   Antropologia, Psicologia, Ética e Deontologia. 
b)Introdução à Saúde Humana compreendendo Saúde Publica; 
c)Metodologia de Pesquisa Científica, incluindo Estatística. 
 
 

                   O ciclo III constará de matérias pré-profissionalizantes, indicando que o 

fisioterapeuta estudará modos de avaliação funcional técnicas de tratamento e 

instrumentos práticos na reabilitação funcional. Assim, segundo o Art. 4º. O ciclo de 

matérias Pré- profissionalizantes para a formação do fisioterapeuta constará de: 

 

a)Fundamentos de fisioterapia, compreendendo História da Fisioterapia  
   e  Administração  em Fisioterapia; 
b)Avaliação Funcional compreendendo  Cinesiologia, Base de métodos  
   e técnicas de avaliação em Fisioterapia; 
c)Cinesioterapia, compreendendo Exercícios Terapêuticos e  
    reeducação Funcional; 
d)Recursos Terapêuticos Manuais, compreendendo Massoterapia e  
    Manipulação”.  
 
 

 

                    O ciclo IV constará de matérias profissionalizantes específicas de cada 

área como: Ortopedia, cardiologia, pneumologia, pediatria, ginecologia e obstetrícia, 

fisioterapia preventiva. Relacionando com matérias clinicas e matérias aplicadas a 
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fisioterapia. Neste ciclo o acadêmico constará também de um estagio supervisionado 

prático, onde será avaliado sobre conteúdo pratico e teórico na sua pratica diária de 

atendimento, por um professor fisioterapeuta constando de carga horária obrigatória. 

Assim, o Art. 5º expõe que o ciclo de matérias profissionalizantes para a formação do 

fisioterapeuta constará de: 

 

a)Fisioterapia aplicada às condições neuro-musculo-esqueléticas, 
compreendendo Fisioterapia aplicada à Ortopedia e Traumatologia, à 
neurologia e a reumatologia; 
b)Fisioterapia aplicada às condições cárdio-pulmonares, compreende 
Fisioterapia aplicada à Cardiologia e à pneumologia; 
c)Fisioterapia aplicada ás condições gineco-obstétricas e pediátricas, 
compreendendo Fisioterapia Aplicada à Ginecologia e a Obstetrícia e 
Fisioterapia Aplicada à Pediatria; 
d)Fisioterapia aplicada às condições sanitárias, compreendendo 
Fisioterapia Preventiva; 
e)“Estágio Superviosionado, constando de Prática de Fisioterapia 
Supervisionada”.  
 
 

No ciclo V são apresentadas matérias aplicadas às principais áreas da 

fisioterapia e estágio supervisionado. 

 

 

1.4 O profissional de Fisioterapia 

 

                  A fisioterapia é uma ciência da área de saúde e seu papel deve estar 

intimamente ligado ao conceito de saúde atual, o fisioterapeuta não deve somente 

reabilitar ou tratar as doenças, mas o paciente em um todo inclusive a educação. 

Conforme conceito do COFFITO- Conselho Federal de Fisioterapia cita: 

A fisioterapia é uma ciência da Saúde que estuda, previne e trata os 
distúrbios cinéticos funcionais intercorrentes em órgãos e sistemas do 
corpo humano, gerados por alterações genéticas, por traumas e por 
doenças adquiridas. Fundamenta suas ações em mecanismos 
terapêuticos próprios, sistematizados pelos estudos da Biologia, das 
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ciências morfológicas, das ciências fisiológicas, das patologias, da 
bioquímica, da biofísica, da biomecânica, da cinesia, da sinergia 
funcional, e da cinesia patologia de órgãos e sistemas do corpo 
humano e as disciplinas comportamentais e sociais. 

(http://www.coffito.org.br/conteudo/con_view.asp?secao=27. 

Acesso 01/09/2009). 

 

 

          No exercício de sua profissão, o fisioterapeuta poderá atuar em diferentes áreas 

e segmentos da saúde em clínicas públicas ou privadas e na área da educação sendo 

um orientador de conhecimento e ou pesquisador, sendo de grande importância  sua 

didática pedagógica e conhecimentos de aprendizagem.  

      Conforme o COFFITO (Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional) as 

atribuições do Fisioterapeuta na área de educação devem estar baseadas em:  

a) Dirigir, coordenar e supervisionar cursos de graduação em            

Fisioterapia/Saúde.  

b) Lecionar disciplinas básicas e profissionalizantes dos Cursos de                            

Graduação em Fisioterapia e outros cursos na área da saúde.  

c) Elaborar planejamento de ensino, ministrar e administrar aulas, 
indicar bibliografia especializada e atualizada, equipamento e material 
auxiliar necessários para o melhor cumprimento do programa.  

d) Coordenar e/ou participar de trabalhos inter e transdisciplinares.  

e) Realizar e/ou participar de atividades complementares à formação 

profissional.  

f) Participar de estudos e pesquisas em Fisioterapia e Saúde.  

g) Supervisionar programas de treinamento e estágios.  

h) Executar atividades administrativas inerentes à docência.  

i) Planejar, implementar e controlar as atividades técnicas e 
administrativas do ano letivo, quando do exercício de Direção e/ou 

Coordenação de cursos de graduação e pós-graduação.  

j) Orientar o corpo docente e discente quanto à formação do 
Fisioterapeuta, abordando visão crítica da realidade política, social e 

econômica do país.  

http://www.coffito.org.br/conteudo/con_view.asp?secao=27
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 k) Promover a atualização didática pedagógica em relação à formação 
profissional de Fisioterapia. 

(http://www.coffito.org.br/conteudo/con_view.asp?secao=27. 
acesso 01/09/2009). 

         Em conseqüências de suas habilidades e competências, o fisioterapeuta é um 

profissional liberal que coordena e dirigi cursos realiza projetos e pesquisas científicas 

(Barros, 2003). 

 

1.5 O Cenário da Educação Superior Atual e o Lugar do Professor      

      Universitário 

 

 

           O cenário da Educação Superior da Fisioterapia não parece condizente com o 

princípio constitucional relativo à indissociabilidade entre ensino, pesquisa e extensão, 

inclusive em relação à formação acadêmica do Fisioterapeuta. Segundo Gava (2004, p. 

59), 

O período de 1990, sobretudo sua segunda metade foi marcada, na 
área de educação, pela Nova Lei de Diretrizes e Bases da Educação 
Nacional- LDB; Esta lei foi fruto de um projeto da Cosntituição de 1988 
e, pela primeira vez na história, nasce no Poder Legislativo e não no 
Executivo, como aconteceu com as Leis de Diretrizes anteriores. 
 

 
 

           A preparação para o exercício do magistério superior deve ser feita em nível de 

pós-graduação, prioritariamente em programas de mestrado e doutorado. O artigo 66 

da Lei 9394, de 20 de dezembro de 1996, publicada no Diário Oficial da União de 

23/12/96, a chamada Lei de Diretrizes e Bases da Educação Nacional, confirma a 

importância das titulações no meio de ensino superior. É conferido às instituições de 

ensino superior cujo o corpo docente tenha um terço, pelo menos, de professores 

efetivos com titulação acadêmica de mestrado ou doutorado, conforme preceituado no 

artigo 52 da Lei 9394/96. 

http://www.coffito.org.br/conteudo/con_view.asp?secao=27
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         De acordo com Sguissardi  2002, p. 31 , a LDB e um marco na educação além de 

orientar as universidades e professores, estabelece a distinção entre Universidade de 

pesquisa e Universidade de ensino, e considera que as Instituições de Educação 

Superior são consideradas Universidades somente se cumprirem com a obrigação 

constitucional de promover a associação entre ensino, pesquisa e extensão. Segundo o 

mesmo autor, são consideradas Universidades de ensino, todas as formas de 

organização universitária ou de Educação Superior não autorizadas a funcionar como 

Universidade. 

 

        Considerando o número de Universidades de pesquisa existentes no País, ínfimo 

em relação às Universidades de ensino, concluímos que a grande maioria das 

Instituições de Educação Superior do País tende a oferecer uma formação acadêmica 

isenta de pesquisa e de extensão, inclusive em relação ao Curso de Fisioterapia. 

 

        De acordo com Dourado (2002), o cenário da Educação Superior no País é 

considerado sombrio, pois as Universidades e demais Instituições de Educação 

Superior – IES, que deveriam incentivar o aluno a iniciação científica, tendem a 

disponibilizar uma formação acadêmica baseada apenas no ensino; desconsiderando a 

tríade: ensino, pesquisa e extensão. A “Dissociabilidade” desta tríade, restrita 

meramente ao ensino, pode resultar em um déficit na qualidade da formação 

acadêmica nas mais diversas áreas do conhecimento, inclusive na formação 

acadêmica do Fisioterapeuta.  
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           De acordo com Dourado e Oliveira (1999, p. 6), o cenário contemporâneo da 

Educação Superior pode estar relacionado a três matrizes fundamentais: a) a revolução 

técnico-científica, ou tecnológica; b) ao processo de globalização; c) ao projeto 

neoliberal. Esses autores complementam considerando que o contexto atual reflete em 

desdobramentos sobre a produção de conhecimento e as novas perspectivas da 

formação profissional.  

 

         Mediante as considerações dos autores, entende-se que o processo de 

globalização e a revolução tecnológica imersos num projeto neoliberal tendem a 

traduzir uma nova concepção de formação profissional, baseada nas leis do mercado, 

e ainda, que tais matrizes fundamentais podem exigir um novo perfil do trabalhador, um 

novo modelo de formação profissional que atenda as demandas do mercado e que seja 

atuante em um novo conceito de saúde.  

 

            Para Dourado e Oliveira (1999, p. 12), a Universidade exerce duas funções 

básicas: a) a produção de conhecimento; b) a formação profissional. No que se refere à 

produção de conhecimento, torna-se cada vez mais importante a criação do capital 

intelectual, a formação de competências e a elevação da qualificação profissional o que 

torna a economia mais competitiva. No que tange à formação profissional, a 

Universidade, na era do capitalismo, tende a centralizar-se na operacionalização do 

ensino, nas leis do mercado.  

 

          Nesse contexto, tais instituições tendem a não formar indivíduos críticos e 

reflexivos, mas reprodutores de técnicas baseados meramente no ensino e 

transmissão de conhecimento.  



 31 

      Conforme Cunha (1996, p. 35):   

A escolha do professor como ator especial na definição da prática 
pedagógica do ensino superior parece fácil de entender. Ainda que ele 
não seja o único elemento significativo do processo, não há como 
desconhecer que é agente principal das decisões no campo. Mesmo 
desconhecendo o arbitrário que envolve suas escolhas o professor é 
que concretiza a definição pedagógica e, na estrutura acadêmica de 
poder representa a maior força”. 

 

          É necessária uma formação plural em metodologias de ensino. Ter uma formação 

na sua vertente teórica e na sua vertente prática vivida e refletida quer nos seus 

aspectos mais epistemológicos, quer nos seus aspectos técnicos e operacionais, a 

formação de professores não só deve incluir uma reflexão prática sobre a integração, 

mas, sobretudo, uma comparação entre diferentes orientações metodológicas 

pedagógicas. 

 

Os professores terão de desenvolver tipos de relação pedagógica 
muito diferentes dos que existem hoje em dia. E isso vai obrigar os 
docentes do ensino universitário a mudarem uma boa parte da imagem 
que têm da sua própria profissão. Terão de se atualizar, de criar 
dispositivos de atendimento dos alunos, de fomentar a sua presença 
em grupos de trabalho e de reflexão, de promover a integração dos 
jovens em equipes científicas etc. Na minha opinião, esta é a primeira 
mudança geral na Universidade, que tende a transformar a função 
docente no contexto universitário(Novoa, 2000.p.132). 
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CAPITULO II – DELINEAMENTO DA PESQUISA 

 

2.1 Tipo de Pesquisa 

 

              A metodologia selecionada para esta pesquisa é qualitativa do tipo estudo de 

caso. A expressão "pesquisa qualitativa" assume diferentes significados no campo das 

ciências da saúde. Conforme Maanem (1979.p 520), 

 

Compreende um conjunto de diferentes técnicas interpretativas que 
visam a descrever e a decodificar os componentes de um sistema 
complexo de significados. Tem por objetivo traduzir e expressar o 
sentido dos fenômenos do mundo social: trata-se de reduzir a distancia 
entre indicador e indicado, entre teoria e dados, entre contexto e ação.  
 

 

              A pesquisa qualitativa tem por objetivo traduzir e expressar o sentido dos 

fenômenos do mundo social: diminui os espaços entre teoria e ação. A maioria dos 

casos os estudos qualitativos são feitos no local em que o fenômeno acontece. 

 

Conforme Godoy (1995. p. 62), a pesquisa qualitativa: 
 

ressalta a diversidade existente entre trabalhos qualitativos e enumera 
um conjunto de características  essenciais capazes de identificar uma 
pesquisa qualitativa, a saber: 1.o ambiente natural como fonte direta de 
dados e o pesquisador como instrumento fundamental; 2. o caráter 
descritivo; 3. enfoque indutivo. 

 
 

                  O uso de estudos de caso em pesquisas tem sido apresentado de várias 

formas sendo necessária maior dedicação acadêmica (Bonoma, 1995).  Conforme a 

definição de Yin (1990, p.50): 

O estudo de casos é uma forma de se fazer pesquisa social empírica 
ao investigar um fenômeno atual dentro de seu contexto de vida-real, 
onde as fronteiras entre o fenômeno não são claramente definidas e na 
situação em que múltiplas fontes de evidências são usadas.  
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             O presente estudo procura investigar o perfil do Fisioterapeuta docente junto a 

técnicas pedagógicas e suas praticas da educação contemporânea.  A investigação 

apresenta diversos aspectos, abordados pontualmente, que a tornam de extrema 

relevância para a pesquisa em Educação e em Fisioterapia, preponderantemente, no 

que se refere ao estudo e análise das referidas Diretrizes Curriculares e grades 

curriculares especificamente, e o perfil do Fisioterapeuta latente no referido documento. 

Tal documento, em decorrência da importância histórica, social e política, é  um marco 

que pode ressignificar a formação acadêmica e dos futuros docente do Fisioterapeuta 

e, portanto, os novos rumos da profissão, o que pode refletir no desenvolvimento do 

perfil deste profissional.  

 

           Este é um campo metodológico bastante incipiente de investigação educacional 

( Novoa, 1995; Kramer et al. 1996). A introdução das pesquisas educacionais no Brasil 

deu-se na década de setenta, mas só nos anos noventa experimentou expansão 

significativa. A multiplicação de encontros e a inclusão em programas de pós-

graduações mostram a vitalidade e o dinamismo (Ferreira e Amado, 1996). Como referi 

Nóvoa1995 às vivências dos professores podem revelar muito, sobre os percursos 

profissionais e os meandros do ato de ensinar. 

 

 

De acordo com Trindade (2001, p.21), 

a educação superior é instrumento poderoso de formação de cidadãos 
e de profissionais voltados para a construção do patrimônio cultural 
brasileiro. Todavia, pode também servir a interesses meramente 
individuais ou do mercado, como tem sido largamente praticada pelo 
ensino privado. 
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                 A complementação na formação do profissional fisioterapeuta contribui na 

construção de maneiras de ser e estar na profissão. A maneira como cada um de nós 

ensina, está dependente daquilo que somos como indivíduos (Kramer e Souza, 1996). 

 

2.2 Cenário 

 

             No estado do Espírito Santo não consta de universidades públicas, somente 

universidades privadas de Fisioterapia em um total de nove instituições. Através de 

pesquisa de campo foi selecionado na Grande Vitória (região metropolitana da Grande 

Vitória), um Centro Universitário, com um curso mais antigo do Espírito Santo e maior 

tradição em ensino de Fisioterapia, duração de quatro anos e regime semestral  

aprovado pelo MEC.   

          Em 12 de abril de 1976, a instituição foi autorizada a funcionar pelo Conselho 

Federal de Educação.  O decreto de autorização para funcionamento é de Nº 77.421 

de 12 de abril de 1976 e foi publicado no Diário Oficial da União no dia 13 de abril de 

1976. 

       Atualmente é o maior Centro Universitário do Espírito Santo. Oferece 42 cursos 

superiores (sendo doze formações específicas, quatro tecnológicos e 26 de 

graduação), além dos 30 cursos oferecidos em seus programas de pós-graduação. 

Possui mais de 500 docentes e mais de onze mil alunos, que dispõem dos mais 

modernos recursos em suas áreas de atuação, professores qualificados e uma arrojada 

política pedagógica. 
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              Além de possuir a maior biblioteca particular do Estado. A biblioteca é 

totalmente informatizada, em seu acervo que possui aproximadamente 93 mil volumes. 

2.3  Sujeitos da pesquisa 

      O curso de Fisioterapia da instituição proposta consta de 21 professores: 13 

Fisioterapeutas, 8 professores com outras formações: 1 Médico Patologista, 1 Médico 

Neurologista, 1  Médico Ortopedista, 1 Médico Pediatra, 1 Médico Geneticista, 2 

Bioquímicos, 1 Farmacêutico, 1 Psicólogo.  O foco da pesquisa foi os professores 

fisioterapeutas.  Em Abril de 2008 o curso de Fisioterapia apresentava 13 alunos no 

ultimo período, grupo escolhido para a pesquisa por estar no ultimo período e já ter 

cursado todas as matérias teóricas e práticas passando por todos os professores 

fisioterapeutas do curso.                                                  

2.4 Instrumentos de coleta de dados 

2.4.1 Questionário 

 

O questionário foi escolhido como método de coleta de dados por ser um 

instrumento de recolha e avaliação de dados, sendo este uma forma muito importante 

na pesquisa científica, especialmente nas ciências da educação. A importância dos 

questionários passa também pela facilidade com que se interroga um elevado número 

de pessoas, num espaço de tempo relativamente curto. 

Segundo Gil, 2006.p. 128: 

Pode-se definir questionário como a técnica de investigação composta 
por um número mais ou menos elevado de questões apresentadas por 
escrito às pessoas, tendo por objetivo o conhecimento de opiniões, 
crenças, sentimentos, interesses, expectativas, situações vivenciadas. 
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 Inicialmente foi aplicado um questionário piloto a 3 professores e 3 alunos, para 

melhor constituição do instrumento feito as mudanças necessárias (Anexo II). Todos os 

participantes da pesquisa assinaram um termo livre e esclarecido explicando o 

fundamento da pesquisa (Anexo I). 

 

Os questionários foram aplicados no mês de Abril de 2008. Inicialmente 

aplicados a professores. O questionário dos professores constava de 22 perguntas 

objetivas e dois quadros de atividade Em um universo de 13 professores, 11 

responderam o questionário.  

 

 

Fonte: CRUZ, B. P. A. ; FREITAS, A. ; SHARLAND, E. M. R. ; Zouain . Calidad y Satisfación de los 
Alumnos de la Enseñanza Superior: La Actuación del Programa FGV Management. In: Congreso 
Ciencias, tecnologías y culturas: Diálogo entre las disciplinas del conocimiento. Mirando al futuro 
de América Latina y el Caribe, 2008, Santiago de Chile. Anais do Congreso Ciencias, tecnologías y 
culturas, 2008.. Santiago de Chile : Universidade de Santiago de Chile, 2008. 

 

      Posteriormente foi aplicado o questionário dos alunos constava de 05 perguntas 

objetivas, 02 perguntas discursivas, e um quadro de perguntas com uma análise 

quantitativa de satisfação de procedimentos em aula dos professores, a escala utilizada 

foi uma escala de 0 a 10 pontos, sendo que abaixo de 7 Insatisfeito, entre 7 e 8 Pouco 

satisfeito, entre 8 e 9  Satisfeito, Acima de 9 Muito Satisfeito (Anexo III). 
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2.5  Apresentação, Análise e Interpretação dos dados 

2.5.1 Grade Curricular do Curso analisado 

         Em 1996, a Lei Diretrizes e Bases da Educação Nacional (LDB), estabeleceu 

novas bases para a formação profissional, ficando a critério de cada área de 

conhecimento estabelecer diretrizes curriculares para nortear seus cursos de 

graduação e dar maior liberdade para que as instituições de ensino superior 

estabelecessem projetos pedagógicos e estruturas curriculares. A avaliação da 

competência profissional para a habilitação ficaria a critério exclusivo dos Conselhos 

Federais de cada profissão, no caso o CREFFITO- Conselho regional de Fisioterapia e 

Terapia Ocupacional, que deveriam estabelecer critérios de avaliação para o exercício 

profissional. 

 
 

      Grade Curricular – Fisioterapia da instituição pesquisada 2008 
 
 
1º Período 
 
   Disciplina                                                                                                    CH 
 
  Anatomia I                                                                                                   80 
 
  Bioquímica                                                                                                  80 
 
 Citologia, Histologia e Embriologia                                                           80 
 
 Fisiologia Humana I                                                                                    40 
 
 Fundamentos de Fisioterapia                                                                    40 
 
 Fundamentos de Sociologia e Antropologia                                           40 
 
Metodologia Científica                                                                                40 
 
Saúde Humana e Pública                                                                            40 
 



 38 

 
 Total:                                                                                                           440 
 
 
 
2º Período 
 
Disciplina                                                                                                   CH 
 
 
Anatomia II                                                                                                   80 
 
Avaliação em Fisioterapia                                                                          80 
 
 Biofísica                                                                                                      60 
 
 Fisiologia Humana II                                                                                  80 
 
 Genética Humana                                                                                      60 
 
 Imunologia                                                                                                 40 
 
Microbiologia                                                                                              40 
  
 Patologia                                                                                                    80 
 
 Total:                                                                                                         520 
3º Período  
 
Disciplina                                                                                                     CH 
 
 
Biossegurança e Primeiros Socorros                                                        40 
  
 Cinesiologia                                                                                                80 
 
 Cinesioterapia                                                                                             80 
 
 Exames Complementares                                                                          40 
 
 Farmacologia                                                                                              60 
 
 Fisioterapia Geral I                                                                                    100 
 
 Introdução à Estatística                                                                             40 
  
 Psicologia e Saúde                                                                                     60 
 
 Total:                                                                                                          500 
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4º Período 
 
 
Disciplina                                                                                                   CH 
 
 
 Fisioterapia em Geriatria e Gerontologia                                               80 
 
 Fisioterapia Geral II                                                                                   80 
 
 Fisioterapia Preventiva                                                                             80 
  
Órtese e Prótese                                                                                         40 
   
Pneumologia e Terapia Intensiva                                                             80 
 
 Recursos Terapêuticos Manuais                                                             80 
 
 Traumatologia, Ortopedia e Reumatologia                                            80 
 
 Total:                                                                                                        520 
  
 
 
 
 
5º Período 
 
Disciplina                                                                                                   CH 
 
 
Cardiologia                                                                                                80 
 
Fisioterapia em Pneumologia e Terapia Intensiva                               100 
 
Fisioterapia em Traumatologia, Ortopedia e Reumatologia                 10 
 
Neurologia                                                                                                 80 
 
Pediatria e Neonatologia                                                                          80 
 
Prática Assistida em Fisioterapia I                                                          40 
  
Uro-Ginecologia e Obstetrícia                                                                  80 
 
Total:                                                                                                         560 
 
 
 



 40 

6º Período 
 
Disciplina                                                                                                    CH 
 
 
Atividades Complementares em Fisioterapia                                          80 
 
Ética e Administração em Fisioterapia                                                     60 
  
Fisiologia do Exercício                                                                               40 
 
Fisioterapia em Cardiologia e Angiologia                                               100 
 
Fisioterapia em Neurologia                                                                      100 
  
Fisioterapia em Pediatria e Neonatologia                                                100 
   
Fisioterapia em Uro-ginecologia e Dermatofuncional                            100 
  
Prática Assistida em Fisioterapia II                                                           40 
 
 Total:                                                                                                          620 
 
 
 
 
 
7º Período 
 
Disciplina                                                                                                     CH 
 
 
Estagio Supervisionado em Neurologia                                                  134 
 
Estágio Supervisionado em Pediatria e Neonatologia                           134 
 
Estágio Supervisionado em Traumatologia,                                           134 
 Ortopedia e Reumatologia            
 
Trabalho de Conclusão de Curso em Fisioterapia I                                 20 
 
 Total:                                                                                                         422 
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8º Período 
 
 
Disciplina                                                                                                      CH 
 
 
Estágio Supervisionado em Cardiorrespiratória e em PSF                    134 
 
Estágio Supervisionado em Uro-ginecologia,                                         134 
Dermatofuncional e Reeducação Postural 
 
Estágio Supervisionado Hospitalar                                                          134 
    
Trabalho de Conclusão de Curso em Fisioterapia II                                 20 
 
Total:                                                                                                            422 
 
Total Geral Básico:                                                                                   4004 
 
 
 

      A Grade apresentada pela instituição, com avaliação do MEC - CPC3 teve seu 

reconhecimento renovado o pela port. Nº 775 publicada em 10/11/2008. 

       Os objetivos da grade curricular conforme a documentação da instituição 

compreende, em formar profissionais liberais, com participação em atividades de 

magistério, pesquisas e outras, relacionadas com a fisioterapia como: Ocupações de 

cargos com funções ou emprego em instituição de saúde, serviço de higiene e 

segurança do trabalho.  Prestação de serviços: consultório, clínica, estabelecimento de 

ensino e outros com finalidade lucrativa ou não, firma comercial ou industrial.  

Ocupações em entidades de caráter assistencial ou beneficente, da administração 

privada, assistencial ou pública, direta ou indireta, cujo desempenho inclua a prática de 

quaisquer dos atos privativos referidos ao profissional de Fisioterapia. 
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             Em Fevereiro de 2002, as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de 

Graduação em Fisioterapia instituiu que os estágios curriculares deverão ser 

supervisionados por um docente e que a carga horária do estágio deverá atingir 20% 

de toda carga horária do curso de Graduação em Fisioterapia constando na grade 

curricular.  A instituição pesquisada está ao encontro as Diretrizes apresentando em 

um Total de carga horária de 4004 horas/ curso , 804 horas de estágio supervisionado. 

 

 Estagio Supervisionado em Neurologia                                                  134 
 

 Estágio Supervisionado em Pediatria e Neonatologia                             134 
 

 Estágio Supervisionado em Traumatologia,                                            134 
  
           Ortopedia e Reumatologia            
 

 Estágio Supervisionado em Cardiorrespiratória e em PSF                     134 
 

 Estágio Supervisionado em Uro-ginecologia,                                          134 

 Dermatofuncional e Reeducação Postural 
 

 Estágio Supervisionado Hospitalar                                                           134 
    

Total: Horas de Estágio                                                                                     804 

 
                 As Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduação em 

Fisioterapia, em 2002 complementou “o projeto pedagógico do Curso de Graduação” 

em Fisioterapia deverá contemplar atividades complementares e as IES - Instituições 

de Ensino Superior deverão criar mecanismos de aproveitamento de conhecimentos, 

adquiridos pelo estudante, através de estudos e praticas independentes presenciais 

e/ou a distancia...”. Assim o curso possibilitará ao aluno uma gama de atividades 

complementares, para que ele possa concluir 120 h/s em Atividades Acadêmico- 

Científico-Culturais. A instituição estudada apresenta todas as atividades Científico-
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Culturais, incrementadas no conceito sócio-político de responsabilidade das instituições 

de Ensino Superior. As Atividades Acadêmico-Científico-Culturais que possibilitarão 

este aproveitamento são: 

 

 Participação em Estágios não obrigatórios 

 Participação em Eventos Acadêmico-Científico-Culturais 

 Participação em Projetos de Extensão Universitária 

 Participação em monitorias 

 

                    

                   Conforme análise da Grade Curricular a ausência de disciplinas que façam 

a interface direta com o novo conceito de saúde estão presentes em uma grade 

tecnicista. 

O movimento da nova saúde pública baseado nesse referencial busca 
métodos adequados à nossa realidade política, que tornem mais 
eficientes as ações sociais e ambientais por saúde e qualidade de vida. 
Tal aspecto pressupõe abandonar definitivamente o enfoque vertical e 
paternalista herdado do passado, decorrente de práticas prescritivas 
dos profissionais de saúde, apoiados no biologicismo e mecanicismo. 
Supõe, por outro lado, o desenvolvimento de novas relações com o 
Estado e com a sociedade civil, e desenvolvimento de novas 
habilidades dos profissionais para implementar novas práticas. (Santos 
e Westphal, 2005.p. 6). 

 

             A grade apresenta somente duas disciplinas com essa perspectiva, que é 

prevista nos Referenciais curriculares do Curso de Fisioterapia: Psicologia e Saúde e 

Saúde Humana e Pública.  Essas disciplinas são fundamental importância porque elas 

contribuem para que o sujeito em formação comece a constituir um modelo mais 

interdisciplinar do mundo. 
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Conforme Pombo 2005.p. 11 o conceito de interdisciplinaridade é muito mais amplo:  

 

Mas, se a universidade não é apenas uma escola, a verdade que ela 
também é uma escola e, enquanto escola, ela tem que preparar para a 
interdisciplinaridade. Ela tem que perceber as transformações 
epistemológicas em curso e, de alguma maneira, ir ao seu encontro. 
Ela tem que se preparar, não apenas para não oferecer resistências ao 
trabalho interdepartamental mas para, além disso, promover esse tipo 
de experiências, facilitar novos tipos de configurações disciplinares, 
aceitar fazer investigação sobre os novos problemas que se colocam à 
ciência contemporânea. Criar, se possível, circunstâncias e 
mecanismos que favoreçam a compreensão dos próprios fenómenos 
interdisciplinares que estão a ocorrer na ciência e na universidade. Por 
exemplo, 1) tornando viável a constituiçäo e desenvolvimento dos 
novos campos interdisciplinares de investigaçäo e ensino que o 
progresso do conhecimento científico requer; 2) promovendo o 
desenvolvimento de atitudes, hábitos e formas de trabalho 
interdisciplinares; 3) fomentando a prática de um ensino que promova 
uma integração dos saberes cada vez mais profunda; 4) apoiando a 
constituição de programas de investigação e de ensino em História das 
Ciências, em Epistemologia, em Filosofia das Ciências. 
 
 

 
 

 

                A interdisciplinaridade orientará o entendimento da saúde em seus aspectos 

políticos, históricos e sociais, essa mudança interfere na prática do profissional de 

fisioterapia em seus diversos cenários, um deles a universidade. 

Aqui talvez resida o maior desafio e a maior missão da Universidade no 
atual estágio da saúde brasileira: a intersetorialidade, condição básica 
para o progresso do sistema, traz dificuldades que lhe são inerentes e 
desafios que não são novos. No campo do ensino, por exemplo, 
devemos não apenas formar profissionais aptos ao diálogo técnico e 
leigo com os mais variados setores. Professores e alunos devem estar 
habilitados a desempenhar atividades antes não-requeridas, como a 
atuação política junto a grupos populacionais, institucionais e órgãos de 
administração pública. (Santos e Westphal, 2005.p. 16). 
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Currículo da Instituição estudada ainda apresenta matérias extras como: 

Dermatofuncional, e PSF (Programa de Saúde da Família) duas disciplinas importantes 

para integrar o novo conceito de saúde. 

 

               O programa é considerado um dos melhores currículos da Grande Vitória, o 

curso é constituído de 4 anos composto de 8 períodos, podendo ser concluído no prazo 

máximo de 7 anos condizendo com  as Diretrizes Curriculares.  No que tange a prática 

de professor de fisioterapia, a grade apresentada não capacita o fisioterapeuta para o 

magistério, e também não condiz com os objetivos propostos para grade curricular, que 

enfatiza o magistério. O futuro professor fisioterapeuta deve possuir conhecimentos 

pedagógicos, tanto para a sua vida clínica em suas ações práticas como fisioterapeuta 

ensinando exercícios, fazendo orientações, individuais ou em grupo, tanto no exercício 

do magistério. 

 

           O que tange a divisão dos períodos percebe-se que a grade curricular na 

maioria dos períodos enfatiza a teoria deixando a prática para o 7º e 8º períodos, em 

conformidade da resolução 132/92 do COFFITO, que somente após as matérias 

profissionalizantes poderá ocorrer os estágios supervisionados. 
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2.6 Questionário 

Conhecimento Adquirido

39%

23%

0%

38%

0% Sempre

Eventualmente

Quase nunca

Sempre estudo mais em

livros

Não acredito no sistema

educacinal

 

                                                          Gráfico 1   

A partir do gráfico acima podemos apresentar algumas perspectivas: 

 O conteúdo ministrado não é suficiente. Por exemplo, os aspectos políticos, 

econômicos e sociais, fundamentais para o entendimento do novo conceito de 

saúde não constituem parte relevante das grades curriculares do curso de 

Fisioterapia. 

 Aproximando essa discussão do tema desta pesquisa, a ausência dos aspectos 

acima listados pode comprometer a atuação do profissional de Saúde, no caso 

específico o profissional de Fisioterapia, em seus cenários de trabalho, por 

exemplo, em um hospital (em sua atuação técnica) e em uma universidade (em 

sua atuação como docente). 

 O conteúdo ministrado não apresentada as necessidades atuais da Fisioterapia, 

o aluno não se sente preparado para o mercado de trabalho. 



 47 

           O conhecimento é transmitido como se fosse um depósito faz dos recebedores 

seres de adaptação e de ajustamento, impedidos, sendo meros recebedores de 

conhecimento. Somente arquivam o conhecimento que lhes é depositado e na maioria 

das vezes o que acham que vale a pena, mas não chegam a colocarem-se como 

sujeitos da transformação do mundo não interagem, não transformam (Freire, 2005, p. 

68). 

Conforme Freire 2005, a educação transmitida nas universidades na maioria 

das vezes é uma educação bancária, o depósito de conhecimento do mestre, a falta de 

liberdade, a dificuldade de autonomia do educando e a ausência de experiência, o 

professor deve ser um orientador de conhecimento. “Se o educador é o que sabe, se 

os educandos são os que nada sabem, cabe àquele dar, entregar, levar, transmitir o 

seu saber aos segundos. Saber que deixa de ser de “experiência feito” para ser de 

experiência narrada ou transmitida” (Freire, 2005, p. 68). 
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Gráfico 2 
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A análise do gráfico anterior nos ajuda a entender o gráfico acima. Entretanto, 

percebemos que praticamente a metade 46,15% diz encontrar-se preparado para a 

atuação. Isso pode não negar a análise anterior, mas trazer uma outra perspectiva: o 

aluno só reconhece os aspectos técnicos como importantes para sua formação. E isso 

traz conseqüências para sua prática: na clínica desconhece aspectos que vão além do 

modelo biologizante e na prática docente, além desse privilégio dado ao modelo 

biologizante, constituirá uma metodologia que atenda a esse modelo, baseada em 

modelos comportamentalistas de aprendizagem, embasados pela concepção empirista.   

 

 

Conforme Moysés e Collares, 1992.p.16: 

 

O processo de transformar questões sociais em biológicas, conhecido 
como biologização, é bastante conhecido na história da humanidade. 

Nos momentos de grande tensão social, de movimentos 
reinvindicatórios importantes, a resposta da sociedade sempre foi no 
sentido de biologizar às questões sociais que se haviam transformado 
em foco de conflitos. E nesse processo, sempre houve o respaldo de 
uma ciência de matriz positivista, cujos interesses coincidem com os de 
uma determinada classe social. Ao biologizar as questões sociais, 
atingem-se dois objetivos Complementares: isentar de 
responsabilidades todo o sistema social, in- clusive em termos 
individuais e, usando a expressão de Ryan (1976), (Moyés e Collares, 
1992) "culpabilizar a vítima". Talvez por aí se possa entender por que 
essa concepção de ciência e seus resultados sejam tão facilmente 

aceitos e disseminados pela sociedade, até mesmo pelas próprias 
vítimas desta ideologia apresentada como Ciência 
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                                                    Gráfico 3 

 

O gráfico 3 mostra as titulações dos professores, fica evidente a concordância 

com a lei de Diretrizes e Bases.   54% dos professores apresentavam mestrado e 46% 

especializações, não foi perguntado no questionário em que área, mas na convivência 

como sujeito e na aplicação do questionário, mostrou-se que os mesmos apresentavam 

mestrados em varias áreas, menos áreas afins da fisioterapia. 5 professores 

apresentavam especializações na disciplina que lecionavam, nos títulos de mestrado 8 

apresentavam mestrado e ciências fisiológicas o que na prática pouco influenciava a 

maneira ou a forma de ensinar, porque o principal instrumento da relação educativa é o 

próprio educador. 

 

             A importância das titulações vai ao encontro da LDB, artigo 66 da Lei 9394, de 

20 de dezembro de 1996, publicada no Diário Oficial da União de 23/12/96. A titulação 

de um professor integra a estrutura de Universidade, conhecimento e pesquisa 

(Dourado, 2002).  No mundo acadêmico, até mesmo por força de lei a qualificação e 

preparo para o exercício da docência significam pós-graduação. 
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Conforme Cunha 2004.p.530: 

 

Talvez, para o caso do trabalho docente, a concepção de 
profissionalidade seja mais adequada do que a da profissão. Isto 
porque o exercício da docência nuca é estático e permanente; é 
sempre processo, é mudança, é movimento, é arte; são novas caras, 
novas experiências, novo contexto, novo tempo, novo lugar, novas 

informações, novos sentimentos, novas interações. 
 

 

2.7 O Produto Final 

           O produto desta pesquisa Anexo IV é o Projeto “Ensino e Formação em 

Fisioterapia” tem como objetivo a capacitação de professores, em nível da pós-

graduação “Lato Sensu”, visando o aperfeiçoamento das práticas pedagógicas e/ou 

desenvolvimento de técnicas e processos que possam ser aplicados nas diversas 

áreas do ensino. A finalidade é a qualificação de profissionais do ensino de 

Fisioterapia, a partir da realização de pesquisa e da aplicação de seus resultados.  

 

            É necessária uma formação plural em metodologias de ensino.  A Formação 

teórica e a prática vivida são refletidas querem nos seus aspectos de validação de 

conhecimento, quer nos seus aspectos técnicos e operacionais, a formação de 

professores não só deve incluir uma reflexão sobre a integração do método no 

programa e na prática docente efetivamente, mas, sobretudo, uma comparação entre 

diferentes orientações metodológicas. 

 

             Se o professor conseguir ser ele próprio, apesar das contingências do seu 

desempenho, tornar-se-á facilitador do processo expressivo do aluno. Uma vez 

facilitada à relação com o aluno e por sua vez, melhorando a relação pedagógica, 
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aumentará não só a eficiência do desempenho do professor, como também o sucesso 

de ambos.  

 

            Acredito que essa é a forma mais fecunda de experiência e de aprendizagem 

do professor.  A grade foi composta: Pesquisa e pós- graduação no Brasil, teorias da 

aprendizagem em Ensino de fisioterapia, relações interpessoais, educação e 

sociedade, políticas da educação superior, educação e desenvolvimento humano, 

docência e criatividade, dificuldade de aprendizagem, didática, ética na educação, 

teorias de aprendizagem, pesquisa em ensino de fisioterapia, metodologia de pesquisa. 

 

           Hoje a grande Vitória (região metropolitana), encontra-se 09 faculdades de 

fisioterapia privadas e no final do ano iniciará o 1º curso de fisioterapia na UFES 

(Universidade Federal do Espírito Santo), em média 20 professores fisioterapeutas por 

instituição, em um total de 200 professores, portanto um ótimo mercado de consultoria 

educacional e formação de professores.  O cursos de pós graduação são ótimos, 

recursos rápidos e objetivos para capacitar e modernizar o sistema de ensino nas 

universidades complementando possíveis falhas nas grades ou no sistema 

educacional.  
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CONCLUSÃO 

 

              Levando-se em consideração esses aspectos propostos no estudo faz-se 

necessário uma reflexão sobre as práticas do professor no Ensino Superior de 

Fisioterapia, que é o principal ator deste sistema, ele deve estar atento as novas 

metodologias e conceitos para interagir com o aluno mostrando que ser profissional de 

saúde é relacionar conceitos humanos e sociais.  

 

        A lei de Diretrizes e Bases a cada dia está sendo mais cobrada e implantada 

dentro do ensino, mostrando que os professores tem se preparado melhor com 

titulações importantes para o meio acadêmico. Diante do exposto é imprescindível que 

alunos acabem seus cursos, e se sintam preparados para o mercado de trabalho, e 

também para lecionarem no curso de Fisioterapia, e que os conhecimentos adquiridos 

nas Universidades sejam suficientes para formar profissionais com novos conceitos. 

 

          A investigação apresenta diversos aspectos, que a torna de extrema relevância 

para a pesquisa em Educação e em Fisioterapia, preponderantemente, no que se 

refere ao estudo das grades curriculares especificamente, a falta de matérias que 

integram a importância para o sujeito em formação, de um modelo mais interdisciplinar 

do mundo. 

 

          A importância de uma preparação melhor dos fisioterapeutas está diretamente 

ligada à qualidade de serviços de saúde que oferecerá para a população, trazendo 
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conseqüências para sua prática clínica e aspectos que vão além do modelo 

biologizante  que é proposto nas Universidades. 

 

            Nas Universidades, o sistema de Pós Graduação direcionada como produto 

deste estudo, é uma opção de aprendizagem rápida e que incrementa as pesquisas e 

extensão, constituindo um modelo comportamental de aprendizado, embasado em uma 

concepção não empírica. 
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ANEXO I 

 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO 

PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO STRICTO SENSU 

MESTRADO PROFISSIONAL EM ENSINO DE CIÊNCIAS DA SAÚDE E DO 
AMBIENTE 

Vila Velha, ... de .......................... de ..........  

Prezado(a) Senhor(a)   

 

Eu, Leonardo Henrique Castilho, Fisioterapeuta, CREFITO-2 56799F, estou 
desenvolvendo minha Dissertação de mestrado cujo titulo é: As práticas Pedagógicas 
do Ensino em Fisioterapia: uma proposta Educacional. Sob orientação da 
professora Dra. Neiva Vieira da Cunha. Assim, solicito a sua participação na pesquisa a 
ser realizada na condição de entrevistado e de sujeito. O estudo desenvolvido tem 
como finalidade analisar e identificar técnicas pedagógicas utilizadas por docentes 
fisioterapeutas. Estão garantidas as condições de anonimato quando da divulgação do 
relato da pesquisa. Sua participação implicará nas seguintes atividades: 

 a entrevista e ou aplicação de questionário será realizada em local e 
horário a serem definidos em comum acordo entre sujeito e pesquisador;  
 as respostas obtidas terão caráter estritamente sigiloso, assim como a 
identificação do entrevistado;  
 as entrevistas gravadas serão transcritas pelo pesquisador e submetidas 
ao respectivo entrevistado, para validação do seu conteúdo, que será garantida 
pela assinatura do mesmo em todas as páginas da transcrição;  
 as informações colhidas por meio das entrevistas só serão utilizadas para 
atender aos fins da pesquisa; portanto, não haverá nenhum risco ou prejuízo 
para aqueles que participarem, ou em um dado momento optarem por desligar-
se do estudo, uma vez que é voluntária a participação;  

 

 

 

............................................................................................. 

Leonardo Henrique Castilho 
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                                                 ANEXO II 

 

 

   Niterói - Centro Sul-  Tel: (21) 2622.3329 Av. Visconde do Rio Branco, 701 

Centro - Niterói – RJ CAPES / CNE / CES - 165/2006 

               QUESTIONÁRIO PROFESSOR - PROFESSOR Nº. ______________ 
 
1. SEXO 

(A) Masculino. 
(B) Feminino. 

 
2. IDADE 

(A) Até 24 anos. 
(B) De 25 a 29 anos. 
(C) De 30 a 39 anos. 
(D) De 40 a 49 anos. 
(E) De 50 a 54 anos. 
(F) 55 anos ou mais. 

 
3. EM QUE TIPO DE INSTITUIÇÃO VOCÊ FEZ O CURSO SUPERIOR? SE 

VOCÊ ESTUDOU EM MAIS DE UMA INSTITUIÇÃO, ASSINALE AQUELA EM 
QUE OBTEVE O SEU TÍTULO PROFISSIONAL.  

 
(A) Pública federal. 
(B) Pública estadual. 
(C) Pública municipal.  
(D) Privada. 

 
4. QUAL ERA A NATUREZA DESSA INSTITUIÇÃO? 

(A) Faculdade isolada.  
(B) Centro Universitário. 
(C) Universidade. 
(D) Não se aplica. 

 
5. DE QUE FORMA VOCÊ REALIZOU O CURSO SUPERIOR? 

(A) Presencial.  
(B) Semi-presencial. 
(C) A distância. 
(D) Não se aplica. 

 
6. QUANTO TEMPO DE FORMADO? 

 
(A) menos de 01 ano 
(B) mais de 01 ano 
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(C) mais de02 anos 
(D) mais de 05anos 
(E) mais de 10 anos 

 
7. INDIQUE A MODALIDADE DE CURSOS DE PÓS-GRADUAÇÃO OU A  

MAIS ALTA TITULAÇÃO QUE VOCÊ POSSUI. 
 

(A)  Atualização (mínimo de 180 horas). 
(B) Especialização (mínimo de 360 horas). 
(C) Mestrado. 
(D) Doutorado. 
(E) Pós-Doutorado 
(F) Não se aplica 
 
8. VOCÊ PARTICIPOU DE ALGUMA ATIVIDADE DE FORMAÇÃO CONTINUADA 

(ATUALIZAÇÃO, TREINAMENTO, CAPACITAÇÃO PEDAGÓGICA) NOS 
ÚLTIMOS DOIS ANOS? 

(A) Sim. 
(B) Não.  
 
Quantos cursos?  _____________ 

9. VOCÊ UTILIZA OS CONHECIMENTOS ADQUIRIDOS NAS ATIVIDADES DE 
FORMAÇÃO CONTINUADA PARA A MELHORIA DE SUA PRÁTICA EM SALA 
DE AULA? 

 

(A) Quase sempre 
(B) Eventualmente 
(C) Quase nunca 
(D) Nunca participei 
(E) Às vezes 

 
 
 
 
 
10. ALÉM DA ATIVIDADE COMO DOCENTE NESTA ESCOLA, VOCÊ EXERCE 
OUTRA ATIVIDADE QUE CONTRIBUI PARA SUA RENDA PESSOAL? 
 

 Sim, na área de fisioterapia 

 Sim, em outra área 

 Sim, em outra instituição educacional 

 Não.  
 

11. HÁ QUANTOS ANOS VOCÊ ESTÁ LECIONANDO? 

 
(A) Há menos de 1 ano. 
(B) De 1 a 2 anos. 
(C) De 3 a 5 anos. 
(D) De 6 a 9 anos. 
(E) De 10 a 15 anos. 
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(F) De 15 a 20 anos. 
(G)Há mais de 20 anos. 

 
12.HÁ QUANTOS ANOS VOCÊ TRABALHA NESTA INSTITUIÇÃO? 
 

(A) Há menos de 1 ano. 
(B) De 1 a 2 anos. 
(C) De 3 a 5 anos. 
(D) De 6 a 9 anos. 
(E) De 10 a 15 anos. 
(F) De 15 a 20 anos. 
(G)Há mais de 20 anos. 

 
13.QUAL É A SUA SITUAÇÃO TRABALHISTA NESTA INSTITUIÇÃO?  
 

(A) Estatutário. 
(B) Prestador de serviço por contrato temporário. 
(C) Prestador de serviço sem contrato. 
(D) Carteira assinada 
(E) Contrato temporário 

 
14.AO TODO, QUANTAS HORAS-AULA VOCÊ MINISTRA POR SEMANA?  
 

 (A) menos de 20 horas 
 (B)De 21 a 23 horas-aula. 
 (C)De 24 a 25 horas-aula. 

        (D)De 26 a 29 horas-aula. 
     (E)  40  horas-aula. 

 ( F) Mais de 40 horas-aula 
 
15. NAS SUAS PROVAS QUAIS OS MÉTODOS QUE UTILIZA? 
 
(A) Questões objetivas somente 
(B) Questões discursivas somente 
(C) Questões discursivas e objetivas 
(D) Questões de verdadeiro ou falso, discursivas e objetivas 
(E) Questões de complete verdadeiro ou falso, discursivas e objetivas 
     
16. USA ALGUMA APOSTILA DO CURSO PESSOAL OU MATERIAL PESSOAL? 

 
(A) sim 
(B) não 
 
17.  POSSUI ALGUMA FORMAÇÃO PEDAGÓGICA ESPECIFICA ? 

 
(   ) sim   Qual?(s)________________________________________ 
(    ) não   
 

18. CONHECE ALGUM DESTES AUTORES: (MARQUE MAIS DE UMA SE 
NECESSÁRIO). 
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(A) Paulo Freire 
(B) Gardenr 
(C) Michel Foucault 
(D) Lev Semyonovich Vygotsky  
(E) Rousseau 

 
19. CRIA DIALÉTICAS EM SUAS AULAS? 
 

(A) sim 
(B) Não 
(C) Não conheço 

 
 
 
 
20. O que você acha do sistema de ensino do curso e a relação prática da 
fisioterapia atualmente? 
 

A) Muito Bom 

B) Bom 

C) Regular 

D) Ruim 

E) Necessita de mudanças 

 

21. Como você começou a lecionar nesta instituição? 

 

A) Convite 

B) Processo de Seleção 

C )Entrega de Currículo 

D) Indicação de outro Professor 

e)Substituição de Porfessor 

 

22.  O que você sugere que falta para melhorar o sistema educacional superior? 

 

A) Maior carga Horária 

B) Mudança do sistema Pedagógico 

C)Tutoria 

D) Melhorar a Base dos alunos no ensino Médio 

E)Maior carga horária Prática 

f) Não falta nada 

 

 

 

 

 



 64 

                                         ATIVIDADES TEÓRICAS e PRÁTICAS 

 

MARQUE APENAS UMA OPÇÃO 

 
 
 
 

ATIVIDADES COM ALUNOS TEORICO/ PRÁTICO 
 

MARQUE APENAS UMA OPÇÃO 
 

 
 
INDIQUE SE VOCÊ UTILIZA OU NÃO: (Marque apenas UMA opção em cada linha.) 

 
 

 

 

 

 

 

 Semanalmente 
Algumas 
vezes no 

mês 

Uma vez 

por mês 

Uma vez por 

bimestre 
Não uso 

Usa textos de livros de fisioterapia? (A) (B) (C) (D) (E) 

Conversa sobre publicações, jornais e revistas de fisioterapia ? (A) (B) (C) (D) (E) 

Aplica exercícios sobre textos de artigos ou revistas ? (A) (B) (C) (D) (E) 

  Discute artigos para aplicação prática no estágio? (A) (B) (C) (D) (E) 

   Estimula pesquisa e publicações com os alunos? (A) (B) (C) (D) (E) 

Usa técnicas pedagógicas? (A) (B) (B) (D) (D) 

Usa recursos eletrônicos para complementar o conteúdo (email da 
turma, sites, livros digitalizados, Biblioteca digital, pen drive)? 

(A) (B) (C) (D) (E) 

Usa dinâmicas de sala de aula e na aula prática? (A) (B) (C) (D) (E) 

Observa as inteligências dos alunos e explora com atividades?  (A) (B) (C) (D) (E) 

 Aplica atividades que estimulem o pensamento aprendizado e 
criatividade individual? 

(A) (B) (C) (D) (E) 

Explora conhecimentos pré-existentes nos alunos? (A) (B) (C) (D) (E) 

Estimula a memorização? (A) (B) (C) (D) (E) 

Conversa com os alunos sobre tendências do mercado de fisioterapia? (A) (B) (C) (D) (E) 

 Sim, utilizo Não utilizo  Não utilizo porque não tem 

Computadores (Power point) (A) (B) (C) 

Internet  (A) (B) (C) 

Fitas de vídeo ou DVD  (A) (B) (C) 

Artigos e Publicações de fisioterapia (A) (B) (C) 

Livros de Fisioterapia (A) (B) (C) 

Lousa (A) (B) (C) 

Retroprojetor  (A) (B) (C) 

   Xerox (A) (B) (C) 
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                                                           ANEXO III 

 
 

Questionário dos alunos 

 
 
Marque uma opção: 
 
 SEXO 

(  ) Masculino. 

      (   )Feminino. 

 

 IDADE 

3 Até 24 anos. 

4 De 25 a 29 anos. 

5 De 30 a 39 anos. 

6 De 40 a 49 anos. 

7 De 50 a 54 anos. 

8 55 anos ou mais. 

 

 VOCÊ ACHA QUE OS CONHECIMENTOS ADQUIRIDOS NAS ATIVIDADES 

DE FORMAÇÃO VÃO MELHORAR A SUA PRÁTICA PROFISSIONAL? 

 

2 Sempre. 

3 Eventualmente. 

4 Quase nunca. 

5 Sempre estudo mais em livros 

6 Não acredito no sistema educacional 

 

 ALÉM DA ATIVIDADE COMO ALUNO, VOCÊ EXERCE OUTRA ATIVIDADE  

 Sim, trabalho 

 Não 

 

5. VOCÊ SE ACHA PREPARADO PARA O MERCADO DE TRABALHO? 

a) sim 

b) Não 

 

 QUAL A SUA MAIOR DIFICULDADE TEÓRICA E OU PRATICA NO CURSO? 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________
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______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

 

 

 

  
Escala utilizada  - Notas de   0 a 10 
 
 
 
Os professores FISIOTERAPEUTAS Da área  prática e teórica: 
 
1. Respondem às perguntas e aos comentários dos alunos com clareza. Nota (   ) 
2. Promovem a interação entre os alunos e encoraja o respeito mútuo. Nota (   ) 
3. Procuram criar uma atmosfera agradável na sala de aula. Nota (   ) 
4. Mantém relacionamento cordial com os alunos. Nota (   ) 
5. Aplicam as mesmas regras para todos, sem favorecer alguns alunos em 
relação a outros. Nota (   ) 
6. Resolvem, com habilidade, os problemas de indisciplina em sala de aula.  
Nota (   ) 
7. Ministram as aulas com entusiasmo e bom humor. Nota (   ) 
8. Propõem tarefas interessantes para favorecer o aprendizado. Nota (   ) 
9. Usam uma linguagem clara para apresentar e desenvolver a matéria. Nota (   ) 
10. Respondem aos questionamentos dos alunos de forma clara e objetiva.  
Nota (   ) 
11 Orientam com clareza, os trabalhos propostos. Nota (   ) 
12. Desenvolvem a matéria num ritmo satisfatório. Nota (   ) 
13. Encorajam os alunos a fazer questionamentos, expressando livremente suas 
idéias Nota (   ) 
14. Propõem provas que valorizam a reflexão mais do que a memorização 
 Nota (   ) 
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15. Demonstram coerência entre as avaliações e os conteúdos desenvolvidos em 
sala de aula. Nota (   ) 
16. Utilizam o tempo de aula de forma produtiva. 
 Nota (   ) 
17. Utilizam dinâmicas na sala de aula Nota (   ) 
18. Qual a nota que você daria para seus professores em questão de facilidade de 
expor os assuntos.  Nota (  ) 
 

INDIQUE O QUE SEUS PROFESSORES UTILIZAM OU NÃO: (Marque apenas UMA 

opção em cada linha.) 

 Sim, utiliza. Não utiliza  
Não utiliza porque 

não tem. 

Computadores (A) (B) (C) 

Internet  (A) (B) (C) 

Fitas de vídeo ou DVD  (A) (B) (C) 

Artigos e revistas informativas  (A) (B) (C) 

Livros de consulta  (A) (B) (C) 

Livros de leitura  (A) (B) (C) 

Livros didáticos  (A) (B) (C) 

Retroprojetor  (A) (B) (C) 

Máquina copiadora XEROX (A) (B) (C) 

 
Espaço reservado ao aluno para expressar sua opinião sobre o sistema de 
ensino e aprendizado dos professores. 

______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________
______________________________________________________________________ 
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INTRODUÇÃO                                                                                                           

 

 

  

1 – IDENTIFICAÇÃO 

 

NOME DO CURSO: Ensino em Fisioterapia 

ÁREA DE CONHECIMENTO: ENSINO DE CIÊNCIAS E MATEMÁTICA (ÁREA 46 DA 

CAPES) 

FORMA DE OFERTA: Presencial 

 

 

2. JUSTIFICATIVA 

O objetivo deste curso é a capacitação de professores através da formação em curso 

de Pós-Graduação “Lato Sensu”, visando o aperfeiçoamento das práticas pedagógicas 

e/ou desenvolvimento de técnicas e processos que possam ser aplicados no ensino na 

área da saúde. A finalidade é a qualificação de profissionais do ensino de Fisioterapia, 

a partir da realização da pesquisa e da aplicação de seus resultados. Desta forma, o 

público-alvo é formado por professores e por profissionais de instituições, públicas ou 

privadas, que direta ou indiretamente promovam ações de fisioterapia associadas às 

questões do ensino. 

 

A educação superior no Brasil vêm ao longo dos anos negligenciando os processos de 

ensino em instituições públicas e particulares. Uma das formas de corrigir esta 

distorção é através da formação continuada e capacitação dos profissionais de ensino 

direcionada para a discussão das práticas de ensino. Inúmeros pesquisadores apontam 

para uma mudança de paradigma na área da educação e do ensino, destacando a 

importância da inclusão, nas grades curriculares dos cursos na área da saúde, 

disciplinas direcionadas para o ensino.  Desta perspectiva, reconhecemos entre os 

futuros alunos, profissionais de ensino  que buscam em nosso curso a oportunidade de 

aprimoramento dos seus conhecimentos, com intuito de reverter o quadro exposto. 

Aliados a esta conjuntura, o avanço tecnológico e as transformações sociais reforçam o 

despreparo dos profissionais citados, diante das novas demandas.  
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3 -  OBJETIVOS 

 

3.1 - OBJETIVO GERAL 

 

O objetivo deste curso de Especialização é a capacitação de profissionais, em nível da 

Pós-Graduação “Lato Sensu”, visando o aperfeiçoamento e/ou desenvolvimento de 

técnicas e processos didáticos-pedagógicos que possam ser aplicados na área de 

ensino das ciências da saúde.  Nossa proposta é a qualificação de profissionais do 

ensino de fisioterapia, a partir da realização da pesquisa e da aplicação de seus 

resultados.  

 

3.2 - OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 

       Fomentar o espírito científico e a reflexão, a partir do desenvolvimento da 

monografia, instrumentalizando os diversos profissionais para as questões de ensino 

trabalhadas em seus locais de inserção profissional; Incrementar discussões acerca 

das novas demandas na área do ensino e educação; Desenvolver discussões acerca 

das práticas engendradas a partir das novas demandas de aperfeiçoamento do ensino; 

Desenvolver técnicas de ensino e aprendizagem baseadas em estudos científicos; 

  

4 - PÚBLICO-ALVO 

 

Profissionais que desenvolvam ações de ensino ou educação em saúde na área da 

Fisioterapia, tanto em espaços formais (faculdades, centros universitários, 

universidades) quanto em espaços não-formais (hospitais, postos de saúde, empresas, 

entre outros) atreladas aos temas de ensino de fisioterapia. 

 

5 - COMPETÊNCIAS E HABILITAÇÕES DOS EGRESSOS 

 

Espera-se que o aluno egresso desse curso seja capaz de aplicar os resultados de 

suas pesquisas nas suas áreas de atuação profissional. 
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6 – CONCEPÇÃO DO PROGRAMA 

 

O profissional qualificado a ser formado por este curso deverá investigar continuamente 

a sua prática profissional, repensando e recriando a teoria em relação ao saber e ao 

fazer que são próprios a um intelectual crítico com atuação profissional diversificada. A 

proposta curricular em vigor busca cumprir as dimensões e áreas de formação 

indicadas nos documentos legais. Deste modo, através da estrutura curricular 

apresentada, pretende-se que o aluno saiba organizar, implementar e analisar projetos 

de pesquisa em segmentos da sociedade que necessitem da coordenação de 

atividades acadêmicas, seja em empresas ou instituições educacionais de fisioterapia, 

entre outras.  

 

 

7.0 GRADE CURRICULAR 

 

7.1 PRIMEIRO TRIMESTRE 

 

As disciplinas oferecidas no primeiro trimestre tem por objetivo oferecer um conjunto de 

conhecimentos necessários para nivelamento dos alunos em relação às discussões 

desenvolvidas na área de Ensino de fisioterapia. Constitui-se de 2 (duas) disciplinas 

obrigatórias, com 45 horas/aula cada. Deste modo, as disciplinas deste módulo, que 

abordam os objetivos da pós-graduação no Brasil, dando ênfase ao ensino de 

fisioterapia, além de abordar as teorias da aprendizagem, tornam-se fundamentais para 

o desenvolvimento dos passos das pesquisas na área do ensino.  
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Disciplinas Carga Horária 

(h/aula) 

Pesquisa e  Pós-Graduação no Brasil  45 

Teorias da Aprendizagem em Ensino 

de Fisioterapia 

45 

Total 90 

 

 

7.2 SEGUNDO TRIMESTRE 

 

Tem por objetivo oferecer um conjunto de conhecimentos fundamentais para 

compreensão das questões de ensino atreladas às questões sócio-educacionais, bem 

como da divulgação do conhecimento científico nas áreas de educação e ensino.  O 

módulo constitui-se de 4 disciplinas a serem cursadas, num total de 90 horas. 

 

 

 

* O aluno que terminar o segundo módulo, além do primeiro, receberá certificado 

de Aperfeiçoamento. 

 

 

 

 

Disciplinas Carga 

Horária 

(h/aula) 

Relações Interpessoais  20 

Educação e Sociedade  20 

Políticas de Educação Superior  20 

Educação e Desenvolvimento Humano  30 

Total 90 
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7.3 Terceiro Trimestre 

 

Tem por objetivo oferecer um conjunto de conhecimentos específicos fundamentais 

para a realização de pesquisa na área de ensino visando a instrumentação da prática 

profissional a partir dos produtos gerados pelas pesquisas. O módulo constitui-se de 5 

disciplinas a serem cursadas, com  o total de 100 horas. 

 

 

 

 Disciplinas Carga Horária 

(h/aula) 

Docência e Criatividade 20 

Dificuldades de Aprendizagem 20 

Ética na Educação 20 

Didática 20 

Teorias da Aprendizagem 20 

Total 100 

 

* O aluno que terminar o terceiro módulo, além do primerio e segundo, receberá 

certificado de Aperfeiçoamento. 

 

 

 

7.4 QUARTO TRIMESTRE 

 

Objetiva oferecer um conjunto de conhecimentos específicos fundamentais para a 

realização de pesquisa na área de saúde e de ambiente, visando à elaboração da 

Monografia, bem como a instrumentação da prática profissional a partir dos produtos 

gerados pelas pesquisas. O módulo constitui-se de 2 (duas) disciplinas a serem 

cursadas, com  45horas/aula cada uma .  
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 Disciplinas Carga Horária 

(h/aula) 

Metodologia da Pesquisa 40 

Pesquisa em ensino de Fisioterapia 40 

Total 80 

 

 

* O aluno que terminar todos os módulos receberá certificado de Especialização, 

desde que elabore Monografia.  

 

 

 

8– COORDENAÇÃO 

 

A coordenação do curso será feita por profissional da área de educação ou ensino de 

Ciências da Saúde ou áreas afins, com titulo de mestrado ou doutorado. 

 

9- CARGA HORÁRIA DO CURSO 

 

RESUMO DA CARGA HORÁRIA TOTAL DO CURSO 

 

PERÍODOS HORAS/AULA 

1º trimestre  90 horas/aula 

2º trimestre  90 horas/aula 

 

3º trimestre  100 horas/aula 

 

4º trimestre 80 horas/aula 

TOTAL 360 horas/aula 



 75 

 

 

 

Carga horária total em sala de aula = 200horas/aula 

Carga horária total em atividades práticas = 60 horas/aula 

Carga horária total em atividades de grupo = 20 horas/aula 

Carga horária total em atividades complementares = 20 horas/aula 

Carga horária total no trabalho de conclusão do curso = 60 horas/aula 

 

 

10 – PERÍODO E PERIODICIDADE 

 

Período de duração do Curso:  

Início: 18 de março de 2010 

Término: 18 de março de 2011 

Sábados -  Turno da manhã: 8:00h às  12:00h; Turno da tarde: 13:00h às 17:20h  

 

 

11- CONTEÚDO PROGRAMÁTICO 

 

 

11.1 PESQUISA E PÓS-GRADUAÇÃO NO BRASIL 

 

CARGA HORÁRIA: 45 HORAS 

 

PROFESSORES RESPONSÁVEIS: Professores com formação em processos de 

pesquisa e extensão. 

 

A aplicação da pesquisa no Brasil; Os órgãos de fomento de pesquisa; A diferença 

entre Pós-Graduação lato sensu e stricto sensu; As diferenças entre Mestrado 

Profissional, Mestrado Acadêmico, Especialização; As regulamentações da Capes; 

História das pós-graduações; monografia exigida.  
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BIBLIOGRAFIA: 

 

DANTAS, F. Responsabilidade social e pós-graduação no Brasil:  

idéias para avalivação. RBPG, v.1, n.2, novembro/2004. 

 

RIBEIRO, R. J. O mestrado profissional na política atual da Capes. Revista 

Brasileira de Pós-Graduação, v.2, n.4, julho/2005. 

 

TEIXEIRA, O.A. Interdisciplinaridade: problemas e desafios. Revista Brasileira de 

Pós-Graduação, n.1, julho/2004. 

 

 

 

11.2 TEORIAS DA APRENDIZAGEM EM ENSINO DE FISIOTERAPIA 

 

 

CARGA HORÁRIA: 45 horas 

 

 

PROFESSOR RESPONSÁVEL: Professores fisioterapeutas com formação pedagógica 

ou na área da educação.  

 

EMENTA: 

 

A teoria de Lev Vygotsky na Pedagogia contemporânea; Teoria vigotskiana na 

fundamentação teórico-prática; Metodologias nos espaços formais e não-formais de 

ensino; O processo de constituição do sujeito à luz da teoria estudada; Análise de 

Grade curricular de fisioterapia. 

 

 

 

http://www.capes.gov.br/rbpg/portal/conteudo/160_172_responsabilidadesocial_posgraduacao_brasil.pdf
http://www.capes.gov.br/rbpg/portal/conteudo/160_172_responsabilidadesocial_posgraduacao_brasil.pdf
http://www.capes.gov.br/rbpg/portal/conteudo/160_172_responsabilidadesocial_posgraduacao_brasil.pdf
http://www.capes.gov.br/rbpg/portal/conteudo/Debates_Artigo1_n4.pdf
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BIBLIOGRAFIA: 

 

REGO, T.C. Vygotsky: uma perspectiva histórico-cultural da educação. 10 edição. 

Petrópolis: Vozes, 2000. 

 

VYGOTSKY, L. A Formação Social da Mente. São Paulo, Martins Fontes, 1990. 

 

 VYGOTSKY, L. Pensamento e Linguagem. São Paulo, Martins Fontes, 1989.  

MEC (2000). Ministério da Educação e do Desporto – Secretaria de Educação 

Fundamental – Parâmetros Curriculares Nacionais – Língua Estrangeira. Brasília. 

GARDNER, Howard. Estruturas da mente: a Teoria das Múltiplas Inteligências. 

Porto Alegre: Artes Médicas, c1994. Publicado originalmente em inglês com o título: 

The frams of the mind: the Theory of Multiple Intelligences, em 1983. 

 

 

11.3 RELAÇÕES INTERPESSOAIS 

 

 

CARGA HORÁRIA: 20 horas 

 

PROFESSOR RESPONSÁVEL: Professores fisioterapeutas ou de outra área com 

formação na área da psicologia e ou psicanálise. 

 

EMENTA: 

 

Relações interpessoais na educação contemporânea; Didática educacional; Relações 

de complexidade e transdisciplinaridade; Aprendizado participativo. 
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BIBLIOGRAFIA: 

Freire, M. “O sentido dramático da aprendizagem”. In: Bordin, J. e Rossi, E. P. 

Paixão de aprender. Petrópolis, Vozes, 2000. 

Gordon, T. T.E.T. Teacher effectiveness trainning. New York, David Mackay & 

CompanY, 1977. 

Moreno, S. Guia del aprendizage participativo – Orientación para estudiantes y 

maestros. México, Editorial Trillas, 1993. 

Morin, E. Complexibilidade e transdisciplinariedade – a forma da unidade e do 

ensino fundamental. 2 ed. Natal, Ed. da Universidade Federal de Natal, 2000. 

 

11.4 EDUCAÇÃO E SOCIEDADE 

 

HORAS/AULA: 20 HORAS 

EMENTA: 

O papel social da ciência: sua função sócio-educacional; Ensino formal e não formal: 

formas de interação; Análise de material instrucional como recurso pedagógico para o 

ensino em espaços formal e não formal; Leitura e discussão de artigos na área de 

instrumentação do ensino; Planejamento, desenvolvimento e avaliação de material 

instrucional. 

 

PROFESSORES RESPONSÁVEIS: Professores com formação na área da educação, 

sociólogos e antropólogos. 
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BIBLIOGRAFIA: 

CARUSO, Francisco; CARVALHO, Mirian e SILVEIRA, Maria Cristina de Oliveira. 

Ensino não-formal no Campo das Ciências através dos Quadrinhos. Ciência e 

Cultura. V.57, n.4 São Paulo, out./dez. 2005. 

MENEZES, L.C. e MIRANDA, H.T. (org.) Almanaque de Criação Pedagógica - a 

aventura da explicação: ciência e linguagens. Petrópolis: Vozes, 2002. 

 

STOTZ, EDUARDO NAVARRO. A Educação Popular nos Movimentos Sociais da 

Saúde: uma análise de Experiências nas décadas de 1970 e 1980. Trabalho, 

Educação e Saúde, v.3, n. 1, 2005. 

 

 

 

11.5 POLÍTICAS DE EDUCAÇÃO SUPERIOR 

 

HORAS/AULA 20 HORAS 

 

EMENTA: 

 

A educação superior no Brasil e as mudanças e transformações pedagógicas; O 

profissional do ensino e os desafios enfrentados em sala de aula; As políticas de 

educação; Interdisciplinaridade e estratégias de integração. 

 

 

PROFESSORES RESPONSÁVEIS: Professores com formação na área de educação e 

ou políticas educacionais. 
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BIBLIOGRAFIA: 

GRILLO, SHEILA VIEIRA DE CAMARGO; DOBRANSZKY, ENID ABREU e LAPLANE, 

ADRIANA LIA. Mídia Impressa e educação Científica: uma análise das marcas do 

funcionamento discursivo em três publicações. Cadernos Cedes, v. 24, n. 63, 

maio/ago. 2004. 

MARTINO, Luiz. Interdisciplinaridade e o objeto de estudo da Comunicação. In: 

HOHLFELDT, Antonio; MARTINO, Luiz e FRANÇA, Vera Veiga. Teorias da 

Comunicação: conceitos, escolas e tendências. 3ª edição. Petrópolis: Vozes, 2003. 

SERAPIONI, M. Métodos Qualitativos e Quantitativos na Pesquisa Social em 

Saúde: algumas estratégias para a integração. Ciência & Saúde Coletiva, 5(1): 187-

192 2000. 

 

11.6 EDUCAÇÃO E DESENVOLVIMENTO HUMANO 

 

HORAS/AULA 30 HORAS 

 

EMENTA: 

 

O desenvolvimento humano; Educação e formas de aprendizado; Inteligências 

múltiplas;  Potencial de ensino;  Inteligência multifatorial;  Estruturas da mente. 

 

 

PROFESSORES RESPONSÁVEIS: professores fisioterapeutas com formação em 

educação e pedagogia. 
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BIBLIOGRAFIA: 

BARROSO, M.A.B. Os Tutores do Proformar e a educação Profissional dos 

Agentes de saúde Pública: Trabalho, Meio Ambiente, Educação e Saúde” Trabalho, 

Educação e Saúde, v.3, n. 1, 20005. In: Cadernos de Saúde pública, Rio de Janeiro, 

17(3), mai-jun, 2001. 

 

GARDNER, Howard. Estruturas da mente: a Teoria das Múltiplas Inteligências. 

Porto Alegre: Artes Médicas, c1994. Publicado originalmente em inglês com o título: 

The frams of the mind: the Theory of Multiple Intelligences, em 1983. 

 

GARDNER, H. Inteligência : um conceito reformulado. Tradução Adalgisa Campos da 

Silva. Rio de Janeiro: Objetiva. 2000. 

 

 

11.7  CRIATIVIDADE  E  DOCÊNCIA 

 

HORAS/AULA 20 HORAS 

 

 

EMENTA:  

 

A construção do objeto de estudo; Análise dos dados e desenho metodológico do 

aporte teórico; Dinâmicas e diferenciais de ensino; Aulas mais produtivas com 

dinâmicas; dinâmicas de aprendizado; criatividade na sala de aula através de 

dinâmicas, explorando as  dinâmicas  

 

  

PROFESSORES RESPONSÁVEIS: professores fisioterapeutas com formação na área 

de docência superior. 
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Alencar, E. M. L. S., & Virgolim, A. M. Desenvolvimento de habilidades criativas de 

estudantes universitários. Anais da XX Reunião Anual da Sociedade de Psicologia 

de Ribeirão Preto. Ribeirão Preto: Sociedade de Psicologia de Ribeirão Preto, 1990. 

Alencar, E. M. L. S., Carvalho, C. C., Meirelles, 1. B., & Pacheco, P. R. C. Construção 

de uma escala para avaliação da percepção de estudantes quanto ao estímulo à 

criatividade no sistema universitário. Anais do XXIII Reunião Anual de Psicologia da 

Sociedade Brasileira de Psicologia. Ribeirão Preto: Sociedade Brasileira de Psicologia, 

1993. 

Von Ardenne, M. Facilitating the development of talents. European Journal for High 

Ability, 1, 1990. 

 

11.8 Dificuldades de Aprendizagem 

 

HORAS/AULA 20 HORAS 

 

EMENTA:  

 

As dificuldades de aprendizado; As formas e metodologias educacionais diferenciadas, 

valorização do aprendizado; Currículo de estudo. As dificuldades no aprendizado;  

Corrigindo falhas no processo de aprendizado.  

 

 

PROFESSORES RESPONSÁVEIS: professores fisioterapeutas  com formação na área 

de docência superior. 
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Chapman, J. W. Cognitive-motivational characteristics and academic achievement 

of learning disabled children: A longitudinal study. Journal of Educational 

Psychology, 80, 1988. 

Chovan, W. & Morrison, E. R. Correlates of self-concept among variant children. 

Psychological Reports, 54,1984. 

Citoler, S. D.  Las dificultades de aprendizaje: Un enfoque cognitivo-lectura, 

escritura, matematicas. Málaga: Ediciones Algibe, 1996.  

Cooley, E. & Ayres, R. R.  Self-concept and success-failure attributions of 

nonhandicapped students and students with learning disabilities. Journal of 

Learning Disabilities, 21, 1988. 

Cubero, R. & Moreno, M. C. Relações sociais nos anos escolares: Família, escola, 

companheiros. Em C. Coll, J. Palacios & A. Marchesi (Orgs), Desenvolvimento 

psicológico e educação: Psicologia evolutiva. Porto Alegre: Artes Médicas, 1995. 

Durrant, J. E., Cunningham, C. E. & Voelker, S. Academic, social and general self-

concept of behavioral subgroups of learning disabled children. Journal of 

Educational Psychology, 82, 1990. 

 

11.9 Ética na Educação  

 

HORAS/AULA 20 HORAS 

 

EMENTA:  

 

A ética no ensino, código de ética de fisioterapia; Educação humanizada, Focalizando 

valores profissionais; Conceitos e normas no desenvolvimento educacional; Ética em 

pesquisa; Valores éticos com pacientes; Revisão de direitos dos pacientes; Postura 

profissional. 
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PROFESSORES RESPONSÁVEIS: professores fisioterapeutas com formação na área 

de educação e ou pedagogia. 

 

BIBLIOGRAFIA: 

GASPARELLO, Arlette M . Construtores de identidades: a pedagogia da nação nos 

livros didáticos da escola secundária brasileira. São Paulo: Iglu, 2004.  

 

HAIDAR, Maria de L. M. O ensino secundário no império brasileiro. São Paulo: 

EDUSP/ Grijalbo, 1972.  

 

HIPPEAU, M.C. A instrução pública nos Estados Unidos. Escolas públicas/ 

Colégios/ Universidades/ escolas especiais. Relatório dirigido ao Ministro de 

Instrução Pública em França. Rio de Janeiro: Typographia Nacional, 1871.  

INCONTRI, Dora. Pestalozzi: Educação e Ética. São Paulo: Scipione, 1999. 

 

11.10 Didática 

 

HORAS/AULA  

 

EMENTA:  

 

A didática; Diretrizes da teoria pedagógica; Processos de ensino e aprendizagem, 

teorias didáticas da educação; Formas de didática; Didática do ensino superior; Novas 

didáticas. 

 

 

PROFESSORES RESPONSÁVEIS: professores fisioterapeutas com formação na área 

de educação e docência superior. 

 

http://pt.wikipedia.org/wiki/Teorias_da_aprendizagem
http://pt.wikipedia.org/wiki/Ensino
http://pt.wikipedia.org/wiki/Processo_de_aprendizagem
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BELLONI, Maria Luiza. Educação à distância. Campinas : Autores Associados, 1999. 

FRANCO, Marcelo Araújo. Ensaio sobre as tecnologias digitais da inteligência. 

Campinas : Papirus, 1997. 

FREIRE, Fernanda Maria Pereira et al. Aprendendo para a vida: os computadores 

na sala de aula. São Paulo : Cortez, 2001. 

GRAVETTER, Frederick J.; WALLNAU, Larry B. Statistics for the behavioral 

sciences. 4th ed. New York : West Puplishing, 1999. 

LANDIM, C. M. M. Paes Ferreira. Educação à distância: alguma considerações. Rio 

de Janeiro : [S. n.], 1997. 

 

11.11 Teoria de aprendizagem  

 

HORAS/AULA 20 HORAS 

EMENTA:  

As teorias de aprendizagem; Dinâmica nos atos de ensinar e aprender; A evolução 

cognitiva do homem; Conhecimento pré-existente e o novo conhecimento; Inteligência 

e construção de conhecimento; Identificação pessoal; Experimentação; Motivações de 

aprendizado. 

 

PROFESSORES RESPONSÁVEIS: professores fisioterapeutas com formação na área 

de educação e docência superior. 
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BIBLIOGRAFIA 

BECKER, Fernando, MARQUES, Tania B. Iwaszko. Aprendizagem Humana: 

Processo de construção. Patio, Porto Alegre, ano 4, n.15, nov. 2000/jan 2001. 

CARRETERO, Mario. Construtivismo e Educação. Porto Alegre, Artes Médicas, 

1997. 

CASTORINA, J. A. Piaget e Vygostsky; novos argumentos para uma controvérsia. 

Cadernos de Pesquisa, n.105, nov.1998, p.160-183. 

CHASSOT, Attico. A Ciência Através dos Tempos. 6.ed São Paulo, Moderna, 1997. 

DOLIE, Jean-Marie. Para compreender Jean Piaget. Rio de Janeiro, Editora 

Guanabara Koogan, 1995. 

 

FRANCO, Sérgio R. K. O Construtivismo e a Educação. Porto Alegre, 

Mediação,1986 

 

12 – CORPO DOCENTE  

 

 Nome do Professor Título Acadêmico  CPF 

   

   

 

 

13 -METODOLOGIA 

 

Os recursos metodológicos utilizados têm como objetivo a contextualização dos 

conteúdos apresentados em sala de aula, com a finalidade de articulá-los à prática 

profissional dos alunos. Para tanto, os recursos utilizados são aulas expositivas, estudo 

dirigido de textos selecionados, debates com base em leituras e vídeos, seminários, 

estudo de casos, pesquisas orientadas pelos professores com utilização de fontes 
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bibliográficas e eletrônicas. A escolha dos diferentes recursos é de responsabilidade de 

cada professor, de acordo com os objetivos de cada disciplina.  

  

 

14 –INTERDISCIPLINARIDADE 

 

A interdisciplinaridade entre a área da Educação e o campo da Fisioterapia vem sendo 

amplamente defendida pelos diferentes artigos, sendo assim, este curso tem como 

finalidade o estabelecimento de discussões acerca da interface entre Ensino, Saúde e 

Educação, haja vista que existem múltiplas determinações que produzem e explicam 

essas áreas de conhecimento como fatos histórico-sociais que estão concretamente 

articulados. 

 

15- ATIVIDADES COMPLEMENTARES 

 

Como atividades complementares, temos a participação dos alunos em Jornadas e 

Congressos de Educação. 

 

16- TECNOLOGIA 

 

Serão utilizados recursos audiovisuais. Além disso, haverá também pesquisa a fontes 

eletrônicas (INTERNET) para atualização de informações acerca do conhecimento 

produzido na área de interesse do curso. 

 

 

17- INFRA-ESTRUTURA FÍSICA 

 

Salas de aula em número suficiente para o atendimento ao Curso, biblioteca com vasto 

acervo nas áreas humanas e de saúde: possui a assinatura de periódicos que fazem 

parte da lista QUALIS da CAPES. Possui, também, laboratórios de informática com 

acesso à Internet, que podem ser utilizados pelos alunos do Curso para pesquisas e 

elaboração de trabalhos. Há, na Instituição, equipamentos de áudio-visual, tais como: 

vídeo cassete, televisor, cd player, retro projetor, projetor data-show. 
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18 -SELEÇÃO 

 

Análise do currículo, carta de intenção e entrevista com o candidato por uma banca de 

seleção a ser designada pela Coordenação do Curso. 

 

 

19- AVALIAÇÃO 

 

As avaliações serão contínuas e envolverão estratégias diferenciadas: provas, 

trabalhos de pesquisa, trabalhos em grupo, debates, discussões, seminários, 

considerando-se o conteúdo programático previamente distribuído aos alunos. A 

freqüência (75%) será considerada quando da avaliação global do aluno e a nota 

mínima para aprovação é 7,0 (sete). 

 

A avaliação do curso (professores, instalações físicas, coordenação) será feita com a 

utilização de questionários, a serem aplicados em sala de aula. 

 

20- CONTROLE DE FREQÜÊNCIA 

 

A freqüência mínima exigida para aprovação em cada disciplina do curso é de 75% de 

comparecimento ao total de aulas dadas. O registro da freqüência é feito pelo professor 

responsável pela disciplina, no diário de classe, a cada aula dada. 

 

21 -TRABALHO DE CONCLUSÃO 

 

O trabalho de conclusão de curso será uma monografia, realizada pelo aluno sob a 

orientação de um professor qualificado, integrante do corpo docente do curso. O aluno 

começa a elaborar a monografia no primeiro trimestre do curso, com aproveitamento, 

de todas as disciplinas teóricas.  

 

O tema da monografia deverá estar de acordo com as discussões da área de 

especialização cursada e o professor/orientador deverá ser de área compatível. 
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Após a conclusão da monografia pelo aluno, e a avaliação, uma cópia ficará arquivada 

na Biblioteca, devidamente registrada. 

 

 22- CERTIFICAÇÃO 

 

A certificação ocorrerá após a conclusão das matérias obrigatórias, e entrega da 

monografia. Titulação de pós-graduação de 360 horas. 

 

23- INDICADORES DE DESEMPENHO 

 

Ao final do período previsto para o curso, espera-se que, pelo menos, 75% dos alunos 

inscritos tenham concluído as disciplinas com aproveitamento, ou seja, média mínima 

de 7,0 (sete) e comparecimento a, pelo menos, 75% das aulas, em cada disciplina. 

Além disso, deverão ter concluído a monografia dentro do período de 12 meses a 

contar do início do curso. Dessa forma, admite-se até 25% de desistências. 

Pretende-se que os alunos participem de eventos acadêmico-científicos realizados na 

instituição, bem como de outros externos, na condição de ouvintes ou divulgando suas 

produções. 

 

 


