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APRESENTACAO

A criacdo do Curso de Graduacdo em Terapia Ocupacional na Universidade Federal da
Bahia (UFBA) visa atender uma demanda social e suprir a caréncia de terapeutas
ocupacionais no Estado da Bahia. O Estado foi um dos primeiros a abrir o Curso ainda na
década de 1960 pela Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica sendo, com seu
encerramento em 2013, um dos poucos estados no Brasil que nao possui a formacao do

terapeuta ocupacional.

A Terapia Ocupacional é uma das 14 profissGes de saude de nivel superior reconhecida pelo
Conselho Nacional de Saude (CNS, 1998). Para a World Federation of Occupacional
Therapists (WFOT, 2012), a profissdo é centrada no cuidado com a pessoa, voltada para
acOes de promocgédo e bem-estar da vida ocupacional. Enfatiza como objetivo principal a
intervencdo no contexto pessoal e ambiental para que as pessoas possam participar
plenamente da vida diaria. Utiliza a atividade humana como objeto e objetivo terapéutico,
atuando na atencédo primaria, na média e alta complexidade & saude, enfocando os aspectos

biopsicossociais como critério avaliativo e terapéutico (COFFITO, 2017).

Um dos conceitos mais difundidos e utilizados no Brasil tem sido a definicdo elaborada por
docentes do curso na Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo-FMUSP que

sera adotada neste projeto pela coeréncia com a proposta.

A Terapia Ocupacional € um campo de conhecimento e de intervencdo em saude,
educacao e na esfera social, reunindo tecnologias orientadas para a emancipacgéo e
autonomia de pessoas que, por razdes ligadas a problematica especifica, fisicas,
sensoriais, mentais, psicolégicas e/ou sociais apresentam temporariamente ou
definitivamente dificuldade na insercdo e participagdo na vida social. A Terapia
Ocupacional utiliza como instrumento de trabalho a atividade, tendo como significado
o fazer do homem (ocupacdo) em sua vida cotidiana e nas suas relagbes com o
ambiente (FMUSP, 2015).
A Terapia Ocupacional, influenciada pela mudanca de paradigma que priviegia a
complexidade do processo saulde-doenca-cuidado das pessoas, coletivos e ambientes,
absorve as seguintes concepcdes: a) o ser humano é capaz de passar por processos
adaptativos pessoais que podem ser potencializados e que podem propiciar melhoria e bem-
estar por meio da participagdo ativa no processo de promocao, protecdo e recuperacao da
saude, enfocando a funcionalidade e n&do a incapacidade; bem como, b) o fato de estar
engajado em ocupac®es significativas torna-se fator que oportuniza qualidade de vida. Nessa

perspectiva, a Terapia Ocupacional vem atuando nos setores de saude, educacdo e social



desenvolvendo e aplicando tecnologias orientadas para o desenvolvimento, manutencdo ou
recuperacao da autonomia de pessoas que, por razdes ligadas a problematicas especificas
(fisicas, sensoriais, psicolégicas, mentais e/ou sociais) apresentam, temporaria ou
definitivamente, limitacbes para realizar as atividades e restricbes na participacdo em
diferentes situacdes da vida cotidiana (atividades produtivas e de trabalho, de autocuidado,

comunicagao, ludicidade e lazer).

Nas décadas de 1970 e 1980 os cursos de Terapia Ocupacional no Brasil privilegiaram a
formacao profissional voltada para o desenvolvimento de préaticas da reabilitagdo alicercadas
no modelo biomédico. O perfil profissional era reconhecido como excelente técnico de
construcao e treinamento de ortese, protese e adaptacdes para vida diaria, mas com foco no
individuo. Entretanto, as mudancgas ocorridas no contexto das politicas de saude e
movimentos sociais no Brasil, a partir do final da década de 1980, fizeram com que
transformagdes ocorressem na formagédo desse profissional para atender as demandas da
realidade brasileira. Desse modo, 0 novo perfil do terapeuta ocupacional passou a abarcar
novas competéncias e habilidades, possibilitando que o mesmo atue em servi¢os tanto na
atencdo a saude, na educacdo e campo social a partir de uma perspectiva critica voltada
para promocao, prevencao, recuperacao e reabilitacdo das situacdes da vida ocupacional e
inclusdo social das pessoas em situacdo de vulnerabilidade e desvantagem, bem como nos
coletivos (SOARES, 1991). Neste sentido, percebe-se atualmente uma caréncia do
profissional terapeuta ocupacional no estado, em virtude das transformagfes que ocorreram
nos ultimos 30 anos na atencdo a saude, educagdo e no campo social as pessoas com
deficiéncia, pessoas com transtornos mentais e demais grupos em situacdo de
vulnerabilidade. Uma atencdo ndo mais voltada apenas para instituicbes asilares e
filantrpicas, mas sim estruturada em redes de atencdo, tais como Rede de Cuidados as
Pessoas com Deficiéncia (RCPD) e Rede de Atencdo Psicossocial (RAP), Rede do Sistema
Unico de Assisténcia Social - SUAS, que incorporam servicos em todos os niveis de

complexidade da atencéo a estes grupos.

O que motivou a criacdo e a insercdo do Curso na UFBA foi a tradicdo secular iniciada pela
Faculdade de Medicina da Bahia (FMB) desde os primeiros anos do século XIX, em 1808,
evidenciando a vocacdo e investimentos de ensino e pesquisa no campo da ciéncia em
saude. Além disso, a UFBA dispde de cursos de graduacdo, projetos e infraestrutura nas
areas de educacéo, tecnologia e artes que fazem parte do bojo de conhecimentos para a

formac&o do terapeuta ocupacional.



O elenco de cursos na area de artes oferecidos pela UFBA, entre eles Artes Plasticas,
Bacharelado Interdisciplinar em Artes, Design, Artes Cénicas, Mudsica, Danca com seus
laborat6rios, museus e projetos em desenvolvimento, poderdo ser espacos para construcao
de aulas, oficinas, projetos de pesquisa e extensdo, entre outras possibilidades. Esta
experiéncia de cooperacdo ja ocorre entre o Museu de Arte Contemporanea (MAC/USP) e o
Laboratério de Estudos e Pesquisas Arte e Corpo em Terapia Ocupacional da USP
(Coutinho et al, 2009). Na UFBA, ja existe interlocucdo de terapeutas ocupacionais em
grupos de pesquisa nas areas de Ciéncias e Tecnhologias e de Educacdo, a exemplo do
Nucleo de Inovacdo Tecnoldgica em Reabilitagéo, formado por pesquisadores do Instituto de
Computacdo e da Faculdade de Educacéo, bem como o grupo de pesquisa em Educacéo
Inclusiva e Necessidades Educacionais da Faculdade de Educacdo. Na Faculdade de
Arquitetura e Escola Politécnica séo identificados espacos potenciais de articulagcdo em
projetos que tratam de mobilidade e acessibilidade e projetos de produgédo de tecnologias
assistivas voltadas para pessoas com deficiéncia, por exemplo. Dessa forma, o curso podera
articular area de saude com areas humanidades, artes, tecnologias como proposta de
inovacdo na trajetéria de compreensdo e intervengdo nos contextos pessoais, coletivos e

ambientais diante das demandas sociais.

Este Projeto delineia-se a partir das diretrizes curriculares orientadoras para a formagéo do
terapeuta ocupacional, de acordo com o disposto e recomendado por lastros legais como: a
Lei de Diretrizes e Bases do Ministério da Educacdo (BRASIL, 1996); o Padrdo Minimo de
Qualidade para Curso de Terapia Ocupacional (BRASIL, 1999); as Diretrizes Curriculares
Nacionais do Curso de Graduagdo em Terapia Ocupacional (BRASIL, 2002); as
recomendacbes da Federacdo Mundial de Terapeutas Ocupacionais (WFTO, 2012); o
cumprimento das diretrizes do Sistema Unico de Saude; e os principios e objetivos a que
essa Universidade se propde, dispostos no Estatuto e Regimento Geral, Resolugbes do
CONSEPE e no Plano de Desenvolvimento Institucional da UFBA (2018-2022).

Diante das demandas do contexto social e cultural, este Projeto foi construido a partir de
concepcoes que direcionam os modelos de educacdo e formacédo profissional baseados nos
problemas e necessidades locais, com metodologias que evidenciem a participacdo do
estudante como protagonista no processo ensino-aprendizagem, privilegiando métodos
ativos que favorecam a construcdo do conhecimento de forma a desenvolver a autonomia, o
pensamento critico e praticas sociais qualificadas, ndo s6 com a finalidade de recuperacao

da saude, mas com o compromisso de contribuir para transformacao e inclusédo social.



A elaboracdo desse Projeto, além das fontes documentais, contou com seis profissionais
terapeutas ocupacionais com experiéncia de mais de 15 anos na docéncia em cursos de
Terapia Ocupacional da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica, Universidade Federal
de Pernambuco e Universidade Federal de Sergipe, que continuam atuando como técnicos
em servicos da Universidade, bem como no ensino de graduacao e pés-graduacdo na UFBA

e na pesquisa como membros de grupos cadastrados no CNPq.
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1. IDENTIFICAGAO DO CURSO

Projeto de criacdo do Curso de Terapia Ocupacional

Ato Autorizativo do Curso: Aprovado pelo Conselho Académico de Ensino (CAE) em

dd/mm/ano (Processo n. 23066.nnnnn/nnnn-nn). Parecer n. /ano.
Ano de inicio do funcionamento do Curso: 2020

Ato Legal de Reconhecimento: Portaria n., de dd/mm/ano.
Modalidade de Curso: Bacharelado

Modalidade Educacional de Curso: presencial

Grau Académico: Bacharel em Terapia Ocupacional
Titulacdo Conferida: Terapeuta Ocupacional

Carga Horaria Total do Curso: 3.638 horas

Duracéo do Curso:

Tempo regular: oito semestres.

Tempo maximo: 12 semestres.

Regime Académico: semestral.

Turno de Oferta: diurno, turno matutino.

NUumero de vagas oferecidas: 60 vagas anuais com entradas semestrais de 30 alunos. As
vagas serdo oferecidas considerando ingresso através do Sistema de Sele¢do Unificada —
SISU, sendo destinada 80% vagas e para o regime curricular de dois ciclos serdo

reservadas, no minimo, 20% do total das vagas para o Curso.

Local de Funcionamento: Faculdade de Medicina da Bahia - FMB da Universidade Federal
da Bahia.
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Condicdes de Ingresso: o0 ingresso no curso sera através do Exame Nacional do Ensino
Médio (ENEM) e do Sistema de Selecdo Unificada (SISU), bem como através de transi¢ao
pelo regime curricular de dois ciclos, com matricula semestral. O ingresso através do regime
de dois ciclos serd exigido que o candidato seja diplomado no Bacharelado Interdisciplinar
em, pelo menos, uma das areas (Humanidade, Ciéncia e Tecnologia, Saude, Artes). A
matricula dos alunos nos diferentes componentes curriculares sera semestral, as vagas
serdo oferecidas conforme orientacdo do Anexo da Resolucdo CONSEPE n°02, de 27 de
julho de 2009 sobre padronizacdo dos modulos dos componentes curriculares do curso
atento ao disposto para curso da Area de Salde. Conforme disposto na Resolucéo
CONSEPE n°. 02/2009, a distribuicdo dos mddulos correspondentes aos componentes
curriculares, serdo a seguinte forma: a disciplina Tedrica com turma de até 45 alunos; a
disciplina Teorico-Pratica com até 30 alunos, sem subdivisdo entre atividades teoricas e
praticas; para as disciplinas Tedrico-Pratica com subdiviséo séo até 45 alunos para Teoérica e
até 15 para Préticas; para Tedrico-Préatica com atividades em servigos de salde serdo até 45
para Tedrica e cinco para Prética; disciplinas Préatica de laboratério de terapia ocupacional
até dez alunos; para pesquisa e TCC enquanto componente Prética até cinco alunos; os

demais atender ao disposto na referida Resolugéo.
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2. CONTEXTUALIZACAO DA IES

A Universidade Federal da Bahia é a mais antiga da Bahia, localizada na Rua Augusto
Viana, s/n, onde encontra-se o Palacio da Reitoria, no bairro do Canela. Até meados dos
anos 2000 permanecia como a Uunica Universidade Federal do Estado. Iniciou suas
atividades propriamente como Universidade em 1946, a partir da incorporacao de instituicoes
isoladas como, por exemplo, a Faculdade de Medicina da Bahia que teve sua criacdo em
1808, a primeira a oferecer o curso de Medicina no Brasil. A Faculdade de Medicina, apés
criagdo do curso, abrigou também os cursos de Farmacia (1832) e Odontologia (1864),
atualmente graduacdes que possuem unidades universitarias independentes na UFBA. No
Art.1°. do Estatuto da UFBA, podemos evidenciar o registro do ato de criagdo: “A
Universidade Federal da Bahia — criada pela Carta Régia de fundacao do Colégio Médico-
Cirargico da Bahia, firmada pelo Principe Regente D. Jodo, em 18 de fevereiro de 1808;
instituida pelo Decreto-Lei n. 9.155, de 8 de abril de 1946; reestruturada pelo Decreto n.
62.241, de 8 de fevereiro de 1968 — é uma autarquia com autonomia didatico-cientifica,
administrativa, patrimonial e financeira, nos termos da lei do presente Estatuto” (UFBA, 2010,
p. 19).

Segundo o Plano de Desenvolvimento Institucional da UFBA (2018-2022), a Universidade
tem como missdo, em linhas gerais, formar recursos humanos e produzir conhecimento.
Particularmente, “produzir e disseminar ciéncia, tecnologia, arte e cultura, base para a
formacgéo solida de profissionais, docentes e pesquisadores que atuem dentro de elevados
padrBes de desempenho técnico e ético e sejam cidaddos comprometidos com a democracia
e a promog¢ao da justica social” (UFBA, 2018, p.61). Como missao, a Instituicdo se assegura
do reconhecimento que possui dentro e fora do Estado da Bahia, pois desde sua criacado ja
formou mais de 100.000 profissionais de graduacdo e 15.000 de pés-graduacgéo, 11.747
mestres e 2.955 doutores (p.9), em diferentes areas de conhecimento. Possui atualmente
104 cursos de graduacdo, entre Cursos de Progressdo Linear, Bacharelados
Interdisciplinares e Superiores de Tecnologia, e 132 cursos de pés-graduacdo, entre
mestrados académicos e profissionais e doutorados, distribuidos em 31 unidades
universitarias (UFBA, 2016). Quanto aos programas de pos-graduacdo, a Universidade
possui programas importantes em praticamente todas as areas de conhecimento
reconhecidas pela CAPES. Mais recentemente, foi criado o Programa de PoOs-Graduacéo
Reabilitacdo e Salde que, se aprovado, sera o primeiro programa de pos-graduacio da Area
21, &rea que vincula as subéreas de Educacéo Fisica, Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia

Ocupacional. Este fato é de extrema relevancia para a Terapia Ocupacional, &rea da saude
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gue possui um numero consideravel de profissionais formados no Estado e Regido Nordeste
e que se mantem sem um programa especifico de formacdo em terceiro nivel de ensino.
Parte desses profissionais ingressam em programas de outras areas, tais como Saude
Coletiva, Educacédo, Psicologia e Ciéncias Sociais, com implicacdes para a producdo do
conhecimento em Terapia Ocupacional, bem como para a formacdo de docentes e

pesquisadores na propria area.

No campo da saude, a UFBA oferece formagcdo de graduacdo para quase todas as
categorias profissionais reconhecidas pelo Conselho Nacional de Saude, exceto Biomedicina
e Terapia Ocupacional (BRASIL, 1998), bem como cursos de pds-graduacdo reconhecidos
nacional e internacionalmente, como por exemplo, a Pds-Graduacdo em Saude Coletiva,

com avaliacdo méxima, nota 7 pela CAPES.

Dados da publicacio UFBA em Numeros (UFBA, 2016) revelam a dimensdo que a
Universidade tomou nos udltimos anos, tanto em numero de cursos implantados, de
graduacdo e pos-graduacdo, quanto criagdo e apoio a novos campi universitarios pelo
Estado; novas instalagbes como a Biblioteca Universitaria de Saude, clinicas e servicos
sociais que servem como espacos para a formacéo de estudantes, quanto em prestacdo de
servicos comunitarios, além das ja existentes como o Complexo Hospitalar Universitario Prof.
Edgar Santos e a Maternidade Climério de Oliveira. Somam-se a estes dados, mais de 600
atividades extensionistas, entre programas, projetos, cursos e eventos, bem como a
pesquisa que se evidencia em mais de 5.000 trabalhos publicados em periddicos de
relevancia, livros e participagdo em eventos, assim como através das bolsas de
produtividade CNPq totalizando 225 (UFBA, 2016). Nos ultimos anos, foram diversos editais
de incentivo a pesquisa e aderéncia da Universidade a programas de internacionalizacao,
como o Ciéncia sem Fronteiras, por exemplo, propiciando aos estudantes realizarem parte
da formacdo em instituicdes internacionais de referéncia. Também, editais de estimulo a
pesquisa internos a UFBA, como o Programa Pense, Pesquise e Inove a UFBA — PROUFBA
e o Programa Permanecer incentivando a pesquisa para estudantes cotistas e de baixa

renda, entre outros de pesquisa e extensao conjuntos.

Além destes aspectos de relevancia quantitativa e qualitativa, a UFBA implantou o regime de
cotas em 2005 e criou a Pré-Reitoria de A¢des Afirmativas e Assisténcia Estudantil no ano
seguinte, com intuito de garantir permanéncia para estudantes em situacao de risco social,
preferencialmente estudantes indigenas, quilombolas e com deficiéncia, dentre outros grupos
em situacdo de vulnerabilidade. Para estudantes com deficiéncia, a Universidade implantou,

também, o Nucleo de Apoio a Inclusdo do Aluno com Necessidades Educacionais Especiais
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— NAPE, como equipamento de suporte a formacao dos estudantes, bem como de apoio aos
docentes. Em 2012, a Universidade contava com 62 pessoas com necessidades
educacionais especiais e isto motivou a elaboracdo do Plano de Acessibilidade da
Instituicdo. Estas informacgdes séo de relevancia e serao consideradas no projeto pedagdégico

do Curso de Terapia Ocupacional da Faculdade de Medicina da Bahia.

3.BASE LEGAL

O Projeto Pedagdgico do Curso de graduacdo em Terapia Ocupacional baseia-se nos

referenciais legais listados abaixo.

BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Constituicdo da Republica Federativa do
Brasil de 1988. Brasilia, 1988. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicao.htm. Acesso em: 18 de marco
de 2017.

BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Lei n°® 12.764, de 27 de dezembro de 2012.
Politica Nacional de Protecédo dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro
Autista. Brasilia, 2012. Disponivel em:<http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2011-
2014/2012/Iei/112764.htm>. Acesso em: 10 de margo de 2018.

BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Lei n°® 13.146, de 6 de julho de 2015.
Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia. Estatuto da Pessoa com Deficiéncia. Disponivel
em:<http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ Ato2015-2018/2015/Lei/L13146.htm>. Acesso em:
12 de fevereiro de 2018.
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dos efeitos da vida ocupacional passa a ser explorada como condicionantes e determinantes
de doencas relacionadas aos fazeres das pessoas e coletivos. Dessa forma, apesar de
inconteste a importdncia do conjunto de atividades humanas para promover
desenvolvimento, também pode tornar-se importante fator de risco para salde e degradacao
das relacoes sociais (LANCMAN, 2008).

Saltando no tempo, no final do século XVIII, a Revolugdo Francesa difundiu novas ideias
voltadas para a defesa do ser humano estimulando o ressurgimento das técnicas
terapéuticas utilizando as ocupag¢des. No comeco do século XIX foi registrado o uso da
ocupacao como forma de tratamento na Espanha, Estados Unidos, Franca, Inglaterra e Italia.
Até a Primeira Guerra Mundial, estas técnicas eram orientadas por enfermeiros nos
hospitais. Apés a Segunda Guerra Mundial os efeitos devastadores do pés-guerra obrigaram
0S paises a criarem estratégias de recuperacdo de mao-de-obra para reconstrucdo dos
paises. As praticas terapéuticas ocupacionais, entre outras, foram incluidas nos programas
de reabilitagdo que assistiram as pessoas com sequelas fisicas e mentais da Guerra. A partir
disto, a Terapia Ocupacional passa a ser legitimada, entre outras profissbes, e em 1915 foi
criada em Chicago a primeira Escola de Terapia Ocupacional, sendo que a profisséo foi
reconhecida somente em 1948 (SOARES, 1991).

Vale ressaltar que os precursores do uso da atividade como meio terapéutico no Brasil foram
médicos formados na Faculdade de Medicina da Bahia. O médico Juliano Moreira, um dos
pioneiros da Psiquiatria brasileira, e a doutora Nise da Silveira, cursaram Medicina na FMB,
respectivamente em 1886 e 1926. Estes médicos sdo considerados precursores das praticas
terapéuticas utilizando as atividades ocupacionais, principalmente as expressivas e
artisticas, registro esse que aproxima ainda mais a Terapia Ocupacional da Instituicdo que

pretende abrigar o Curso.

No Brasil, desde 1854, no Hospicio Pedro I, ja existiam oficinas de sapataria, marcenaria,
florista e desfiadura de estopas inseridas nos programas de tratamento para doentes
mentais. Em 1903, o Servico de Assisténcia a Psicopatas, dirigido pelo médico Juliano
Moreira, impulsionou o uso terapéutico do trabalho em todo o Brasil, principalmente no Rio
de Janeiro. Em S&o Paulo, o médico Franco da Rocha foi o introdutor desta terapia, naquela
época denominada de praxiterapia (SOARES, 1991). Porém, o0 justo mérito da
institucionalizacdo da técnica no Brasil, sem duavida, € para a médica psiquiatra Nise da
Silveira na década de 1940 quando cria a secdo de terapéutica ocupacional no Centro
Psiquiatrico Pedro Il, no Rio de Janeiro. A doutora Nise utilizou a arte como meio de

tratamento. O trabalho realizado pela médica foi essencial para legitimar e consolidar a
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profissdo & medida em que as experiéncias e os resultados tornaram-se referéncia e foram
publicados nos seus livros “Terapia Ocupacional”, “Imagens do Inconsciente” e “Mundo das
Imagens” e, posteriormente com a criagdo do Museu do Inconsciente na cidade do Rio de

Janeiro que expde obras de artes produzidas pelos pacientes.

A Terapia Ocupacional enquanto profisséo foi instituida no Brasil em 1957, fruto da politica
expansionista do Movimento Internacional de Reabilitacdo para a América Latina. Em
dezembro de 1946, o acordo firmado na Assembleia Geral da ONU resultou na criagdo do
Instituto Nacional de Reabilitacdo INAR-USP que passou a formar terapeutas ocupacionais a
partir de 1959 no Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o
Paulo; simultaneamente, outro curso foi criado no Rio de Janeiro (SOARES, 1991;
FRANCISCO, 2001). Na década de 1960 foram implantados os cursos de graduacao em
Minas Gerais, Pernambuco e Bahia. No final da década de 1980, eram 13 cursos, sendo
quatro publicos e nove em instituig6es privadas (BARTALOTTI, 2001).

4.2. FORMAGCAO DO TERAPEUTA OCUPACIONAL

A Federacdo Mundial de Terapeutas Ocupacionais (WFOT) reconheceu, desde a época de
sua fundacédo, a necessidade de estabelecer orientacdes sobre os processos de educacgéo

formal para terapeutas ocupacionais que fossem viaveis e aceitos internacionalmente.

Nesse sentido, uma primeira versdo dos padrbes minimos comecou a ser delineada em
1952, sendo aprovada em 1954. Um novo documento redigido e aprovado denominado
“Estabelecimento de um Programa para a Formagdo de Terapeutas Ocupacionais”
(Establishment of a Programe for the Education of Occupational Therapists) foi publicado em
1958 para orientar a abertura e o desenvolvimento de cursos em paises onde a Terapia
Ocupacional ainda néo estava reconhecida como profissdo. Esta versdo, depois de
sucessivas revisfes, foi implementada em 1963 e publicada em 1966, com o titulo
“Formacao do Terapeuta Ocupacional” (Education of the Occupational Therapist). Uma nova
revisdo foi efetuada em 1971 e o texto dos “Padrbes Minimos Recomendados para a
Formacéo de Terapeutas Ocupacionais” foi divulgado naquele mesmo ano com o intuito de
adequar as transformacdes que estavam ocorrendo em quase todas as profissées da area
de saude, principalmente na Medicina, destacando-se a divisdo por especialidades nas
praticas clinicas, modelo esse que orientou e influenciou a formacdo dos terapeutas
ocupacionais por varias décadas (HANGEDORN, 2007). Em 1984, com “Padrées Minimos”,
incorporaram terminologias e técnicas em Terapia Ocupacional orientando novas estruturas

curriculares. Em 1991, essa versao foi revisada e ampliada incluindo matrizes e formularios
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exigidos pela WFOT para o reconhecimento inicial de cursos e monitoramento continuo

realizado a cada cinco anos pelas associacfes de cada pais.

Paralelamente, alguns subgrupos regionais como a Council Occupational Therapy of
European Coutries - COTEC e a Confederacion Latinoamericana de Terapeutas
Ocupacionales - CLATO foram sendo criados e passaram a contribuir na orientacédo para a
formacéo dos terapeutas ocupacionais. Os paises da Comunidade Europeia fundaram, em
1995, a European Network of Occupational Therapy in Higher Education - ENOTHE, que

vem produzindo de forma sistemética documentos nessa direcdo (MANGIA, 2012).

A versdo em vigor foi reformulada a partir de duas demandas especificas. A primeira partiu
da solicitacéo de alguns paises por subsidios para a criacdo e abertura do curso. A segunda
exigia ampla revisdo dos “Padrées Minimos” com a finalidade de adequacido as novas
possibilidades de insercdo e intervengcdo da Terapia Ocupacional nos contextos sociais e
culturais de cada pais. Essa reviséo foi publicada pela WFOT em 2002 e trouxe mudancas

importantes na estrutura curricular e nos modelos de estagios profissionais.

Os “Padrdes Curriculares Minimos” internacionais, atualmente em vigor, foram construidos a
partir de trés aspectos intrinsecamente relacionados: a) em relagdo ao aspecto profissional:
deve-se promover com consisténcia a pratica da pesquisa como uma forma de padrao de
gualidade para o exercicio da Terapia Ocupacional; b) em relacdo a sociedade como um
todo: faz-se necessério dar uma maior visibilidade das possibilidades de contribuicdo da
Terapia Ocupacional aos sistemas de salde e previdéncia das comunidades nos niveis
locais, nacionais e internacionais, devendo ir ao encontro das expectativas de qualidade de
vida e bem-estar social das pessoas; c) em relagdo ao aspecto educacional: deve-se garantir
a manutencdo de diretrizes e padr6es comuns mundialmente a fim de que os futuros
terapeutas ocupacionais tenham conhecimentos, habilidades e formas de trabalho
semelhantes, possibilitando a construcdo de interface e facilitando a troca de experiéncias,
bem como favorecendo o intercambio estudantil e profissional, através do processo de
filiagdo & WFOT (MANGIA, 2012).

A ATOB e o COFFITO deflagraram, a partir de 1980, discuss@es a respeito das definicbes
contidas no curriculo minimo de 1963, com dois tipos de preocupacéao: a qualidade de ensino
e as reivindicacdes corporativas. Em 1996, o curriculo minimo de 1983 foi superado com a
aprovacado da Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional N° 9394, o que deflagrou
reformulacdes nos cursos das &reas de saude. Em 2002 o MEC publicou as diretrizes para o

Curso de Graduacédo em Terapia Ocupacional (BRASIL, 2014).
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O curriculo minimo aprovado em 1963 previa um curso com duracdo de trés anos e carga
horaria minima de 2.160 horas. Em 1983, o curso ampliou para uma carga horaria minima de
3.240 horas, ministradas no periodo de quatro a oito anos. Nas décadas de 1990 e 2010
houve ampliacdo da carga horéaria, sendo que, atualmente, as Diretrizes Curriculares (MEC)
recomendam o minimo de 3.200 horas para o Curso de Graduacdo em Terapia Ocupacional
(BRASIL, 2012).

Os conteudos previstos no primeiro curriculo minimo foram baseados nas préticas e
abordagens da reabilitagdo, comuns ao curso de fisioterapia composto por disciplinas
hibridas como: Fundamentos de Fisioterapia e Terapia Ocupacional, Etica e Histéria da
Reabilitacdo e Administracdo Aplicada. As matérias especificas para o Curso de Terapia
Ocupacional eram: Terapéutica Ocupacional Geral e Terapéutica Ocupacional Aplicada. O
segundo curriculo evoluiu para abordagens que incluiam matérias biologicas, de formacao
geral, as pré-profissionalizantes e as profissionalizantes, construindo conhecimentos da
pratica na clinica especializada. Surge nesse contexto a preocupagdo com a formacao
cientifica. Aquela mudancga veio garantir maior consisténcia técnico-cientifica aos cursos e a

maioria deles priorizou o ciclo profissionalizante com uma carga horaria maior.

A partir do final da década de 1980, mais precisamente apos a promulgacdo da Constituicdo
Federativa do Brasil de 1988 e como resultado desse novo contexto historico, a Terapia
Ocupacional comeca a redirecionar suas praticas, aderindo aos principios e diretrizes que
norteiam o Sistema Unico de Saude (SUS). Portanto, da préatica baseada na recuperacéo de
movimentos e fungbes do corpo, passa a agregar acbes de promocdo, prevencao,
recuperacao da saude, preocupando-se com o contexto social e as condicdes ambientais,

politicas e culturais em que estao inseridas as pessoas.

A trajetdria de formacgéo do terapeuta ocupacional no Brasil foi marcada pelo enfoque que
atendesse as necessidades de formacg&o de recursos humanos para atuarem nas areas de
saude, social e educagdo; assim como a de um profissional qualificado para uma atuacdo no
SUS, SUAS, na Educacéo e na rede privada. Podemos resumir que as conquistas ocorreram

no &mbito politico, formativo e normativo, destacando:

a) a criacdo dos primeiros cursos de Terapia Ocupacional e a sua transformacéo de curso

técnico de nivel médio em curso superior;

b) a fixacdo dos curriculos minimos, acompanhando a mudanca do nivel profissional a ser
formado (Portaria Ministerial no 511/64, de 23 de julho de 1964, a partir do Parecer CFE n°
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388/63, de 10 de dezembro de 1963, e Resolucdo CFE n° 04/83, de 28 de fevereiro de 1983,
a partir do Parecer CFE n° 622/82 de 03 de dezembro de 1982);

c) a aprovacdo das Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Terapia Ocupacional
(RESOLUCAO CNE/CES n° 06, de 19 de fevereiro de 2002);

d) o estabelecimento de Padrées Minimos de Qualidade do Ensino e dos mecanismos de
avaliacdo do ensino superior pelo Ministério da Educacgéo, dentre as quais os estabelecidos
pelo Sistema Nacional de Avaliagdo da Educacgéo Superior (SINAES);

e) a realizacdo de Encontros Nacionais de Docentes (ENDTO), bianuais;
f) a criacdo da Rede Nacional de Ensino em Terapia Ocupacional (RENETO).

Os terapeutas ocupacionais, devidamente organizados, conseguiram continuar interferindo
na qualidade dos cursos. O didlogo constante com a Comissdo de Especialistas de Ensino
em Terapia Ocupacional da Secretaria de Ensino Superior (SESu) do Ministério de Educagéo
e Cultura - MEC permitiu a interferéncia na definigdo dos pardmetros para autorizagéo,
avaliacdo e reconhecimento de cursos, bem como na elaboracdo das diretrizes curriculares.
Assim, desde o final de 1998, os seguintes documentos foram discutidos e aprovados pelos
docentes: Padrbes de Qualidade, Formulario de Autorizacdo do Funcionamento, Formulario
de Avaliagdo de Novos Cursos, Indicadores de Areas de Conhecimento, Roteiro de
Verificacdo para Reconhecimento, além das Diretrizes Curriculares Nacionais (MANGIA,
2012).

As Diretrizes Curriculares Nacionais, em vigor, vao muito além do definido no curriculo
minimo de 1983. Exigem a elaboracgéo de projeto pedagdgico para o curso e definem o perfil
do profissional a ser formado como "generalista, humanista, critico e reflexiva". Além disso,
estabelece as competéncias e habilidades gerais e especificas para que os profissionais
possam atender as demandas dos sistemas de saude, social e educacgéo vigentes no Pais
(BRASIL, 2014). As praticas voltadas para atencao integral a saude a partir de principios e
diretrizes do SUS — Sistema Unico de Salde tornaram-se parametros para definicdo dos
componentes curriculares e possibilidades. Para isso, foram reorientados e exigidos
conteudos essenciais a serem inseridos nos curriculos. Os conhecimentos sobre o corpo
biol6gico e suas disfuncbes passaram a ser compreendidos como biopsicossocial; a
compreensdo do processo saude-doenca das pessoas, da familia e da comunidade

integrada a realidade social, epidemiolégica e profissional, proporcionando a inclusdo do
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BN

terapeuta ocupacional nas redes de cuidado a salde nos niveis de atencao primaria, de

média e alta complexidade.

Os mais novos curriculos tém como corpo de conhecimento indispensavel o estudo das
areas da ocupagdo humana na vida cotidiana como: as atividades produtivas e de trabalho;
de lazer e o brincar; e as atividades da vida diéria, objetivando a independéncia, a conquista
de autonomia através da interacdo social, respeitando as peculiaridades culturais,
privilegiando a participacdo nos contextos pessoais e ambientais. Cada uma dessas areas é
foco de andlise do terapeuta ocupacional que deve problematizi-las para sair do lugar
comum em que, em geral, sdo observadas e compreender as dimensdes bioldgicas,

ambientais, sociais, culturais, politicas que substancia o “fazer humano”.

Os estagios curriculares com a supervisdo de um docente passaram a ocupar carga horéria
minima de 20% do total do curso. Instituiu-se a obrigatoriedade da elaboragdo de um
Trabalho de Conclusdo de Curso (monografia) sob a orientagdo docente. As metodologias
ativas tornaram-se cada vez mais recomendadas incrementando e qualificando o processo
de ensino, pesquisa, inovacdo e extensdo. Dessa forma, permitindo maior participacdo e
autonomia do aluno no processo de ensino aprendizagem. A indicacdo de que o projeto
pedagdgico deve ser construido coletivamente, centrado no aluno como sujeito da
aprendizagem e apoiado no professor como mediador do processo ensino-aprendizagem,
buscando a formacéo integral e adequada do estudante por meio de uma articulagdo entre o
ensino, a pesquisa e a extensao, além de flexibilizacdo curricular, tal como preconiza o
Projeto Pedagdgico Institucional da UFBA (UFBA, 2005; UFBA, 2018).

As competéncias e habilidades estdo direcionadas para intervengbes que agregam as
praticas avaliativas, preventivas, promotoras e reabilitadoras, para pessoas, coletivos e
relacdo com ambiente, que enfrentam limitacdes para realizagdo das atividades ocupacionais
e participacdo social e cultural, seja por motivos de deficiéncias fisica, mental e social, ou por
limitagcbes na autonomia e participacdo social. Dessa forma, o terapeuta ocupacional deve
desenvolver habilidade de avaliar, planejar e executar planos de tratamento, prevencgéo e
reabilitacdo/inclusdo a partir das demandas em seu contexto (organico, emocional,

ambiental, social e cultural).

O processo de formacgdo desse profissional solicita a compreensao de situagdes complexas
como a relacdo saude-trabalho-doencga, saude-lazer-brincar, desempenho-funcionalidade-
capacidade, capacidade-incapacidade, habilitacdo-reabilitacdo, inclusdo-exclusdo, com os
significados pessoais e sociais, as dimensdes politicas, econdmicas e culturais que implicam

na vida ocupacional das pessoas e coletivos. Assim como, compreender as propriedades
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terapéuticas, de promocdo a saude e desenvolvimento pessoal e social implicitas nas
atividades de vida diaria, do lazer, do brincar, do trabalho, da sociabilidade, da acessibilidade
cultural, tanto nos espacos publicos quanto privados. Identificar as demandas pessoais e
sociais a partir da trajetdria de vida ocupacional e contexto do ciclo de vida, as possibilidades
e dificuldades enfrentadas diante de limitacdo ou restricdo na participacdo social. Intervir
associando e compreendendo todas as dimensdes acima citadas as potencialidades
politicas, sociais, tecnolédgicas e ambientais. Para isso, exigindo um curriculo que integre as
atividades académicas entre ensino, pesquisa e extensao privilegiando parceria entre cursos
e areas afins, na constru¢cdo de conhecimento e inovacao tecnoldgica para praticas sociais

em saulde diante da realidade local e regional (UFBA, 2018).
4.3. JUSTIFICATIVA

No Brasil, a expansao para abertura de cursos de terapia ocupacional acelerou a partir do
ano 2000, sendo verificado que a maior concentragdo permaneceu na Regido Sudeste, ainda
gue observada a expressiva implantacdo de novos cursos nas Regifes Sul, Norte e
Nordeste. Esta ampliacdo ocorreu simultaneamente ao movimento politico de fortalecimento
do Sistema Unico de Saide — SUS que veio agregar novos conceitos e paradigma de pensar
e agir em salude demandando a atuacdo em equipes multiprofissionais com enfoque
interdisciplinar, assim como ao processo de expansdo da Instituicbes de Ensino Superior e
Tecnologicas verificado entre os anos 2002 a 2015, particularmente no ambito das
instituicbes federais pelo Programa de Apoio e Reestruturacdo e Expansdo das
Universidades Publicas Federais — REUNI, através do Decreto n° 6.096, de 24 de abril de
2007.

Também esse periodo foi marcado por um processo de transformagdo na formagéo e
profissionalizacdo do terapeuta ocupacional, agora cada vez mais integrado aos programas
do SUS através das redes de atengéo a saude, principalmente na atencdo basica, através do
Programa de Saude da Familia, nos Nucleos de Apoio a Saude da Familia - NASF; de saude
mental nos servicos que compdem a Rede de Atencado Psicossocial; na Rede de Cuidados a
Pessoa com Deficiéncia e Doencas Cronicas (centros de reabilitacdo, ambulatérios e
hospitais); na Rede de Atencdo a Saude do Trabalhador (RENAST); na Rede Cegonha,
entre outros programas do Ministério da Saude. No campo social, o terapeuta ocupacional foi
integrado ao Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS, em equipes que atuam no
sistema prisional e em programas socioeducativos para crian¢as e adolescentes em privagao
de liberdade, entre outros programas da Politica Nacional de Assisténcia Social. Atua,

também, cada vez mais, nos processos de reabilitacdo e inclusdo na rede de ensino regular
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(infantil, fundamental, médio, superior) publico e privado. Associada as acdes de reabilitacao,
enfocando as questdes urbanas e arquitetbnicas, o terapeuta ocupacional atua nos estudos
e projetos voltados para acessibilidade e inclusdo nos espacos urbanos publicos e privados,

individualizados e coletivos.

No ambito do Sistema Unico de Salde, pode-se destacar, por exemplo, a implantacio
da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia (RCPD), langada por meio da Portaria
GM/MS n° 793/2012. Essa Rede estd sendo instituida por meio da criacdo, ampliacdo e
articulacdo de pontos de atencdo a saude para pessoas com deficiéncia, temporaria ou
permanente; progressiva, regressiva ou estavel; intermitente ou continua, no ambito do
Sistema Unico de Salde (SUS). Importante destacar que em todos os pontos de atencéo do
componente especializado da RCPD ha na composicdo da equipe o terapeuta ocupacional.
Os Centros Especializados em Reabilitacdo (CER) atendem a quatro modalidades de
reabilitacao (fisica, intelectual, visual e auditiva), sendo que para cada Centro implantado faz-
se necessario entre dois a quatro terapeutas ocupacionais compondo a equipe minima. Além
dos CER, ha também a implantagéo das Oficinas Ortopédicas (Orteses e proteses) que conta
com o terapeuta ocupacional no quadro de profissionais. Para dar conta de uma atuagéo que
de fato busque a inclusdo da PCD, é preciso fortalecer a formacéo de profissionais capazes
de pesquisar, construir e aplicar as inovacdes das tecnologias assistivas que possibilitem,
também, a garantia dos direitos de acessibilidade e inclusdo, tal como esta previsto na Lei

13.146/2015 que trata do Estatuto da Pessoa com Deficiéncia.

Atualmente, em processo de implantacdo da RCPD (Portaria GM/MS n° 4.279, de 30 de
dezembro de 2010), a Bahia conta com a presenca de mais de 40 terapeutas ocupacionais
compondo as equipes de atencdo as pessoas com deficiéncia na Secretaria de Salde do
Estado da Bahia - SESAB. Essa Secretaria planeja a implantacdo de, aproximadamente,
mais 30 CER no Estado, porém até o presente, vinte centros (20) estdo em funcionamento,
além de unidades hospitalares e rede de atencdo basica em processo de implantacdo
diferenciada em todo o Estado. Os numeros apresentados demonstram a poténcia de
interiorizacdo dessa proposta assistencial, bem como, os desafios de alocacdo de
profissionais terapeutas ocupacionais suficientes para a composicdo desse quadro. A
referida Rede estd voltada para atengdo a saude em todos os ciclos da vida (neonatal,
crianca, adolescente, adulto e idoso). Entdo, somente para a RCPD, em processo de
implantacdo dos 45 CER seriam necesséarios 400 terapeutas ocupacionais, no Estado da
Bahia. A Resolucdo SESAB/CIB N° 080/2016 vem legitimar acordo entre municipios para

ampliacdo da RCPD na Bahia.
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Vale salientar que, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, Censo 2010 -
Caderno 2012, na Bahia, aproximadamente 23% da populacdo possui algum tipo de
deficiéncia (visual, auditiva, cognitiva, motora). Em numeros absolutos séo,
aproximadamente, 3,5 milhdes de pessoas com deficiéncia no Estado (BRASIL/IBGE, 2012).
A Lei Brasileira da Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia/Estatuto da Pessoa com Deficiéncia
n. 13.146/2015 define que as acbes de atencdo a este grupo serdo desenvolvidas por equipe
multiprofissional com vistas a insercdo no trabalho, na educacdo e em espacos culturais e
sociais, publicos e privados, para além da atencao a saude. Por conta disto, a relevancia do
terapeuta ocupacional como profissional mais habilitado para a atuacdo interdisciplinar e

intersetorial.

Em outro campo de atuacdo, o Ministério da Saude vem investindo na descentralizagcéo e
ampliacdo dos pontos de atencdo a Saude Mental por meio da Rede de Atencdao
Psicossocial - RAPS (PORTARIA GM/MS n. 3088/2011). O terapeuta ocupacional, por ser
um profissional que historicamente vem contribuindo na formulag&o de politicas e atuando no
cuidado as pessoas com sofrimento psiquico, faz parte da equipe dos programas que
compbe a Rede, seja em centros especializados, unidades ambulatoriais, hospital, entre
outros. Os pontos de atengdo s&o: Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS); os Servigos
Residenciais Terapéuticos (SRT); os Centros de Convivéncia e Cultura, as Unidades de
Acolhimento (UAs), nos leitos de atencgdo integral em hospitais gerais, e nas agbes de
economia solidaria as quais parte consideravel sdo desenvolvidas pelos terapeutas
ocupacionais (conf. LUSSI e MORATO, 2012; FERRO et al, 2015; MORATO e LUSSI, 2015).

Na Bahia, além da atuacdo enquanto técnicos da rede de cuidados, os terapeutas
ocupacionais vém ocupando cada vez mais cargos de gestdo nos CAPS, nos programas de
salde mental e na formacao através da educacédo permanente, por exemplo compondo as
equipes de residéncia multiprofissional em saude mental (Instituto de Saude
Coletiva/ISC/UFBA).

Considerando o Plano Estadual de Atencdo a Saude Mental, devem ser criados CAPS para
municipios baianos com populacdo acima de 15 mil habitantes e, a depender do tipo de
CAPS — |, Il, lll, serd necessario de um a quatro terapeutas ocupacionais, ou seja, nao
menos que 500 profissionais, 0 que ja extrapola o total desse profissional existente no
Estado até 2016. Segundo o CREFITO 7, existem 495 terapeutas ocupacionais inscritos

atualmente neste Conselho.

Além disso, contemplando os municipios com menos de 20 mil habitantes, a Atencéo

Priméaria & Saude, através dos NASF — Nucleo de Apoio & Saude da Familia que devem ser
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criados nos 417 municipios baianos, o terapeuta ocupacional tem sido reconhecido como
profissional essencial na composicdo das equipes, principalmente com relacdo a saude
mental e a pessoa com deficiéncia. Portanto, a plena implantacdo, somente da RAPS,
demandaria a inclusdo de aproximadamente mais de mil terapeutas ocupacionais no Estado
da Babhia.

A Politica Nacional de Saude do Trabalhador através da RENAST — Rede Nacional de
Atencdo a Saude do Trabalhador prevé a criacdo, em cada federacdo, de um Centro de
Referéncia Estadual e diversos Centros Regionais de Atencdo a Saude do Trabalhador —
CEREST (Portaria GM/MS n° 2.437/2005). A RENAST prevé a realizacdo de acbes de
atencao integral a salde e seguranca no trabalho, que inclui vigilancia epidemioldgica e de
processo e ambiente de trabalho, assisténcia, reabilitagcdo e gestdo da descentralizacdo da
Rede. Portanto, para o desenvolvimento das acdes nesse campo torna-se essencial a
interdisciplinaridade na composi¢cdo de equipe multiprofissional, sendo recomendado a
participacdo do terapeuta ocupacional. Na Bahia, at¢é o ano de 2016, estdo em
funcionamento 14 Centros Regionais e um Centro Estadual de Atencdo a Saude do
Trabalhador, sendo que apenas 50% deles possuem esse profissional. Ressalta-se que o
terapeuta ocupacional vem ocupando cargos de gestdo nesse campo de atuagdo, como ha
Vigilancia em Saude do Trabalhador e coordenacdes de CEREST regionais, devido as suas
competéncias técnicas e habilidades. Desta forma, para atender a necessidade da RENAST-

Bahia, seria necessario no minimo 60 terapeutas ocupacionais.

Além disto, o terapeuta ocupacional esta também incluido na composicao de outras equipes

no ambito do SUS, tais como:

= Nducleo de Apoio & Saude da Familia - NASF, que atua na prevencao, protecdo e
recuperacdo da saude nas unidades de saude para outras acdes requeridas neste
equipamento (Portaria GM/MS n. 154/2008);

= Servicos de Atencdo Domiciliar voltados para atender pessoas com incapacidades ou
com dificuldade de mobilidade (Portaria GM/MS, n. 1208/2013);

= Equipes do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) no qual o terapeuta
ocupacional compde as equipes de referéncia dos servicos socioassistenciais
(BORBA et al, 2017; ALMEIDA et al, 2012), bem como, sdo reconhecidos como
categoria profissional que podem compor a gestdo do SUAS (Resolucédo Conselho
Nacional de Assisténcia Social - CNAS n° 17, de 20 de junho de 2011);
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= Equipes de Consultérios na Rua que buscam ampliar o acesso da populacéo de rua e
ofertar, de maneira mais oportuna, atencao integral a saude, por meio das equipes e
servigos da atencédo basica (Portaria GM/MS 122/2011);

= Equipes de Atencdo Basica Prisional que oferece atencdo a salde para pessoas
privadas de liberdade (Portaria GM/MS ne 482/ 2014);

= Equipes de Atencdo a Saude dos Adolescentes em Conflito com a Lei (Portaria
SAS/MS n. 340/ 2004);

= Projetos com comunidades tradicionais, tais como indigenas, quilombolas, ribeirinhas,
além de grupos imigrantes, tal como se evidencia em trabalhos publicados (conf.
COSTA, 2012; MACEDO et al, 2016; LOPES et al, 2012; SATO e BARROS, 2016).

Em relacdo ao Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), a Bahia conta com 609 Centros
de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) e 209 Centros de Referéncia Especializados de
Assisténcia Social (CREAS). Neste campo, a atuacdo do terapeuta ocupacional tem como
objetivo a prevencdo de situacbes de risco de pessoas que vivem em situacdo de
vulnerabilidade ou, como temos discutido mais amplamente no &mbito da producéo cientifica
em Terapia Ocupacional, pessoas em processo de ruptura das redes sociais de suporte,
assim como pode intervir junto as populacdes que ja tiveram seus direitos violados ou

ameacados.

No campo da reabilitacdo destaca-se a intervencdo do terapeuta ocupacional na producao,
adaptacao e treinamento de uso de dispositivos auxiliares para realiza¢éo das atividades que
compdem a vida cotidiana. No campo das tecnologias de acessibilidade vem se inserindo em
equipes ou assessoria de projetos da arquitetura urbana e de acessibilidade cultural nos
espacos publicos e privados. Dessa forma, provocando, pesquisando, construindo e

participando interdisciplinarmente das oficinas de tecnologias assistivas.

Muitas politicas publicas da atualidade reforcam a necessidade de terapeutas ocupacionais
na composicdo das equipes multiprofissionais e consideram as suas contribuicoes,
especialmente, no campo da saude, da educacdo e da assisténcia social. No setor privado
h& uma crescente demanda pelo servico, porém sendo escasso, pois 0 setor publico absorve
guase a totalidade desses profissionais (BIANCHI e MALFITANO, 2017).

A Federacdo Mundial de Terapeutas Ocupacionais (WFTO, 2012) divulgou que em 2011 o
Brasil apresentava uma taxa de distribuicdo de 0,8 terapeuta ocupacional para cada 10 mil

habitantes (0,8/10.000 habitantes), ocupando o 36° lugar entre 0os 67 paises associados que
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responderam a pesquisa realizada por esse 6rgao. Considerando a defasagem no Brasil, em
relacdo a pesquisa da WFTO que aponta uma taxa média de 2/10 mil habitantes, seria
necessario o minimo de 40 mil terapeutas ocupacionais, revelando uma defasagem nacional
de, aproximadamente, 25 mil profissionais. De acordo com a referida pesquisa, a Dinamarca
destaca-se com a taxa de 13/10 mil habitantes e a nossa média estd abaixo de paises da
América Latina, tais como Argentina e Chile. A WFTO considera que o numero total de
profissionais ho mundo continua defasado necessitando da ampliacdo em quase todos os
paises associados. Dessa forma, considerando que a referida pesquisa ndo agrega
indicadores e diversidade dos paises membros, podemos afirmar que diante das
necessidades sociais que o Brasil apresenta, o numero de profissionais deve ser pensado a
partir da realidade local e, certamente, ultrapassa a média minima da WFTO (de dois

profissionais para cada dez mil habitantes).

Segundo o Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional — COFFITO, até 2016
estdo registrados 17.500 terapeutas ocupacionais em todo o pais, sendo que 9 mil deles
estdo vinculados ao SUS, ou seja, acima de 50% tém o vinculo empregaticio no servico
publico, conforme informagfes do CNES - Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude (MARIOTTI et al, 2016).

No Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional — 72 Regido (Bahia e Sergipe)
estdo registrados um total de 523 terapeutas ocupacionais atuando entre Bahia (468) e
Sergipe (55), em 2016. Na Bahia, existe uma concentracdo de terapeutas ocupacionais na
Regido Metropolitana de Salvador (RMS) e nos grandes centros regionais e, mesmo assim,
apenas 15,8% (66) dos municipios baianos contam com pelo menos um terapeuta
ocupacional (BAHIA, 2014).

Ainda no Estado, considerando uma populacdo total de 15 milhdes de habitantes,
encontramos uma taxa de distribuicdo de 0,3 terapeuta ocupacional para cada dez mil
habitantes. Segundo a WFTO (2012), na Bahia deveriamos ter no minimo 3.120
profissionais, portanto uma defasagem de 2.652 pois, dados do Conselho Regional sdo

apenas 468 profissionais inscritos, portanto, 15% do minimo necessario.

Segundo Portaria Ministerial N°1101/2008, considerando a populagédo no Estado da Bahia de
aproximadamente 15 milh8es de habitantes (IBGE, 2010) e uma estimativa de 0,5% do total
de consultas voltadas para reabilitagdo, haveria necessidade de 140 mil consultas
distribuidas entre Terapia Ocupacional, Fisioterapia e Fisiatria, 0 que equivale em torno de
46 mil consultas por ano realizadas apenas por terapeutas ocupacionais, sendo que toda a

capacidade de oferta desse servico limita-se ao quantitativo de 468 terapeutas ocupacionais



29

para todo Estado. Dessa forma, para cumprir apenas a cobertura em consultas voltadas para
reabilitacdo, seriam necessarios, aproximadamente, trés mil profissionais (BRASIL, 2008).
No Estado, a situacdo encontrada, segundo dados do CNES (http://cnes.datasus.gov.br)
mostram que existem 26.676 servicos/especialidades cadastrados no SUS-BA e muitos
desses necessitam da terapia ocupacional para compor equipe multiprofissional. Portanto, o

deficit tem a tendéncia de crescimento considerando a inexisténcia de curso de graduacao.

A falta de curso de graduacéo de terapia ocupacional no Estado da Bahia vem causando um
déficit desse profissional no mercado de trabalho publico e privado, causando prejuizos no
desenvolvimento e organizacao da categoria profissional, tornando desfavoravel e reprimindo
a producdo de conhecimento cientifico e inovacdo tecnolégica na area, principalmente

privando a populagéo de acesso a estes servicos.

Diante da demanda e processo de expanséo das universidades desencadeada pelo REUNI a
partir de 2006, o REUNI I/UFBA divulgou em midia escrita a criagdo de novos cursos de
graduacédo e entre eles estava prevista a graduagcdo em Terapia Ocupacional, porém ainda
nao foi concretizada. Diante do exposto, das demandas sociais e interesse institucional, a
UFBA relne todos os requisitos necessarios e importantes para abertura do Curso de

Graduacéo em Terapia Ocupacional.

4.4. PRESSUPOSTOS TEORICOS

As metas que regem a acgdo educativa na formagdo de terapeutas ocupacionais sao
pautadas em principios filos6ficos, pedagogicos e legais, e sdo estes que orientam a

formacédo de terapeutas ocupacionais na Faculdade de Medicina da Bahia da UFBA.

Os pressupostos filos6ficos buscam a desconstrucdo de uma racionalidade hegemadnica
gue legitima a fragmentacdo do sujeito, do pensar e das formas de produzir conhecimento,
para outras racionalidades que busquem um fazer e pensar mais plural, interdisciplinar e
transversal; que contemplem outras formas de conhecimentos e de conhecer que,
articulados ao saber cientifico, possibilitem a constru¢do de novos saberes e praticas que, de
fato, contemplem as necessidades sociais e de salde dos grupos envolvidos. Para isto, se
faz necessario a convergéncia de epistemologias com as quais 0s terapeutas ocupacionais
tém dialogado mais fortemente em suas producdes, tanto aquelas que ddo suporte a
producédo tecnoldgica e clinica, cujos fundamentos epistemoldgicos sao influenciados pela
Saude, Educacao e Terapia Ocupacional e apoiam-se em estudos neuroldgicos, cognitivos e
psicossociais do desenvolvimento humano, incorporando processos da funcionalidade e da

incapacidade; quanto epistemologias que apoiam a Saude Coletiva, Educacéo, Ciéncias
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Sociais e Humanas, particularmente a Antropologia, Sociologia e Terapia Ocupacional
Social, para um fazer e saber em Terapia Ocupacional que contribua para a compreenséo
dos processos sociais e culturais das populacbes e contextos com as quais estamos

envolvidos.

Na préatica pedagdgica visa a autonomia intelectual, critica, comprometida com as
demandas sociais, culturais e que privilegie os principios éticos na formacgéao profissional. Os

principios pedagdgicos que orientam a presente proposta adotam as seguintes diretrizes:

v/ contextualizacdo das acdes/atividades académicas centradas na realidade social das

populacdes atendidas pelo terapeuta ocupacional;

v articulacdo teoria/pratica no ensino, pesquisa, extensdo, criacdo, inovacédo com diversas

areas de conhecimento, desde os primeiros semestres da formacao;

v utilizacdo de procedimentos metodoldgicos ativos, indispensaveis ao exercicio da

aprendizagem e da arte de cuidar.

Os temas referentes a género, raca, desigualdade social, meio ambiente, direitos humanos,
inclusdo social, dentre outros implicados na nocdo da diversidade, inclusédo, respeito,
responsabilidade social, serdo trabalhados de forma transversal nos componentes
curriculares obrigatorios e optativos, na extensdo e pesquisa e em outras agbes a serem
desenvolvidas ao longo do Curso.

Outro tema incorporado é a incluséo da dimenséao espiritual do ser humano, entendida como
0 enriquecimento das experiéncias cotidianas, como parte integrante da terapéutica
ocupacional nas diversas areas.

Os principios legais sdo aqueles instituidos na Constituicdo Federativa do Brasil de 1988,
Lei Organica de Sistema Unico de Satde (Lei n® 9394/19), Parecer do CNE/CES n° 1.210 de
12.09.2001 e a Resolugdo CNE/CES n° 06 de 19.02.2002, que institui as Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em Terapia Ocupacional. Além destas, este
Projeto foi orientado pela Resolu¢cdo da Camara de Ensino de Graduagédo da Universidade
Federal da Bahia, n. 05, de 2003, bem como o Estatuto da Universidade Federal da Bahia do
ano de 2009 e o Plano de Desenvolvimento Institucional - PDI 2018-2022, particularmente a
secao referente ao Projeto Pedagdgico Institucional - PPl (UFBA, 2018, p.65). Neste, trés
eixos devem orientar a construcdo de curriculos dos cursos da Universidade, a saber: o
ensino, a pesquisa e a extensdo. A proposta de formacdo para o0 curso de Terapia
Ocupacional alinha-se ao que esta preconizado no PDI na medida em que o Projeto
demonstra preocupagéo com a rigidez da estrutura curricular e propde o eixo “flexibilizagao

do curriculo”. Deste modo, a cada semestre, propomos um elenco de componentes
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optativos, ofertados em outras unidades, em particular no Instituto de Humanidades, Artes e
Ciéncias Prof. Milton Santos, além da criacdo de Tdpicos Especiais em Terapia Ocupacional
gue tem como finalidade possibilitar maior autonomia dos gestores e estudantes do curso, e
facilitar a atualizacdo e inovacao constante de conteldos que possam ser ofertados durante
a formacdo. Também, séo oferecidos componentes de integracao curricular a cada semestre
gue priorizam carga horéaria destinada as atividades de extensdo, o que particulariza o eixo
da extensao presente no Plano. A pesquisa é também aspecto fundamental e foi planejada
no curriculo através do eixo instrumentacédo cientifica que ocorrera ao longo de todo o curso,
do primeiro ao ultimo semestre. Sobre a formacéo especificamente trataremos de forma mais

detalhada no subitem 4.4.1.

A transdisciplinaridade evidenciada nas tematicas de género, raga/etnia, meio ambiente,
desigualdade social, direitos humanos e inclusdo constituem a formagcdo do terapeuta
ocupacional e percorrem todo o curriculo, pois as populac¢des assistidas por este profissional
s80 as mais expostas as situacdes de vulnerabilidade. Porém, estas tematicas serdo
tratadas especialmente nos componentes Terapia Ocupacional Social | e I, Terapia
Ocupacional nos Contextos Educacionais, Deficiéncia e Sociedade, Terapia Ocupacional em
Saude Mental | e 1l e Terapia Ocupacional na Atencado a Crianca e ao Adolescente.

Os referidos principios norteardo a proposta do curriculo no qual a interdisciplinaridade e
transversalidade imp&em-se na busca da superacdo do modelo tradicional, favorecendo a

interacd@o entre saberes.

4.4.1 Incluséo Educacional para Pessoas com Deficiéncia

Importante destacar a relevancia atual de grupos especificos que tem, cada vez mais,
acessado a Universidade em funcdo das Politicas de Ac¢des Afirmativas — de ingresso e
permanéncia, adotadas nas universidades federais, tais como estudantes indigenas,
quilombolas, populagdo trans (transgéneros, transexuais e travestis) e pessoas com
deficiéncia. Para tanto, é necessario estabelecer agbes direcionadas para garantir ndo
apenas a permanéncia financeira destes estudantes, mas a permanéncia simbdlica que tem
relacdo com os diferentes modos de construir conhecimento, de se relacionar e de resistir na
Universidade diante de toda a diversidade e adversidade que a constitui. Estes grupos
possuem particularidades que estdo sendo colocadas cotidianamente, mas nem sempre

contempladas ao longo do processo formativo.

Particularizando as pessoas com deficiéncia, ingressaram no ensino superior cerca de

8.027.297 alunos em 2015 sendo que, destes, 37.927 se autodeclaram com algum tipo de
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deficiéncia (INEP, 2015). Muitos s@o os desafios que este grupo tem enfrentado, tanto no
acesso a recursos estruturais quanto didaticos, muitas vezes inexistentes no ensino superior.
Porém, estudos demonstraram que parte consideravel dos problemas refere-se a
gualificacao profissional, metodologia utilizada para as aulas e adequacéo dos docentes no
atendimento ao estudante com deficiéncia (FIALHO E SILVA, 2012; GUERREIRO, ALMEIDA
E SILVA JUNIOR, 2012; VILARONGA E CAIADO, 2013; REGIANE E MOL, 2013; MARTINS
E SILVA, 2016; E PEREIRA ET AL., 2016).

Neste sentido, pela relagdo intrinseca que a Terapia Ocupacional tem com a deficiéncia, no
uso de atividades, estratégias, dispositivos e tecnologias assistivas para pessoas com
deficiéncia, e na afinidade de sua atuacdo com este grupo, é possivel pensar a melhoria de
recursos materiais e humanos, na capacitacdo de professores e técnicos e no
desenvolvimento de mecanismos para suprir necessidades tanto oriundas do processo de
formagc@o dos estudantes do Curso, quanto de possibilidades de articulagdo com outras
unidades e servicos da Universidade, tais como o Nucleo de Apoio a Inclusdo do Aluno com
Necessidades Educacionais Especiais - NAPE, Pro-Reitoria de AcOes Afirmativas e
Assisténcia Estudantil, Superintendéncia do Meio Ambiente e Infraestrutura - SUMAI, Servigco
Médico Rubens Brasil Soares — SMURB, sistema de bibliotecas, gestao de pessoas, entre
outros espacgos. Um estudo em andamento tem identificado o desconhecimento dos
professores sobre as potencialidades e limitagbes das pessoas com deficiéncia, assim como
a necessidade de assessoramento nas salas de aula e fora dela, que possam minimizar as
dificuldades encontradas para realiza¢do dos trabalhos, acompanhamento das aulas, relagédo

entre alunos e professores, entre outros aspectos (SILVA, 2018).

Com base nestes aspectos apontados, o Curso de Terapia Ocupacional da FMB oferecera
componentes e atividades -curriculares e complementares, tais como 0 componente
Deficiéncia e Sociedade, entre outros, que poderdo contribuir para uma UFBA que possa, de

fato, ser inclusiva.

4.4.2. O Curriculo Béasico e Flexivel

O curriculo basico e com possibilidade de escolha (eixo: flexibilizacdo do curriculo), devera
possibilitar a postura ativa do estudante no processo de constru¢do do conhecimento. Para
isso, a opcao metodoldgica esta orientada no curriculo que agrega componentes curriculares
bésicos para a formacdo do terapeuta ocupacional generalista, e componentes curriculares
gue permitam ao aluno construir a trajetoria de desenvolvimento de habilidades especificas.
Esta Ultima ocorrerd a partir das escolhas do estudante por uma trajetéria

académico/profissional que devera articular dinamicamente ensino, pesquisa, extensao,
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criacdo e inovacdo. Dessa forma, destacamos o processo de aprendizagem que exige
reflexbes sobre as experiéncias de ensino-aprendizagem e postura ativa na construcao do

conhecimento.

Portanto, a organizacdo curricular do curso esta distribuida em dois Nucleos: de Formagéo
Geral e de Formacao Especifica em Terapia Ocupacional. O Nucleo de Formacao Geral €
formado pelos seguintes eixos: Desenvolvimento Humano, Saude e Sociedade e
Instrumentalizacédo Cientifica. J& o Nucleo de Formacédo Especifica em Terapia Ocupacional
é formado pelos seguintes eixos: Terapia Ocupacional: fundamentos filoséficos,
metodoldgicos e praticas sociais, educacionais e em saude, Atividades e Recursos
Tecnologicos em Saude e Terapia Ocupacional, Atividades de Integracdo e o Eixo de
Flexibilizagdo na Construcdo do Conhecimento. Este dltimo propde oferecer ao aluno a
oportunidade de aprofundar-se em um campo de atuacdo que seja do seu interesse. Nesse
sentido, os Componentes Curriculares dos topicos especiais em Terapia Ocupacional
orientam para algumas 4&reas. Dessa forma, possibilitando que as escolhas dos
componentes curriculares a serem cursados passem a compor uma trajetéria em

determinado campo de atuacado do terapeuta ocupacional.

No intuito de acompanhar a trajetéria de formacgéo dos estudantes do Curso e atendendo ao
Regimento de Graduacao e Pés-Graduacao da Universidade (REGPG, 2018), esta previsto o
Programa de Orientacdo Académica e Profissional ao estudante de Terapia Ocupacional. O
Programa visa acompanhamento do estudante, por um professor do Curso, para questdes
académicas, relacionadas a vida estudantil, as escolhas de atividades complementares e de
pesquisa e, particularmente, na constru¢cao de um itinerario formativo que possa atender aos

interesses por uma area de atuagao, ou carreira, dentro da profisséo.

O ensino da Terapia Ocupacional tera como desafio estabelecer estratégias que permita
instaurar um processo de ensino-aprendizado que estimule o aluno apropriar-se ativamente
da producédo de conhecimento. Para tanto, seréo utilizadas estratégias que busquem retirar o
estudante da passividade frente a propria formacao profissional. Portanto, propde estimular
no educando a capacidade de pensar, refletir, aprender a relacionar conhecimentos

construidos a partir de experiéncias prévias da vida cotidiana integrando teoria e pratica.

A ideia que transversaliza o curriculo inclui temas centrais a formacdo do Terapeuta
Ocupacional, como: ocupagdo humana, trajetérias ocupacionais, areas de desempenho
ocupacional (lazer, atividade de vida diaria, trabalho), funcionalidade, acessibilidade,
tecnologias assistivas, qualidade de vida, habilitac&o e reabilitagédo, vida cotidiana, incluséo e

excluséo, participacdo social, autonomia e emancipagéo. Inseridas a dimensfes essenciais
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de género, etnia, raca, desigualdade social, meio ambiente nas discussbes teéricas e
préaticas sociais. Intervencfes no cuidado a salde estdo organizadas por: niveis de atencéo
a salde, contextos pessoais/ambientais e ciclos de vida permitindo que a
interdisciplinaridade oriente a producdo do conhecimento (DRUMMOND & RODRIGUES,
2004).

Para o estudante compreender e elaborar sua intervencdo enquanto terapeuta ocupacional
faz-se necessario identificar, compreender, analisar e interpretar as habilidades,
oportunidades e acessos presentes na dimensdo ocupacional da vida de pessoas e
coletivos, bem como os transtornos relacionados a esta dimensdo. Assim, avalia, planeja e
intervém, adotando o raciocinio terapéutico-ocupacional priorizando o estabelecimento de
relagcdo terapeuta-paciente e/ou técnico/usuério, identificando e utilizando recursos técnicos
e socioambientais para a conducdo de processos na perspectiva interdisciplinar trabalhando
em carater cooperativo junto a equipes multiprofissionais, usuarios e servigos, comunidades
e coletivos. Para o estudante, a préatica sera oferecida em nivel crescente (observacao,
préatica assistida e a pratica autbnoma supervisionada), a partir do primeiro ano no curso, em
campos/areas e locais disponibilizados de acordo com as principais areas de atuacdo do

terapeuta ocupacional.

4.4.3 A Interdisciplinaridade

O Terapeuta Ocupacional atua com base na compreensdo da trajetdria ocupacional nos
diferentes ciclos de vida e nos diferentes contextos: pessoais, ambientais, sociais, culturais,
historicos, politicos e econbmicos. Fundamenta-se na compreensdo das relacdes
saude/sociedade e dos processos de inclusao/exclusdo social para atuar em programas de
promocao, protecdo, recuperacao, reabilitacdo e inclusédo nos setores de saude, educacéo e

assisténcia social.

Na diversidade que marca as praticas do terapeuta ocupacional é possivel identificar pontos
comuns: o sentido das relacBes; a valorizacdo da histéria dos diferentes sujeitos; o
movimento que provoca questionamento e dulvida; a busca por caminhos novos na
superacao dos problemas da vida cotidiana; a énfase no trabalho coletivo e em equipe; a
intersetorialidade e interinstitucionalidade; a indissociabilidade entre ensino, pesquisa,
inovacdo e extensdo. Para tanto, a interdisciplinaridade constitui-se enquanto estratégia

essencial para que as areas profissionais e cientificas produzam novas possibilidades.

A interdisciplinaridade pode e deve ocorrer na integracdo de diferentes conteldos,

contribuindo para que ndo ocorra a fragmentacdo da aprendizagem, como também na
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construcao de novas interacdes no trabalho em equipe multiprofissional, configurando troca
de experiéncias, saberes e parcerias na construcdo de projetos de intervencgdo, respeitando

as diversidades.

Uma concepcdo de matriz permeada por este pressuposto conta com opcbes de
interdependéncia entre componentes curriculares, porém no sentido de conecta-los. Nesta
proposta pretende-se que os componentes curriculares, os estudantes e professores do
Curso de Terapia Ocupacional dialoguem com outras unidades dentro da UFBA no sentido
de articularem conhecimentos especificos em prol da construcdo de conhecimento tedérico
gue venha fecundar as praticas profissionais. Para tanto, a articulacdo com os diretores,
professores e alunos das escolas de Arquitetura, Engenharias, Design, Belas Artes, Musica,
Danca, Teatro, Medicina, Saude Coletiva, Psicologia, Ciéncias Sociais e Humanas, Filosofia,
Fisioterapia, Nutricdo, Enfermagem, Servico Social, Fonoaudiologia, Educacdo e
Bacharelados Interdisciplinares, entre outros, passa a ser imperativo para que o referido

modelo seja implantado.

O Curso direciona seu modelo no sentido de agregar conhecimentos teéricos que
possibilitem a compreensdo das demandas pessoais e sociais da vida cotidiana e que o
aluno adquira capacidades para analisar e utilizar as diferentes atividades humanas (artes, o
trabalho, o lazer, a cultura, as atividades artesanais, o autocuidado, as atividades cotidianas
e sociais) e instrumentalizacéo terapéutica (tecnologias assistivas, intervencdes ambientais,

acoes politicas e educativas) com objetivos de promover, prevenir, reabilitar e incluir.

4.4.4 Acbes integradas entre as necessidades da comunidade e a préatica profissional

A proposta do Curso orienta-se na integracao entre conhecimento tedrico e praticas sociais
baseadas na realidade que se apresenta no contexto local e regional. A diretriz das acdes
baseia-se na articulacdo integrada entre universidade, comunidade e politicas publicas
sociais. O objetivo esta voltado para garantir uma formacdo profissional baseada na

compreensdo da realidade social e demandas contextualizadas da sociedade.

O entendimento da multicausalidade existente nos processos saude-doencga-cuidado
demandam novos cenarios para o ensino aprendizagem na area de saude. Nesse sentido, a
integracdo entre ensino e 0s espacos onde as praticas sociais acontecem vem garantir a
operacionalizagdo do modelo docente-assistencial, nos diversos niveis de atengcéo a saude e
de acordo com as politicas publicas em vigor. Nesta perspectiva, supera a simples utilizacao

da rede de servicos como campo de ensino, mas supde a reelaboracdo da articulacdo teoria
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e pratica no processo de ensino-aprendizagem-trabalho e, fundamentalmente, reafirmar o

papel social da Universidade.

z

A prética € entendida como um dos eixos estruturante para 0 processo de ensino
aprendizagem e de construcdo do conhecimento porgue oportuniza o processo de
problematizacdo, articulagdo com a teoria, favorece a investigacdo das demandas e dos
problemas emergentes no cotidiano da formacédo. As metodologias problematizadoras
procuram construir mudangas significativas na forma de conceber e concretizar a formagao
de profissionais, configurando atitude propositiva frente aos desafios contemporéneos, bem
como a vivéncia e a discussdo de questbes éticas e a possibilidade de humanizacdo da
pratica profissional em saude. Vale ressaltar que € necessario garantir, neste curriculo, as
guestdes referentes a pesquisa, criacdo e inovagdo norteadas pelos valores da integridade

cientifica, da ética e de interesse social.

O processo ensino-aprendizagem no curso de Terapia Ocupacional sera por meio da
participacdo dos alunos em contextos e cenarios de investigacéo, indagacao, reflexdo sobre
a acdo, no qual o papel dos educadores torna-se mediador e coadjuvante do ensino-

aprendizagem.

As recomendacgfes da Federacdo Mundial de Terapeutas Ocupacionais sobre as atividades
praticas na formacdo do terapeuta ocupacional devem ser desenvolvidas em niveis de
complexidade crescente desde as séries iniciais do Curso, envolvendo a observacéo, a
pratica assistida e a pratica supervisionada nas diferentes areas, instituicdes e niveis de
atencdo. Esta proposta busca solidificar a identidade profissional no que se refere aos
objetivos de intervencdo e aos instrumentos de acdo, assim como a habilitagdo técnica e
pessoal do estudante, enfatizando a preparagdo ética para uma pratica profissional

adequada a realidade das a¢c6es em Terapia Ocupacional.

Nesse sentido, o objetivo deste projeto estd centrado em potencializar oportunidades de
experiéncias educativas para os alunos baseadas nas demandas reais da populacéo
assistida, contextualizadas no tempo e espaco em que a vida cotidiana acontece. Atuar na
promogao, prevencgdo, recuperacdo, reabilitacdo e inclusdo e de acordo com politicas

vigentes de saude, educacao e social, nos contextos pessoal, coletivo e ambiental.

4.4.5 A pesquisa como elemento impulsionador do ensino e da extensao

A iniciacdo a pesquisa adquire importancia tornando-se atividade essencial, que sera

oferecida através do Eixo Instrumentalizacdo Cientifica. Este Eixo é composto dos
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componentes curriculares especificos, tais como: Metodologia da Pesquisa, Iniciacdo a
Pesquisa Cientifica e Trabalho de Conclusdo de Curso | e Il. Assim como, investimento e
incentivo para insercdo dos estudantes em projetos, grupos de pesquisa, programas de
Iniciacdo Cientifica (PIBIC, PIBIC-AF), atividades de Extensdo, Criacdo e Inovacédo

desenvolvidos nas diferentes unidades da UFBA, bem como pelos docentes do Curso.

Segundo as Diretrizes Curriculares de 2002, a apresentacdo do trabalho de conclusdo de
curso passou a ser atividade obrigatoria para a obtencdo do diploma de graduacdo em
Terapia Ocupacional. Portanto, serd exigido o cumprimento dessa orientagdo no Curso de
Terapia Ocupacional da FMB-UFBA e por considerar um importante exercicio de qualificacdo
na formagéo dos estudantes. Dessa forma, serdo estimuladas as iniciativas dos discentes
em escolher o objeto de pesquisa a partir das experiéncias com projetos de pesquisas em
gue estardo inseridos, bem como a possibilidade de criar novas linhas de pesquisa que
sejam compreendidas como de interesse do Curso, da Universidade e que reflita em
investimentos cientificos e tecnologicos voltados para aprimoramento profissional e
beneficios sociais. Considerando a necessidade e publicizacdo das produgdes e didlogo com
a comunidade académica, os TCC deverdo ser apresentados em jornadas académicas e
incentivada a publicacdo em periédicos, eventos cientificos, entre outros. Dessa forma, além
da publicizacdo, estimular o exercicio de defesa e argumentacdo das ideias através de
apresentagfes orais e/ou escritas (anexo Regimento para TCC — Curso de Terapia
Ocupacional da FMB/UFBA).

4.4.6 A problematizagdo como metodologia de ensino

As metodologias problematizadoras expressam principios que envolvem a assuncdo da
realidade como ponto de partida e chegada da produg¢do do conhecimento. Entender os
conteudos ja sistematizados como referenciais importantes para a compreensao e
construcdo do conhecimento tedrico e pratico a partir das experiéncias académicas
propulsoras da inovacédo, criacdo de novas tecnologias e pesquisa. As dimensdes
problematizadoras procuram constituir mudancas significativas na forma de conceber e
concretizar a formacdo dos profissionais, configurando uma atitude propositiva frente aos

desafios contemporéaneos.

O processo ensino-aprendizagem no Curso de Terapia Ocupacional propde a utilizacdo de
procedimentos metodoldgicos ativos orientados para favorecer a emancipacao intelectual
dos alunos, substituindo a perspectiva tradicional de transmissdo do saber. As metodologias
ativas colocam o aluno diante de desafios que o levam a pensar, refletir, planejar, realizar e

avaliar resultados das intervencdes produzindo a construcdo do saber fazer. Dentre essas
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metodologias consideradas ativas, podemos citar a Aprendizagem Baseada em Problemas
(ABP), o uso de portfdlio, os estudos de caso, atividades praticas de campo em todos os
componentes curriculares de modo que os estudantes se envolvam com situacdes reais,
vivenciadas nos diferentes espacos de interlocucdo; em laboratério de aprendizagem
(inclusive de habilidades), insercdo em programas e projetos de extensdo, tais como
Atividades Curriculares em Comunidade e Sociedade (ACCS) que, no curso de Terapia
Ocupacional da FMB, devera ser priorizada na formacdo dos estudantes, entre outras.
Ressalta-se, também, a importancia das Tecnologias de Informac¢do e Comunicacao (TIC) e

uso de plataformas como Moodle no processo de ensino-aprendizagem.

4.4.7 A dinamicidade do plano pedagogico: construcéo e reconstrucdo permanente

Compreende-se que o Projeto Pedagdégico (PP) venha a ser objeto de estudo pelo docente e
pela instituicdo, com isto ele venha a produzir conhecimento para a sua implantacéo,
construir alternativas para lidar com as dificuldades e complexidades nesta implantagéo e
propor modificagfes, que durante o processo tornam-se necessarias. Para isso, sendo
necessaria uma ampliagdo do conceito de curriculo como producéo social que se elabora no
cotidiano das relag@es institucionais. Deste modo, a avaliagdo do Projeto Politico Pedagdgico
do Curso de Terapia Ocupacional da UFBA deve ser uma atividade permanente e dindmica
permitindo 0 acompanhamento do processo e possibilitando identificar avancos, detectar
dificuldades e realizar as intervengdes necessarias. Isto significa que este PPC do Curso de
Terapia Ocupacional foi construido dentro de determinado contexto, por isso a discusséo
sobre 0 mesmo deve conter a dinamicidade presente na sociedade. Para dar conta desta
avaliacao e discussao periddica, a partir da criacdo do Curso sera também criado o Nucleo
Docente Estruturante (NDE) do Curso de Terapia Ocupacional, formado por docentes do

Curso, bem como de docentes de outros cursos e/ou unidades da UFBA.

4.4.8 Desenvolvimento do Corpo Docente

Um recente relatério da UNESCO, da Comissdo Mundial sobre Educacgéo para o século XXI,
deixa claro a preméncia em desenvolver o processo educacional ndo apenas voltado para
aquisicao de conhecimentos técnicos especificos, mas sustentado em quatro pilares basicos:

aprender a ser, aprender a conhecer, aprender a fazer e aprender a viver em conjunto.

Em decorréncia dessa constatagdo, busca-se cada vez mais colocar em pratica
metodologias de ensino-aprendizagem com possibilidade de desenvolver nos alunos tais
competéncias. Para isso, € importante o incentivo ao corpo docente investir em qualificacao

técnica, inovagdo em metodologias de ensino/aprendizagem, aprimoramento dos aspectos
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humanisticos e éticos nas interrelacbes pessoais que envolve professor/professor,
professor/aluno, professor/coordenador, entre outras interacbes interpessoais e

institucionais.

Ja existem duas docentes vinculadas a cursos de graduacdo da UFBA, uma no Curso de
Medicina da Faculdade de Medicina da Bahia, e outra no Instituto de Humanidades, Artes e
Ciéncias Professor Milton Santos — IHAC, com as quais o Curso podera ser iniciado. Uma
com mestrado e outra com doutorado em vias de pdés-doutoramento. Além disto, temos
terapeutas ocupacionais com mestrado e doutorado em outras unidades da Universidade,

bem como profissionais vinculadas a programas de poés-graduacdo e residéncias

multiprofissionais da UFBA.

4.5 OBJETIVOS

O curso de graduacdo em Terapia Ocupacional tem como objetivo formar o profissional
terapeuta ocupacional com um perfil generalista, humanista, critico e reflexivo pautado em

principios éticos.

e Promover o0 conhecimento e atuacdo em Terapia Ocupacional, considerando a
integragdo dos conhecimentos; a diversidade dos modelos tedrico-praticos e a
construcao de abordagens interdisciplinares;

e Proporcionar experiéncias de exercicio profissional, supervisionado nas principais areas
de atuacdo do terapeuta ocupacional, nos diferentes niveis de atencdo a saude e

diversos cendarios e contextos;

e Instrumentalizar o aluno a desenvolver analises sobre a produgdo do conhecimento e a
investigacdo cientifica no ambito dos problemas relacionados ao campo da Terapia

Ocupacional;

e Proporcionar o exercicio da pratica centrada em comportamento e postura orientados por
valores éticos, humanitarios e democraticos, evidenciados em atitudes solidarias em
todos 0s momentos e procedimentos profissionais, senso de responsabilidade nas acoes

e decisdes do cotidiano;

e Possibilitar a compreensédo da integracdo da atencdo a saulde, a sustentabilidade dos
resultados terapéuticos e desempenho de trabalho em equipe considerando que o

principal objetivo esta no bem-estar da pessoa e coletivo assistidos;
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e Criar condi¢cdes de compreensdo de aspectos de protecdo e respeito ao processo de
trabalho do terapeuta ocupacional agindo com protecdo a propria salde e seguranga no
trabalho.

4.6 PERFIL DO EGRESSO

O curso de graduacdo em Terapia Ocupacional, em acordo com as Diretrizes Curriculares
Nacionais (Resolugdo CNE/CES n° 06, de 19 de fevereiro de 2002), tem como perfil a
formacdo generalista, humanista, critica e reflexiva que busque a qualificacdo do exercicio
profissional em suas diversas dimensdes, fundado em principios éticos, no campo clinico-

terapéutico e preventivo das préticas de Terapia Ocupacional.

A expectativa em relagdo ao egresso do curso é que o futuro profissional possa contribuir
para a melhoria das condi¢des sociais, de saude e educacdo da populacdo, especificamente

no que diz respeito aos aspectos da dimenséo ocupacional do ser humano.

Esse profissional utiliza a atividade humana como elemento fundamental de inser¢do de
individuos ou grupos de individuos nos espacos do cotidiano. Atua na promoc¢éo da saude,
prevencdo de doencas, tratamento e reabilitagdo, no cuidado integral dos individuos, familia

e comunidade, no campo da saude, acédo social, educacional e do trabalho.

Seja apto para realizar analise de atividades, diagnosticos ocupacionais, prescricdo de plano
terapéutico ocupacional efetivado por meio das atividades e reavaliar sua implementacéo
para que as pessoas adquiram funcionalidade, independéncia, autonomia, projeto e
gualidade de vida. Ter habilidade técnico-cientifica para atuar de forma multiprofissional e
interdisciplinar, na perspectiva do cuidado integral do ser humano, e para produzir e divulgar

conhecimentos e tecnologias.
4.7. HABILIDADES E COMPETENCIAS GERAIS E ESPECIFICAS

O perfil profissional, na pratica, se configura a partir de intersecbes entre saberes,
habilidades, competéncias, atitudes, pratica docente e condi¢cdes institucionais que,

disponibilizados, contribuirdo para o desenvolvimento de:

v Acdes de prevencdo, promocdo, protecdo e reabilitacdo da salde, tanto em nivel
individual quanto coletivo, de forma integrada e continua com as demais instancias do

sistema de saude;
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Tomada de decisdes, fundamentada na capacidade de avaliar, sistematizar e decidir as

condutas mais adequadas, baseadas em evidéncias cientificas;

Comunicacdo, com cuidados éticos e confiabilidade das informacdes, com outros

profissionais de saude e o publico em geral;
Posicdes de lideranca, sempre tendo em vista o bem-estar da comunidade;

Administracdo e gerenciamento de recursos fisicos e materiais e de informacao,
colaborando com as acdes empreendedoras, gestoras e de liderancas na equipe de

trabalho; e

Postura de interesse em aprender continuamente, na sua formacao e prética profissional,

com responsabilidade e compromisso com a sua educagao.

Quanto as habilidades e competéncias especificas, vislumbra que o profissional formado em

Terapia Ocupacional pela UFBA seja capacitado para:

v

Discutir os fundamentos histéricos, filosoficos e metodolégicos da Terapia Ocupacional e

seus diferentes modelos de intervencgéo;

Identificar as forgas sociais do ambiente, dos movimentos da sociedade e seu impacto

sobre os individuos.

Identificar, entender, analisar e interpretar as desordens da dimensao ocupacional do ser
humano e utilizar, como instrumento de intervencao, as diferentes atividades humanas,
guais sejam as artes, o trabalho, o lazer, a cultura, as atividades artesanais, 0

autocuidado, as atividades cotidianas e sociais, dentre outras;

Analisar a estrutura conjuntural da sociedade brasileira em relacdo ao perfil de producéo

e da ocupacdo dos diferentes individuos que a compdem;

Compreender as relacdes saude-sociedade, como também as relagcbes de excluséo-
inclusdo social, bem como participar da formulacdo e implementacdo das politicas

sociais;

Conhecer o processo saude-doenga nas suas multiplas determinacdes, contemplando a
integracdo dos aspectos bioldgicos, sociais, psiquicos, culturais e a percep¢ao do valor

dessa integracdo para a vida de relacdo e producao;
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Reconhecer a saude como direito e atuar de forma a garantir a integralidade da

assisténcia;

Conhecer as politicas sociais (de salde, educacdo, trabalho, promocdo social) e a

insercdo do terapeuta ocupacional nesse processo;

Relacionar a problematica especifica da populacdo com a qual trabalhara, com os seus
processos sociais, culturais e politicos, e perceber que a emancipacdo e a autonomia da
populacéo atendida s&o os principais objetivos a serem atingidos pelos planos de acéo e

tratamento;

Compreender o processo de construcdo do fazer humano, isto €, de como o homem
realiza suas escolhas ocupacionais, utiliza e desenvolve suas habilidades, se reconhece

e reconhece a sua agao;

Compreender a atuacdo inter, multi, transdisciplinar e transcultural pautada pelo

profissionalismo, ética e equidade de papéis;

Exercitar os principios éticos que norteiam os terapeutas ocupacionais em relacdo as
suas atividades de pesquisa, a pratica profissional, a participacdo em equipes

interprofissionais, bem como as rela¢fes terapeuta-paciente/cliente/usuario;

Conhecer as bases conceituais das terapias pelo movimento: neuroevolutivas,

neurofisiol6gicas e biomecanicas, psicocorporais, cinesioterapicas, dentre outras;

Conhecer a tecnologia assistiva e acessibilidade através da indicagdo, confeccdo e

treinamento de dispositivos, adaptacoes, orteses, proteses e softwares;

Desenvolver atividades profissionais com diferentes grupos populacionais em situagéo de
risco e/ou alteracdo nos aspectos fisico, sensorial, percepto-cognitivo, mental, psiquico e

social;

Inserir-se profissionalmente nos diversos niveis de atencdo a saude, atuando em
programas de promoc¢ao, prevencgao, protecdo e recuperacao da saude, assim como em

programas de promocao e inclusdo social, educacéo e reabilitacao;

Utilizar o raciocinio terapéutico ocupacional para realizar a andlise da situacdo na qual se
propde a intervir, o diagndstico clinico e/ou institucional, a intervengdo propriamente dita,
a escolha da abordagem terapéutica apropriada e a avaliagdo dos resultados

alcancados;
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v/ Desempenhar atividades de assisténcia, ensino, pesquisa, planejamento e gestdo de
servicos e de politicas, de assessoria e consultoria de projetos, empresas e

organizacdes;

v/ Desenvolver atividades profissionais nos diferentes equipamentos sociais e de salde
sejam hospitais, unidades basicas de salude, comunidades, instituicbes em regime aberto
ou fechado, creches, centros de referéncia, convivéncia e de reabilitacdo, cooperativas,

oficinas, escolas, instituicbes abrigadas e empresas, dentre outros;

5. A ORGANIZACAO DO CURRICULO DO CURSO DE TERAPIA OCUPACIONAL NA
FMB-UFBA

5.1. CONCEPCAO E DESENHO DO CURRICULO

Em atencéo as recomendacgdes do CNE/MEC, a construgdo dos componentes curriculares
para o Curso de Terapia Ocupacional enfoca a integracdo de conhecimentos que possibilite
compreender o processo saude-doenca-cuidado da pessoa, familia e comunidade,
privilegiando a interdisciplinaridade dos conhecimentos. Dessa forma, contempla contetdo
das ciéncias bioldgicas e da saude, ciéncias sociais e humanas e os especificos da Terapia

Ocupacional.

A composigéo curricular para formacéo do Terapeuta Ocupacional na UFBA representada na
Matriz Curricular do Curso estéd constituida por dois Nucleos, um de Formacédo Geral e
outro de Formacdo Especifica em Terapia Ocupacional. Estes Nucleos estdo
subdivididos em Eixos, a partir da perspectiva horizontal, contemplando Componentes
Curriculares Obrigatorios e Optativos que compdem todo o processo de formagdo
profissional. Na perspectiva verticalizada encontram-se as Atividades de Integracédo e
Atividades Praticas Integradas. Dessa forma, a referida Matriz adota um fluxo de
interdependéncia entre componentes possibilitando articulagéo dos contetdos e favorecendo

a interdisciplinaridade.

Em cada semestre, numa perspectiva vertical, serdo realizadas Atividades de Integracéo e
Atividades Préticas Integradas dos componentes curriculares através de conteudos
transversais que privilegiam discussdes sobre a atuacdo do terapeuta ocupacional nos
aspectos técnicos, éticos e cientificos. Essas atividades permitirdo ao aluno elaborar sintese
dos conteudos de forma articulada, permitindo desenvolver habilidades de andlise critica da
realidade e autonomia no processo de aprendizagem, sendo esta orientada por um professor

do curso.
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Os Eixos séo considerados norteadores do processo de formacdo profissional, pois
permitem transversalizar a trajetéria curricular criando oportunidades para que o aluno
construa redes de conhecimentos conectados e uma visdo integrada do ser humano no
contexto social, politico, histérico, tanto numa perspectiva pessoal quanto ambiental.
Possibilitando reflexdo sobre interacdo entre dimensdes sociais, culturais, ambientais e
impactos que provocam exclusdes, limitacdes da plena participacdo da vida cotidiana e

ocupacional.

Os Eixos comp8em os Nucleos de Formacéo Geral e de Formacéo Especifica em Terapia
Ocupacional. O Nuacleo de Formacdo Geral agrega um conjunto de Componentes
Curriculares da area de saude, humanas e instrumentalizacdo cientifica. Enquanto que o
Nucleo de Formacgédo Especifica em Terapia Ocupacional agrega Componentes Curriculares
Obrigatorios e Optativos da formacao profissional especifica. Dessa forma, o aluno podera
construir uma trajetéria focalizando sua formagdo em éareas de interesse, estimulando a

autonomia no processo de formagao profissional.

Os Componentes Optativos estdo inseridos no Eixo de Flexibilizagdo na Construcdo do
Conhecimento e Formacéao Profissional. A oferta destes Componentes podera ser ampliada
por demandas das politicas publicas vigentes, do contexto social, das dimensfes de género,

etnias, raca, desigualdades sociais, inclusdo/excluséo, da saude e da Terapia Ocupacional.

Pretende-se posteriormente criar Areas de Concentracdo, que sdo compreendidas como
campos do conhecimento, multidisciplinares, interdisciplinares, constituidos de Componentes
Curriculares organizados agregando, internamente, as dimensfes tedricas/praticas a servico

da constru¢do de um perfil académico e/ou profissional planejado pelo aluno.

Pretende-se que sejam construidas areas de Concentracdo direcionadas para: a) as
Deficiéncias e limitagcBes fisica, intelectual, sensorial e mdltiplas; b) Tecnologias Assistivas e

Recursos Terapéuticos; ¢) Inclusdo e Reabilitagdo Psicossocial, Fisica e Ocupacional.

Deficiéncias e limitacdes fisica, intelectual, sensorial e multiplas: considerado como
intervencdes terapéuticas ocupacionais com o sujeito e/ou coletivo, adotando diferentes

préticas (clinica e reabilitadoras) no processo de producado de saude.

Tecnologias Assistivas e recursos terapéuticos: entendidos enquanto arsenal de recursos e
servigos que visa proporcionar a pessoa com deficiéncia maior independéncia, qualidade de

vida e inclusédo social, através da ampliacdo de sua comunicacdo, mobilidade, controle de
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seu ambiente, habilidades de seu aprendizado e trabalho. Utilizando terapeuticamente as

propriedades das atividades expressivas, artisticas, corporais, entre outras.

Inclusdo e Reabilitagdo Psicossocial, Fisica e Ocupacional: intervencfes terapéuticas
ocupacionais com o sujeito e/ou coletivo, adotando a proposta de atencéo voltada para a
conquista da autonomia e inclusdo social enfocando diferentes contextos (ciclo de vida,
populacdes especificas). Em servigos, projetos e programas, no &mbito da assisténcia social
e da saude, destinados a pessoas, familias, grupos e comunidades, que se encontre em

dificuldades de ter seus direitos garantidos, insercéo e participacédo na vida social.

Os componentes curriculares estao organizados em dois Nucleos e sete Eixos norteadores,

a seguir:

5.1.1 Nucleo de Formagéo Geral

Eixo |. Desenvolvimento Humano

Eixo Il. Saude e Sociedade

Eixo Ill. Instrumentalizagéo Cientifica

5.1.2 Nucleo de Formacao Especifica em Terapia Ocupacional

Eixo IV. Terapia Ocupacional: fundamentos filosoficos, metodolégicos e préaticas sociais e

em saude.

Eixo V. Atividades e Recursos Tecnoldgicos em Saude e Terapia Ocupacional

Eixo VI. Atividades de Integracéo

Eixo VII. Flexibilizacdo na Construgdo do Conhecimento

6. EIXOS NORTEADORES E COMPONENTES CURRICULARES

Entendemos que toda a organizacdo de um curriculo se fundamenta, explicita ou
implicitamente, em alguns eixos norteadores do processo de formagdo. Estes eixos trazem
em si uma concepcao de homem, de salde e sociedade. Para esta Proposta Curricular, o
ser humano é entendido como bioldgico, social, psicologico, histérico e espiritual. No seu
ambito tedrico, isto significa ser resultado de um processo historico, conduzido pelo préprio

homem que n&o ocorre com raciocinios lineares.
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Os eixos sdo compostos por componentes curriculares que séo distribuidos temporalmente
por niveis de complexidade crescente permeado, desde 0s semestres iniciais, por vivéncias

das préticas profissionais.

Como proposta de aprendizagem serd construida através de reflexdo (leitura critica da
realidade), na conscientizacdo (despertamento historico-analitico da situacdo da vida
humana) e acdo (desestruturacdo e reestruturacdo da realidade). Dessa forma, a
problematizacdo serd um dos pontos estruturantes do processo de aprendizagem, no qual o
conceito de Paulo Freire de aprender a aprender sera orientador da escolha metodolégica.

Dentro desta concepgéo, o curso foi estruturado dentro dos eixos abaixo apresentados:
6.1 NUCLEO DE FORMACAO GERAL
6.1.1 Eixo |. Desenvolvimento Humano: (carga horaria de 476 horas).

Caracterizacao do Eixo: responséavel pelo conhecimento e compreensdao do processo de
desenvolvimento do ser humano, em uma perspectiva de integragdo das dimensdes
biologica (estruturas e funcdes dos tecidos, Orgdos, sistemas e aparelhos nos processos

normais e alterados) e psicologica (desenvolvimento psicoldgico).
Objetivos:

e Compreender o desenvolvimento do ser humano na sua dimensdo biologica e
psicoldgica de maneira contextualizada com os aspectos sécio-culturais;

e Compreender os fundamentos basicos, de carater biomorfofisioldgicos e psicologico

do corpo em sua funcionalidade e disfuncdo, assim como nos processos de

saude/doenca.
Componentes Curriculares ~~ Carga Horéria
Total
Anatomia | 68 horas
Genética para Area de Saude 51 horas
Neuroanatomia Aplicada a Reabilitacéo 51 horas
Fisiologia Humana Basica 68 horas
Psicologia do Desenvolvimento Humano 68 horas
Patologia Geral 51 horas
Cinesiologia 68 horas
Fundamentos de Neurologia 51 horas
TOTAL 476 h
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6.1.2 Eixo Il. Saude e Sociedade (carga horaria 221 horas).

Caracterizacdo do Eixo: responsavel pela identificacdo dos determinantes sociais nos
processos de saude/doenca, nas dimensdes sociocultural e ocupacional. Compreensao do
homem no processo de construgéo da sua cultura, ocupacéo e participagdo social, atuando e
vivendo em grupos e/ou instituicdes. Articulacdo dos determinantes sociais em saude nos
contextos de vulnerabilidade, género, étnico, raca, desigualdade sociais, inclusao.

Conhecimento das politicas publicas sociais, educacao e de salde em vigor.
Objetivos:

e Compreender os determinantes sociais, histéricos, politicos e econbmicos dos
processos de saude e doenca;

e Conhecer os fundamentos sécio-antropoldgicos em saude;
o Possibilitar a reflexdo acerca da diversidade cultural;

e Discutir a ocupagdo humana como elemento estruturante dos contextos soécio-

culturais;

e Conhecer as Politicas Publicas de saude, educacéo e sociais.

Introducéo a Sociologia | 51 horas
Introducéo a Saude Coletiva 68 horas
Politica, Planejamento e Gestéo de Saude Il 34 horas
Antropologia da Saude 68 horas
TOTAL 221 horas

6.1.3 Eixo lll. Instrumentalizagdo Cientifica (carga horaria de 170 horas).

Caracterizagdo do Eixo: permite a instrumentalizacdo cientifica através do desenvolvimento
de habilidades e competéncias de comunicacao, voltada a producéo cientifica e pautada em

principios éticos e de acordo com rigores metodolégicos.

Objetivos:

e Desenvolver a habilidade de leitura, escrita e andlise critica de textos cientificos;

e FElaborar projeto de pesquisa;
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e Executar atividades de pesquisa (coletar, analisar e transformar dados em
informacdes);

e Desenvolver a capacidade de producdo de trabalhos académicos observando os

aspectos cientificos e éticos e divulgagéo de conhecimentos.

Metodologia Cientifica 34 horas
Iniciacdo a Pesquisa Cientifica 68 horas
Trabalho de Concluséo de Curso | 34 horas
Trabalho de Concluséo de Curso Il 34 horas
TOTAL 170horas

6.2. NUCLEO DE FORMAGAO ESPECIFICA EM TERAPIA OCUPACIONAL

6.2.1 EIXO IV. Terapia Ocupacional: fundamentos filos6ficos, metodolégicos e praticas

sociais e em saude (carga horéaria de 1.428 horas).

Caracterizagdo do Eixo: é responsavel pela apropriagdo dos conhecimentos tedéricos e
praticos da Terapia Ocupacional. Incorpora conhecimentos dos fundamentos, métodos e
técnicas em terapia ocupacional. Intervencéo da terapia ocupacional na atencédo a saude e
esfera social enfocando o contexto pessoal, ambiental, ciclos de vida, areas transversais.
Construcdo de conhecimentos tedrico/pratico de intervencédo nos diferentes equipamentos

sociais e servigos de saude.
Objetivos:

e Compreender os fundamentos historicos, filosoficos e metodolégicos da Terapia

Ocupacional;

e Conhecer os métodos e técnicas e sua aplicabilidade nas intervengbes em Terapia
Ocupacional

e Discutir a ocupagéo humana no contexto da Terapia Ocupacional,
e Discutir a ética profissional em Terapia Ocupacional;

e Conhecer e refletir sobre a intervencéo da terapia ocupacional nas diversas areas e

contextos de atuacao profissional.
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e Possibilitar a atuacdo terapéutica ocupacional, integrando a teoria/pratica, nas

diversas areas, probleméticas e ciclos de vida, através da pratica supervisionada e

estagios.

Componentes Curfculares | CaroaHordriaTotal
Terapia Ocupacional, Ciéncia e Profisséo 51 horas
Perspectivas Tedrico-Metodoldgicas em Terapia Ocupacional 51 horas
Terapia Ocupacional na Atencao Basica | 68 horas
Abordagens Grupais 34 horas
Terapia Ocupacional Social | 68 horas
Terapia Ocupacional nos Contextos Educacionais 51 horas
Terapia Ocupacional em Salude Mental | 68 horas
Terapia Ocupacional na Atencdo ao Envelhecimento 51 horas
Terapia Ocupacional na Atencao a Crianca e ao Adolescente 68 horas
Terapia Ocupacional na Atencao a Saude do Adulto 68 horas
Terapia Ocupacional em Saude do Trabalhador 51 horas
Deficiéncia e Sociedade 51 horas
Estagio Curricular | 408 horas
Estagio Curricular Il 340 horas
TOTAL 1.428 horas

6.2.2 EIXO V. Atividades e Recursos Tecnolégicos em Saulde e Terapia Ocupacional

(carga horaria de 187 horas).

Caracterizacao do Eixo: estuda as areas de desempenho ocupacional (Atividades da Vida
diaria -AVD, trabalho e lazer) nas dimensfes terapéuticas e significados no cotidiano. A
importancia da arte na construcdo do sujeito e sua compreensdo do mundo e uso como
recurso terapéutico. As tecnologias assistivas como recurso facilitador para a independéncia,

autonomia e participacéo diante das limitacdes e restricbes das pessoas com deficiéncias.
Objetivos:

e Perceber e entender o significado das ocupacdes no cotidiano, nas perspectivas
individuais e coletivas, a partir de abordagens culturais e fungdo na participacdo

social;
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o Refletir sobre a importdncia dos processos criativos como recurso terapéutico

ocupacional;

e Vivenciar o exercicio da criatividade e leitura da expressao plastica e estética, através
da realizacdo de atividades artisticas (artes plasticas, danca teatro e musica),
conhecendo métodos e técnicas especificos dessas atividades e o contexto cultural

no qual sdo desenvolvidas identificando as propriedades terapéuticas;

e Conhecer e desenvolver tecnologias assistivas para pessoas com deficiéncia, em

parcerias com outros cursos da UFBA.

Componentes Curriculares Carga Horaria

Laboratério de Atividades e Recursos Terapéuticos 34 horas
Areas de Desempenho Ocupacional (Atividades da Vida Diaria (AVD), 51 horas
Trabalho e Lazer)

Processos Criativos e Recurso Terapéutico Ocupacional 34 horas
Tecnologias Assistivas e Terapia Ocupacional 68 horas
TOTAL 187 horas
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6.2.3 EIXO VI. Atividades de Integracao (carga horaria total de 425 horas, sendo 323 horas
de atividades de extenséo).

Caracterizacdo do Eixo: articula, no semestre, os conhecimentos teédricos, préaticos, de
extensdo e pesquisa, tendo como temas transversais a ocupacao, saude e contexto social,
ambiental. Ser& priorizada a problematizacdo como proposta metodoldgica. Enfatizando os
principios éticos e os conhecimentos especificos e atuacdo da terapia ocupacional. Tem a
proposta de promover a integracdo entre os estudantes e a sociedade, permitindo ao aluno

uma formacao profissional com responsabilidade social.
Objetivos:

e [avorecer a integracdo dos contetdos apreendidos ao longo do semestre;
e Articular os conhecimentos possibilitando ao aluno a compreensado da integralidade

tedrico pratico em terapia ocupacional,

e Possibilitar vivéncias da atuacao profissional, nas diversas areas, servigcos de saude e

equipamentos sociais;

e Permitir dialogo sobre os aspectos éticos na préatica profissional e produgdo do

conhecimento;

e Possibilitar que a aluno no seu processo de aprendizagem construa sinteses do

conhecimento articulado com a prética profissional e a producao cientifica.

Atividade Integrada | 34 horas
Atividade Integrada Il 34 horas
Atividade Pratica Integrada | (Extensao) 68 horas
Atividade Pratica Integrada Il (Extens&o) 85 horas
Atividade Pratica Integrada Ill (Extens&o) 85 horas
Atividade Pratica Integrada IV (Extenséo) 85 horas
Desempenho profissional em Terapia Ocupacional 34 horas
TOTAL 425 horas
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6.2.4 EIXO VII. Flexibilizacdo na Construcdo do Conhecimento e Formacéo Profissional
(carga horéaria de 425 horas para componentes Optativos e 136 horas para componentes

Livres).

Caracterizacdo do Eixo: permite que o estudante possa realizar escolhas para a formacao
profissional, a partir de um conjunto de componentes curriculares oferecidos anualmente,

nas diversas areas de concentracao.
Objetivos:

e Favorecer ao aluno a construcdo diversificada e singular do conhecimento na
formacéo profissional,
e Possibilitar uma maior diversidade e aprofundamento de conhecimentos especificos

voltados para o campo das praticas em terapia ocupacional;

e Proporcionar a oferta de componentes curriculares de acordo com demandas sociais,

de saulde e terapia ocupacional de acordo com o contexto vigente.

COMPONENTES CURRICULARES OPTATIVOS

CODIGO | COMPONENTE UNIDADE DE ENSINO
HAC A87 | Saulde e Cidade (68h) Instituto de Humanidades, Artes e
Ciéncia - IHAC
HAC A50 | Racionalidades em Saude: sistemas médicos | Instituto de Humanidades, Artes e
e praticas alternativas (68h) Ciéncia - IHAC
HAC A44 | Laboratorio de criacdo e praticas artisticas Instituto de Humanidades, Artes e
(68h) Ciéncia - IHAC
HAC A04 | Acao Artistica | e Il (68h) Instituto de Humanidades, Artes e
e HAC 37 Ciéncia - IHAC
HAC D26 | Praticas Integrativas: Atividade Curricular em | Instituto de Humanidades, Artes e
Comunidade e Sociedade (ACCS) Ciéncia - IHAC
HAC B77 | Acdes Interdisciplinares em Saldde Materno- | Instituto de Humanidades, Artes e
Infantil); Ciéncia - IHAC
HAC B79 | Promog¢édo da Saude e Qualidade de Vida Instituto de Humanidades, Artes e
Ciéncia - IHAC

EDC B89 | Educacdo de Pessoas com Necessidades | Faculdade de Educacédo - FACED
Educativas Especiais (68h)

ENF B09 | Cuidados paliativos e tanatologia (51h) Escola de Enfermagem

LET 48 Libras (68h) Instituto de Letras

IPS B94 Saude e trabalho (68h) Instituto de Psicologia - IPS

IPS C70 Psicologia aplicada a saude (51 h) Instituto de Psicologia - IPS

ICS A07 Bioética (34 h) Instituto de Ciéncias da Saude - ICS

ISC B87 Politicas de Saude Instituto de Salde Coletiva - ISC

EDC B89 | Educacédo de Pessoas com Necessidades Faculdade de Educacédo - FACED
Educativas Especiais (68h)

MED C85 | Saude e Espiritualidade Faculdade de Medicina da Bahia -

FMB/DSF

TEO FO1 | Tépicos Especiais de Terapia Ocupacional | | Faculdade de Medicina da Bahia/ Curso
(51h) de Terapia Ocupacional - FMB/TO
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TEO F02 | Tépicos Especiais de Terapia Ocupacional Il | Faculdade de Medicina da Bahia/ Curso
(51h) de Terapia Ocupacional - FMB/TO

TEO FO3 | Terapia Ocupacional em Saude Mental Il | Faculdade de Medicina da Bahia/ Curso
(51h) de Terapia Ocupacional - FMB/TO

TEO F04 Terapia Ocupacional na Atencdo Bésica Il | Faculdade de Medicina da Bahia/ Curso
(51h) de Terapia Ocupacional - FMB/TO

TEO FO05 | Terapia Ocupacional Social Il (51h) Faculdade de Medicina da Bahia/ Curso
de Terapia Ocupacional - FMB/TO

TEO FO6 | Terapia  Ocupacional nos  Contextos | Faculdade de Medicina da Bahia/ Curso
Hospitalares (51h) de Terapia Ocupacional - FMB/TO

6.3 ATIVIDADES PRATICAS INTEGRADAS E ESTAGIO CURRICULAR

Pensando que os cenarios de aprendizagem sdo permanentemente dindmicos, nestes
componentes curriculares serdo privilegiados a atuacdo em situagfes reais e a partir de
problemas identificados. FEUERWERKER (2000) define a categoria Cenérios de
Aprendizagem como um conceito amplo, que diz respeito ndo somente ao local onde se
realizam as préticas, mas também aos sujeitos nelas envolvidos, a natureza e contetudo do

que se faz.

As Atividades Praticas Integradas e Estagios Curriculares sdo de vivéncia da pratica
profissional e de carater obrigatério. Estas atividades devem acontecer, em servicos proprios
da UFBA, além da rede SUS e SUAS ou conveniada. As Atividades Praticas Integradas
ocorrerdo a partir do terceiro semestre, sendo supervisionadas por docentes do Curso de
Terapia Ocupacional e envolvendo profissionais terapeutas ocupacionais da UFBA, rede

publica e privada de saude e assisténcia social.

Os Estagios curriculares | e Il ocorrem nos sétimo e oitavo semestres respectivamente. O
Componente Curricular Estagio | tem uma carga horaria de 408 horas que devem ser
distribuidas em trés areas, sendo que duas das opcdes devem incluir obrigatoriamente a
area da saude mental ou atencéo basica ou pessoa com deficiéncia. No Estagio Curricular Il
a carga horaria é de 340 horas distribuidas em duas areas da Terapia Ocupacional,

escolhidas pelos estudantes.

Estas atividades préaticas funcionardo a partir da oferta de componentes curriculares
obrigatérios, organizadas em cada semestre, em turnos, preferencialmente, diurnos e
segundo normatizacdes. As articulagcdes e convénios serdo firmados entre a Universidade e
os locais onde as praticas e os estagios acontecem, sendo gerenciamento realizado pela

Coordenacao de Estagios do Curso de Terapia Ocupacional da UFBA.
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Na ultima semana de cada semestre serd realizada uma atividade integradora para avaliacdo
geral do semestre e planejamento do proximo envolvendo discentes e docentes
responsaveis pelo acompanhamento das préticas e estagios. Os locais de préaticas que néo
tiverem uma boa avaliagdo por parte dos envolvidos e que nao seja possivel negociacdo
objetivando melhoria, enquanto cenario de aprendizagem, ndo serdo renovados o0s

convénios.

A vivéncia, teorizacdo e compreensdo do potencial de cada atividade sdo a
instrumentalizacdo necessaria para apreensao sobre o fazer humano e a utilizagdo deste
fazer enquanto recurso terapéutico. Os laboratérios sdo espacos disponibilizados para
estudantes e professores do curso de Terapia Ocupacional realizarem experimentacéo,
desenvolvimento das habilidades profissionais e construcdo de conhecimento sobre o

processo do fazer.
6.4 INICIACAO A PESQUISA E TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO

A Iniciacdo a Pesquisa é uma atividade obrigatéria para os alunos da graduacdo, sendo
oferecida através de componentes curriculares que compde o Eixo Instrumentalizacdo
Cientifica, no qual sera composto por cinco componentes curriculares, distribuidos entre
primeiro e sétimo semestres, dedicados as atividades dirigidas a realizacao do Trabalho de
Conclusdo de Curso — TCC. O estudante sera estimulado a participar da elaboracdo e
execucdo de projetos de pesquisas desenvolvidos tanto pelo Curso de Terapia Ocupacional
guanto de outras Unidades da UFBA. Essas experiéncias poderdo orientar o estudante para
elaboracéo e execucdo de Trabalho de Conclusdo de Curso. Podera, o estudante, participar

de grupos de pesquisa como bolsista.
6.5 ATIVIDADES DE EXTENSAO

A extensao universitaria compreendida como processo que articula o ensino, a pesquisa e o
exercicio da prética profissional de forma a viabilizar uma interacdo transformadora entre a

universidade e a sociedade.

A extensdo propde-se a vivéncia do estudante em espagos diversificados do territorio,
construindo com isso um espaco privilegiado de interlocucdo da Universidade com as
comunidades, para que possa construir conhecimentos que sejam capazes de contribuir com
a melhoria das condi¢des da vida e saude da populacdo e que também tragam elementos

para repensar o ensino e a forma de construir o processo de ensino aprendizagem.
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Tomando como base a Politica Nacional de Extensdo Universitaria (FORPROEX, 2012) e a
Resolucdo do CNE/CES n.7/2018 que estabelece as diretrizes para a Extensdo na Educacao
Superior Brasileira, as acdes extensionistas universitarias favorecem a interacdo dialégica, a
indissociabilidade ensino—pesquisa—extensdo, bem como a interdisciplinaridade e
interprofissionalidade, o impacto na formacao do estudante e transformacéo social. No curso
de Terapia Ocupacional da FMB as atividades extensionistas estdo distribuidas ao longo da
formacao, particularmente no Eixo de Atividades de Integracdo, com 323 horas destinadas a
modalidade de extensdo como componentes obrigatorios. Inclui, ainda, a oferta de
Atividades Curriculares em Comunidade e Sociedade (ACCS) pelos docentes do Curso,
sendo consideradas como componentes optativos entre outras atividades que podem ser de
extensdo realizadas pelo estudante. Deste modo, este Projeto atende as recomendacdes da
Resolucdo CNE/CES n.7/2018 que orienta o0 minimo de 10% da carga horaria total do curso
destinada a atividade extensionista. Portanto, as 323 horas em componentes obrigatorios
somando a 136 horas para componente optativo de ACCS totalizando 459 horas (12,6%) de

atividades de extensao.

Assim, os componentes curriculares Atividade Pratica Integrada I, Atividade Prética Integrada
Il, Atividade Préatica Integrada lll, Atividade Pratica Integrada IV que vém contemplar a
insercdo dos estudantes na comunidade, favorecendo esta articulacdo entre o ensino e a
extensdo. Além dos componentes curriculares que sdo obrigatérios, também serdo
oferecidas outras acdes da extensdo, através da ACCS, PETSs, projetos, eventos, cursos,
producbes académicas e prestacdes de servigo, assessorias, orientagfes, atividades

culturais e artisticas.

6.6 ATIVIDADES COMPLEMENTARES

De acordo com o Art. 8° das Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Terapia
Ocupacional, o projeto pedagégico do Curso deverd contemplar atividades complementares
e a Instituicdo de Ensino Superior devera criar mecanismos de aproveitamento de
conhecimentos, adquiridos pelo estudante, através de estudos e praticas independentes
presenciais e/ou a distancia, a saber: monitorias e estagios; programas de iniciacdo
cientifica; programas de extensdo; estudos complementares e cursos realizados em outras
areas afins (BRASIL, 2002). O barema, abaixo apresentado, tem como orientacdo Resolucao
CONSEPE n.02/2008.
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Tabela 1. Barema Descritivo distribuindo carga horaria permitida para cada atividade

considerada como Atividade Complementar.

Atividades Complementares Carga Horaria
(modalidade)*
Estagios Extracurriculares 80 horas
Cursos Online 50 horas
Eventos Cientificos (Participacdo em Congressos, Seminarios, 50 horas
Simpésios, Palestras, Conferéncias, entre outros)
Cursos presenciais (formac¢do em lingua estrangeira, entre outros com 50 horas
certificacéo)
Atividades de Pesquisa (participacdo em grupos de pesquisa, Pibic, 170 horas
Pibic-Af)
Representagao Estudantil 50 horas
Organizagéo de Eventos 50 horas
Atividades comunitarias, intervencoes 50 horas
Atividades Artisticas 100 horas
Atividades de Extenséo 100 horas
Carga horaria excedida em Componentes optativos ou livres 68 horas

Observacédo: cada modalidade pode ser aproveitada até o quantitativo de horas estabelecido
na segundo coluna.

6.7 PROGRAMA DE ORIENTAGCAO ACADEMICA E PROFISSIONAL

De acordo com o Art. 138, Capitulo IX do Regulamento de Graduacgéo e Pds-Graduacao da
UFBA, “a orientacdo académica tem como objetivo contribuir para a integracdo dos
estudantes a vida universitaria, contemplando aspectos pedagdgicos, itinerario curricular,
informacBes sobre politicas e normas da Universidade, assisténcia estudantil, participacdo
em projetos e eventos, realizagdo de estagios e aconselhamento académico-profissional” (p.
34). Neste sentido, o Programa de Orientacdo Académica e Profissional do Curso de Terapia
Ocupacional da FMB ser& norteador da formacdo académica e profissional do estudante ao
longo do Curso e competirA ao Colegiado organizar as atividades e professores

responsaveis pela sua execucao.

A orientacdo académica e profissional devera ocorrer desde o ingresso do estudante no
Curso, através de um professor que o acompanhara no processo de inscricdo em
componentes curriculares, na escolha de atividades de extenséo, atividades complementares
e de pesquisa. Porém, esta orientacdo sera fundamental para orientar o estudante na
escolha de componentes livres, optativos, campos de estagio e trabalho de conclusdo de
curso, que compordao sua formacdo no intuito de direciona-lo para uma ou mais
especialidades de seu interesse na Terapia Ocupacional, tais como Saude Mental, Atencéo

Basica, Social, Saude do Trabalhador, Contexto Hospitalar, entre outras.
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Na perspectiva de flexibilizacdo do Curso, diferentes componentes optativos, tais como
Terapia Ocupacional na Atencdo Basica Il, Terapia Ocupacional Social I, Terapia
Ocupacional em Saude Mental Il, Tépicos Especiais em Terapia Ocupacional, entre outros,
serdo oferecidos especialmente para os estudantes que demonstram interesse em campos
de estagio especificos. Deste modo, cada professor do curso ter4 aproximadamente entre
cinco a dez estudantes sob sua responsabilidade e deverd acompanhar o estudante nao
apenas no que diz respeito a formacédo académica e profissional, mas em todos os aspectos

relacionados a permanéncia do estudante no Curso e na Universidade.

6.8 LABORATORIOS DE TERAPIA OCUPACIONAL

6.8.1 Laboratérios especificos e locais de praticas

Os laboratérios sdo espagos com recursos (fisicos, materiais, técnicos, pessoal) destinados
a realizacdo de atividades experimentais/simulacdes/vivéncias/intervencdes, pesquisa e
extensdo curricular que norteiam as praticas em terapia ocupacional nas diversas areas de
atuacdo. Esses espacos possibilitam ao discente a experiéncia para explorar recursos
técnicos e de atividades para habilita-lo na condugcédo de processos terapéuticos e outras

acOes de intervencdo em terapia ocupacional nos contextos, pessoais e ambientais.

Os laboratérios especificos para o Curso deverdo funcionar de acordo com necessidade e
especificidade do curso. Todos os espacos devem ser adequados, dentro das normas da
ABNT, com acessibilidade. Espacos estes que também serdo utilizados na Clinica de

Terapia Ocupacional.

6.8.1.1Laborat6rio de Atividades e Recursos Terapéuticos:

Y

Laboratério destinado ao estudo do fazer humano, a andlise de atividades e suas
possibilidades enquanto recurso da Terapia Ocupacional. Visa propiciar ao aluno vivéncias
com diferentes tipos de materiais que possibilite o processo de criacdo, construcdo e
criatividade, inseridos no processo terapéutico ocupacional, nos diversos niveis de atencao a

sallde, social e educacional nos diversos ciclos de vida.

Neste laboratério o aluno vivenciara, através da problematizacdo do conhecimento, o uso
das atividades enquanto recurso terapéutico ocupacional, por meio de atividades plasticas,
senso-perceptivas, artesanais, ludicas, de modelagem, grafismo, fotografia, entre outras. A
vivéncia e o conhecimento possibilitam o estudo e a analise das atividades nos aspectos

culturais, simbdlicos, fisicos e psiquicos, ponderando-se o0s grupos musculares e
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movimentos exigidos, sensacdes propiciadas pela percepc¢éo e propriocepcdo, aproximando-
se minimamente das sensacdes e emoc¢des envolvidos nas atividades. Possibilita ainda
analisar e avaliar possiveis adaptacdes e tecnologias assistivas.

Para tanto, necessita de uma sala ampla, arejada, com iluminacdo, composta de mesas
retangulares e quadradas, com cadeiras apropriadas, armarios e pia grande, além dos
materiais de consumo, necessérios as diversas atividades. O espaco deve ser acessivel e

dentro das normas da ABNT.

a. Componentes curriculares vinculados

TEO LO1 (34h) - Laboratério de Atividades e Recursos Terapéuticos.

TEO BO02 (51h) - Perspectivas Tedrico-metodoldgicas em Terapia Ocupacional
TEO BO03 (341h) - Abordagens grupais.

TEO LO03 (34h) — Processos Criativos enquanto Recurso Terapéutico Ocupacional.
TEO 101 (34h) - Atividade Integrada I.

TEO 102 (34h) - Atividade Integrada Il.

TEO 103 (68h) - Atividade Pratica Integrada |

TEO 104 (85h) - Atividade Prética Integrada I

TEO 105 (85h) - Atividade Prética Integrada Il

TEO 106 (85h) - Atividade Pratica Integrada IV

6.8.1.2 Laboratério de Atividades da Vida Diaria (AVD)

As atividades de vida diaria (AVD) sdo atividades desenvolvidas cotidianamente, mas que
em decorréncia de alguma alteragdo motora, perceptiva, sensorial, cognitiva, psiquica ou
social podem ficar comprometidas, alterando o processo de independéncia e autonomia dos

individuos.

Assim, este laboratério destina-se ao estudo das atividades de vida diaria (higiene,
alimentacdo, vestuario, comunicacdo e locomocgdo) através da problematizagdo do
conhecimento acerca do desempenho ocupacional, bem como, a superacdo das suas
limitacbes de modo que promova autonomia, independéncia e inclusdo social.

Para este laboratério serd necessaria a reproducdo das dependéncias de uma casa
mobiliada com equipamento e materiais existentes em uma casa considerada padrao,
distribuidas em comodos (sala, cozinha, quarto, banheiro) separados por divisérias ou em
um Unico espaco amplo representado (exceto o banheiro), contendo todos os recursos de

forma ordenada obedecendo aos critérios de acessibilidade da ABNT.
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Os espacos devem ser amplos, acessiveis e apropriados para a passagem e manobra de
cadeiras de rodas. Possibilita ao discente o exercicio de avaliar e analisar as atividades, os
movimentos, a acessibilidade dos espacos, durante a execucédo das atividades de vida diaria,
assim como utilizar, espaco e utensilios como recurso terapéutico na habilitacdo e
reabilitacdo de disfungBes motoras e psiquicas de acordo com as capacidades e dificuldades

da clientela.

b.Componentes curriculares vinculados

TEO L02 (51h) — Areas do Desempenho Ocupacional (AVD, Trabalho e Lazer).
TEO P10 (51h) - Terapia Ocupacional na atencdo ao Envelhecimento.

TEO P08 (68h) - Terapia Ocupacional na atencéo a crianga e ao adolescente.
TEO P09 (68h) - Terapia Ocupacional na atencao a saude do adulto.

TEO P06 (51h) - Terapia Ocupacional em Saude do Trabalhador.

TEO 103 (68h) - Atividade Pratica Integrada |

TEO 104 (85h) - Atividade Prética Integrada I

TEO 105 (85h) - Atividade Prética Integrada Il

TEO 106 (85h) - Atividade Prética Integrada IV

6.8.1.3 Laboratério de Atividades Corporais e Terapia Ocupacional

Este laboratorio serd destinado a proporcionar a pratica/vivéncia/intervengfes dos discentes
com as diversas possibilidades que envolve o movimento humano, através das atividades
artisticas ou corporais, individuais ou em grupo, da observacéo de movimentos especificos e
do uso da integracdo sensorial. Importante para a aplicacdo e aprendizagem de técnicas
corporais, atividades expressivas, artisticas, culturais, de modo que conduza o aluno, através
da problematizacdo do conhecimento, a estabelecer relacdes destas praticas enquanto
possibilidades de recurso terapéutico ocupacional, nas intervengfes dos diversos niveis de
atencdo a saude, social e educacional e nos diferentes ciclos de vida. Para este laboratério
serd necessaria uma sala ampla, com uma das paredes coberta de espelho. Com
equipamentos de som e video, além de materiais como tatames, armarios e outros
necessarios para as atividades especificas. O espaco deve ser acessivel e dentro das
normas da ABNT.

c.Componentes curriculares vinculados
TEO B02 (51h) - Perspectivas Teorico-metodoldgicas em Terapia Ocupacional
TEO BO03 (34h) - Abordagens grupais.
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TEO LO03 (34h) — Processos Criativos enquanto Recurso Terapéutico Ocupacional.
TEO 101 (34h) - Atividade Integrada |.

TEO 102 (34h) - Atividade Integrada Il.

TEO 103 (68h) - Atividade Pratica Integrada |

TEO 104 (85h) - Atividade Préatica Integrada Il

TEO 105 (85h) - Atividade Prética Integrada lll

TEO 106 (85h) - Atividade Préatica Integrada IV

6.8.1.4 Laboratério de Tecnologias Assistivas:

Tecnologia Assistiva € uma area do conhecimento, que engloba produtos, recursos,
metodologias, estratégias, praticas e servicos que objetivam promover a funcionalidade,
relacionada a atividade e participacdo de pessoas com deficiéncia, incapacidades ou
mobilidade reduzida, visando sua autonomia, independéncia, qualidade de vida e inclusédo
social" (ATA VIl - Comité de Ajudas Técnicas (CAT) - Coordenadoria Nacional para
Integracéo da Pessoa Portadora de Deficiéncia (CORDE) - Secretaria Especial dos Direitos

Humanos - Presidéncia da Republica).

O laboratorio serd necessario um Espaco amplo, arejado, iluminado, que na sua estrutura
fisica, possa pendurar os equipamentos de integracdo sensorial. Também deve conter
equipamentos e materiais diversos especificos das tecnologias assistivas e integracdo
sensorial, para proporcionar a pratica/vivéncial/intervencdes dos discentes com as diversas
possibilidades de avaliar e analisar o individuo, nas suas capacidades e dificuldades, de
desenvolvimento, na construgdo de instrumentos e adaptacdes de tecnologia assistiva que
facilitem ou garantam aos pacientes a possibilidade de realizar as atividades cotidianas com
autonomia e independéncia. Este espaco pode servir de vivéncia dos estudantes como

também, parte da Clinica da Terapia Ocupacional.

d. Componentes curriculares vinculados

TEO L04 (68h) - Tecnologias Assistivas e Terapia Ocupacional.

TEO 105 (85h) - Atividade Prética Integrada Il

TEO 106 (85h) - Atividade Pratica Integrada IV

TEO P08 (68h) - Terapia Ocupacional na Atencao a Crianca e ao Adolescente.
TEO P10 (51h) - Terapia Ocupacional na atencédo ao Envelhecimento.

TEO P09 (68h) - Terapia Ocupacional na Atencdo a Saude do Adulto.

TEO P06 (51 h) - Terapia Ocupacional em Saude do Trabalhador.


http://portal.mj.gov.br/corde/arquivos/doc/Ata_VII_Reunião_do_Comite_de_Ajudas_Técnicas.doc
http://portal.mj.gov.br/corde/arquivos/doc/Ata_VII_Reunião_do_Comite_de_Ajudas_Técnicas.doc
http://portal.mj.gov.br/corde/arquivos/doc/Ata_VII_Reunião_do_Comite_de_Ajudas_Técnicas.doc

61

Os laboratérios, além de espacos de experimentacfes e criacdo, também poderdo ser
utilizados no atendimento da clientela, durante a préatica supervisionada e 0 estagio

curricular.

As atividades desenvolvidas nestes laboratorios poderdo ser destinadas tanto ao ensino
guanto ao desenvolvimento de pesquisas, bem como, vinculadas a projetos de extenséo a

comunidade.
7. SISTEMATICA DE AVALIACAO
7.1 AVALIACAO INSTITUCIONAL DO CURSO

A avaliacdo do Projeto Pedagdgico do Curso de Terapia Ocupacional da UFBA devera ser
uma atividade permanente e dindmica, permitindo o acompanhamento do processo e
possibilitando identificar avancos, detectando dificuldades e realizando as intervencdes
necessarias. Com isso, admite-se que este projeto podera sofrer modificacdes de acordo

com contexto e necessidades vigentes.

O Curso segue as normas no INEP, para a Avaliacao das Instituicdes de Educacao Superior,
dos quais Avaliagdo Institucional, € um dos componentes do Sistema Nacional de Avaliagdo
da Educacao Superior (SINAES).

A Avaliagéo Institucional divide-se em duas modalidades:

a) Auto avaliacdo — Coordenada pela Comissdo Prépria de Avaliagdo (CPA) de cada
instituicdo e orientada pelas diretrizes e pelo roteiro da autoavaliagdo institucional da
CONAES.

b) Avaliacdo externa — Realizada por comissbes designadas pelo Instituto Nacional de
Estudos e Pesquisas - INEP. A avaliacdo externa tem como referéncia os padrdes de
gualidade para a educacao superior expressos nos instrumentos de avaliacao e os relatdrios
das auto avaliagdes. O processo de avaliacdo externa independente de sua abordagem e se
orienta por uma visdo multidimensional que busque integrar suas naturezas formativa e de
regulacdo numa perspectiva de globalidade. Em seu conjunto, os processos avaliativos
devem constituir um sistema que permita a integracdo das diversas dimensdes da realidade
avaliada, assegurando as coeréncias conceitual, epistemoldgica e préatica, bem como o

alcance dos objetivos dos diversos instrumentos e modalidades.
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Em relacdo a Auto avaliacdo Institucional, esta serd operacionalizada de acordo com as
normas da Universidade que em 2005, constituiu na Universidade Federal da Bahia (UFBA)
uma Comissdo Propria de Avaliacdo (CPA) que visa auxiliar no planejamento e gestédo
institucional através de um projeto de auto avaliacdo institucional. Dentre 0s seus principais
objetivos, este projeto focaliza a melhoria ha qualidade de ensino dos cursos de graduacéao e

pés-graduacao, através do envolvimento de toda a comunidade académica da Instituicao.

De acordo com avaliacdo institucional, esta ocorrera periodicamente por estudantes e
docentes vinculados ao Curso de Terapia Ocupacional através de instrumento de avaliacdo
disponibilizado pelo Sistema de Avaliagdo do Docente pelo Discente e Auto-Avaliacdo do
Docente (SIAV) que tem como principal objetivo subsidiar informacbes a respeito do
desempenho dos professores da Universidade. Este Sistema permite que os alunos
fornecam informacdes a respeito das disciplinas e professores que ele cursou no semestre
gue esta sendo avaliado. Ao professor o SIAV disponibiliza um Mddulo de Avaliagdo, no qual
este efetuard a sua auto-avaliacdo através do fornecimento de informacgdes relativas a
turmas que ele lecionou. Através do SIAV, alunos e professores terdo acesso aos relatérios
das avaliagbes. As informacdes dos relatorios servirdo como apoio para 0 planejamento

permanente do Curso.

No periodo de implantacdo do curso (2020 a 2024), sera criada uma comissdo que ficara
responsavel pelo acompanhamento do processo de implantacdo do Curso de Terapia
Ocupacional na FMB/UFBA. Esta comissdo deve ser composta por Coordenador do Curso,
representantes de docentes, discentes, terapeutas ocupacionais entre outros técnicos
vinculados ao Curso de Terapia Ocupacional e representante da Faculdade de Medicina da
Bahia - FMB, tendo como propésito acompanhar, analisar e avaliar o processo de

implantacdo, além de propor modificagdes necessarias.
7.2 AVALIA(;AO DA APRENDIZAGEM

A acado de avaliar faz parte de toda e qualquer atividade humana, portanto necessaria no
processo de ensino-aprendizagem. Esta ndo deve se resumir a agdo de atribuir notas ou
conceitos, pois deve ser processual concretizando a partir de uma acao reflexiva que possa
constituir indicativos importantes para redimensionar a pratica pedagogica. De acordo com
Boufleuer (2002), o modelo de avaliacédo e a sua concepc¢ao esta intimamente vinculado ao

modo como se entendem o processo educativo e as suas finalidades.

No processo de ensino-aprendizagem os discentes serdo incentivados a buscar ativamente a

construcdo do conhecimento, rompendo assim com o habito da aprendizagem passiva. O
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estudante com visdo compreensiva e critica da sociedade e da producdo do conhecimento
cientifico podera lidar com a informacdo de uma maneira dialética fundamentada nas
necessidades de salde e cidadania da comunidade, assim como articulada com as politicas
sociais (saude, educacdo e assisténcia social). Dessa forma, pretende-se que o estudante
possa desenvolver as fun¢des de um agente de transformacao social. Para isso, a formacédo
geral baseada em competéncias e autonomia busca desenvolver habilidades para que o

aluno seja capaz de analisar e sintetizar seu conhecimento compreensivo, critico e ético.

O modelo de avaliacdo agrega as metodologias ativas de ensino-aprendizagem que
permitem capacitar o discente para os trabalhos em grupo e o qualifica para ativa aquisicédo
de competéncias em identificar e adotar atitudes diante de problemas concretos da
populacdo assistida. Estas metodologias possibilitam, também, gerar responsabilidades do
estudante enquanto individuo e grupo, diante do paciente/pessoa assistida, da instituicdo e
da comunidade.

Segundo Boufleuer (2002) esses novos pressupostos relativos ao conhecimento e a
educacao indicam uma concepcao de avaliacdo que supera a ideia de uma "devolucdo” do
aluno ao professor. Nessa nova perspectiva, a avaliacdo se insere na dindmica de uma
aprendizagem entendida como constru¢cdo do conhecimento, 0 que exige uma mudanca de
atitude tanto do professor como do aluno. O professor precisa superar a expectativa de ter
na resposta do aluno o reflexo de sua propria aprendizagem. O aluno, por sua vez, deve
sentir-se suficientemente encorajado para manifestar a sua aprendizagem da forma como

conseguiu significa-la no contexto de suas referéncias e experiéncias.

A avaliacdo do estudante deve levar em consideracdo 0s aspectos sociais e culturais, assim
Como 0S componentes cognitivos, afetivos e habilidades psicomotoras, recomendando uma
diversidade de instrumentos. O processo de avaliagdo deve estar formalmente descrito no
programa de cada componente curricular do Curso, além de pactuados e explicitados ao
aluno. As avaliacdes séo vistas como conjunto de oportunidade de aprendizagem, portanto o
pacto deve ser feito logo nos primeiros dias de aula, com todos os integrantes. Deve fazer
parte do plano de trabalho de cada componente curricular, 0s seguintes itens: o que, para

gué, como e quando avaliar.

Os componentes curriculares serdo avaliados pelos professores de cada componente
curricular e complementada com a avaliacdo das Atividades de Integracdo e Atividade
Pratica de Integracdo, de cada semestre. O conteudo das atividades de integracdo deverdo

estar articulados com aqueles trabalhados pelos componentes curriculares do semestre.
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O Sistema de Avaliacdo de aprendizagem ter4 como orientacdo as normas descritas no
Capitulo VI do Regulamento do Ensino de Graduac¢do da UFBA de 2005 (atualizado em
2009). A Metodologia e os instrumentos de avaliagdo devem ser multiplos, variados,
planejados e flexiveis a reconstrucéo. A construcdo sera definida pelo professor ou grupo de
professores de cada componente curricular, aprovado pelo Plenario do Departamento e
encaminhado ao Colegiado do Curso para conhecimento. Os trabalhos escolares para
avaliagcbes de aprendizagem, sdo obrigatérios, e serdo expressas sob a forma de notas
numeéricas, até uma casa decimal, obedecendo a uma escala de zero (0) a dez (10),
conferindo-se nota zero ao aluno que nao os fizer. A avaliacdo permite que os estudantes
conhecam os desempenhos considerados satisfatérios em cada area de competéncia,
orientando a aprendizagem e o acompanhamento da progressédo ao longo da formacdo. A
avaliacdo do desempenho focaliza o desenvolvimento integrado dos dominios cognitivo,

psicomotor (habilidades), afetivo (atitudes) e ético.
Algumas técnicas podem ser utilizadas como:

a. Elaboracao de portfélio

b. Grupos de discusséo

C. Auto avaliacao

d. Supervisdo colaborativa

e. Avaliacéo objetiva e estruturada (provas escritas e/ou orais)
f. Produtos de oficinas de trabalho

g. Desempenho em atividades de grupo

h. Apresentacédo oral e/ou escrita de relatérios

i. Exposi¢des orais e/ou escrita de trabalhos académicos

J.  Andlise de desempenho na organizacao e participacdo em eventos cientificos
K. Projetos de pesquisa

|. Pratica profissional

m. Entre outras.
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8. NORMAS DE FUNCIONAMENTO DO CURSO

As normas de funcionamento do Curso de Terapia Ocupacional na FMB/UFBA estardo em
consonancia com o as normas da propria Faculdade de Medicina da Bahia adotando

algumas especificidades do Curso.

Em anexo Resolugéo que regulamenta as Normas de Funcionamento do Curso de Terapia

Ocupacional da Faculdade de Medicina da Bahia.
8.1 ORGANIZACAO HIERARQUICA

A organizacdo do Curso de Terapia Ocupacional sera definida e atualizada conforme

Regimento Geral do Curso e seguira as seguintes instancias:
a. Departamento do Curso de Terapia Ocupacional.

b. Colegiado do Curso de Terapia Ocupacional.

c. Nucleo Docente Estruturante.

d. Coordenacéo e vice coordenagéo.

e. Secretaria.

82 FLUXO DE CUMPRIMENTO DOS COMPONENTES CURRICULARES E PRE-
REQUISITOS

No percurso de formacdo os alunos deverdo cursar do primeiro ao sexto semestre 0s
componentes curriculares obrigatorios, e fardo escolhas componentes optativos
correspondentes ao Eixo Flexibilizacdo do Conhecimento, assim como aqueles que

compdem as Atividades Complementares.

A partir do terceiro semestre, os alunos iniciam nas Atividades Praticas Integradas de acordo
com o0s componentes curriculares aplicados a areas especificas de intervencéo da Terapia
Ocupacional oferecidas no semestre. No sétimo e oitavo semestre 0s alunos,

prioritariamente, estardo em Estagios Curriculares de carater obrigatério.

Para cursar os Estagios Curriculares sera exigida a aprovacdo em todos os componentes
curriculares que compdem a Formacdo Especifica em Terapia Ocupacional. Enquanto que

para cursar os componentes curriculares de Trabalho de Conclusdo de Curso | e Il os alunos
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deverdo ter sido aprovados nos componentes curriculares que compbe o Eixo de

Instrumentalizacdo Cientifica oferecidos anteriormente.
8.3 FORMACAO EM LINGUA ESTRANGEIRA

A Formacdo em Lingua Estrangeira serd estruturada pelo Instituto de Letras e os estudantes
serdo estimulados a aprender pelo menos uma lingua estrangeira. Os créditos desta

atividade poderao ser computados nas Atividades Complementares.
9. CORPO DOCENTE
O corpo docente do Curso de Terapia Ocupacional da UFBA serd composto por:

a) Professores terapeutas ocupacionais que fardo parte do nucleo de formacgéo especifica do

Curso;

b) Terapeutas ocupacionais exercendo fungbes de preceptoria de préaticas/estagios nas
unidades de saude e laboratérios (terapeutas ocupacionais lotados nas unidades de saude
da UFBA);

c) Professores responsaveis por componentes curriculares oferecidos em outras unidades da
UFBA ou instituic6es de ensino superior conveniadas que fardo parte do nucleo de formacgao

geral incluindo componentes de natureza obrigatéria, optativos e livres.

O quadro geral de professores serd composto por aqueles ja existentes na UFBA e os
especificos do Curso de Terapia Ocupacional serdo contratados através de concurso
publico, de acordo com as normas vigentes da Universidade e a medida que a Matriz
Curricular for sendo implantada. Por ser um curso que sera implantado a partir de 2020 sera

necessario que o primeiro concurso ocorra no ano de 2019.

Cada professor sera responsavel por componentes curriculares especificos do Curso que
compde areas de atuacdo profissional, assim como aqueles voltados para os fundamentos,
tecnologias e metodologias em terapia ocupacional. Os docentes devem desenvolver as
atividades académicas de ensino, pesquisa e extensdo correspondente a area de atuacao
e/ou instrumentalizacéo especifica da profissédo, assim como as fungbes administrativas e de

gestao que se fizerem necessarias.

Os professores assumirdo as atividades em sala de aula, laboratérios de terapia

ocupacional, supervisdo de atividades praticas. Deverdo, ainda, realizar a articulacdo entre
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as atividades de extensao, pesquisa e praticas profissionais do Curso com outros cursos e
atividades académicas desenvolvidas na UFBA objetivando a interdisciplinaridade proposta
como principio da formacéao profissional do terapeuta ocupacional. Estas serdao definidas de
acordo com a necessidade do Curso e carga horaria do professor. O docente devera ter
formacéo cientifica e pratica coerente com 0s componentes curriculares correspondentes do
Curso.

Além disso, os professores deverdo exercer funcdes que garantam o processo de
implantacdo e continuidade do Curso de Terapia Ocupacional na UFBA incluindo funcdes
administrativas e de gestdo como coordenacdo, chefia, entre outras, no colegiado,

departamento, servico de terapia ocupacional.

Considerado o conjunto de atividades de competéncia dos docentes do Curso de Terapia
Ocupacional serdo priorizadas para realizacdo de atividades especificas para o Curso de
Terapia Ocupacional tendo como critério formacao profissional em Terapia Ocupacional com
pés-graduacdo. O numero minimo de docentes necessarios para desempenho das
atividades especificas da terapia ocupacional sera de quinze professores distribuidos entre
sete vagas para Regime de Dedicacdo Exclusiva (40 horas) e oito vagas Regime de Tempo

Integral (40 horas semanal), correspondendo respectivamente a 46,7% e 53,3%.

No Titulo IX, Capitulo I, Art. 118, § 2° do Regimento Geral da Universidade Federal da
Bahia que define o percentual de distribuicio de Regime de Trabalho para carreira

Magistério superior para toda Universidade.
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Tabela 2. Distribuicdo de vagas de docentes e técnicos administrativos para o Curso de Terapia Ocupacional na Universidade Federal da
Bahia., compreendendo o periodo entre segundo semestre de 2019 até o segundo semestre de 2022, considerando a implantacdo e funcionamento do

Curso até conclusdo da primeira turma prevista para 2023.

CARGO PRE-REQUISITOS | ATRIBUICOES REGIME DE | QT° de Docentes e Técnicos Administrativo, por semestre, para implantagdo do Curso

TRABALHO de Graduagéo em Terapia Ocupacional na UFBA a partir de 2020.1.

PROJ 1°Sem | 2°Sem | 3°Sem | 4°Sem | 5°Sem | 6°Sem 7°Sem | 8°Sem
2019.2 | 2020.1 | 2020.2 | 2021.1 | 2021.2 | 2022.1 | 2022.2 | 2023.1 | 2023.2
DOCENTE Graduacgdo em Ensino, Regime de 01 01 01 01 01 01 01
] o Terapia pesquisa, Dedicacgao
Carreira do Magistério | Ocupacional e com | extensao, Exclusiva (sete
Superior Doutorado atividades docentes)
administrativas
e de gestdo 40 horas semanal

Regime de Tempo | 02 02 02 02

Integral (oito

docentes)

40 horas semanal
TERAPEUTA Graduagdo em Supervisor de Regime de 30 01 02
OCUPACIONAL Terapia Ensino, horas semanal

) o Ocupacional com Laboratdrios,

Carreira de Técnico - | especializagao Clinica e
Administrativo em Extens3o
Educacgéo
ASSISTENTE DE Ensino médio Atividades Regime de 40 01 02
ADMINISTRACAO administrativas horas semanal
Carreira Técnico
Administrativo em
Educacéao
SUBTOTAIS 05 | 07 03 03 01 01 01 00 00
TOTAIS DOCENTES=15, sendo sete Regime de Dedicacado Exclusiva (47%) e oito Regime de Tempo Integral - 40 horas (53%)

TERAPEUTA OCUPACIONAL=03
ASSISTENTE DE ADMINISTRACAO= 03

Fonte: Matriz de Componentes curriculares e atividades administrativas, de gestao prevista.




69

A tabela acima considera apenas o niumero minimo de docentes com formacdo em terapia
ocupacional voltados para atividades especificas profissionalizantes. Os demais docentes
necessarios para as variadas atividades de ensino (componentes basicos, optativos e livres),
pesquisa e extensdo consideramos e consultamos as unidades que oferecem e fazem parte do
guadro existente na Universidade. N&o foram considerados o0s docentes e técnicos
administrativos disponiveis na UFBA que realizardo atividades de docéncia dos componentes

curriculares existentes.

10. PROCESSO DE ACOMPANHAMENTO DA IMPLANTAGCAO DO CURSO DE TERAPIA
OCUPACIONAL NA FMB

Seréd instituida uma comissdo para acompanhar o processo de implantagdo do Curso de
Terapia Ocupacional na FMB. Esta comissdo tem como propdsito acompanhar, analisar e
propor modificagdes durante o processo com a aprovagédo do Colegiado do Curso. A comisséo
deve ser formada por Coordenador do Curso, representantes de docente, discente e técnicos

vinculados ao Curso de Terapia Ocupacional e representante da FMB.

Elaboracdo e aplicacdo de instrumentos gerais de avaliacdo e acompanhamento do processo

de implantacéo.

Participacdo no processo seletivo de contratagdo de professores para o Curso de Terapia

Ocupacional.
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APENDICE | — MATRIZ CURRICULAR DO CURSO DE GRADUACAO EM TERAPIA OCUPACIONAL FMB/UFBA
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1CS A010 (34h) Metodologia TEO C11(68h) Iniciagao a TEO C12 (34h) TEO C13 (34h)
Cientifica Pesquisa Cientifica Trabalho de Conclusédo | Trabalho de Concluséo
de Curso | de Curso Il
VI - Atividades de | TEO 101 (34h) Atividade TEO 102 (34h) Atividade TEO 103 (68h) Atividade | TEO 104 (85h) TEO 105 (85h) Atividade TEO 106 (85h) TEO 107 (34h)
Integracéo Integrada | Integrada 11 Prética Integrada | Atividade Pratica Pratica Integrada I11 Atividade Pratica Desempenho .
(Extensdo) Integrada 11 (Extenséo) (Extensdo) Integrada 1V profissional em Terapia
(Extensdo) Ocupacional
Optativo (51h) Optativo (51h) Optativo ACCS (68h) Optativo (102h) Optativo ACCS (68h)
Optativo (34h) Optativo (51h)
Livre (68h) Livre (68h)
Obrigatérios 391 horas 357 horas 391 horas 170 horas 238 horas 221 horas 476 horas 340 horas
Extensdo Obrigatérios 0 horas 0 horas 68 horas 85 horas 85 horas 85 horas 0 horas 0 horas
Optativos 51 horas 51 horas 0 horas 34 horas 102 horas 51 horas 0 horas 0 horas
Optativos ACCS 0 horas 0 horas 0 horas 68 horas 0 horas 68 horas 0 horas 0 horas
Livres 0 horas 0 horas 0 horas 68 horas 0 horas 0 horas 0 horas 68 horas
Carga Horéria Total 442 horas 408 horas 459 horas 425 horas 425 horas 425 horas 476 horas 408 horas

omponentes Tedrico/Pratico Obrigatérios = 2.584 horas (incluindo 748h de Estagio)
Extenséo Obrigatério =323 horas
Componente Optativos (ACCS-Extensao) =136 horas
Componentes Optativos = 289 horas
Componentes Livres = 136 horas
Atividades Complementares = 170 horas

otal de Carga Horaria do Curso = 3.638 horas




APENDICE | - MATRIZ CURRICULAR DO CURSO DE TERAPIA OCUPACIONAL
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1° SEMESTRE 2° SEMESTRE 3°SEMESTRE 4° SEMESTRE 5° SEMESTRE 6° SEMESTRE 7° SEMESTRE 8° SEMESTRE

ICS 007 (68h) ICS XXX (51h) MED XXX (51h) MED XXX (51h) TEO C11 (68h) TEO C12 (34h) TEO C13 (34h) TEO P12 - Estagio
Anatomia | Neuroanatomia Aplicadaa | Patologia Geral Fundamentos de Iniciacdo a pesquisa Trabalho de conclusao de Trabalho de Conclusdo Curricular Il

Reabilitacéo Neurologia cientifica curso | de Curso Il (340 h - 20 h/sem)
BIO A79 (51h) Genética ICS B85 (68h) ICS B87 (68h) TEO P03 (68h) Terapia TEO P07 (51h) TEO P08 (68h) Terapia TEO P11 Estagio Livre (68h)
para Area de Satde Fisiologia Humana Basica Cinesiologia | Ocupacional em Salde Deficiéncia e Sociedade Ocupacional na atengao a Curricular |

Mental | salde do adulto (408 h — 24h/sem)

ISC001 (68h) Introducdo a | ISC B09 (34h) Politica, FFCH F12 (68h) TEO P04 (51h) Terapia TEO P05 (68h) Terapia TEO P09 (51h) Terapia TEO 107 (34h)
Saude Coletiva Planejamento e Gestdo em | Antropologia da Saude Ocupacional na atencdo ao | Ocupacional na atengdo a Ocupacional em Saude do Desempenho

Saude I Envelhecimento crianca e ao adolescente Trabalhador profissional em Terapia

Ocupacional

FFCH 006 (51 h) IPS A77 (68h) Psicologia | TEO B03 (34h) TEO 104 (85h) TEO P06 (51h) T EO L04 (68h)
Introducdo a Sociologia | do Desenvolvimento Abordagens grupais Atividade Préatica Integrada | Terapia Ocupacional nos Tecnologias Assistivas e

Humano 11 (Extensdo) Contextos Educacionais Terapia Ocupacional
ICSA10 (34) Metodologia | TEO B02 (51h) TEO P01 (68h) Optativo ACCS (68h) TEO 105 (85h) Atividade TEO 106 (85h) Atividade
Cientifica Perspectivas Teorico- Terapia Ocupacional na Prética Integrada 111 Prética Integrada IV

metodoldgicas em Terapia | Atengdo Basica | (Extenséo) (Extenséo)

Ocupacional
TEO B01 (51h) Terapia TEO L02 (51h) TEO P02 (68h) Terapia Optativo (34h) Optativo (102h) Optativo (51h)
Ocupacional, Ciéncia e Areas do Desempenho Ocupacional Social |
profissdo Ocupacional (AVD,

Trabalho e Lazer)
TEO LO01 (34h) TEO 102 (34h) Atividade TEO LO03 (34h) Livre (68h) Optativo ACCS (68h)
Laboratério de Atividades | Integrada Il Processos Criativos e
e Recursos Terapéuticos Recurso Terapéutico

Ocupacional

TEO 101 (34h) Optativo (51h) TEO 103 (68h) Atividade
Atividade Integrada | Prética Integrada |
Optativo (51h) (Extensdo)
OB = 391h OB =357h OB =391h OB=170h OB = 238h OB =221h OB = 476h OB = 340h
OB/Extensdo= Oh OB/Extensdo= 0Oh OB/Extensdo= 68h OB/Extensdo= 85h OBJ/Extensao= 85h OB/Extensdo = 85h OBJ/Extensdo= Oh OB/Extensdo= Oh
OP =51h OP =51h OP =0h OP=34h OP=102h OP =51h OP =0h OP =0h

OP/ACCS/Extensdo= Oh
Livre= Oh

OP/ACCS/Extenséo= 0h
Livre= Oh

OP/ACCS/Extensdo= Oh
Livre= Oh

OP/ACCS/Extensao= 68h
Livre= 68h

OP/ACCS/Extenséo= Oh
Livre= Oh

OP/ACCS/Extensao= 68h
Livre= Oh

OP/ACCS/Extenséo= Oh
Livre= Oh

OP/ACCS/Extensdo= Oh
Livre= 68h

Carga Horéria Total= 442h

Carga Horéria Total = 408h

Carga Horéria Total = 459h

Carga Hordria Total = 425h

Carga Horéria Total = 425h

Carga Horéria Total = 425h

Carga Horéria Total = 476h

Carga Horéria Total = 408h

Componentes Teorico/Pratico Obrigatérios = 2.584 horas (71%) (incluindo 748h (20%) de Estagio)
Extensé&o Obrigatério =323 horas (8,9%)

Componente Optativos (ACCS-Extensao) =136 horas (3,7%)

Componentes Optativos = 289 horas (8%)

Componentes Livres = 136 horas (3,7%)

Atividades Complementares = 170 horas (4,7%)

Total de Carga Horaria do Curso = 3.638 horas (100%)




Tabela 3. Distribuicdo dos Componentes Curriculares do primeiro semestre do Curso de Graduagdo em Terapia Ocupacional da UFBA.

80

1° SEMESTRE
- Carga horaria )
Carga horéria Médulo
Cédigo C(;\ln?n;?]gr?te docentefturma Deg; rrttaa Tt?a nto Pré-requisito(s)
Natureza Modalidade P
T P Total T P E T P E Cad. Nome do componente
ICS 007 Anatomia |
OB [Teodrica-Pratica 34 34 68 h 34 34 - 45 15 - Biomorfologia
L Genética para Area o
OB [Tedrica BIO A79 . 51 - 51h 45 - - 45 - - Biologia
de Salde
OB [Tesrica Isc oy | 'MtrodugdoasSadde | gg | 6sh | a5 | - | - | 45 | - : Departamento de
Coletiva Saude Coletiva
OB [Tedrica FFCH 006 Introdugdo a 51 | - 510h | 45 - - 45 - - Sociologia
Sociologia |
OB [Tecrica ICS A10 Metodologia 3 | - san [ a5 | - | - | s | - . |Pepantamento Ciéncia
Cientifica da Biointeragdo
OB [Tedrica TEO BO1 |TErapia Ocupacionall g, | s1h | 45 | - - as |- - |FMB-Departamento de
— Ciéncia e Profisséo Terapia Ocupacional
Laboratério de
OB [Tedrica-Pratica TEO LO1 |[Atividades e Recurso| 34 34 34h 45 10 - 45 10 - FMB—D.epartamer_no de
- Terapia Ocupacional
Terapéutico
OB [Tedrica-Prética TEOI01 |Atividade Integrada 1| 17 | 17 3sh | 45 | 15 - 45 | 15 FMB-Departamento de
Terapia Ocupacional
Psicologia Aplicada |
OP |Teodrica IPS C70 Saude 51 - 51h 45 - - 45 - - Psicologia
Carga horéria por semana: 26 horas Carga horéria por semestre: 442 horas
Componentes Curriculares Optativos
Codigo / Nome C.H. Mod. Pré-requisito Departamento
Tépicos Especiais de 51h 45 FMB Departamento Terapia Ocupacional
Terapia Ocupacional |
Laboratério de criagdo e 68 h 30 IHAC
praticas artisticas
Libras 34h 45 Instituto de Letras

INTEGRALIZACAO CURRICULAR

Atividades Complementares: 30 h

Componentes Curriculares Obrigatérios: 391 h

Componentes Curriculares Optativos: 51 h

Componentes Curriculares de Livre Escolha: 0 h

Carga Horaria Total: 472 h




Tabela 4. Distribuicdo dos Componentes Curriculares do segundo semestre do Curso de Graduacao em Terapia Ocupacional da UFBA.
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2° SEMESTRE
- Carga horéria .
. Cédigo Nome do componente Carga horaria docente/ Modulo Departamento Pré-requisito(s)
Natureza| Modalidade turma ofertante
T P E [Total] T P E |T| P Cad. Nome do componente
OB [Tedrico-Pratica| C> XXX | Neuroanatomia Aplicada | 5, | 17 | _ |51 p - |45 15 Biomorfologia
a Reabilitacao
OB [Tedrico ICSB85 | Fisiologia Humana |51 | 17 | - |esh| 45 | 15| - |45]| 15 Departamento de 5 697 |anatomia |
Fisioterapia
- Psicologia do . .
OB [Tedrico IPS A77 Desenvolvimento 68 - - |68 h| 45 - - |45] - Psicologia
- Politica, Planejamento e Departamento de N , .
OB [Tedrico ISC B09 Gestio em Sadde Il 34 - - |134h| 45 - - |45] - Satde Coletiva ISC 001 |[Introducéo & Saude Coletiva
Perspectiva Teorico FMB-Departamento Terapia Ocupacional. Ciéncia e
OB  [Tedrico-Pratica|TEO B02 |metodolégica em Terapia| 34 | 17 - |51h{ 45 | 15 - |45 15 de Terapia TEO BO1 rofisséo P '
Ocupacional Ocupacional P
Areas de Desempenho FMB-Departamento
OB  [Tedrico-Pratica[TEO L02 Ocupacional (AVD, 17 | 34 51h| 45 | 10 - |45( 10 de Terapia
Trabalho, lazer) Ocupacional
FMB-Departamento
OB  [Tedrico-Pratica[TEO 102 Atividade Integrada Il 17 | 17 34h| 45 | 15 - 45| 15 de Terapia
Ocupacional
Topicos Especiais de FMB-Departamento
OP  [Tedrico-Pratica|TEO FO2| Terapia Ocupacional Il | 34 | 17 51h de Terapia
Ocupacional
Carga horéria por semana: 24 horas Carga horaria por semestre: 408 horas
Componentes Curriculares Optativos
Cdédigo / Nome C.H. Méd. Pré-requisito Departamento
TEO 51h FMB-Departamento de Terapia Ocupacional
F02

INTEGRALIZACAO CURRICULAR

Atividades Complementares: 30 horas

Componentes Curriculares Obrigatérios: 357 horas

Componentes Curriculares Optativos: 51 horas

Componentes Curriculares de Livre Escolha: 0 horas

Carga Horaria Total: 438

horas




Tabela 5. Distribuigdo dos Componentes Curriculares do terceiro semestre do Curso de Graduagao em Terapia Ocupacional da UFBA.

3° SEMESTRE
- Carga horaria .
Cadigo Nome do Carga horaria docente/turma Médulo Departamento ofertante Pré-requisito(s)
. componente
Natureza | Modalidade
T P E Total T P E T P E Cad. Nome do componente
MED XXX Departamento de Anatomial ICS 007 |Anatomia |
OB Tedrico-Pratica Patologia Geral 34 | 17 - 51h 34 17 - 45 15 - Patolégica e Medicina ICS B85 [Fisiologia Humana Bésica
Legal FMB ICS XXX [Neuroanatomia Aplicada a Reabilitacdo
Departamento de ICS 007 [Anatomia |
OB Tedrico-Pratica||ICS B87 Cinesiologia | 34 | 34 - 68 h 34 34 - | 45 15 - Fispiotera ia-1cs ICS B85 [Fisiologia Humana Basica
P ICS XXX [Neuroanatomia Aplicada a Reabilitacdo
- Antropologia da ) ) ) ) ) ) Departamento de = . .
OB Tedrico FFCH F12 Saude 68 68 h 68 45 Antropologia FFCH FFCH 006 |Introdugéo a Sociologia |
- - . Departamento de Terapia
OB Tedrico-Pratica|TEO BO3 | Abordagens grupais| 17 | 17 - 34 h 34 17 - 45 15 - Ocupacional-FMB
D Terapia Ocupacional ) ) ) B FMB-Departamento de Perspectiva Tedrico metodoldgica em
OB Teorico-Pratica|TEO P02 na Atencdo Basica | 68 68 h 51 17 45 15 Terapia Ocupacional TEO BO2 Terapia Ocupacional
OB |tedrico-praticalreo po1 | T€rapia Ocupacional| o | ) 6sh | 51 17 - las | 15 FMB-Departamento de | ISC 001 |introduc&o a Sadde Coletiva. o
Social | Terapia Ocupacional TEO BO1 |Terapia Ocupacional, Ciéncia e profissdo.
Processos Criativos
OB  [Teérico-Pratica|TEO L02 e Recurso 17 17| - |zan| 17 | 17 | - |45 | 10 | - | FMB-Departamentode
Terapéutico Terapia Ocupacional
Ocupacional
Atividade Prética . - -
OB [Tedrico-Pratica[TEO 103 Integrada | -l - - |esn| - - |68 | 45| 10 | 10| FMB-Departamentode | ;) g, | Perspectiva Tecrico metodologica em
< Terapia Ocupacional Terapia Ocupacional
(Extensdo)
Carga horaria por semana: 29 horas Carga horaria por semestre: 459 horas
Componentes Curriculares Optativos
Cédigo / Nome C.H. Méd. Pré-requisito Departamento

INTEGRALIZAGAO CURRICULAR

Atividades Complementares: 0 h

Componentes Curriculares Obrigatérios: 459h

82

Componentes Curriculares Optativos: 0 h

Componentes Curriculares de Livre Escolha: 0 h

Carga Horaria Total: 459 h




Tabela 6. Distribuicdo dos Componentes Curriculares do quarto semestre do Curso de Graduacdo em Terapia Ocupacional da UFBA.

° SEMESTRE
.- Nome do Carga horéria Carga horaria . . -
Naturezal Modalidade Cadigo componente docente/turma Maodulo Departamento ofertante Pré-requisito(s)
T P E | Total T P| E T P Cad. Nome do componente
Fundamentos de A . . N
OB [Tebrico-Prética'ED XXX Neurologia 34 | 17 s1h | 34 17| - |45 | 15 Departamento de Neurociénciae,~ . [Neuroanatomia Aplicada a
Saude Mental Reabilitagdo
OB [Tedrico-PraticalTEO PO3 Terapla'Ocupauonal 68 } } 68 h 68 ) ) 45 ) FMB-Departamerjto de Terapia TEO BO2 Perspectn_/as Teorlc_o-MetodoIoglcas
em Saude Mental | Ocupacional lem Terapia Ocupacional
Terapia Ocupacional ) . . . Y
OB [Tedrico-PraticalTEO P04 na Atencio ao 51 } } 51h 51 ) ) 45 ) FMB Departamerjto de Terapia TEO BO2 Perspectn_/as Teoncp Metodoldgicas
8 Ocupacional lem Terapia Ocupacional
Envelhecimento
oB |pratica TEO 104 Atividade Pratlca~ ) ) g5 | 85n 0 olss|as| 15 FMB-Departamento de Terapia TEO BO2 Perspectn_/as Teoncp-Metodologlcas
Integrada Il (Extensao) Ocupacional lem Terapia Ocupacional
LV - - - 68 h - - - -
opP ACCS - - - 68h - 68h| 45 | 15
oP [Teérico ICS AO7 Bioética 34 | - | - |3an| 3 |-| - |as]| - Departamento de Ciéncia da
Biointegragao
Carga horaria por semana: 25 horas Carga horaria por semestre: 425 horas
Componentes Curriculares Optativos
Cdédigo / Nome C.H. Méd. Pré-requisito Departamento

INTEGRALIZAGAO CURRICULAR

Atividades Complementares: 30 h

Componentes Curriculares Obrigatdrios: 255 h

Componentes Curriculares Optativos: 102 h

Componentes Curriculares de Livre Escolha: 68 h

Atividades de Extens&o: 153h (incluido na Obrigatérios (85h) e Optativos ACCS(68h)

Carga Horaria Total: 455h
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Tabela 7. Distribuicdo dos Componentes Curriculares do quinto semestre do Curso de Graduacao em Terapia Ocupacional da UFBA.

oo

5° SEMESTRE
. Cédigo Nome do componente Carga horaria Carga horaria Médulo Departamento ofertante Pré-requisito(s)
Natureza | Modalidade docente/turma
T P E | Total | T P E T P E Cad. Nome do componente
OB  [Tedrico-Préatica[TEO C11 Iniciacdo A Pesquisa | g | _ | _ | ggp |68 | - | - |45 |45 | - |FMB-Departamento de Terapiaj~s o1 | Metodologia Cientifica
Cientifica Ocupacional

OB [Tedrico-PréticalTEO PO7 | Deficiéncia e Sociedade | 51 | - | - [ s1n |s1| - | - |as | - | - [FMB-Deparamenio o Terapia

cupacional
TEO B02 Perspectivas Tedrico-metodolégicas
Terapia Ocupacional na ) ) lem Terapia Ocupacional

OB Tedrico-Pratica|[TEO P05 Atencao a Criancae ao | 68 - - 68h | 68 - - 45 - . |FvB Depgrtamento de TerapiallPS A77 Psicologia do Desenvolvimento

cupacional
Adolescente Humano
MED XXX Fundamentos de Neurologia
OB bratica TEO PO6 Terapia Ocupauon_al nos 51 ) } 51h 51 ) ) 45 ) ) FMB-Departamerjto de Terapia TEO BO2 Perspectl\_/as Teonc_o-metodologlcas
Contextos Educacionais Ocupacional lem Terapia Ocupacional
- Atividade Pratica Integrada FMB-Departamento de Terapia

OB Pratica TEO 105 lll (Extenso) - - 85 | 85h 0 0 [8 |45 | 15| 30 Ocupacional

OoP - - - 51 - - - - - -

oP - - - 51 - - - - - -

Carga horéria por semana: 23 horas Carga horéria por semestre: 425 horas
Componentes Curriculares Optativos
Cdédigo / Nome C.H. Pré-requisito Departamento

INTEGRALIZAGCAO CURRICULAR

Atividades Complementares: 30 h

Componentes Curriculares Obrigatérios: 323 h

Componentes Curriculares Optativos: 102 h

Componentes Curriculares de Livre Escolha: 0 h

Atividades de Extensao (incluido obrigatérios): 85 h

Carga Horaria Total: 455 h

84



Tabela 8. Distribuicdo dos Componentes Curriculares do sexto semestre do Curso de Graduagdo em Terapia Ocupacional da UFBA.

6° SEMESTRE
. Cédigo Nome do componente Carga horéria Carga horéria Médulo Departamento Pré-requisito(s)
Natureza | Modalidade docente/turma ofertante
T P E Total T P E T |P| E Cad. Nome do componente
OB Tedrico-Pratica|TEO C12 Trabalho de Conclusdo de 17 | 17 - 34 h 17 | 17 - 30 |30 FMB-Departamento de TEO C11 ([Iniciagdo a Pesquisa Cientifica
Curso | Terapia Ocupacional

o D Terapia Ocupacional na ) ) ) _ |FMB-Departamento de|MED XXX | Patologia Geral
o8 Teorico-Pratica|TEO P08 Atengdo a Saude do Adulto 68 68h 68 | 68 45 145 Terapia Ocupacional [MED XXX [Fundamentos de Neurologia

o D Terapia Ocupacional em ) ) B ) | . [FMB-Departamento de Perspectivas Tedrico-Metodoldgicas em
0B Teorico-Pratica|TEQ P09 Saude do Trabalhador 51 5Lh 51 45 Terapia Ocupacional B02 Terapia Ocupacional

. . TEO LO2 |Areas do Desempenho Ocupacional (AVD,

- - Tecnologias Assistivas e FMB-Departamento de

OB Tedrico-Pratica|TEO L04 b ) 17 | 51 - 68 h 17 | 51 - 30 |10 - ) . Trabalho e Lazer)
Terapia Ocupacional Terapia Ocupacional TEO P07  IDeficiéncia e Sociedade

- Atividade Pratica Integrada ) ) FMB-Departamento de
OB Pratica TEO 106 IV (Extens3o) 0 0 | 85 85h 0 0 | 85 14 Terapia Ocupacional
oP - - [ 51] 51h - - - - [-1 -
OoP ACCS - - |68h| 68h - - - - | -]68h

Carga horéria por semana: 25 horas Carga horaria por semestre: 425 horas
Componentes Curriculares Optativos
Cédigo / Nome C. Méd. Pré-requisito Departamento
H.
INTEGRALIZAGCAO CURRICULAR

Atividades Complementares: 30 h

Componentes Curriculares Obrigatérios: 306 h

Componentes Curriculares Optativos: 119 h

Componentes Curriculares de Livre Escolha: Oh

OBS.Atividades de Extens&o:153 h (obrigatorio (85h) e optativo-ACCS (68h)

Carga Horaria Total: 455h
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Tabela 9. Distribuicdo dos Componentes Curriculares do sétimo semestre do Curso de Graduacdo em Terapia Ocupacional da UFBA.

7° SEMESTRE
- Nome do Carga horaria Carga horaria Maédulo . -
Natureza| Modalidade Codigo componente docente/turma Departamento ofertante Pré-requisito(s)
P Total T P T Cad. Nome do componente
- Trabalho de Concluséo ) ) FMB-Departamento de [TEO C11 [Iniciagdo a Pesquisa Cientifica - TEO C11
OB [Pratica TEO C13 de Curso Il 34 34h 34 Terapia Ocupacional |TEO C12 [Trabalho de Concluséo de Curso |
TEO PO1 [Terapia Ocupacional na Atencdo Basica |
[TEO P02 [Terapia Ocupacional Social |
TEO P03 [Terapia Ocupacional em Saude Mental |
TEO P04 [Terapia Ocupacional na atencdo ao
EMB-Departamento de TEO PO5 [Envelhecimento
OB |Estagio TEO P11 Estéagio Curricular | - 408 h - - - ep ; [TEO P06 [Terapia Ocupacional na atengédo a crianca e ao
Terapia Ocupacional
[TEO P08 [adolescente
TEO P09 [Terapia Ocupacional nos Contextos Educacionais
[TEO LO4 [Terapia Ocupacional na atengdo a saude do adulto
Terapia Ocupacional em Saude do Trabalhador
[Tecnologias Assistivas e Terapia Ocupacional
Desempenho
OB |Tedrico TEO 107  |profissional em Terapia - 34 h 34 - 34 FMB-Departamento de
. Terapia Ocupacional
Ocupacional
Carga horéria por semana: 28 horas Carga horéria por semestre: 476 horas
Componentes Curriculares Optativos
Cédigo / Nome C. Méd. Pré-requisito Departamento
H.

INTEGRALIZAGAO CURRICULAR

Atividades Complementares: 0 h

Componentes Curriculares Obrigatérios: 476 h

Componentes Curriculares Optativos: 0 h

Componentes Curriculares de Livre Escolha: 0 h

Carga Horaria Total: 476h




Tabela 10. Distribuicdo dos Componentes Curriculares do oitavo semestre do Curso de Gradua¢édo em Terapia Ocupacional da UFBA.

8° SEMESTRE
) Cédigo Nome do componente Carga horaria g:argat h/(tJrarla Médulo Departamento ofertante Pré-requisito(s)
Natureza | Modalidade ocente/iurma
T P E | Total T P E P Cad. Nome do componente
OB [Estagio TEO P12 Estagio Curricular Il | - [340|340n| - | - |24 - FMB-Departamento de Terapia {1 pq | gstagio Curricular |
Ocupacional
LV - - - 68 h - - -
Carga horaria por semana: 20 horas Carga horéria por semestre: 408horas
Componentes Curriculares Optativos
Cédigo / Nome C.H. Méd. Pré-requisito Departamento

INTEGRALIZAGAO CURRICULAR

Atividades Complementares: 30 h

Componentes Curriculares Obrigatérios: 340 h

Componentes Curriculares Optativos: 0 h

Componentes Curriculares de Livre Escolha: 68 h

Carga Horaria Total: 438h
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SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA
FACULDADE DE MEDICINA DA BAHIA

REGULAMENTA OS TRABALHOS DE CONCLUSAO DO CURSO DE TERAPIA
OCUPACIONAL

Resolucgéo n. 01/2018

Regulamenta os Trabalhos de Concluséo do
Curso de Terapia Ocupacional da Faculdade
de Medicina da Bahia.

As Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Terapia Ocupacional,
Resolucdo CNE/CES 6, de 19 de fevereiro de 2002, Art. 12., regulamenta que, para fins de
conclusdo do Curso de Graduacdo em Terapia Ocupacional, o aluno devera elaborar um
trabalho sob orientacdo docente. O Projeto Politico Pedagogico do Curso de Terapia
Ocupacional da FMB/UFBA, aprovado pela XXX de Graduacdo/UFBA em XXX, implanta o Eixo
Instrumentalizacdo Cientifica, no qual sera composto por cinco componentes curriculares,
distribuidos entre 1°. e 7° semestres, dedicados as atividades dirigidas a realizacao do Trabalho

de Conclusado de Curso — TCC. Para isto, este documento resolve:

Estabelecer as normas para elaboragéo e apresentacdo do Trabalho de Concluséo do Curso de
Terapia Ocupacional da Faculdade de Medicina da Bahia da Universidade Federal da Bahia,
nos seguintes termos: 1. Sobre a selecédo do tema e tipo de trabalho a ser desenvolvido: o tema
deverd ser de livre escolha do aluno, nas diferentes areas de atuacao do terapeuta ocupacional,

ou em interface, e considerando a aceitacdo e disponibilidade do professor-orientador. Podera
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ser: uma monografia, um artigo cientifico ou um projeto técnico de intervencdo em saulde,
educacao ou area social (rever modalidades). Outras modalidades poderdo ser acrescentadas

com a aprovacgao do Nucleo de Pesquisa em Terapia Ocupacional ou Coordenagéo de TCC.

2. Das atribuicdes e responsabilidades:

2.1. Do estudante:

a. comparecer as sessodes de orientacdo (uma hora/semana);

b. estar presente em atividades individuais ou coletivas para preparacdo de seu trabalho

guando solicitado pelo Orientador ou Coordenador do TCC;

c. cumprir as tarefas de elaboracdo do projeto utilizando a carga horaria prevista no curriculo

(uma hora de orientagdo e uma hora de estudo/atividade semanais).

As tarefas irdo depender do tipo de TCC e poderédo incluir revisdo bibliogréfica, pesquisa de

campo, atividades laboratoriais, levantamento de dados e redacao, entre outras;

d. Apresentar inicialmente seu anteprojeto do TCC para andlise e aprovacao junto com a carta

de aceitacéo do Professor orientador.

e. Apos aprovacao do anteprojeto, elaborar e apresentar para aprovagao seu projeto de TCC;

f. ApOs aprovacdo, desenvolver, no 6° e 7° semestre, seu projeto de TCC, conforme

cronograma estabelecido;

g. Apresentar 12 verséo eletrénica do TCC para apreciagédo da banca;

h. Corrigir e apresentar em seguida a 22 versdo do TCC em forma impressa;

i. Apresentar publicamente seu TCC conforme regras estabelecidas pelo Colegiado;

j- Corrigir e apresentar versao final impressa e encadernada, bem como em formato digital ao

Colegiado do Curso.

2.2. Do Professor — orientador:

a. Sera escolhido pelo aluno, entre os professores pertencentes ao Curso, respeitado o limite da

capacidade de aceitagdo do professor quanto ao nimero de orientandos. A aceitacdo dos
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temas e Professor-orientador devera ser aprovada previamente pela Coordenacao do TCC e

Colegiado do Curso;

b. Acompanhard o aluno durante os trés semestres do TCC (5° ao 7° semestre).
Excepcionalmente, se for necessério substituir o orientador, o aluno devera encaminhar uma

solicitacdo ao Coordenador de TCC;

c. Tera carga-horaria de uma hora semanal por orientando, computada como carga horéria de

ensino. Esta carga horéria sera incluida no Plano Individual de Trabalho (PIT) do professor.

d. Manter& o controle da frequéncia do estudante as tarefas estabelecidas;

e. Zelara pelo cumprimento do cronograma estabelecido para o TCC;

e. Avaliard o desempenho do aluno, atribuindo notas, de acordo com as normas vigentes na
UFBA para os componentes curriculares. Ao final de cada semestre, o professor aprovara o
relatério de atividades do TCC do aluno e emitira nota de avaliacdo para o desempenho do
aluno, nas tarefas definidas para o semestre, encaminhando a Secretaria do Colegiado e ao
Coordenador do TCC;

f. Para avaliacdo dos componentes serdo observadas as habilidades, conhecimentos e atitudes
do aluno para cumprimento do cronograma das etapas estabelecidas pelo Professor para
construcdo do projeto e desenvolvimento da pesquisa para construgcdo do TCC, pontualidade

com os prazos estabelecidos, utilizando-se dos seguintes critérios:

Para Formac&o em Pesquisa lll - a escolha do tema, elaboracdo do projeto e submissédo do

material ao Coordenador de TCC do Curso.

Para TCC | — desenvolvimento da primeira parte da pesquisa, elaboracdo de relatério do

processo e submisséo ao Coordenador de TCC, segundo cronograma estabelecido;

Para TCC Il - desenvolvimento da segunda parte da pesquisa, concluséo e entrega da versdo
eletrbnica para o Professor-orientador e Coordenador de TCC para aprovacao. Apresentacao
publica, corre¢do e entrega da versdo final encadernada e em formato digital do TCC ao

Colegiado.

g. Em casos excepcionais poderd solicitar desligamento do vinculo de orientagdo com o aluno
devendo obrigatoriamente apresentar a Coordenacédo e ao Colegiado de Curso as razdes para

o desligamento devendo aguardar a deliberagcdo dos 6rgéos para a situacao;
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h. Se o aluno solicitar um Professor-orientador que ndo pertenca ao conjunto de docentes do
Curso de Terapia Ocupacional, a Coordenacao devera designar, preferentemente, um de seus
membros, para atuar como co-orientador, articulando o contato com o Professor-orientador,

participando da avaliacdo e acompanhamento semestral.

2.4 Sao atribuicdes da Coordenacdo do TCC/Nucleo de Pesquisa em Terapia

Ocupacional:

a. Supervisionar a distribuicdo dos alunos/orientadores de maneira a evitar a sobrecarga de

professores;

b. Estimular e promover a inclusdo progressiva do maior numero possivel de professores na

orientacdo do TCC;

c. Controlar o cumprimento do cronograma das etapas do TCC junto com o Professor-

orientador;

d. Compor as bancas examinadoras, de 03 membros escolhidos entre seus docentes incluindo
o Professor-orientador. Quando necessario, especialmente em trabalhos interdisciplinares,

poderao ser incluidos professores de outros departamentos ou Unidades da UFBA.

2.5. S&o atribui¢cbes do Colegiado do Curso de Terapia Ocupacional:

a. Caberda a supervisao deste processo através de um professor Coordenador de TCC, docente
e membro do Colegiado do Curso, em colaboragdo com um funcionéario, que terdo como

atribuicoes:

b. Receber e arquivar cépia dos projetos e relatérios de acompanhamento dos TCC, versao

preliminar e final do trabalho;

c. Receber a cada semestre cépia dos projetos, relatérios de atividades e trabalhos finais do
periodo, feito pelo aluno e assinado pelo Professor-orientador, bem como a avaliacdo do aluno

feita pelo Professor-orientador;

d. Analisar relatérios semestrais do aluno podendo sugerir ao aluno e Professor-orientador
eventuais corre¢gdes no andamento das atividades. Nos casos que considerar indicado, o

Colegiado podera propor ao Coordenador mudancas no processo de orientacdo do TCC;
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e. Acompanhar a inclusdo de notas destes componentes curriculares no SIAC, divulgar as
orientacbes sobre as etapas do TCC na pagina do Curso de Terapia Ocupacional da
FMB/UFBA,;

f. Organizar calendario de apresentacdo dos TCC e estabelecer as normas para defesa publica

junto com o Colegiado do Curso.

2.6. S&o as atribuicdes da Coordenacéo do TCC:

a. Anadlise e aprovacao, no final do 5° semestre, dos projetos de TCC, dos possiveis professores

orientadores e de aprovacgdo do Colegiado;

b. Andlise e aprovacédo dos pedidos de substituicdo de Professor-orientador feita pelo estudante

elou Colegiado;

c. Analise e aprovacdo dos pedidos de Professor-orientador que néo pertenca ao Curso de
Terapia Ocupacional e, caso aprovado, designar, preferentemente, um de seus membros, para
atuar como co-orientador, articulando o contato com o Professor-orientador, participando da

avaliagdo e acompanhamento semestral,

d. Organizar a avaliagdo dos TCC, analisando e homologando as bancas examinadoras

propostas pelo Colegiado.

2. Sobre as etapas do TCC:

No 5° semestre:

a) Elaboracado do projeto, sob supervisdo do Professor-orientador, aprovada pelo Colegiado do

Curso, e homologacéao pela Coordenacao de TCC;

b) Submissédo do projeto para homologacdo da Coordenacdo de TCC até a 12a semana do
Calendario Académico com o nome do Professor-orientador para aprovacdo. O resultado da
avaliacao devera ser encaminhado ao aluno, ao professor-orientador e ao Colegiado até o final
do semestre. Eventuais ajustes sugeridos deverao ser feitos e devolvidos ao Coordenador de
TCC. No fim do 5° semestre, 0 Coordenador devera publicar a lista de projetos aprovados com

0s respectivos orientadores responsaveis;

c. Apresentacdo, até a 142 semana, de relatorio de atividades do TCC, no semestre, assinado

pelo Professor-orientador, ao Colegiado de Curso e ao Coordenador do TCC.
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No 6° semestre:

d. Desenvolvimento do projeto de pesquisa junto ao Professor-orientador conforme cronograma
estabelecido. Quando requerer aprovacdo do projeto por Comissdo de Etica em Pesquisa

(CEP), devera anexar cépia da folha de rosto com protocolo de submisséo ao CEP local,

e. Elaboracéo e entrega de relatério de atividades desenvolvidas no processo de elaboracdo da
pesquisa, no semestre, assinado pelo Professor-orientador, ao Colegiado de Curso e Professor
de TCC I. Se o trabalho for considerado insatisfatorio pelo orientador, o aluno estara reprovado
no TCC I.

No 7° semestre:
f. Desenvolver a pesquisa conforme cronograma estabelecido;

g. Entrega pelo aluno ao Professor-orientador, até a 14% semana do semestre académico, da 12

versdo do TCC para aprovacao;

h. Indicagcédo ao Colegiado, pelo Professor-orientador, dos alunos habilitados para apresentacéo
do TCC. Se o trabalho for considerado insatisfatério pelo orientador, o aluno estara reprovado
no TCCIl.

i. Apresentacédo pelo aluno, até a 142 semana, do relatério de atividades do TCC, no semestre,

assinado pelo Professor-orientador, ao Colegiado de Curso e Coordenador de TCC;

j. Entrega do TCC ao Coordenador, em trés copias impressas, com destino aos avaliadores

membros da banca examinadora;

k. O Coordenador definird as bancas de defesa de TCC, que devera ser composta de 03
membros: Professor-orientador e 02 docentes do Curso ou convidados externos em relacgéo,
definido em relagéo ao objeto de estudo, e submete, por oficio, através do Colegiado de Curso,

lista de TCC para defesa com respectivas bancas;

I. O Coordenador de TCC devera homologar as bancas e comunicar ao Colegiado os resultados

autorizando a submissao da verséao eletronica do TCC;

m. O Coordenador encaminhara versdo eletrbnica para avaliagdo escrita da banca

examinadora, estabelecendo prazo de até 30 dias para devolucéo;
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n. O Coordenador recebe e entrega ao aluno e Professor-orientador, via eletrbnica, as

correcdes sugeridas pela banca caso a banca indique aprovagéao preliminar;

0. O Coordenador devera publicar e enviar ao Colegiado calendario e normas da apresentacao
publica do TCC;

p. O Aluno entregara a versao definitiva, apos ultimas corre¢cdes ao Coordenador de TCC,

de uma copia impressa e encadernada da verséo definitiva do TCC e uma versao digital a ser
encaminhada para o Colegiado do Curso e Biblioteca Universitaria em Salde/Repositdrio da
UFBA;

g. O Professor-orientador devera emitir nota de TCC Il e Formulario de Avaliacdo Final

encaminhando para registro do Colegiado.
Profa. XXX
Coordenadora do Curso de Terapia Ocupacional

Aprovada pelo Colegiado ou Departamento de Terapia Ocupacional em sessao realizada em
XXX.
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SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA
FACULDADE DE MEDICINA DA BAHIA

REGULAMENTA AS ATIVIDADES COMPLEMENTARES DO CURSO DE GRADUAGCAO DE
TERAPIA OCUPACIONAL

Resolugao n° 02/2018

Regulamenta as Atividades Complementares
do Curso de Terapia Ocupacional da
Faculdade de Medicina da Bahia

De acordo com o Art. 8° das Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Terapia
Ocupacional, o projeto pedagogico do Curso devera contemplar atividades complementares e a
Instituicdo de Ensino Superior devera criar mecanismos de aproveitamento de conhecimentos,
adquiridos pelo estudante, através de estudos e praticas independentes presenciais e/ou a
distdncia, a saber: monitorias e estagios; programas de iniciacdo cientifica; programas e
projetos de extensdo; estudos complementares e cursos realizados em outras areas afins
(BRASIL, 2002). Neste sentido, esta Resolugdo prevé a regulamentacdo das Atividades
Complementares do Curso de Terapia Ocupacional da UFBA definida a partir dos artigos e
paragrafos seguintes:

Art.1 As Atividades Complementares sdo atividades educacionais e culturais, praticas e
tedricas, realizadas pelo estudante durante o curso, até uma carga total de 180 horas, que nao
se encontram incluidas entre os componentes curriculares obrigatorios e optativos do curso de
Terapia Ocupacional.

Paragrafo Unico — As atividades complementares sdo de natureza obrigatéria para o estudante
e coordenadas pelo Colegiado/Departamento do Curso de Terapia Ocupacional.

Art. 2°. As Atividades Complementares assumem como seu fundamento que a formacdo do
estudante ndo se limita apenas a sala de aula, mas incorpora um conjunto amplo de
experiéncias significativas, que permitem ao estudante vivenciar a indissociabilidade entre

ensino, pesquisa e extensao, constitutiva da formacao e da instituicdo universitaria.
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Art. 3° As Atividades Complementares compreendem experiéncias de participacdo em
seminarios, congressos, cursos, encontros culturais e atividades artisticas, organizacdo de
eventos, pesquisas, com ou sem bolsa de iniciacdo cientifica, producéo de trabalho cientifico,
Acao Curricular em Comunidade e em Sociedade — ACCS, outros projetos de acdo comunitaria,
desenvolvimento e construgdo de prototipos, experimentos cientificos, representacao
institucional, monitorias, componentes curriculares e outras atividades que complementem a
formacdo em Terapia Ocupacional, a critério do respectivo Colegiado do Curso.

Art. 4° As Atividades Complementares podem ser promovidas pela UFBA e por outras
instituicdes, a critério do respectivo Colegiado do Curso.

Art. 5° As Atividades Complementares tém como objetivos desenvolver a capacidade de
criticar e fazer autocritica, exercer autonomia no estudo e no trabalho, assumir uma postura
ética e cidada na sociedade, trabalhar em grupo, organizar e planejar o uso do tempo, aplicar
os conhecimentos em alguma pratica, identificar e resolver problemas relativos a area de
formacdo, conciliar sensibilidade e razdo na atuacdo sobre questdes de interesse social
abrangente, dentre outras.

Art. 6° As Atividades Complementares serdo analisadas pelo Colegiado de Terapia
Ocupacional, com base nos seguintes critérios: qualidade, atualidade e adequacédo da atividade
a formacgéo do terapeuta ocupacional, disposta no projeto pedagogico do Curso (apenas sera
considerada a atividade desenvolvida durante a realizagdo do Curso).

Art. 7°. As Atividades Complementares serdo validadas pelo Colegiado como carga horéria
cumprida mediante a apresentacdo pelo estudante de documentos comprobatorios, contendo:
nome da atividade, periodo de realizacdo, local, carga horaria desenvolvida pelo aluno e
assinatura do responsavel pela atividade, além de seu nome completo e sua funcdo na
instituicao.

§ 1° Os documentos originais comprobatérios, conjuntamente com uma cépia, devem ser
apresentados ao longo da formacéo a Secretaria do Departamento.

§ 2° A entrega dos documentos comprobatérios de Atividades Complementares, para fins de
integralizacdo do curso e consequente diplomacdo, deve ocorrer no maximo, até o penultimo
semestre previsto para a conclusdo do mesmo, para que se proceda ao processo de
integralizacé&o curricular.

§ 3°. O Colegiado do Curso designara, entre os seus membros, professores que fardo a analise
dos documentos comprobatorios, emitindo parecer conclusivo sobre o aproveitamento das
experiéncias como Atividades Complementares.

§ 4°, O parecer elaborado pelos professores sera apreciado em reunido plenaria do Colegiado e
os resultados individuais registrados no SIAC.

§ 5° O estagio extracurricular podera ser validado em até um terco da carga horaria total
exigida para as Atividades Complementares, com base em atestado e em relatorio
apresentados pelo estudante. Considera-se atividade de estagio aquela formalmente
regulamentada através do termo de compromisso de estagio, contando com relatério de
atividades que demonstrem a pertinéncia destas atividades em relagéo a area de formagéo do
estudante, levando em conta as diretrizes contidas no Projeto Politico Pedagégico do Curso de
Terapia Ocupacional da UFBA.
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§ 6°. Excepcionalmente, componentes curriculares cursados além da carga horaria minima
exigida no curriculo poderdo ser considerados Atividades Complementares para fins de
integralizacdo do curso.

§ 7°. Na integralizacdo de cursos online como Atividades Complementares, poderdo ser
computadas uma carga horaria maxima estabelecida pelo Colegiado do curso.

§ 8° Na&o serdo atribuidas notas ou mengbes de aprovagdo ou reprovagdo nessa atividade,
sendo registrada no historico escolar apenas a carga horaria total.

Art. 8°. A carga horaria méxima a ser integralizada como Atividades Complementares sera de
170 horas, como requerido no projeto politico pedagdgico de Terapia Ocupacional da UFBA.

Art. 9°. Os casos omissos serdo resolvidos pelo Colegiadoto de Terapia Ocupacional.

Art. 10° - O disposto nesta Resolucdo se aplicard aos estudantes com ingresso a partir da
implantacdo do Curso, aprovado pela Camara de Graduagédo em XXX.

Profa. XXX

Coordenadora do Curso de Terapia OcupacionalAprovada pelo Colegiado ou Departamento de
Terapia Ocupacional em sessao realizada em XXX.
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APENDICE IV
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SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA
FACULDADE DE MEDICINA DA BAHIA

REGULAMENTA O ESTAGIO CURRICULAR DO CURSO DE GRADUACAO DE TERAPIA
OCUPACIONAL

Resolucéo n° 03/18

Regulamenta as Atividades Praticas
Integradas e Estagio Curricular do Curso de
Terapia Ocupacional da Faculdade de
Medicina da Bahia.

Considerando a RESOLU(;AO CNE/CES 6, DE 19 DE FEVEREIRO DE 2002 que institui as
Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacao em Terapia Ocupacional.

Considerando a RESOLUCAO N° 4, DE 6 DE ABRIL DE 2009, do Ministério da Educacédo que
dispbe sobre carga horaria minima e procedimentos relativos a integralizacdo e duracdo dos

cursos de graduacao em Terapia Ocupacional.

Considerando a LEI N° 11.788, DE 25 DE SETEMBRO DE 2008 que dispde sobre o estagio de

estudantes.

Esta Resolucdo prevé a regulamentacdo do Estagio Curricular da graduacdo em Terapia
Ocupacional e as Atividades Praticas Integradas, da Universidade Federal da Bahia, definida a

partir dos artigos e paragrafos dispostos nas sec¢des seguintes:


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%2011.788-2008?OpenDocument
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%2011.788-2008?OpenDocument
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SECAO |
DA COMISSAO DE ESTAGIO CURRICULAR

Art. 1 O estagio curricular do curso de Graduagédo em Terapia Ocupacional é coordenado por
uma Comissdo de Estagio, composta por docentes membros do colegiado do curso, que

assessorara a Coordenacéo do curso na organizacao e deliberacdes necessarias.
Art. 2 Compete & Comisséo de Estagio Curricular:

I. Acompanhar o processo pedagogico do Estagio Curricular, interagindo com o0s
supervisores pedagdgicos e preceptores;

Il. Coordenar as atividades referentes ao Estagio Curricular.
[Il. Cumprimento das normas e resolucdes relativas ao Estagio Curricular;

IV. Elaborar e divulgar junto aos alunos e professores a politica de estagio curricular do

CUrso;

V. Elaborar em conjunto com as instituicbes conveniadas 0s programas de atividades a

serem desenvolvidas nos campos de estagio.
VI. Divulgar as ofertas de estagio e alocar os discentes nas instituices concedentes.

VIl.Elaborar e enviar aos supervisores pedagdlgicos e preceptores os formularios de

planejamento, acompanhamento e avaliagdo do estagio.
VIIl.  Enviar a chefia do Departamento os relatorios finais de estégio curricular.

IX. Encaminhar ao Colegiado de Curso o nome do (s) professor (es) supervisor (es) de

estagio e dos discentes com 0s seus respectivos locais de realizagéo.

X. Encaminhar a chefia do Departamento o termo de compromisso devidamente
preenchido pela unidade cedente, pelos supervisores pedagdgicos, pelos

preceptores e pelo estagiario;
Xl. Certificar-se da existéncia da apolice de seguro para os estagiarios, e,
Xll.Organizar e manter atualizado o cadastro de possiveis campos de estagio.

XIlll.  Divulgar para o Colegiado as informacfes referentes aos campos de estagio

disponiveis e preceptores antes do inicio da matricula.
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XIV. Divulgar em periodo minimo de um més antes da matricula em estagio, as
informacbes referentes aos campos de estagio disponiveis e dos supervisores

pedagdgicos.
SECAO Il
DAS DISPOSICOES GERAIS SOBRE O ESTAGIO CURRICULAR

Art. 1 - Nas atividades praticas integradas e estagios curriculares serao privilegiados a atuacao
em situacOes reais e a partir de problemas identificados, com a compreensdo de que o0s
cenarios de aprendizagem sado permanentemente dinamicos. FEUERWERKER (2000) define a
categoria Cenarios de Aprendizagem como um conceito amplo, que diz respeito ndo somente
ao local onde se realizam as praticas, mas também aos sujeitos nelas envolvidos, a natureza e

conteudo do que se faz.

Art. 2 - Nesse sentido os componentes curriculares das Atividades Praticas Integradas e
Estagios Curriculares sédo de carater obrigatério, com objetivo da vivéncia da pratica
profissional, com a diversidade de pessoas, de demandas, nas areas da Terapia Ocupacional
gue compde o Curriculo, respeitando o nivel de complexidade crescente, desde a observacao

da pratica até a pratica assistida.

Art. 3 - As Atividades Praticas Integradas ocorreréo a partir do 3° semestre, supervisionadas por
docentes do Curso de Terapia Ocupacional e envolvendo profissionais terapeutas ocupacionais
da UFBA, rede publica e privada de saude, assisténcia social e educagcdo. A oferta das
atividades préticas integradas ocorrera a partir da articulacdo com os componentes curriculares

obrigatérios, organizadas em cada semestre, no turno diurno preferencialmente.

Art. 4 - A vivéncia, teorizagdo e compreensdo do potencial de cada atividade sdo a
instrumentalizacdo necessaria para apreensdo sobre o fazer humano e a utilizacdo deste fazer
enquanto recurso terapéutico. Os laboratorios poderdo ser espacos disponibilizados também
para atuacdo da pratica, tanto como atividades praticas integradas, estagios, pesquisa e

extensao, por estudantes e professores do curso de Terapia Ocupacional.

Art. 5 - Os Estagios curriculares | e 1l sédo de carater obrigatério e tem como objetivo possibilitar
a apropriacdo da teoria na pratica profissional assistida, ocorrendo nos 7° e 8° semestres
respectivamente. O Componente Curricular Estagio | tem uma carga horaria de 408h, que
devem ser distribuidas em 03 areas, sendo que duas das opc¢des devem incluir

obrigatoriamente a area da saude mental ou atengdo basica ou pessoa com deficiéncia. No
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Estagio Curricular 1l a carga horaria é de 340h distribuidas em duas areas da Terapia
Ocupacional, escolhidas pelo estudante, dentre as areas oferecidas no semestre letivo. O
componente curricular de Atividade e Desempenho Ocupacional tera como objetivo o

acolhimento e troca de saberes sobre a atua¢@o nos campos de préticas.

Art. 6 - Na ultima semana de cada semestre sera realizada uma atividade integradora para
avaliacdo geral do semestre e planejamento do proximo envolvendo discentes e docentes
responsaveis pelo acompanhamento das praticas e estagios. Os locais de préticas que nao
tiverem uma boa avaliagdo por parte dos envolvidos e que ndo seja possivel negociacdo

objetivando melhoria, enquanto cenario de aprendizagem, ndo serdo renovados 0s convénios.
SECAO Il
DO CAMPO DE ESTAGIO

Art. 7 Constituem-se campo de Estagio Curricular as instituicdes publicas ligadas a area de
atividade profissional da Terapia Ocupacional e que estejam conveniadas com a Universidade

Federal da Bahia.

Art. 8 As atividades de estagio devem acontecer, preferencialmente, em servigos proprios da
UFBA, além da rede SUS, SUAS e Educacional.

Art. 9 Para que a instituicdo seja campo de estagio deve — se considerar as seguintes

condicgdes:

I. a possibilidade de aplicacdo, no todo ou em parte, dos métodos e técnicas da area de
formacéo profissional da Terapia Ocupacional,
Il. a existéncia de infraestrutura humana e material que possibilite a adequada realizagéo

do estagio;

Ill. a possibilidade de supervisdo e avaliacdo do estagio pela Universidade Federal da Bahia

€,

IV. a celebracdo do convénio entre a UFS e a unidade concedente do estagio, no qual

serdo acordadas todas as condi¢Ges para a sua realizacao.
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SECAO IV
DA ESTRUTURA ORGANIZACIONAL

Art. 10 - A alocacgao dos alunos por campo de estagio sera feita previamente pela Comissao de

Estagio, semestralmente, contendo o nimero e nomes dos alunos.

Paragrafo Unico — Ap0s o inicio do estagio as alteracbes na alocacdo dos alunos nos campos

de estagio s6 poderao ser realizadas com base nos seguintes critérios:

1. Afastamento do (a) supervisor (a) por tempo superior a quinze dias, sem substituicdo do

mesmo(a);
2. Fechamento do Setor onde ocorra o Estagio Curricular;
3. N&o cumprimento dos termos de convénio de Estégio, por parte da Instituicdo conveniada,

4. Prejuizo nas condi¢des de saude do aluno, decorrente do estdgio em curso (com atestado

médico);

5. Os casos de gravidez e moléstias infecto-contagiosas que estédo resguardadas pela lei 6.202,
de 17/04/75 e, Decreto Lei n.° 1044, de 21/10/69.

Os casos omissos serao resolvidos pela Comissao de Estagio.

Art. 11 - A alocacdo dos alunos devera atender obrigatoriamente o preenchimento de vagas

disponiveis em cada campo de estagio.

Art. 12 - A alocacgédo dos alunos nos campos de estagio devera atender as escolhas dos alunos

de acordo com os critérios estipulados neste Regimento, a saber:

1- Cada aluno devera escolher um Campo de Estagio por &rea da Terapia Ocupacional,

2- A escolha devera ser consensuada entre os interessados;

3- Em nao havendo consenso pelos alunos na alocacdo nos Campos de Estagio, cabera a

deciséo ficar a cargo da Comisséo de Estagio.

4- CondicOes especiais sem prioridade de uma delas sobre as outras: gravidez /
amamentacgédo / criangas dependentes; trabalho comprovado com vinculo empregaticio

ou contrato.
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Art. 13 - O aluno que desejar qualquer alteracdo na alocacdo do estagio, antes do seu inicio,
devera comunicar formalmente a Comissdo de Estdgio, com pelo menos 1 més de
antecedéncia para que a Comissao de Estagio possa natificar o local de estagio, o supervisor
pedagdgico e o preceptor, bem como proceder aos contatos para um novo local escolhido e

acordado com o aluno.

Art. 14 - As modificagdes na Grade de Estagio do aluno realizadas pela Comissédo de Estagio

devem ser comunicadas ao aluno em tempo habil para reorganizacao.
SECAOV
DA FREQUENCIA DO ESTAGIO

Art. 15 - A frequéncia nos estagios devera obedecer a legislacdo vigente na UFBA.

Art. 16 A falta nos estagios, somente podera ser justificada, quando em situacéo de nojo, gala,

doenca ou de outras situacdes que impossibilitem ao aluno de

comparecer e mediante a apresentacdo de atestado ou justificativa que comprove as situagdes

referidas.

Art. 17 As faltas devem ser justificadas aos supervisores pedagdgicos e/ou preceptores de

estagio e devem ser repostas, impreterivelmente, ao longo do periodo do estagio.

Art. 15 Fica a cargo do supervisor pedagogico e/ou preceptor de estagio determinar quando ou

a forma de reposicao, respeitando-se ao periodo de estagio e calendario académico.

Art. 18 Faltas justificadas incluem aquelas por motivo de salde (com apresentacdo de atestado
médico), por falecimento de relativos proximos (com apresentacdo de atestado de 6bito) e para

capacitacdo (com apresentacao de certificado ou declaracdo de participacdo).
Art. 19 O estagiario precisa cumprir a carga horéria TOTAL do estagio para ser aprovado.

Art. 20 A dispensa para participacdo em eventos cientificos tais como Encontros, Simpdsios,
Congressos, Jornadas ficara a cargo dos supervisores pedagogicos e/ou preceptores de

estagio.
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Art. 21 A suspensdo das atividades de estagio, por feriados prolongados, ficard a cargo do

supervisor pedagdgico e/ou preceptor de estagio ou da instituicdo onde se realiza o estagio.

Art. 22 - Os alunos receberéo antes do inicio de cada estagio a seguinte documentacao: folhas
de controle da frequéncia, critérios e folhas de avaliacdo do estdgio, e serdo devidamente

segurados pela Universidade.
SECAO VI
DA APROVACAO OU REPROVACAO

Art. 23 - O critério de aprovacgao por nota segue as normas exigidas pela Universidade, ou seja,

a nota minima é 5,0 (seis).

Art. 24 - O aluno reprovado, seja por nota ou por frequéncia, devera repetir o estagio, sendo na

mesma area, podendo ser em outro local e/ou com outro supervisor pedagégico e/ou preceptor.

Paragrafo Unico — Os casos que se apresentarem como excecdes destas normas seréo
submetidos ao Colegiado do Curso e a Comissdo de Estagio, e caso necessario, ao

Departamento de Terapia Ocupacional.
SECAO VI
ATRIBUICOES DO SUPERVIROR PEDAGOGICO
Art. 25 - Ao professor supervisor dever cabera:

1. Construir junto ao preceptor do servigo um Programa de Estagio de atuagéo adequacdo ao

previsto no Curriculo do Curso

2. Acompanhar o processo de estagio profissional em realizagdo pelo aluno verificando sua

frequéncia e desempenho;

3. Auxiliar a Coordenacdo de Estagios no estabelecimento e verificagdo da pertinéncia em

manter ou ndo os Convénios de Estagios com as instituicbes parceiras.

Art. 26 - CondicGes necessdarias para 0s supervisores de estagios: devera ter pelo menos 2
(dois) anos de formado; ou exercer as atividades profissionais no local ou na area do estagio

pelo menos a 1 (um) ano.
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Paragrafo Unico: Quando o local do estagio for um campo interno do curso de graduacdo em

Terapia Ocupacional, o professor supervisor podera assumir as fungdes de preceptoria.

Art. 27 - Os casos omissos deverdo ser levados a Coordenacdo de Estagios, para as

resolucdes pertinentes.
SECAO VIl
ATRIBUICOES DO PRECEPTOR DE ESTAGIO
Art. 28 - Ao preceptor de estagio cabera:

1 — definir um programa de estdgio de atuagdo para o aluno em conjunto ao professor
supervisor da IES, zelar pelo seu cumprimento, supervisionar, avaliar as atividades do aluno e

controlar a freqiiéncia do mesmo;
2 - por programa de estagio de atuagdo compreende-se:

conhecimento da unidade de atendimento e organizacéo do servico de Terapia Ocupacional em

uma instituicdo e / ou servico;
acompanhamento de usuarios dos Servi¢os de Terapia Ocupacional ;

avaliacdo, planejamento e execucdo de programas de atendimentos de individuos e/ou grupos

especificos da populagéo designados pelo Terapeuta Ocupacional ;
apresentacdo de seminarios técnicos e cientificos e/ou estudo de casos;
participacdo ativa em reunido de equipe;

elaboracédo de materiais especificos quando estes se fizerem necessarios;
realizacao de visitas e/ou atendimentos domiciliares;

participacao em atividades extras programadas pela unidade; - execucao de relatérios técnicos

e cientificos dos atendimentos realizados;
leitura de referencial teérico mais atualizado;

outras atividades consideradas relevantes, por parte do supervisor, para a formacao profissional

do estagiario.
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3 — Avaliar as atividades do estagiario, de conformidade com a documentacdo fornecida pela
Coordenacao de Estagios do Curso de Graduacdo em Terapia Ocupacional da UFBA e em
conjunto ao professor supervisor do estagio vinculado a area. A referida documentacao consta
de:

1 — Carta de apresentacdo do estagiario.
2 — Folha de frequéncia mensal.

3 - Folha de avaliacdo final, em que o0 supervisor devera tecer comentarios sobre o
desempenho do estagiario bem como atribuir uma nota de 0 a 10, sendo 5,0 (seis) a nota
minima para aprovacao.

Profa. XXX

Coordenadora do Curso de Terapia Ocupacional

Aprovada pelo Colegiado ou Departamento de Terapia Ocupacional em sessao realizada em
XXX.
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ANEXO 01
EMENTARIO DOS COMPONENTES CURRICULARES OBRIGATORIOS

1. COMPONENTES CURRICULARESDO 1° SEMESTRE DO CURSO DE TERAPIA
OCUPACIONAL NA UFBA

Nome e codigo do componente curricular: Departamento: Carga horaria: 68 horas
ANATOMIA | - ICS 007 Ciéncias da Bio-
Morfologia - ICS | Teodrica Pratica

34 horas 34 horas
Modalidade: Disciplina Teodrica e Pratica Funcao: Basica Natureza: Obrigatorio
Pré-requisito: sem pré-requisto Médulo:

Teorica Pratica

45 alunos | 15 alunos

EMENTA:

Conhecimentos anatdémicos bésicos, que possibilitem a compreensdo da organizacdo e
funcionamento do corpo humano como um todo. Estudo anatémico: generalidades sobre
osteologia, sindesmologia, miologia, neuroanatomia, endocrinologia e esplancologia.
Introduc@o ao estudo da Anatomia Humana: conceito, divisdo, constituicdo geral do corpo
humano, posicdo anatdbmica, planos e eixos. Conhecimento dos sistemas: esquelético,
articular, muscular, circulatorio, respiratorio, digestério, urinario, genital masculino, genital
feminino, enddcrino e nogdes gerais sobre o sistema nervoso central e periférico. Integra-se
esses conhecimentos as atividades praticas em laboratério.

PROGRAMA:

MODULO TEORICO: Introducdo ao Estudo de Anatomia Humana. Aparelho Locomotor
(ossos, musculos e junturas). Sistema Nervoso Central e Periférico. Sistema Cardiovascular.
Aparelho Respiratério. Aparelho Digestivo. Aparelho Urinario. Aparelho Reprodutor
Masculino. Aparelho Reprodutor Feminino. Sistema Endécrino. Sistema Tegumentar.
Sistema Sensorial.

MODULO PRATICO: Esqueleto Axial. Esqueleto Apendicular. Misculos de Expresséo facial,
mastigacdo e do pescoco. Musculos do dorso e membros. Junturas em geral. Aparelho
Respiratorio (vias aéreas e pulmdes). Coracédo e Pericardio. Aparelho Digestério e glandulas
anexas (). Aparelho Digestério e Glandulas Anexas (ll). Aparelho Urinario. Aparelho
Reprodutor Masculino. Aparelho Reprodutor Feminino. Sistema Nervoso central e periférico.

BIBLIOGRAFIA:

CALAIS-GERMAIN BLANDINE. Anatomia para o movimento I,11.Vol. Sad Paulo, Ed. Manole,
1992. / CASTRO, S.V. Anatomia Fundamental. Sao Paulo: Ed. Mcgraw-Hill do Brasil, 1990. /
COSENZA,M.RAMON. Fundamentos de Neuroanatomia. Ed. Guanabara Koogan, 1998. 22
ed. / DANGELO, J. G.; FATTINI, C. A. Anatomia humana béasica.Sao Paulo: Ed. Atheneu,
1990./ . Anatomia humana basica e segmentar. S&do Paulo: ED. Atheneu, 1994. /
GRAY, H.;

Bibliografia Complementar

WILLIAMS, P. L. Anatomia. Rio de Janeiro: Ed. Guanabara Koogan, 1996. / KEITH, L.;
MOORE - Fundamentos de Anatomia Clinica. Rio de Janeiro: Ed. Guanabara Koogan, 1996.
ROHEN e YOKOCHI. Atlas fotografico de anatomia sistémica e regional. Sdo Paulo: Ed.
Manole, 1993.

SOBOTA, Atlas de anatomia humana. Rio de Janeiro: Ed. Guanabara Koogan, 1995.

TODD, R.; OLSON-d. a. m. Atlas de Anatomia. Rio de Janeiro: Ed. Guanabara Koogan,
1998. WOL-HEIDEGGER. Atlas de Anatomia. Rio de Janeiro: Ed. Guanabara Koogan, 2000.
52 ed.
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Nome e codigo do componente curricular: Departamento: Carga horaria: 51 horas
GENETICA PARA A AREA DE SAUDE - Biologia Geral
BIO A79 Tedrico Pratica

51 horas | O horas
Modalidade: Disciplina Teérica Funcdo: Basica | Natureza: Obrigatoério
Pré-requisito: sem pré-requisito Mdédulo:

Tedrica Pratica

45 alunos | 0 alunos

EMENTA: Introducdo a Genética. Reproducdo como base da hereditariedade. Padrées de
heranca. Heranca de caracteristicas complexas. Variacdo genética em individuos. Base
molecular e bioquimica de doencas genéticas. Imunogenética. Farmacogenética. Nocdes
de Genética de populacdes e evolucéo.

PROGRAMA: Néo registrado no SIAC/UFBA

CONTEUDO: Introducéo a Genética. Reproducdo como base da hereditariedade. Padrdes
de heranca. Variacdo genética em individuos. Base molecular e bioquimica de algumas
doencas genéticas. Imunogenética. Farmacogenética.

BIBLIOGRAFIA:

GRIFFITHS, A. J. F.; MILLER, J. H.; SUZUKI, D. T.; LEWONTIN, R. C. & GELBART, W. M.
Introducdo a Genética. 82 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007. 856 p.
NUSSBAUM, R. L.; McINNES, R. R.; FILLARD, H. F. Thompson & Thompson Genética
Médica. 62 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan , 2002.

Bibliografia Complementar

PIERCE, B. A. Genética: Um Enfoque Conceitual. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan S.A.
2004. 758 p.

S SNUSTAD, D. P. & SIMMONS, M. J. Fundamentos de Genética. 42 ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan,2008. 903 p.

SUZUKI, D. T.; GRIFFITHS, A. J. F.; MILLER, J. H. Introducdo a Genética. 62 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 1998.

PIERCE, B. A. Genética: Um enfoque Conceitual. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan S.A.,
2004. 758 p.

PASTERNAK, J. J. Uma introducdo a Genética Molecular Humana: Mecanismos das
Doencas Hereditarias. 22 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007. 434 p.

Nome e codigo do componente curricular: Departamento: Carga horaria:68 horas
INTRODUCAO A SAUDE COLETIVA - | Saulde Coletiva |
ISC001 Tedrico Pratica
34 horas | 34 horas
Modalidade: Disciplina Tedrica e Pratica Funcao: Basica | Natureza: Obrigatério
Pré-requisito: sem pré-requisito Mddulo:
Tedrica Préatica
30 alunos 30 alunos

EMENTA:

A Saulde Coletiva e seus desdobramentos teéricos e praticos. Saude como modo de vida:
relacdo saude, sociedade, cultura, seus determinantes e condicionamentos econdmicos,
sociais, politicos, ideoldgicos. Saude e cidadania. Estado de saude da populagéo, sistema
de atencdo em saulde e praticas assistenciais formais e informais. Processo de trabalho em
saude. Processos educativos e comunicativos da area da Saude coletiva.

PROGRAMA
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UNIDADE | - Saude: Um fenbmeno complexo. Introducdo a Saude Coletiva: campo
cientifico e ambito de préticas. Concepcdes e representacdo da salde e da doenca.
Préaticas populares em saude. O que é epidemiologia? Andlise da situacdo de salde da
populacdo e seus determinantes. UNIDADE Il - Saberes, praticas e formas de organizacéo
da atencdo em saude. Cidadania e direito a saude. Promocdo a Saude e movimentos
sociais. A organizacdo dos Sistemas e Servicos de Saude no Brasil. Modelos e préticas
assistenciais. O trabalho em saude: prética técnica e pratica social.

BIBLIOGRAFIA:

CARVALHO, A.l.; BUSS, P. Determinantes sociais na saude, na doenca e na intervencao.
In: GIOVANELLA, L, ESCOREL, S, LOBATO, L, NORONHA, J, CARVALHO, Al. Politicas e
sistema de salde no Brasil. Ed Cebes/Fiocruz, 2012.

CASTELLANOS, M.E.P.; LOYOLA, M. A.; IRIART, J.A.B.. Ciéncias sociais em saude
coletiva. Saude Coletiva — teoria e pratica. Rio de janeiro: Medbook, 2014. ELIAS, P.
Estado e satde: os desafios do Brasil contemporaneo. SAO PAULO EM PERSPECTIVA,
18(3): 41-46, 2004. DALARI, S.G. A construgdo do direito & saude no Brasil. Revista de
Direito Sanitario. Sao Paulo, 9 (3): 9-34, 2009

ESCOREL, S, MOREIRA, MR. Participagdo Social, In GIOVANELLA, L, ESCOREL, S,
LOBATO, L, NORONHA, J, CARVALHO, Al. Politicas e sistema de saude no Brasil. Ed
Cebes/Fiocruz, 2008, p. 979-996.

PAIM, J.S. A criagdo e implementacdo do SUS. In: __ . O que é o SUS. RJ: Fiocruz,
2009, p. 43 -102.

PAIM, J.S., ALMEIDA-FILHO, N. A crise da saude publica e a utopia da saude coletiva.
Salvador: Casa da Qualidade Editora, 2000, p. 59-71.

PAIM, J.S.; TRAVASSOS, C.; ALMEIDA, C.; BAHIA, L.; MACINKO, J. Sistema de saulde
brasileiro: historia, avancos e desafios. The Lancet, Saude no Brasil, maio de 2011,capitulo
1, p.11-31.

RIBEIRO, M.C.S.A.; BARATA, R.B. Condi¢cdes de saude da populagédo brasileira. In:
GIOVANELLA, L, ESCOREL, S, LOBATO, L, NORONHA, J, CARVALHO, Al. Politicas e
sistema de saude no Brasil. Ed Cebes/Fiocruz, 2012.

TEIXEIRA, C.F.; SOUZA, L.E.P.; PAIM, J.S. Sistema Unico de Salde (SUS): a dificil
Construgdo de um Sistema Universal na Sociedade Brasileira. In: PAIM, J.S., ALMEIDA-
FILHO, N. Saude Coletiva: teoria e prética. Rio de Janeiro: Medbook, 2014.

VIEIRA DA SILVA, L.M.; PAIM, J.S., SCHRAIBER, L.B. O que é saude coletiva. In: PAIM,
J.S., ALMEIDAFILHO, N. Saude Coletiva: teoria e prética. Rio de Janeiro: Medbook, 2014.
p. 03-12.

Complementar

ARNAUD. AJ; CAPELLER, W. Cidadania e direito a Saude In: O Direito achado na rua:
Introducdo critica ao direito a saude. / Alexandre Bernardino Costa ... [et al.](organizadores)
— Brasilia: CEAD/UnB, 2009. 460 p.

AYRES, JRCM. O cuidado, os modos de ser (do) humano e as praticas de saude. Saude e
Sociedade, 13(3): 16-29, 2004.

BARRETO, M. L.; CARMO, E.H. Padrdes de adoecimento e de morte da populacéo
brasileira: os renovados desafios para o SUS. Ciéncia e Saude coletiva, v.12, Sup. p. 1779
— 1790, 2007.

BUSS, P. Uma introducdo ao Conceito de Promoc¢édo da Saude. In: Promocao da saude:
conceitos, reflexdes, tendéncias. RJ: Fiocruz, 2003.

FREITAS, C.M.; PORTO, M.F. Saude, ambiente e desenvolvimento no Brasil. In: Saude
Ambiente e Sustentabilidade. RJ: Editora Fiocruz, 2006, p.81-110.
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Nome e codigo do componente curricular: Departamento: Carga horaria: 51 horas
INTRODUCAO A SOCIOLOGIA | - Sociologia- FFCH Tesrico Pratico
FCH 006 51 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Teérica Funcdo: Basica Natureza: Obrigat6rio
Pré-requisito: sem pré-requisito Mdédulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 0 alunos

EMENTA:

Natureza das ciéncias sociais e estudo de formulacGes fundamentais da sociologia
moderna. Instrumentos que, aportados pelas ciéncias sociais para a decifracdo do quadro
de vida em sociedade, revelam sua validade em outros campos do conhecimento;
tematizacdo de itens especificos que se configurem como interface epistemoldgica.
Discussao propriamente interdisciplinar entre a Sociologia e a area de conhecimento que
Se insere no respectivo curso.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

OBJETIVOS: Nao cadastrado no SIAC

CONTEUDO:

1. Introducdo. Ciéncia e senso comum. Raizes do pensamento social europeu.
Estabelecimento da Sociologian como ciéncia. A Sociologia como interpretacdo da
modernidade. Caracterizagdo do conhecimento sociologico. O(s) significado (s) de social e
sociedade.

2. A Sociologia como um instrumento de andlise da vida em sociedade. Conceito de agéo,
cultura, estrutura e estratificagéo.

3. Questdes de Sociologia Aplicada. Desenvolvimento e modernizagédo no Brasil. O Brasil e
0 processo de globalizagdo. Os movimentos sociais no Brasil. Estado e sociedade no
Brasil. Geracao e conflito no Brasil. Excluséo social e pobreza. Género, familia e a situacao
da mulher no Brasil. Raga cor e situacdo dos negros no Brasil. A depender do(s) curso(s)
ao(s) qual(is) estao vinculados os alunos, a disciplina conduzira a discussao de itens como:
Saude e sociedade no Brasil; A urbanizagéo brasileira - padrdes e contrastes; Padrdes de
alimentacdo e fome no Brasil; O agro brasileiro como questéo social; Ecologia e Sociedade;
Violéncia e ldentidade Social, etc.

BIBLIOGRAFIA:

ALVES, Rubem. " Ciéncia, Coisa Boa..." in: MARCELINO, Nelson C. (org): Introducéo as
Ciéncias Sociais . Campinas: Ed. Papirus, 1987. p. 11-17.

ALEXANDRE, J. " O Novo Movimento Teérico", in Revista Brasileira de Ciéncias Sociais, n°
4, julho , 1987.

ARON, Raymond - As Etapas do Pensamento Sociolégico. Sdo Paulo/Brasilia: Martins
Fontes/Ed. UNB, 1982.

BOURDIER, Pierre. Sociologia, Colecdo Grandes ientistas. n° 39. S&o Paulo: Atica, 1963.
CASTRO, A. M. & DIA, E. F. Introdugdo ao Pensamneto Socioldgico. Rio de Janeiro: Ed.
Eldorado, 1983. 92 ed.

Bibliografia Complementar

BOTTOMORE, T. & NISSET, T. Historia da Andalise Sociolégica. Rio de Janeiro: Zahar,
1980.

BERGER, Peter & LUCKMANN, Thomaas. A Construcdo Social da Realidade. Petropolis:
Vozes, 1985.

COHN, Gabriel. Sociologia: para Ler os Classicos. Rio de Janeiri: Livros Técnicos e
Cientificos, 1977.

COULIN, Alkain. Ethometologia. Petropolis: Vozes, 1995.

CUIM, Charles-Henry & GRESCE, Francgois. Historia da Sociologia. S&o Paulo: Ed. Ensaio,
1994.
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Nome e codigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria: 34 horas
METODOLOGIA CIENTIFICA —ICS A10 | Dep. Ciéncias da — —
Biointeracdo Tedrico Pratica
34 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Teérica Funcdo: Basica Natureza: Obrigatdrio
Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 0 alunos

EMENTA

Funcdo da Metodologia Cientifica. Natureza do conhecimento. Fundamentos da ciéncia.
Método cientifico. Passos formais e relatorios de estudos cientificos. Fontes de consulta:
bibliotecas tradicionais e bancos de dados. Estatistica e sua relacdo com o paradigma
cientifico vigente. Estatistica descritiva. Introducdo ao teste de hipéteses.

PROGRAMA

Conceito de Ciéncia e Historia das diferentes visées de como produzir ciéncia.
Método Hipotético-Dedutivo.

Formulacéo de modelo/hipotese e Pesquisa Bibliografica (Tedrica).
Pesquisa Bibliografica (Pratica).

Delineamento (Experimental e Amostragem).

Comunicacao Cientifica Escrita — Teoria da Argumentagéo.

Elaboracgéo de projetos cientificos.

Elaboragéo de artigos cientificos.

Elaborag&o de monografias, dissertacdes e teses.

ABNT: Existe uma norma da escrita cientifica? 1.11. Rito da publicacéo
cientifica/formatacéo cientifica.

BIBLIOGRAFIA

LAKATOS, Eva Maria; MARCONI, Marina de Andrade. Fundamentos de metodologia
cientifica. 6 ed. Sdo Paulo:Atlas, 2005.

MEDEIROS, Jodo B. Redacéo cientifica: a pratica de fichamento, resumos, resenhas. S&o
Paulo: Atlas, 1991.

SEVERINO, Antdnio Joaquim. Metodologia do trabalho cientifico. 21 ed. Sdo Paulo.
Cortez, 2000.

Bibliografia Complementar

MINAYO MCS. O Desafio do Conhecimento. Pesquisa qualitativa em saude. 92 edicédo
revista e aprimorada. S&o Paulo: Hucitec; 2006. 406 p.

MORIN, E. Epistemologia da Complexidade. In: SCHITMAN, D. F. Novos Paradigmas,
Cultura e Subjetividade. Porto Alegre: Artes Médicas, 1996, p. 274-286

LAVILLE, C.; DIONNE, J. A construcao do saber. Manual de metodologia da pesquisa
em ciéncias humanas. Porto Alegre: Editora UFMG/ArtMed, 1999.

SANTOS, B. de S. Um discurso sobre as ciéncias. Sao Paulo: Cortez, 1995.
GUNTHER, Hartmut. Pesquisa Qualitativa Versus Pesquisa Quantitativa: EstaE a
Questao? Psicologia: Teoria e Pesquisa. Mai-Ago 2006, Vol. 22 n. 2, pp. 201-210
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Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:51horas
curricular: A Terapia Teorico Pratica
TERAPIA OCUPACIONAL -CIENCIA | Ocupacional - FMB 51 horas 0 horas
E PROFISSAO - TEO B0O1
Modalidade: Disciplina Tedrica Funcdo: Basica Natureza: Obrigatorio
Pré-requisito: sem pré-requisitos Médulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 0 alunos

EMENTA:

A compreensao do processo histérico da constituicdo do campo da Terapia Ocupacional,
sua insercdo na atencdo a saude, educacdo, programas sociais e as populacdes atendidas.
Histéria da Terapia Ocupacional no mundo e no Brasil. Universidade e a formacdo do
terapeuta ocupacional no Brasil e na Bahia.

PROGRAMA

1. Historia da Terapia Ocupacional no mundo e no Brasil;

2. A formacao do terapeuta ocupacional no Brasil e na Bahia: projeto politico pedagdgico do
Curso na FMB;

3. A Universidade Federal da Bahia e a formagdo em saulde: ensino, pesquisa e extensao
na formacao do terapeuta ocupacional,

4. Populacdes atendidas pelo terapeuta ocupacional, suas diversidades e vulnerabilidades
e 0s campos de atuacdo profissional.

BIBLIOGRAFIA:

BARTALOTTI, C. C. DE CARLO, M.M.R.DO P. Terapia Ocupacional no Brasil. Sdo Paulo:
Plexos Editora, 2001.

CAVALCANTI, A.; GALVAO, C. Terapia Ocupacional: fundamentacéo &
pratica.RJ:Guanabara Koogan, 2007.

MANGIA, E.F. Uma década das Diretrizes Curriculares Nacionais: Terapia Ocupacional e
as mudancas no ensino para o SUS [Editorial]. Rev Ter Ocup Univ Sao Paulo. 2012;23(1):i.
doi: http://dx.doi.org/10.11606/issn.2238- 6149.

MEDEIROS, M. H. R. Terapia Ocupacional: um enfoque epistemolégico e social. Sdo
Paulo: Editora HUCITEC, 2003.

Bibliografia Complementar

BRASIL. Conselho Nacional de Educacédo. Camara de Educacdo. Resolucdo CNE/CES 6,
de 19 de fevereiro de 2002. Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagéo em
Terapia Ocupacional. Brasilia, 2002.

HADDAD, A. E. et al. (Orgs.) A trajetoria dos cursos de graduagdo na saude: 1991-2004.
Brasilia: Instituto Nacional de Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira, 2006. v. 15.

UFBA. Projeto pedagdgico do Curso de Terapia Ocupacional. Faculdade de Medicina da
Universidade Federal da Bahia, 2018.

SANTOS, B.S. A universidade no século XXI: para uma reforma democratica e
emancipatoria da Universidade. 3. ed. SP:Cortez, 2011.

SILVA, R.A.S. et al. (Orgs.) Formacao em Terapia Ocupacional no Brasil: pesquisas e
experiéncias no ambito da graduacéo e p6s-graduacao. FiloCzar, 2018.
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Nome e cddigo do componente curricular: Departamento: Carga horaria:34 horas
LABORATORIO DE ATIVIDADES E Terapia

RECURSOS TERAPEUTICOS - TEO LO1 | Ocupacional - FMB | Tedrico Pratica
17 horas 17 horas

Modalidade: Disciplina Tedrico e Pratica Funcéo: Natureza: Obrigat6rio
Profissionalizante

Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:

Teorica Pratica
30 alunos | 10 alunos

EMENTA

Andlise e vivencia das atividades artisticas e expressivas nos aspectos culturais,
simbolicos e fisicos. Compreensdo, através da experiéncia e andlise, do contexto das
atividades no cotidiano observando o potencial criativo, educativo, transformador e de
promocdo a saude. Conhecimento das dimensfes biolégicas, psicossocial, culturais,
ecoldgicas das atividades artisticas, ludicas, artesanais. Compreensdo do potencial
terapéutico e de promocgdo a saude na musica, artes plasticas, danga, teatro, artesanato,
jardinagem, brincadeiras, esporte.

PROGRAMA

1. As dimensdes culturais, sociais e politicas atividades criativas, expressivas, artisticas,
artesanais, ludicas, esportivas na vida cotidiana.

2. Reflexao critica sobre modelos de analise de atividades criativas e expressivas.

3. Vivéncia e analise de tipos de atividades artisticas, artesanais, esportivas, ludicas,
criativas e expressivas

4. Potencial terapéutico e de promocdo a saude das atividades criativas, expressivas,
esportivas, lidicas, artesanais.

BIBLIOGRAFIA

ARIES, P.; DUBY, G. Histéria da Vida Privada. Da primeira Guerra a nossos dias. S&0
Paulo, Companhia das Letras, 1992.

CASTRO, E.D.; LIMA, E.M.F.A.; BRUNELLO, M.I.B. Atividades humanas e Terapia
Ocupacional. In: BARTALOTTI, C.C (org).Terapia Ocupacional no Brasil. In CARLO,
M.M.R. P. SP: Editora Plexus, 2001.

CASTRO, E., & Silva, D. (2002). Habitando os campos da arte e da terapia ocupacional:
percursos teoricos e reflexdes. Revista de Terapia Ocupacional da USP 13(1), 1-8.
https://doi.org/10.11606/issn.2238-6149.v13i1p1-8

CERTEAU, M. A Invencao do Cotidiano. Petrépolis, Vozes, 1996.

NETTO, J.P. Cotidiano: conhecimento e critica. Sado Paulo, Cortez, 1989.

HELLER, A. O cotidiano e a Historia. Rio de Janeiro, Paz e Terra, 1985.

LIMA, E. M. F. de A.; OKUMAB, D. G.; PASTORE, M. Di N. Atividade, acao, fazer e
ocupacao: a discussdo dos termos na Terapia Ocupacional brasileira. Cad. Ter. Ocup.
UFSCar, Séo Carlos, v. 21, n. 2, p. 243-254, 2013.

MATSUKURA, T.S. SALLES M.M. Org. Cotidiano, Atividade Humana e Ocupacao:
Perspectivas da terapia ocupacional no campo da saude mental. Edfuscar 2017.
SALLES, M. M.; MATSUKURAB, T. S..Estudo de revisdo sistematica sobre o uso do
conceito de cotidiano no campo da terapia ocupacional no Brasil. Cad. Ter. Ocup. UFSCar,
S&o Carlos, v. 21, n. 2, p. 265-273, 2013.

SALLES, M. M.; MATSUKURA, T. S. O uso dos conceitos de ocupacéao e atividade na
Terapia Ocupacional: uma reviséo sistematica da literatura. Cad. Ter. Ocup. UFSCar, Séo
Carlos, v. 24, n. 4, p. 801-810, 2016.

Bibliografia Complementar

BRUNELLO, M.1.B; CASTRO, E.D.; LIMA, E.A. Atividades Humanas e Terapia
Ocupacional. In: Terapia Ocupacional no Brasil: fundamentos e perspectivas. Sdo Paulo:
Plexus Editora, 2001.

CAVALCANTI, A. & GALVAO, C. Terapia Ocupacional fundamentac&o e pratica. Rio de
Janeiro, Guanabara-Koogan, 2007



https://doi.org/10.11606/issn.2238-6149.v13i1p1-8
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CASTIGLIONI, M. C.; CASTRO, E. D.; LIMA, E. A.; SILVA, S. N. P. Analise de atividades:
apontamentos para uma reflex&do atual. In: Atualidades em Terapia Ocupacional:
Reabilitacdo Fisica e Contextos Hospitalares. Sao Paulo, Editora Roca. 2004.
PEDRETTI, L. W.; EARLY, M. B. Terapia Ocupacional: Capacidades Praticas para as
Disfungbes Fisicas. S&o Paulo: Editora Roca. 2005.

NEISTADT M.E. & CREPEAU, E.B. Willard & Spackman -Terapia Ocupacional. Rio de
Janeiro: Guanabara-Koogan, 2011.

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:34 horas
curricular: Terapia Ocupacional-
ATIVIDADE INTEGRADA | - TEO 101 FMB Tedrico Pratica
17 horas 17 horas
Modalidade: Disciplina Te6rica e Funcao: Basica Natureza: Obrigatdrio
Pratica
Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:
Tedrico Pratica
45 alunos | 15 alunos

EMENTA

Discusséo de temas geradores que articule com 0s componentes curriculares do semestre.
O curso de Terapia Ocupacional na UFBA: projeto pedagdgico, grupos de pesquisa,
atividades de extensdo. Os temas podem ser de carater epistemolégico (por areas do
conhecimento) ou por problemas relacionados aos contextos das préaticas. Pontos
norteadores — ciclo de vida, individuo, coletivo, ambiente/territorio, politicas e tecnologias
de intervencdes terapéuticas ocupacionais (métodos e técnicas de intervencao).

PROGRAMA

A Universidade e seu papel nas areas de ensino, pesquisa e extensao e sobre a formacgéo
profissional do Terapeuta Ocupacional.

A compreensdo do processo historico da constituicio do campo da Terapia Ocupacional,
de forma a permitir o conhecimento da profissdo, sua inser¢cdo na atencdo a saude,
educacao, programas sociais e as populacdes atendidas.

BIBLIOGRAFIA

CARLO, M.; BARTALOTTI, C. (Org.). Terapia ocupacional no Brasil: fundamentos e
perspectivas. Sdo Paulo: Plexus Editora, 2001.

MEDEIROS, Heloisa da Rocha. Terapia Ocupacional. Um enfoque epistemoldgico e social.
Ed Hucitec, 2010.

PADUA, E.M.M & MAGALHAES L. V. (Org) Terapia Ocupacional — Teoria e Pratica.
Campinas, SP. Ed Papirus, 2003.

Bibliografia Complementar

FRANCISCO, B. Terapia ocupacional. Campinas: Papirus, 1988.

NEISTADT, M.; CREPEAU, E. B. WILLARD & Spackman Terapia Ocupacional. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara — Koogan, 2002. 862 p.

HAGEDORN, Rosemary. Fundamentos da pratica em Terapia Ocupacional. Traducao por
Vagner Raso.3? ed. S&o Paulo: Editora Roca. 2003. 310 p.

BEZERRA WC, TRINDADE RLP. Génese e Constituicdo da Terapia Ocupacional: em
busca de uma interpretacao tedrico-metodologica. Rev. Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo, 2013
maio/ago, 24(2);155-61

SALLESA, M.M, MATSUKURA T. S.. Estudo de revisao sistematica sobre o uso do
conceito de cotidiano no campo da terapia ocupacional no Brasil. Cad. Ter. Ocup.
UFSCar, Séo Carlos, v. 21, n. 2, p. 265-273, 2013.
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2. COMPONENTES CURRICULARESDO 2° SEMESTRE DO CURSO DE TERAPIA
OCUPACIONAL NA UFBA

Nome e codigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria: 51 horas
Neuroanatomia Aplicada a Reabilitagcdo | BIOMORFOLOGIA [Teasrico Pratica
— ICS XXX -ICS 34 horas 17horas
Modalidade: Disciplina Teérica e Prética Funcdo: Basica Natureza: Obrigatorio
Pré-requisito: sem informacéao Médulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 15 alunos

EMENTA: Organizagdo morfofuncional macroscopica e mesoscopica do sistema neural
como um todo e de seus componentes. Anatomofisiopatologia das afeccdes gerais,
principalmente as neuroldgicas que tém acometimento sobre o aparelho locomotor.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e cddigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria:68 horas
EISSSIOLOGIA HUMANA BASICA - ICS gencllasNda Bio- Teorico Pratica
egulacao 34 horas 34 horas
Modalidade: Disciplina Teérico e Prética Funcdao: Basica Natureza: Obrigatério
Pré-requisito: ICS 007 (68h) Anatomia | Médulo
Tedrico Pratica
45 alunos 15 anos

EMENTA:

Estudo do funcionamento normal do diversos sistemas e aparelhos do organismo humano
(cardiovascular, respiratério, urinario e digestério), bem como o estudo dos fenbmenos
basicos e reguladores de seu funcionamento (mecanismos homeostaticos, sistema
nervoso, sistema enddcrino, musculo liso, aparelho locomotor), conferindo-se uma visao
perspectiva do conceito de unidade biolégica autbnoma ao homem, no meio onde vive, e
propiciando a facilitacdo da compreensao da homeostase e seus distlrbios.

PROGRAMA: N&o consta no SIAC

CONTEUDO: N&o consta no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Ndo consta no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: | Carga horaria:34h
curricular: Saude Coletiva — —
POLITICA, PLANEJAMENTO E | Tedrica Pratica
GESTAO EM SAUDE Il -ISC B09 34 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Tedrica Funcdo: Basica | Natureza: Obrigatorio
Pré-requisito: Introducéo a Saude Coletiva ISC 001 Médulo:

Tedrica Pratica

45 alunos 0 horas
EMENTA:

Origens e desenvolvimento da planificagdo em salude na América Latina: da técnica
CENDES-OPS ao enfoque estratégico-situacional. Formulacdo de politicas, planos e
programas de saude no Brasil: correntes de pensamento e propostas metodoldgicas: a)
Planejamento como tecnologia de gestdo de sistemas e servicos de saude; b)
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Planejamento e reorganizacdo do processo de trabalho em saulde: as acbes programaticas;
¢ ) Planejamento e programacédo de acdes integrais de saude: a constru¢do da vigilancia
em saude . Planejamento em salde no contexto da construcdo do SUS: antecedentes,
situacdo atual e perspectivas. Planejamento de salde nos diversos niveis de governo do
SUS: Plano nacional de saude, Plano estadual de saude e Plano municipal de saude. O
planejamento e a programag¢éo nos Distritos Sanitarios. Manejo de informacdes para a
analise da situacdo de saude da populacdo, desenho da situagdo-objetivo, definicdo de
estratégias de intervencéo sobre problemas prioritarios, elaboracdo de mddulos operacées-
problemas.

PROGRAMA: Ndo cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria:68 horas
PSICOLOGIA DO DESENVOLVIMENTO | Psicologia — —
HUMANO — IPS A77 Tedrica Pratica

34 horas 34 horas

Modalidade: Disciplina Teérica e Prética Funcdo: Basica Natureza: Obrigatdrio

Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo
Tedrico Prético
30 alunos 30 alunos

EMENTA
Estudo da infancia, adolescéncia, adultos e terceira idade numa abordagem tedrico-pratica,
estabelecendo relacdes entre 0s aspectos micro e macro sociais, objetivos e subjetivos.

PROGRAMA: Nao informado no SIAC

CONTEUDO: N&o informado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao informado no SIAC

Nome e codigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria: 51 horas

PERSPECTIVAS TEORICO- Terapia

METODOLOGICAS EM TERAPIA Ocupacional - FMB | Tedrico Pratico

OCUPACIONAL - TEO B02 34 horas 17 horas

Modalidade: Disciplina Teoérica e Pratica Funcao: Natureza: Obrigatorio
Profissionalizante

Pré-requisito: TEO BO1 (51h) - Terapia Ocupacional, Ciéncia e Maddulo:

profissao Teorico Pratico
30 alunos | 30 alunos

EMENTA:

O conhecimento das principais perspectivas tedrico-metodoldgicas da Terapia Ocupacional
contemporanea. Compreenséo da relagdo terapeuta paciente. Introducdo ao Raciocinio
terapéutico ocupacional.

PROGRAMA
Trajetdrias historico-politicas da construcdo do conhecimento tedrico e pratico da terapia
ocupacional.
Fundamentos teéricos e metodolégicos da Terapia Ocupacional, e a relacdo homem-
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atividade-mundo. Compreensédo do conceito de atividade humana, seus diversos sistemas
de classificacdo e métodos de analises, bem como o seu significado para o
desenvolvimento do homem.

Introducéo ao Raciocinio Clinico em Terapia Ocupacional e a relacéo terapeuta —paciente.

BIBLIOGRAFIA

DE CARLO, M; BARTOLOTTI, C. Terapia Ocupacional: fundamentos e perspectivas. Sao
Paulo: Plexus, 2001.

DRUMOND, A.F. Fundamentos de Terapia Ocupacional. In: Cavalcanti, A.; Galvao,
Claudia. (org.). Terapia Ocupacional - fundamentagéo & pratica. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan S.A., 2007, p. 10-17.

GALHEIGO, S. M. O cotidiano na terapia ocupacional: cultura, subjetividade e contexto
historico-social. Rev. Ter. Ocup. Univ. S&o Paulo, v. 14, n. 3, p. 104-9, set./dez. 2003.
MAGALHAES, L. Ocupacio e atividade: tendéncias e tensdes conceituais na literatura
angléfona da terapia ocupacional e da ciéncia ocupacional. Cad. Ter. Ocup. UFSCar, Sao
Carlos, v. 21, n. 2, p. 255-263, 2013.

MANCINI M. C. COELHO Z.A.C. Raciocinio Clinico em Terapia Ocupacional. In:
DRUMOND A F & REZENDE M B. Intervencdes da Terapia Ocupacional. Ed. UFMG, Belo
Horizonte, 2008.

Bibliografia Complementar

DE CARLO, M; BARTOLOTTI, C. Terapia Ocupacional: fundamentos e perspectivas. Sdo
Paulo: Plexus, 200.

FRANCISCO, B. Terapia ocupacional. Campinas: Papirus, 1988.

NEISTADT, M.; CREPEAU, E. B. WILLARD & Spackman Terapia Ocupacional. 9 ed. Rio
de Janeiro: Guanabara — Koogan, 2002. 862 p.

HAGEDORN, Rosemary. Fundamentos da préatica em Terapia Ocupacional. Traducao por
Vagner Raso.3? ed. S&o Paulo: Editora Roca. 2003. 310 p.

MEDEIROS, M. H. Terapia ocupacional: Um enfoque epistemoldgico e social. Sdo Paulo:
Hucitec-Edufscar, 2003.

Nome e codigo do componente curricular: Departamento: Carga horéria:51
AREAS DO DESEMPENHO OCUPACIONAL | Terapia horas
(AVD, TRABALHO E LAZER) - TEO L02 Ocupacional-FMB | Tedrico Pratica
17 horas | 34 horas
Modalidade: Disciplina Teorica e Pratica em | Funcéo: Natureza: Obrigat6rio
laborat6rio Profissionalizante
Pré-requisito: sem pré-requisito Mddulo:
Tedrico Pratica
30 alunos | 10 alunos

EMENTA

Discussdes acerca das atividades humanas a partir de uma viséo antropoldgica e filosdfica.
Significado social e cultural das atividades, sua importancia nos processos formativos e sua
utilizagcdo no campo da Terapia Ocupacional. Incentivar os estudantes a reconhecerem sua
bagagem cultural, recuperarem conhecimentos adquiridos em sua rede social e familiar, em
especial os conhecimentos relativos a realizacdo de atividades. Experimentacao e analise
das atividades: atividades de vida diaria (AVDs), atividades da vida pratica, atividades de
lazer e de trabalho observando as dimensdes corporais, sociais, culturais, psicologicas e
acessibilidade. Estudo das propriedades manifestas das atividades (tempo, espaco,
procedimentos, campo interpessoal, habilidades adquiridas, papéis, significado real e
cultural), selecdo e andlise de atividades e do ambiente em Terapia Ocupacional.

PROGRAMA
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As atividades e cuidado nas acdes em Terapia Ocupacional;

Atividades no campo da Terapia Ocupacional: historico e desafios atuais

A andlise de atividades e a construcdo de um olhar atento ao fazer humano;

O ensino e aprendizagem de atividades: troca de saberes e producdo de uma rede de
conhecimentos.

Mapeamento do saber sobre atividades do coletivo da classe.

Processo de ensino e aprendizagem de atividades: laboratérios, observacéao, registro e
discussado de processos.

A terapia ocupacional e as atividades de vida diéria, vida pratica, do convivio cotidiano e de
lazer: planejamento, métodos de realizacdo e adaptacoes.

Autonomia/ independéncia / participacdo: o0 sujeito no cotidiano.

BIBLIOGRAFIA
ALMEIDA, M.; V. M. Corpo e Arte em Terapia Ocupacional. Rio de Janeiro:
ALMEIDA C.A. LIMA P.V.C. Terapia Ocupacional e Tecnologia Assistiva: Possibilidades de
AdaptacOes para Pessoas com Paralisia Cerebral. Castilho-Weinert & Forti-Bellani (Eds.),
Fisioterapia em Neuropediatria (2011)
BARBOSA, M. N. Ensinar atividades: uma arte de terapeutas ocupacionais: estudo sobre o
ensino de atividades artisticas nos Cursos de Terapia Ocupacional das Universidades
Paulistas. Instituto de Psicologia da USP. Sdo Paulo, 1996. (mest)
CHAUI, M. Convite a Filosofia, Sdo Paulo, Ed. Atica, 1995.
HAGEDORN, Rosemary. Fundamentos da préatica em Terapia Ocupacional. Tradug¢do por
Vagner Raso.32 ed. Séo Paulo: Editora Roca. 2003. 310 p.
JOBIN, J. G. Da atividade, o que pode ainda ser dito, Rev do Centro Est Ter Ocup, Ano 4,
n° 4, set/1999, trad. Regina C. B. Jorge, p. 17-26.
LIBERMAM, F. Dancas em Terapia Ocupacional. Sdo Paulo, Summus, 1998. (Capitulo: A
Terapia Ocupacional e os sentidos da atividade.)
LIMA, E. M. F. A. A. Anadlise de atividades e a construcdo do olhar do terapeuta
ocupacional. Rev. Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo,, vol. 15, no.2. Sdo Paulo: Centro de
Docéncia e Pesquisa em Terapia Ocupacional / FMUSP.

. Atividade, Acdo, Fazer e Ocupacdo: a discussdo dos termos na Terapia
Ocupacional brasileira. Cad. Ter. Ocup. UFSCar. 2012.
MATSUKURA, T.S. SALLES M.M. Org. Cotidiano, Atividade Humana e Ocupacéo:
Perspectivas da terapia ocupacional no campo da saude mental. Edfuscar 2017.
Bibliografia Complementar
ARENDT, H. A condicdo humana. Rio de Janeiro: Forense Universitaria.2000
FERRIGNO, I. S. V. O que é Terapia Ocupacional? In: Fisioterapia, Fonoaudiologia e
Terapia Ocupacional em pediatria. Sao Paulo, Savier, M. Médicas XXXII, 1990.
LIMA, E.M.F.A. et alli. As atividades no campo da Terapia Ocupacional: mapeamento da
producdo cientifica dos terapeutas ocupacionais brasileiros de 1990 a 2008. Rev. Ter.
Ocup. Univ. S&o Paulo, v. 22, n. 1, p. 68-75, jan./abr. 2011.
NASCIMENTO, B. A. O mito da atividade terapéutica. Rev. Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo,
vol.1, n°1:, ago/90 PAGANIZZI, L. Actividad: lenguaje particular. Buenos Aires, 1997.
NEISTADT, M.; CREPEAU, E. B. WILLARD & Spackman Terapia Ocupacional. 9 ed. Rio
de Janeiro: Guanabara — Koogan, 2002. 862 p.
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Nome e codigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria:34 horas
ATIVIDADE INTEGRADA Il - TEO 102 '(I;erapla_ | Tedrica Pratica
cupaciona 17 horas 17 horas
Modalidade: Disciplina Teérica e Prética Funcédo: Basica Natureza: Obrigatorio
Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:
Tedrica Pratica

45 alunos 15 alunos

EMENTA

Discussdo de temas geradores que se articulam com o0s componentes curriculares do
semestre. Os temas podem ser de carater epistemoldgico (por areas do conhecimento) ou
por problemas relacionados aos contextos das praticas. Pontos norteadores — ciclo de vida,
individuo, coletivo, ambiente/territdrio, politicas e tecnologias de intervencdes terapéuticas
ocupacionais (métodos e técnicas de intervencéo).

PROGRAMA
A formacéo do terapeuta ocupacional.
Popula¢des atendidas pelo terapeuta ocupacional e os campos de atuacdo profissional.

BIBLIOGRAFIA

CARLO, M.; BARTALOTTI, C. (Org.). Terapia ocupacional no Brasil: fundamentos e
perspectivas. Sao Paulo: Plexus Editora, 2001.

FRANCA A.D. BASTOS M.R.. Intervenc¢des Da Terapia Ocupacional. Belo Horizonte. Ed
Ufmg. 2008

NEISTADT, M.; CREPEAU, E. B. WILLARD & Spackman Terapia Ocupacional. 9 ed. Rio
de Janeiro: Guanabara — Koogan, 2002. 862 p.

Bibliografia Complementar

HAGEDORN, Rosemary. Fundamentos da pratica em Terapia Ocupacional. Traducao por
Vagner Raso.3? ed. S&o Paulo: Editora Roca. 2003. 310 p.

MARCOLINO, T. Q. Reflexdes sobre ainvestigacdo do raciocinio clinico em terapia
ocupacional em saude mental: o caso do Método Terapia Ocupacional Dinamica.
Cad. Ter. Ocup. UFSCar, Sé&o Carlos, v. 22, n. 3, p. 635-642, 2014

MEDEIROS, Heloisa da Rocha. Terapia Ocupacional. Um enfoque epistemoldgico e
social. Ed Hucitec, 2010

PADUA, E.M.M & MAGALHAES L. V. (Org) Terapia Ocupacional — Teoria e Pratica.
Campinas, SP. Ed Papirus, 2003.

SILVA R.A.S., BIANCHI P. C., CALHEIROS D.S. Org. Formacgédo em Terapia Ocupacional
no Brasil: Pesquisas e Experiencias No ambito da Graduacédo e P6s-graduacao. Sao Paulo.
Ed FiloCzar. 2018.
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3. COMPONENTES CURRICULARES DO 3° SEMESTRE DO CURSO DE TERAPIA

OCUPACIONAL NA UFBA

Nome e codigo do componente
curricular:
PATOLOGIA GERAL — MED XXX

Departamento:
Anatomia Patol6gica
e Medicina Legal -
FMB

Carga horaria: 51 horas

Modalidade: Disciplina Teérica e Pratica | Funcao: Basica

Pré-requisito:

ICS 007 (68h) Anatomia |

ICS B85 (68h) Fisiologia Humana Bésica

ICS XXX (51h) Neuroanatomia Aplicada a Reabilitacéo

Teorica Pratica

34 horas 17 horas
Natureza: Obrigatério
Maédulo:

Tedrica Pratica
45 alunos 15 alunos

EMENTA:

sistemas nervoso central, cardio-vascular,

imunoldégico.

Analise, demonstracdo e interpretacdo dos principais processos patolégicos gerais,
envolvidos nos mecanismos de lesdo tissular, bem como de lesdes e doencas dos
respiratorio, digestivo, génito-urinario e

PROGRAMA:

1.Lesé&o e adaptacao celular

. Distarbios hemodinamicos e dos liquidos

. Inflamacgéo e reparacéo

. Patologia cardio-vascular

. Patologia do aparelho respiratério

. Patologia do sistema génito-urinério

. Patologia do sistema ésteo-articular

. Patologia do sistema nervoso central e periférico
Patologia do sistema imunolégico

OCoO~NOOITS,WN

BIBLIOGRAFIA:

Koogan, 2006.

Patologia: Processos gerais. 4. ed. Sdo Paulo: Ateneu, 2004.

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo - Patologia geral. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara

KUMAR, V.; ABBAS, A. K.; FAUSTO, N. Robbins e Cotran. Patologia: Bases Patolégicas
das Doencas. 8. ed. S&o Paulo: Elsevier, 2010. MONTENEGRO, M. R.; FRANCO, M.

Cédigo e nome do componente curricular:  [Departamento: Carga Horéria: 68
CINESIOLOGIA | - ICS B87 Ciéncias da Bio-Funcédo |horas
Tedrico |Prético
34 horas [34 horas
Modalidade: Disciplina Teorica e Prética Funcéo: Basica Natureza: Obrigatorio
Pré-requisito: Modulos:
ICS 007 (68h) Anatomia | Tedrica Préatica
ICS XXX (51h) Neuroanatomia.Aplicada a Reabilitacédo 45 alunos| 15 alunos
ICS B85 (68h) Fisiologia Humana Basica
EMENTA:
Movimento. Cinesiologia. Planos e eixos corporais nos movimentos. Movimentos

especificos das articulac6es dos membros superiores da cabeca e térax. Andlise funcional.

PROGRAMA: Nao consta

BIBLIOGRAFIA: Nao consta
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Nome e cédigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria: 68 horas
ANTROPOLOGIA DA SAUDE - FCH F12 | Antropologia e Tebrico Pratico
Etnologia 68 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Teérica Funcéo: Basica | Natureza: Obrigatério
Pré-requisito: FCH 006 (51 h) Introdugéo a Sociologia | Médulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 0 alunos

EMENTA:

Reviséo dos principais conceitos tedricos e metodolégicos da Antropologia da Saude e da
Doenca, tomando cultura como referencial analitico. Abordagem antropoldgica na andlise
dos sistemas terapéuticos e praticas médicas, compreensdo do comportamento de busca
terapéutica em perspectiva transcultural.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Ndo cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria: 34 horas
ABORDAGENS GRUPAIS -TEO B03 Terapia Tedrica Pratica
Ocupacional - FMB 34 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Tedrica Funcao: Béasica Natureza: Obrigatorio
Pré-requisito: sem pré-requisito Mdédulo:
Tedrica Pratica
45 alunos | 0 alunos

EMENTA:

Constituicdo e funcionamento dos pequenos grupos e a compreensdo dos processos
grupais. Conhecer as principais teorias e técnicas sobre grupos terapéuticos, utilizadas nas
praticas em Terapia Ocupacional. No contexto da compreensdo do funcionamento dos
grupos, buscar-se-a a formulagdo de concepgbBes de: campo terapéutico, clinica e
producdo de saude. A articulagdo entre conhecimentos tedricos e préaticos e o
desenvolvimento de habilidades de comunicagéo e intervengdo em espagos grupais em
diferentes contextos nos quais o terapeuta ocupacional atua.

PROGRAMA

O conceito de grupo, 0s processos grupais e seus principios organizadores.

Historico da utilizacdo do dispositivo grupal nas praticas terapéuticas.

Teorias e técnicas do trabalho com grupos: abordagem psicanalitica dos grupos; grupo
operativo; teoria sistémica; andlise institucional. Redes, Coletivos, Equipes.

Oficinas terapéuticas

Grupos em contextos comunitérios, territoriais e na atencao a saude.

Observacéo e vivéncias em processos grupais.

BIBLIOGRAFIA:

BAREMBLITT, G. Grupos: teoria e técnica. Rio de Janeiro: Graal/lbrapsi, 1982.

BORGES, C. D.; FARIA, J. G. Redes Sociais e Atengdo em Saude Mental: Uma Revisdo
da Literatura. Revista de Psicologia da IMED, Passo Fundo, v. 9, n. 1, p. 159-174, nov.
2017.

CONSTANTINIDIS, T.C. Possibilidades e limites na constituicdo de um grupo de terapia
ocupacional com pacientes psicoéticos: uma leitura a partir de Pichon-Riviére. S&o Paulo:
IPUSP. Mestrado, 2000.

FRANCO, T.B.; As Redes na Micropolitica do Processo de Trabalho em Saulde, in Pinheiro
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R. e Mattos R.A. (Orgs.) , Gestdo em Redes: praticas de avaliacao, formacao e
participacdo na saude; Rio de Janeiro, CEPESC-IMS/UERJ-ABRASCO, 2006.
MAXIMINO, V; LIBERMAN, F (org) Grupos em Terapia Ocupacional: formacao, pesquisa e
acles. Sao Paulo: Summus Editoria 2015
BOCK, V. et al. Grupo de Terapia Ocupacional: Um espaco de construcdo de fatos,
vivéncias e histdria. Revista de Terapia Ocupacional da Universidade de S&o Paulo, Sdo
Paulo, v. 9, n. 1, p. 32-36, 1998.
MANGIA, E. F., & MURAMOTO, M. t. O estudo de redes sociais: apontamentos tedricos e
contribuices para o campo da saude. Revista de Terapia Ocupacional, 16(1), 22-30. 2005.
NICACIO, F., & CAMPOS, G. W. Instituicbes de “portas abertas”: novas relagdes usuarios
-equipes-contextos na atencdo em salde mental de base comunitéria/territorial. Revista de
Terapia Ocupacional, 16(1), 40-46. 2005.
OLIVER, F.C. AOKI; TISSI, M.C.; VARGEM, E.F.; FERREIRA, T.G. Oficinas de Trabalho —
sociabilidade ou geragéo de renda? Rev. Ter. Ocup. Univ. S&o Paulo. 2002: 13 (3): 86-94.
Bibliografia Complementar
BARTHES, R. Como viver juntos. Sdo Paulo: Martins fontes, 2003.
BLEGER, J. Temas de psicologia: entrevistas e grupos. S. Paulo: Martins Fontes, 1989
GUATTARI, F. Psicandlise e transversalidade : ensaios de analise institucional. Aparecida,
SP: Idéias e Letras, 2004.
KAES, R. O grupo e o sujeito no grupo: elementos para uma teoria psicanalitica do grupo.
Séo Paulo: Casa do Psicélogo, 1997.
LANCETTI, A. (org.). Saude e Loucura 4: grupos e coletivos. S&o Paulo, Hucitec, 1995.
PICHON-RIVIERE, E. O processo grupal. Sdo Paulo; Martins Fontes: 1986.

. A teoria do vinculo. Sao Paulo; Martins Fontes: 1982.

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 68 horas
curricular: Terapia Ocupacional -

TERAPIA OCUPACIONAL FMB Tedrica Pratica
SOCIAL | -=TEO P02 68 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Teorica Funcéo: Profissionalizante | Natureza: Obrigatdrio
Pré-requisito: Modulo:

TEO BO02 -Perspectivas Teorico-Metodoldgicas em Terapia Tedrica Préatica
Ocupacional 45 alunos | 0 alunos
EMENTA

Introducdo a Terapia Ocupacional Social a partir dos referenciais historicos, teéricos e
conceituais que orientam a sua constituicdo. Diversidade sOcio-cultural e processos
identitarios. Processos de institucionalizacdo de grupos em situacado de vulnerabilidade.
Estudo dos pressupostos que definem os grupos em processo de ruptura das redes sociais
de suporte (populacbes em situacdo de rua, grupos institucionalizados, grupos étnicos).
Experiéncias e praticas da Terapia Ocupacional Social.

PROGRAMA

Aspectos tedricos e conceituais da Terapia Ocupacional Social;

Nocéo de cultura, diversidade sécio-cultural, processos identitarios e a situacao dos grupos
em situacdo de vulnerabilidade social;

Grupos em processo de ruptura das redes sociais de suporte (populacdo em situagdo de
rua, grupos de moradias populares, populacdes e comunidades tradicionais, populacdes
encarceradas, entre outras) e a cidadania e os processos de emancipacdo como eixo
articulador para a acéo da Terapia Ocupacional,

Experiéncias e praticas da Terapia Ocupacional Social. Projeto Metuia.

BIBLIOGRAFIA
BARROS, D.D. Operadores de saude na area social. Rev. de Terap. Ocup. da USP. SP, v.
1(1): 11-16, 1990.
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BARROS, D. D. et al. Terapia Ocupacional Social: concepcdes e perspectivas. In:
CAVALCANTI, A.; GALVAO, C. (Orgs.). Terapia Ocupacional: fundamentac&o e pratica.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007. p. 347-353.

BARROS, D. D. et al. Terapia ocupacional social: diversidade, cultura e saber técnico. Rev.
Ter. Ocup. Univ. S&o Paulo, v.18, n. 3, p. 128-134, set./dez. 2007.

BARROS, D.D. et al. Cultura, economia, politica e saber como espacos de significacdo na
Terapia Ocupacional Social: reflexdes sobre a experiéncia do Ponto de Encontro e Cultura.
Cad.Ter. Ocup. da UFSCar, v.21, p.583-594, 2013.

CASTEL, R. Da indigéncia a excluséo, a desfilia¢cdo. Precariedade do trabalho e
vulnerabilidade relacional. In Lancetti, A. (Org.). Saude Loucura, 4, SP: Hucitec, 1994.
FREIRE, P. Pedagogia do oprimido. 25 ed. RJ: Paz e Terra, 1987.

FREIRE, P. Educagcdo como pratica da liberdade. 10 ed. RJ: Paz e Terra, 1980.
KRONENBERG, F.; ALGADO, S.S.; POLLARD, N. Terapia Ocupacional sin Fronteras:
aprendiendo del espiritu de supervivientes. Buenos Aires - Madrid: Médica Panamericana,
2006.

LOPES, R.E. et al. Terapia Ocupacional no campo social no Brasil e na América Latina:
panorama, tensdes e reflexdes a partir de praticas profissionais. Cad.Ter.Ocup. UFSCar.
Séo Carlos, v. 20, n. 1, p. 21-32, 2012.

LOPES, R.E. Terapia Ocupacional Social: desenhos tedricos e contornos praticos. Sao
Carlos/SP: Edufscar, 2016.

SIMO, S. et al. Terapias ocupacionales desde el sur: derechos humanos, ciudadania y
participacion. Santiago de Chile: Editorial Usach, 2016. Disponivel em:
http:/www.biblioteca.cij.gob.mx

Bibliografia Complementar

DONZELOT, J. A policia das familias.2.ed. RJ: Graal, 1986.

SANTOS, B.S. (Org.). Semear outras solug¢des: os caminhos da biodiversidade e dos
conhecimentos rivais. RJ:Civilizacao Brasileira, 2005.

SANTOS, B.S. Pela méao de Alice: o social e o politico na pés-modernidade. 13 ed.
SP:Cortez, 2010.

SANTOS, B.S. A gramética do tempo: para uma nova cultura politica. 3 ed. SP:Cortez,
2010.1.

Cdbdigo e nome do componente curricular: | Departamento: Carga Horéria: 68 h

TERAPIA OCUPACIONAL NA Terapia Ocupacional - | Tegrica Prética

ATENCAO BASICA | - TEO P01 FMB 68 horas 0 horas

Modalidade: Disciplina Tedrica Funcéo: Natureza: Obrigatorio
Profissionalizante

Pré-requisitos: Médulo:

ISC001 (68h) - Introducado a Saude Coletiva. Tebrica Pratica

TEO BO01 (51h) - Terapia Ocupacional, Ciéncia e Profisséo. 45 alunos | 0 alunos

EMENTA

Estudo das acbGes em saude de promocgao e prevencdo no contexto individual, coletivo e
territorial. Praticas integradas intersetoriais, interinstitucionais, interdisciplinar, participagéo
popular e controle social. Estratégia Saude da Familia. Atuagdo do terapeuta ocupacional
nos contextos comunitarios e territoriais, comunidades tradicionais, atencdo domiciliar e
acessibilidade. Atuacdo da Terapia Ocupacional com equipes das ESF, NASF e
Consultérios na Rua. Sistema de informacdo em saldde na Atencdo Basica. Educacéo e
comunicacdo em salde, diagnéstico, tratamento e reabilitacdo na Atencdo Basica.

PROGRAMA
e Politica Nacional de Atencéo Bésica.
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Intervencao da Terapia Ocupacional no territorio: possibilidades e

desafios.

Atuacdes da Terapia Ocupacional na Atencéo Primaria & Saude.
Perspectiva da Terapia Ocupacional nos diferentes niveis de atencéo a
Saude Publica.

¢ Politica de Saude Publica no Brasil e a insercéo da Terapia Ocupacional.

¢ Politicas do Humaniza - SUS e a formacao do terapeuta ocupacional para as
praticas de atencao e gestdo em Saude Publica.

BIBLIOGRAFIA BASICA

ALMEIDA, M. C.; OLIVER, F. C. Abordagens comunitarias e territoriais em reabilitacdo de
pessoas com deficiéncias: fundamentos para a terapia ocupacional. In: DE CARLO, M. M.
R. P.; BARTALOTTI, C. C. (Orgs.). Terapia ocupacional no Brasil: fundamentos e
perspectivas. Sdo Paulo: Plexus, 2001.

ANDRADE, L.O.M et al. Aten¢éo Primaria a Saude e Estratégia Saude da Familia. In:
SOUZA,G.W.S. et al. Tratado de Saude Coletiva. Rio de Janeiro, Fiocruz, 2006.
BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Atencéo Béasica. Brasilia: Ministério
da Saude, 2012. (Série E. Legislacdo em Saude)

CAMPOS, G.W.S. Um método para andlise e co-gestéo de coletivos. Sao Paulo:
Hucitec, 2000.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR

COSTA, R. H. da. O mito da desterritorializacdo: do 'fim dos territérios' a
multiterritorialidade. 5. ed. Rio de Janeiro: Bertrand Brasil, 2010. 395 p. 2.

HAESBAERT, R. Territorios alternativos. 2. ed. Sao Paulo: Contexto, 2009. 186
FRANCO, T.B & Magalhées Jr., H.. A Integralidade e as Linhas de Cuidado. In: Merhy,
E.E. et al, O Trabalho em Saude: Olhando e Experienciando o SUS no Cotidiano. Hucitec,
Sao Paulo, 2003.

SANTOS, M. O espago do cidadéo. 72 edicdo. Sao Paulo: Editora Universidade de S&o
Paulo, 2007.

SAQUET, M. A. Abordagens e concepc¢0des de territorio. 2. ed. S&o Paulo: Expressao
Popular, 2010. 200 p.

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 34 horas
curricular:PROCESSOS CRIATIVOS E | Terapia Ocupacional Tebrica Pratica
RECURSO TERAPEUTICO - FMB
OCUPACIONAL - TEO L03 17horas | 17 horas
Modalidade: Disciplina Teorica e Funcéo: Natureza: Obrigatorio
Pratica (em laborat6rio) Profissionalizante
Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:
Tedrica Pratica
30 alunos 30 alunos
EMENTA

Os processos criativos, sua relacdo com o cotidiano e a cultura. Refletir sobre a
importancia dos processos de criagdo para o desenvolvimento humano, a saude e o
exercicio da Terapia Ocupacional. Estudar as rela¢cdes entre criacdo e resisténcia no
contemporaneo. Experimentar processos de cria¢do, na realizacdo de atividades artisticas
plasticas, corporais, musicais, conhecendo e explorando técnicas, procedimentos e
diferentes linguagens. Discutir os sentidos da arte, suas relagdes com a producao de saude
e com as politicas de participacdo sociocultural. Desenvolver a leitura da expresséo
plastica, através da experiéncia de apreciacdo dos trabalhos realizados pelo grupo e de
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obras de arte. Desenvolver a prética da observacdo, do registro e da reflexdo sobre
processos de criacdo. A construcdo de um olhar atento ao fazer humano.

PROGRAMA

A importancia dos processos criativos nas acées em Terapia Ocupacional;

Artes e Terapia Ocupacional,

A criagao no cotidiano, nas artes e na cultura;

As relagBes entre o fazer artistico, a producdo de salde e a construcdo da participacéo
soécio-cultural;

Relagdes entre estética, clinica e politica;

Experimentacdes, técnicas e procedimentos de atividades do campo das artes.

BILBIOGRAFIA

ALMEIDA, M.; V. M. Corpo e Arte em Terapia Ocupacional. Rio de Janeiro:

CASTRO, E., & Silva, D. (2002). Habitando os campos da arte e da terapia ocupacional:
percursos tedricos e reflexdes. Revista de Terapia Ocupacional da USP 13(1), 1-8.
https://doi.org/10.11606/issn.2238-6149.v13i1p1-8

CASTRO, Eliane Dias de. In Pacto: arte e corpo em terapia ocupacionalln Pact: art and
body in occupational therapy. Interface (Botucatu), Botucatu, v. 11, n. 22, p. 393-398,
Aug. 2007

LIBERMAM, F. Dancas em Terapia Ocupacional. S&o Paulo, Summus, 1998. (Capitulo: A
Terapia Ocupacional e os sentidos da atividade.)

NASCIMENTO, B. A. O mito da atividade terapéutica. Rev. Ter. Ocup. Univ. S&o Paulo,
vol.1, n°1:, ago/90

PAGANIZZI, L. Actividad: lenguaje particular. Buenos Aires, 1997

Bibliografia Complementar

GALVANI, D. BARROS, D.D; PASTORE, M di N. SATO. M.T.. Exercicios etnogréaficos
como atividades em espaco publico: Terapia Ocupacional Social no fazer da arte, da
cultura e da politica; ISSN 0104-4931 Cad. Ter. Ocup. UFSCar, Sdo Carlos, v. 24, n. 4, p.
859-868, 2016. http://dx.doi.org/10.4322/0104-4931.ctoARF1004.

CASTRO, E. D. de; INFORSATO, E. A.; ANGELI A. do A. C. de; LIMA, E. M. F. A.
Formacéo em Terapia Ocupacional na interface das artes e da saude: a experiéncia do
PACTO. Rev. Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo, v. 20, n. 3, p. 149-156, set./dez. 2009
CERTEAU, M. A Invengao do Cotidiano. Petrépolis, Vozes, 1996.

FERIGOLLO, J. P.; ANGELI, A. do A. C.. A Interface entre o fazer Teatral e a Terapia
Ocupacional: Reflexos No Cotidiano. Saude (Santa Maria), [S.l.], p. 139-150, ago. 2017.
ISSN 2236-5834. Disponivel em:
<https://periodicos.ufsm.br/revistasaude/article/view/18248>

Nome e codigo do Departamento: Carga horaria:68 horas

componente curricular: Terapia Ocupacional —_ — _

ATIVIDADE PRATICA — FMB Teorica Pratica Extensao

INTEGRADA | TEO 103 17 horas 17 horas 34 horas

Modalidade: Disciplina Funcéo: Natureza: Obrigatorio

Tedrica e Prética Profissionalizante

Pré-requisito: TEO B02 (51h) - Perspectivas Modulo de alunos:10

Tedrico-metodolégicas em Terapia Ocupacional. Teodrica Pratica Extensao
30 alunos | 30 alunos | 15 alunos

EMENTA

Atividades de pratica orientada, na atencdo basica e nos contextos sociais, orientada no
conhecimento, vivéncia, discussao e reflexdo sobre as populacdes atendidas em Terapia
Ocupacional, seus contextos de vida, redes sociais, especialmente no que se refere a
autonomia, cotidiano, participacdo social e exercicio de direitos; O funcionamento e



https://doi.org/10.11606/issn.2238-6149.v13i1p1-8
http://dx.doi.org/10.4322/0104-4931.ctoARF1004
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proposta de atuacdo institucionais e a insercdo territorial;, O desenvolvimento de
estratégias de interacdo, comunicagdo, convivéncia e mediacdo de relacdes pessoas-
contextos nos cendrios de praticas. Desenvolvimento de atividades de extensdo
relacionadas ao conteldo do componente.

PROGRAMA

Aproximagéao e vivéncia com populagdes acompanhadas em terapia ocupacional: pessoas
com limitacdes em atividades e restricdo a participacdo na vida social, relacionadas aos
ciclos e condicBes de vida, a problemas de salde e vulnerabilidade pessoal e social;
Aprendizado de técnicas de registro de histéria oral de vida, vida cotidiana,
percursos/itinerarios e redes de suporte;

Uso do Raciocinio Clinico em Terapia Ocupacional

Entrevistar, visitar e conviver com populacdes alvo da terapia ocupacional.

Compreensdao do funcionamento de uma Unidade de saude da familia, o papel ampliado do
profissional de saude inserido no contexto da atencao bésica.

Compreenséo de aspectos relativos a: politica de humanizacéo, territorializagéo, atuacao
em equipe multiprofissional, visita domiciliar. Compreender atua¢do generalista do
terapeuta ocupacional na Atencdo Basica e na area Social

BIBLIOGRAFIA

BELLATO R., ARAUJOL.F.S., FARIAA.P.S.,COSTAA.L.R.C.,, MARUYAMA S. A. T.
Itineré&rios terapéuticos de familias e redes para o cuidado na condic¢éo cronica: alguns
pressupostos. In: Pinheiro R, Martins PH, organizadores. Avaliacdo em saude na
perspectiva do usuario: abordagem multicéntrica. Recife: Ed Universitaria UFPE; 2009.
p.187-94.

CECILIO, L. C. O. As necessidades de satde como conceito estruturante na luta pela
integralidade e equidade na atencdo em saude. In: PINHEIRO, R.; MATOS, R. A. (Org.).
Os sentidos da integralidade na atengéo e no cuidado a saude. Rio de Janeiro: IMS/UERJ,
2001. p. 113-26.

Bibliografia Complementar

COSTA, S.L.; MACIEL, T. M. F. B. Os sentidos da comunidade: a meméria de bairro e suas
construcdes intergeracionais em estudos de comunidade. Arquivos Brasileiros de
Psicologia, v. 61, p. 60-72, 2009.

DINIZ, D. O que é deficiéncia. 2007. Disponivel em
http://robertagnunes.files.wordpress.com/2011/12/diniz-o-que-e-deficiencia-2.pdf: Acesso
em 27/01/2014.

EGRY, Y.; OLIVEIRA, M. A. C. Marcos tedricos e conceituais de necessidades. In: EGRY,
Y. (Org.). As necessidades em saude na perspectiva de atencdo basica: guia para
pesquisadores. Sdo Paulo: Dedone, 2008.v. 1, p. 31-38.

PIEROTE SILVA, V., BARROS, D. D. Método historia oral de vida: contribui¢cbes para a
pesquisa qualitativa em terapia ocupacional. Revista de Terapia Ocupacional da
Universidade de Sao Paulo, v.21, p.68 - 73, 2010.
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4. COMPONENTES CURRICULARES DO 4° SEMESTRE DO CURSO DE TERAPIA
OCUPACIONAL NA UFBA

Nome e codigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria:51 horas
FUNDAMENTOS DE NEUROLOGIA - Neurociéncia e _ _
MED XXX Salde Mental - Teorica Pratica
FMB 34 horas 17 horas
Modalidade: Disciplina Teérica e Prética Funcdo: Basica Natureza: Obrigatorio

Pré-requisito: ICS XXX Neuroanatomia Aplicada a Reabilitacdo | Mdédulo:

Tedrica Prética
45 alunos 15 alunos

EMENTA: Estimulo ao aprendizado da neurologia nos aspectos referentes a
neurofisiologia, neuropsicologia, diagndstico clinico, diagnosticos diferenciais e abordagem
terapéutica dos transtornos neurol6gicos e suas repercussdes funcionais. Entendimento do
papel da abordagem interdisciplinar na elaboragdo de propostas de reabilitacdo
neuroldgica nas condicbes patolégicas mais prevalentes.

PROGRAMA: Componente a ser criado

BIBLIOGRAFIA: Componente a ser criado

Nome e codigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria: 68 horas
TERAPIA OCUPACIONAL EM SAUDE Terapia Tebrica Pratica
MENTAL | -TEO P03 Ocupacional -
EMB 68 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Tedrica Funcao: Natureza: Obrigatorio
Profissionalizante
Pré-requisito: Médulo:
TEO BOL1 - Terapia Ocupacional, Ciéncia e profisséo; — T
TEO BO2 - Perspectivas Tebérico-Metodolégicas em Terapia IS(?;.'S? s (F; r;ﬂ%?)s
Ocupacional
EMENTA:

Reflexdo e compreensdo sobre a experiéncia do sofrimento psiquico/mental em suas
multiplas dimensdes e na complexidade das rela¢cdes produzidas no contexto social, e a
singularidade dos processos e das narrativas de histéria de vida e de excluséo social.
Estudo, pautado no referencial da desinstitucionalizagédo, das relacdes entre as pessoas,
as instituicdes e os contextos na atencdo psiquiatrica e em salde mental e, em particular,
das formas de tutela, dos processos que propiciam a producdo de autonomia e 0 exercicio
de direitos, fundamentais na atengdo em Terapia Ocupacional. O conhecimento e a analise
sobre a atencdo em Terapia Ocupacional nas instituicdes e em ac¢fes inovadoras de saude
mental, nas proposic¢des intersetoriais, enfocando o quadro conceitual, as modalidades de
atencdo a producdo de projetos singulares e a diversidade e vulnerabilidades das
populacfes atendidas.

PROGRAMA

A construgéo do olhar para as pessoas com a experiéncia do sofrimento psiquico;

Loucura e doenca mental: nascimento do asilo;

Instituicdo Psiquiatrica no Brasil: Tratamento Moral e Terapia ocupacional;

Reformas psiquiatricas e o processo de constituicdo do campo da atencdo em saude
mental no territério;

A insercao da Terapia Ocupacional nas politicas publicas de satde mental;

Dimensfes da atencdo em Terapia Ocupacional nas a¢fes e instituicdes de saude mental

e nas proposicdes intersetoriais

Métodos e técnicas de avaliacdo de Terapia Ocupacional em Saude Mental —
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capacidade/desempenho/autonomia/participacado e incluséo social.

BIBLIOGRAFIA

AMARANTE, P. Loucos pela vida: a trajetoria da reforma psiquiatrica no Brasil. Rio de
Janeiro, Panorama/ENSP, 1998. 22 edicao revisada e ampliada.

BRASIL, LEIS, etc. Lei 10.216, de 06 de abril de 2001.“Dispde sobre a protecéo e os
direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo
assistencial”. BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Portaria/GM 336 de 19 de fevereiro de
2002. In: BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Legislacéo em satide mental. 1990-2004.
Série E. Legislagcdo de Saude. 5. ed. ampliada. Brasilia, 2004.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Atencéo a satde. DAPE. Coordenacio
Geral de Saude Mental no Brasil. Reforma psiquiatrica e politica de sadude mental no Brasil.
Documento apresentado a Conferéncia Regional de Reforma dos Servigos de Saude
Mental: 15 anos depois de Caracas. OPAS. Brasilia, 2005. 60 p.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Atencdo a Saude. Saltde mental e
economia solidaria. Brasilia, Editora do Ministério da Saude. 2005. 133p. BRASIL.
MINISTERIO DA SAUDE. Relatério Final do GT Saude Mental e Economia Solidéria,
instituido pela Portaria Interministerial n. 353 de 7 de margo de 2005. Brasilia, 2006. 32 p.
CAMPOS, G.W.S. A complexidade da ateng&o as situacdes de crise: contribuicdes da
desinstitucionalizacao para a invencado de praticas inovadoras em salde mental. Rev. Ter.
Ocup. Univ. Sdo Paulo, v. 15, n. 2, p. 71-81, maio/ago., 2004.

DALGALARRONDO, Paulo. Psicopatologia e Semiologia dos Transtornos Mentais. Porto
Alegre: Artmed, 2000.

FRAYZE-PEREIRA, Jodo. O Que € Loucura, SP, Brasiliense, 1982.

GOFFMAN, E. Manicomios, prisdes e conventos. Sao Paulo: Perspectiva, 1974. 312p.
MATSUKURA, T.S. SALLES M.M. Org. Cotidiano, Atividade Humana e Ocupacéo:
Perspectivas da terapia ocupacional no campo da satude mental. Edfuscar 2017.

KINKER, F.S. Trabalho como producéo de vida. Rev. Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo, v. 8,n. 1,
p.42-8, jan./abr., 1997.

MANGIA, E. F. ; MURAMOTO, Melissa Tieko . Redes sociais e construcéo de projetos
terapéuticos: um estudo em servigo substitutivo em satde mental. Revista de Terapia
Ocupacional da Universidade de S&o Paulo, v. 18, p. 54-62, 2007.

NICACIO, F; MANGIA, E.F.; GHIRARDI, M.1. Projetos de inclus&o no trabalho e
emancipacao de pessoas em situacdo de desvantagem: uma discussao de perspectivas.
Rev. Ter. Ocup. Univ. Sao Paulo, v. 16, n. 2, p. 62-6, 2005.

SARACENO, B. Reabilitagdo Psicossocial: uma estratégia para a passagem do milénio. In:
PITTA, A (org.) Reabilitagdo Psicossocial no Brasil. S&o Paulo, Hucitec, 1996. p. 13-8.
TYKANORI, R. Contratualidade e reabilitacdo psicossocial. In: PITTA, A (org.) Reabilitacdo
Psicossocial no Brasil. Sdo Paulo, Hucitec, 1996. p. 55-9.

Bibliografia Complementar

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Atencdo & Saiude/DAPE. Salde mental
no SUS: acesso ao tratamento e mudanca do modelo de atencdo. Relatorio de Gestao
2003-2006. Brasilia, 2007. 85p.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Atencéo a Satde/DAPE. Satde mental
no SUS: as novas fronteiras da reforma psiquiatrica. Relatério de Gestao 2007-2010.
Brasilia, 2011. 106p.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Portaria 3088 de 23 de dezembro de 2011 (republicada
em 2013).Institui a Rede de Atencédo Psicossocial para pessoas com sofrimento ou
transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas,
no ambito do Sistema Unico de Saude.

SARACENO, B Libertando Identidades. Da reabilitacdo Psicossocial a cidadania possivel,
Belo Horizonte, Instituto Franco Basaglia/TeCora,.1999

VASCONCELOS, E.M; LEME, C.C.C.P.; WEINGARTEN, R.; NOVAES, P. R. Reinventando
a vida: narrativas de recuperacdo e convivéncia com o transtorno mental. Rio de Janeiro,
EncantArte, 2005. 246p.




133

Nome e codigo do componente curricular: | Departamento: Carga horaria: 51 horas

TERAPIA OCUPACIONAL NA Terapia

ATENCAO AO ENVELHECIMENTO - Ocupacional - FMB | Tedrica Pratica

TEO P04 51 horas 0 horas

Modalidade: Disciplina Tedrica Funcéo: Natureza: Obrigatorio
Profissionalizante

Pré-requisito: Maodulo:

TEO B02 (51h) - Perspectivas Tedrico-metodoldgicas em Tedrica Préatica

Terapia Ocupacional 45 alunos | 0 alunos

EMENTA

Estudo do envelhecimento biolégico, social e psicoldgico, epidemiologia do envelhecimento
humano, noc¢des de Antropologia e histéria do envelhecimento humano, idoso e a familia. A
diversidade e vulnerabilidades desta populacdo. As politicas sociais e o0 idoso; Patologias
mais comuns que acometem o idoso (Doencga de Parkinson, A.V.E., deméncias, deméncia
tipo Alzheimer e outros processos patologicos de alta prevaléncia); Analisa o desempenho
ocupacional nos diversos contextos a partir dos dominios da terapia ocupacional (areas de
ocupacao, fatores do cliente, habilidades de desempenho, padrées de desempenho,
contextos e ambientes, demandas da atividade); Tendéncias atuais da Terapia
Ocupacional no atendimento ao idoso: da institucionalizacdo a permanéncia na
comunidade; Terapia Ocupacional Geronto-Geriatrica: anamnese e avaliacdo, tipos de
atencdo: comunitaria, domiciliar, ambulatorial e institucional, individual e grupal, tipos de
atencdo a saude do idoso. Cuidados paliativos. Métodos e técnicas de avaliagdo em
Terapia Ocupacional na atencéo ao idoso.

PROGRAMA

A velhice como campo de estudo

A construcgéo social da velhice. A ciéncia do envelhecimento — gerontologia,
envelhecimento populacional - transicdo demogréfica e epidemioldgica. As dimensdes de
classe, ragal/etnia, sexo/género, idade/geragéo e o processo de envelhecimento.
Protecdo social a velhice

Politicas publicas: Politica Nacional do Idoso, Estatuto do Idoso, Politica Nacional de
Salde da Pessoa ldosa, Modalidades de assisténcia, Politica do envelhecimento Ativo.
Familia e rede social: Familia e relagfes intergeracionais — solidariedade e conflitos.
Familia, Redes sociais e sistema de saude, Familia, cuidadores informais e formais.
Envelhecimento e saude

Fisiologia do envelhecimento. Avaliacdo multidimensional do idoso e Instrumentos de
avaliacao

Principais problemas de saude do ldoso, Negligéncia, maus trato e violéncia contra o idoso
Terapia Ocupacional na atengdo a saude do idoso

Terapia Ocupacional em Gerontologia

Assisténcia e Cuidados a salde do idoso em diferentes contextos: comunitario,
ambulatorial, hospitalar, domiciliar, institucional, idoso fragil e cuidados paliativos.
Desempenho ocupacional na Velhice:

Trabalho e aposentadoria, sono e repouso, atividades da vida diéria e instrumentais,
sexualidade, cultura, lazer, participacdo social e espiritualidade.

BIBLIOGRAFIA

ATWAL, Anita. Terapia Ocupacional e Terceira Idade. 12 ed. S&o Paulo: Editora Santos
(Grupo GEN). 2007. 380 p.

ALMEIDA MHM, BATISTA MPP, CAMPOS ACV. Autonomia e independéncia como
indicadores de saude para idosos. In Campos ACV, Berlezi EM, Correa AHM. Org
Envelhecimento um processo multidimensional. Ed INIJUI, 2014. Pg 149-171.

ALMEIDA MHM, SILVA SNP, RATIER APP. Atencéo ao idoso no domicilio: O enfoque da
Terapia Ocupacional. In: Accioly MR e Lemos ND. Gerontologia: Os desafios nos diversos
cenarios da atencdo. Sdo Paulo: Manole, 2010 p. 459- 68.

ALMEIDA MHM. Elaboracao e validacdo do instrumento CICAc: classificacdo de idosos
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gquanto a capacidade para o autocuidado Rev Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo, 2004, 15(3),
pl121-20

BASSIT AZ. Histéria de mulheres: reflex6es sobre a maturidade e a velhice. In: Minayo MC.
Antropologia, saude e envelhecimento. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2002. p. 175-89.
VASCONCELOS, E. M. A espiritualidade no trabalho em saude, 22 edi¢cdo. Hucitec: S&o
Paulo.

YASSUDA MS. Memodria e envelhecimento saudavel. In: Freitas e col. Tratado de geriatria
e gerontologia. Rio de janeiro: Guanabara. 2002.

Bibliografia Complementar

ALMEIDA MHM, BEGER ML, WATANABE H. Oficina de memdria para idosos: estratégia
para a promocao da saude. Rev Interface, 2007, 11(22), p. 271-80.

ALMEIDA. MHM. Terapia Ocupacional em doencgas neuro-degenerativas. IN: Santana F.
Cuidados Paliativos: Diretrizes, Humanizagéo e Alivio dos Sintomas. S&o Paulo: Atheneu,
2011. P. 485-8

BRASIL. Lei n® 10.741. Dispde sobre o Estatuto do ldoso e d& outras providéncias. Brasilia,
DF, 2003. BRASIL

BATISTA MPP, LANCMAN S E ALMEIDA MHM. Cuidadores formais de idosos:
contextualizacdo historica no cenario brasileiro. Rev. Bras. Geriatr. Gerontol., Rio de
Janeiro, 2014; 17(4):879-885

BILLOCK, C. Espiritualidade, ocupacao e terapia ocupacional. In: Neistadt, M. E., &
Crepeau, E. B. Terapia Ocupacional Willard & Spackman. (92 ed.). Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2002, 91-97.

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 85 horas

curricular: Terapia — — po

ATIVIDADE PRATICA Ocupacional - FMB | 1€orica | Pratica | Extensao

INTEGRADA 1| - TEO 104 0 horas | O horas 85 horas

Modalidade: Disciplina Teérica e Funcéo: Natureza: Obrigat6rio

Pratica (em laboratério ou campo) | Profissionalizante

Pré-requisito: Médulo

TEO B02 Perspectivas Teorico-metodolégicas em — — =

Terapia Ocupacional Teorica Pratica Extensao
o - 30 alunos | 30 alunos | 10 alunos

TEO 103 Atividade Prética Integrada |

EMENTA

Atividades de pratica orientada, na salude mental e na atencdo ao idoso, orientada no
conhecimento, vivéncia, discussao e reflexdo sobre as populacbes atendidas em Terapia
Ocupacional, seus contextos de vida, redes sociais, especialmente no que se refere a
autonomia, cotidiano, participacdo social e exercicio de direitos; O funcionamento e
proposta de atuacgdo institucionais e a insercdo territorial; O desenvolvimento de
estratégias de interacdo, comunicacdo, convivéncia e mediacdo de relacdes pessoas-
contextos nos cenarios de praticas. Desenvolvimento de atividades de extensédo
relacionadas ao contelido do componente.

PROGRAMA

Aproximacéao e vivéncia com populacdes acompanhadas em terapia ocupacional: pessoas
com limitagcbes em atividades e restricdo a participacdo na vida social, relacionadas aos
ciclos e condicdes de vida, problemas de saude e vulnerabilidade pessoal e social.

Vivéncia com pessoas e/ou coletivos em situacdo de vulnerabilidade social e apartheid
ocupacional.

Aprendizado de técnicas de registro de histéria oral de vida, vida -cotidiana,
percursos/itinerarios e redes de suporte.
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Uso do Raciocinio Clinico em Terapia Ocupacional.
Entrevistar, visitar e conviver com populacdes alvo da terapia ocupacional.

BIBLIOGRAFIA

BRASIL. Decreto 6.949 de 25 de agosto de 2009. Promulga a Convencao Internacional
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo, assinados em
Nova York, em 30 de marco de 2007. Diario Oficial da Unido, Brasilia — DF, 26 ago. 2009.
PIEROTE SILVA, V., BARROS, D. D. Método histéria oral de vida: contribuicdes para a
pesquisa qualitativa em terapia ocupacional. Revista de Terapia Ocupacional da
Universidade de S&o Paulo, v.21, p.68 - 73, 2010.

STOTZ, E. N. . Participacdo social. In: PEREIRA, Isabel Brasil; LIMA, Julio César Franca.
(Org.). Dicionario de educacao profissional em salude. 2ed. Rio de Janeiro: Escola
Politécnica de Saude Joaquim Venancio, 2009.

Bibliografia Complementar

ATWAL, Anita. Terapia Ocupacional e Terceira Idade. 12 ed. Sdo Paulo: Editora Santos
(Grupo GEN). 2007. 380 p.

CAMPOS,G.W.S. Apoio matricial e equipe de referéncia: uma metodologia para gestao do
trabalho interdisciplinar em saude. Cad. Saude Publica, 23(2): 399-407, fev, 2007.
DALGALARRONDO, Paulo. Psicopatologia e Semiologia dos Transtornos Mentais. Porto
Alegre: Artmed, 2000.

FRAYZE-PEREIRA, Jodo. O Que € Loucura, SP, Brasiliense, 1982.

GOFFMAN, E. Manicdmios, prisdes e conventos. Sao Paulo: Perspectiva, 1974. 312p.
MATSUKURA, T.S. SALLES M.M. Org. Cotidiano, Atividade Humana e Ocupacéao:
Perspectivas da terapia ocupacional no campo da satde mental. Edfuscar 2017.
MANGIA, E.F Contribuicdes da abordagem canadense “Pratica de Terapia Ocupacional
Centrada no Cliente” e dos autores da desinstitucionalizag&o italiana para a Terapia
Ocupacional em saude mental. Revista de Terapia Ocupacional da USP, Sao Paulo, v. 13,
n. 3, p.127-34, ago./dez., 2002

NEISTADT, M. E. e CREPEAU, E. B. Willard & Spackman. Terapia Ocupacional. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2002
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5. COMPONENTES CURRICULARES DO 5° SEMESTRE DO CURSO DE TERAPIA
OCUPACIONAL NA UFBA

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:68 horas

curricular: ) Terapia Ocupacional -

INICIACAO A PESQUISA CIENTIFICA | FMB Tedrica Pratica

TEO C11 68 horas | 0 horas

Modalidade: Disciplina Teérica Funcdo: Basica Natureza: Obrigat6rio

Pré-requisito: Médulo

ICS A10 - Metodologia Cientifica Tedrica Pratica
45 alunos | 0 alunos

EMENTA

O campo cientifico e a pratica da pesquisa em saude. Delimitacdo do objeto de pesquisa:
delimitacdo do problema de pesquisa, questdes de investigacdo e definicdo dos objetivos.
Preparacéo para revisdo de literatura: fontes de documentacgéo, tipologias de estudos de
revisdo. Referenciais teodricos e abordagens metodolégicas. Técnicas de produgédo e
andlise de dados para pesquisas qualitativas e quantitativas. Elaboracdo do projeto de
pesquisa. Aspectos éticos da pesquisa em salde.

PROGRAMA

e O campo cientifico: relacdo entre conhecimento cientifico e outros saberes; conceito
de paradigma e debate atual sobre epistemologias e formas de produzir
conhecimento;

e A pratica da pesquisa: dicotomia pesquisa qualitativa e pesquisa quantitativa.

e Elaboragéo do Projeto de Pesquisa: delimitacdo do problema; revisdo de literatura;
construcao da metodologia e as técnicas de coleta de producédo e analise de dados;
estrutura geral de um projeto de pesquisa;

e Dimenséo ética da pesquisa em saude: protocolos e organizagdo de documentos
para submiss&o aos Comités de Etica em Pesquisa.

Bibliografia

BAUER, M. W.; GASKELL, G. Pesquisa Qualitativa com Texto, Imagem e Som: Um
Manual Pratico. Petrépolis: Vozes, 2002.

BRASIL. Ministério da Saude (MS). Conselho Nacional de Saude. Resolugéo n° 466, de 12
de dezembro de 2012. Diario Oficial da Unido 2013; 13 dez.

LAVILLE, C.; DIONNE, J. A construcdo do saber. Manual de metodologia da pesquisa
em ciéncias humanas. Porto Alegre: Editora UFMG/ArtMed, 1999, p.166-196.

MINAYO, M. C. S. Quantitativo-Qualitativo: Oposicdo ou Complementaridade. Cadernos de
Saude Publica, v. 9, n.3, p.239-62, 1993.

MORIN, E. Epistemologia da Complexidade. In: SCHITMAN, D. F. Novos Paradigmas,
Cultura e Subjetividade. Porto Alegre: Artes Médicas, 1996, p. 274-286.

Bibliografia Complementar

ALVES, R. O Senso Comum e a Ciéncia. In: . Filosofia da Ciéncia: Introducéo ao
Jogo e suas Regras. 5 ed. Sdo Paulo: Edi¢des Loyola, 2000, p.09-21.

BOOTH, W.C.; COLOMB, G.G.; WILIAMS, J.M. A arte da pesquisa. Sdo Paulo, Martins
Fontes, 2000, 351 p.

MINAYO, M. C. et al. Pesquisa Social: Teoria, Método, Criatividade. 19 ed. Petropolis:
Vozes, 2001.

SANTOS, B. de S. Um discurso sobre as ciéncias. Sao Paulo: Cortez, 1995.

VICTORA, C. G.; KNAUTH, D. R.: HASSEN, M. de N. A. Pesquisa Qualitativa em Saude:
uma introducdo ao tema. Porto Alegre: Tomo Editorial, 2000.
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Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:51 horas
curricular: Terapia Ocupacional
DEFICIENCIA E SOCIEDADE - TEO - FMB — -
PO7 Teorica Préatica
51 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Teorica Funcdo: Natureza: Obrigatorio
Profissionalizante
Pré-requisito: Sem pré-requisito Médulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 0 alunos

EMENTA

Aspectos conceituais e socioculturais sobre a deficiéncia. Deficiéncia e normatividade.
Processos de institucionalizacdo e exclusdo. Politicas Publicas para Pessoas com
deficiéncia. Modelos de Atencdo a Saude e de Reabilitacdo. Estratégias, recursos e
possibilidades de agéo territorial e comunitaria. Participacdo Social e Organizagdo dos
Movimentos Sociais. Techologias Sociais.

PROGRAMA

1. Aspectos tedrico-conceituais relacionados as nog¢des de normalidade, anormalidade,
deficiéncia, incapacidade e diferenca;

2. Modelos teoricos que sustentam a atengdo em salde e reabilitacdo de pessoas com
deficiéncia;

3. Organizacéo de servigos e atencdo béasica voltada para pessoas com deficiéncia;

4. Formacdo em saude e atencdo as pessoas com deficiéncia em diferentes contextos
sociais, rurais e urbanos;

5. Estratégias e recursos na atuagéo de base territorial e comunitaria;

6. Politicas publicas de educacéo, saude e assisténcia social para pessoas com deficiéncia;
7. Movimentos sociais e organizacdo das pessoas com deficiéncia.

BIBLIOGRAFIA

ALMEIDA, M.C.; OLIVER, F.C. Abordagens comunitérias e territoriais em reabilitacdo de
pessoas com deficiéncias: fundamentos para a Terapia Ocupacional. In: DE CARLO,
M.M.R.; BARTALOTTI, C.C. (Orgs.). Terapia Ocupacional no Brasil: fundamentos e
perspectivas. SP:Plexus, 2001, p.81-98.

ALMEIDA, M.C.; CAMPOS, G.W. Politicas e modelos assistenciais em saude e reabilitacdo
de pessoas portadoras de deficiéncia no Brasil: analise de proposi¢cdes desenvolvidas nas
dltimas duas décadas. Rev. Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo, v. 13, n. 3, p. 118-26, set./dez.
2002.

AMIRALIAN, M. LT et al. Conceituando deficiéncia. Revista de Saude Publica. Sao Paulo:
v. 34, n. 1, 2000. P. 97-103.

AYRES, J.R.C.M. Organizacao de ac¢fes de atengdo a saude: modelos e praticas. Saude e
Sociedade. v.18, supl.2, 2009.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencéo a Saude. Politica Nacional de Saude
da Pessoa Portadora de Deficiéncia. Brasilia: Editora do Ministério da Saude, 2008. 72p.
(Serie E. Legislacdo em Saude).

BRASIL. Convencao Internacional dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia, 2006.
Disponivel em: <www.mp.pe.gov.br>. Acesso em: 05 jan. 2012a.

CANGUILHEM, G. O normal e o patoldgico. 6 ed. RJ:Forense Universitaria, 2006, p.71-
80.

DINIZ, D. et al. Deficiéncia, direitos humanos e justica. SUR, v.6, n.11, dez 2009, p.65-77.
FARIAS, N.; BUCHALLA, C.M. A classificacdo internacional de funcionalidade,
incapacidade e saude da Organizagdo Mundial de Saulde: conceitos, usos e perspectivas.
Rev. Bras. Epidemiol., v.8, n.2, p.197-3, 2005.

GAUDENZI, P.; ORTEZA, F. Problematizando o conceito de deficiéncia a partir das no¢cbes
de autonomia e normalidade. Ciéncia & Saude Coletiva. v.21, n.10, p.3061-70, 2016.
JARDIM, J. Janela da Alma. Filme, 1h13m, 2001.
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MAGNANI, José Guilherme Cantor. Etnografia como pratica e experiéncia. Horiz.
antropol. [online]. 2009, v.15, n.32, p.129-156. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php

MITRE, S.M. et al. O acolhimento e as transformacdes na praxis da reabilitacdo: um estudo
dos Centros de Referéncia em Reabilitacdo da Rede do Sistema Unico de Satde em Belo
Horizonte, MG, Brasil. Ciéncia & Saude Coletiva, v.18, n.7, p.1893-1902, 2013.

OLIVER, F.C. et al. Reabilitacdo com énfase no Territério: atencdo as pessoas com
deficiéncia e formacao de terapeutas ocupacionais. In: SILVA, S.; DIGIANPIETRI, L. (Orgs.)
(Re)Conhecendo a USP: contribuicbes do ensino, da pesquisa e da extensdo no campo
das deficiéncias. SP:FEUPS, 2017, 360p

OTHERO, M.B.; AYRES, J.R.C.M. Necessidades de salude da pessoa com deficiéncia: a
perspectiva do sujeito por meio de histérias de vida. Interface. Comunicagdo, Saude,
Educacgéo. v,16, n.40, p.219-33, jan-mar, 2012.

Bibliografia Complementar

PAIM, J. Modelos de aten¢do a saude no Brasil. In: GIOVANELLA, L. et al (Orgs). Politicas
e sistema de saude no Brasil. RJ:Fiocruz, 2008, p.547-574.

RIBEIRO, K.S.Q.S.; VASCONCELOS, E.M. As redes de apoio social nas préaticas de
educacao popular e saude: reflexdes de uma pesquisa-acao. Interface. Comunicacéo,
Saude, Educacdo. v. 18, Supl. 2, p. 1453-62, 2014.

SARACENO, B. A reabilitagdo como cidadania. Cap.5.In: Libertando identidades: da
reabilitacdo psicossocial a cidadania possivel. 2.ed. BH/RJ:TeCora/Instituto Franco
Basaglia, 2001, p. 111-142.

SOUZA, F.R; PIMENTEL, A.M. Pessoas com deficiéncia: entre necessidades e atencao a
saude. Cad.Ter.Ocup.UFSCar. Sdo Carlos, v.20, n.2, p.229-237, 2012.

USP. Laboratério de Reabilitagdo com Enfase no Territério. Vida Nova: uma experiéncia de
participagdo comunitaria. 75 min. s/d

VAITSMAN, J. Salde, cultura e necessidades. In: TEIXEIRA, S.F. (Org.) Saude Coletiva:
questionamento a onipoténcia do social. RJ:Relumé Dumard, 1992.

Cddigo e nome do componente Departamento: Carga Horéria: 68
curricular: Terapia Ocupacional - FMB horas
TERAPIA OpUPACIONAL NA Teodrica Prati
ATENCAO A CRIANCA E AO 68 horas ca
ADOLESCENTE - TEO P05 Nao
ha
Modalidade: Disciplina Tebrica Funcéo: Profissionalizante Natureza:
Obrigatorio
Pré-requisito: Médulo:

TEO BO02 - Perspectivas Teorico-
metodolbgicas em Terapia

Ocupacional _ Teorica Prati
IPS A77 - Psicologia do 45 alunos ca

Desenvolvimento Humano 0

MED XXX - Fundamentos de alun

Neurologia os
EMENTA

Estudo do desenvolvimento infantil tipico, atipico, fatores de risco e agravos, tendo como
pano de fundo, a diversidade e vulnerabilidades desta populacdo. Politicas publicas de
atencdo a crianca e ao adolescente no Brasil. Principais problemas de salde, educacionais
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e sociais e seus determinantes que interferem na vida ocupacional de criancas e
adolescentes. Deficiéncia fisica, intelectual, sensoriais e multiplas deficiéncias na infancia.
Métodos e técnicas de avaliacdo, tratamento e reabilitacdo em Terapia Ocupacional de
criancas e adolescentes. Intervenc¢des individuais, coletivas e com familias, nos diversos
contextos ambientais. Introducdo ao uso da Classificacdo internacional de funcionalidade,
incapacidade e salde, versdo para criancas e adolescentes (ICF-CY), (OMS 2006).

PROGRAMA
o Perspectivas tedricas do desenvolvimento infantil: desenvolvimentismo, interacionismo,
s@cio — interacionismo e ecologia do desenvolvimento.
e O crescimento e o desenvolvimento de criancas e adolescentes.
e Os jogos e as brincadeiras e sua influéncia no desenvolvimento de criancas e
adolescentes.
e Os espacos promotores do desenvolvimento neuropsicomotor, social e afetivo de
criancas e adolescentes.
Principais disfuncdes neuroldgicas, ortopédicas, musculo-esqueléticas, sensoriais e
psicossaociais em criancas e adolescentes.
Inclusao escolar e social de criancas e adolescentes.
Métodos e técnicas de avaliacdo terapéutica ocupacional do crescimento e
desenvolvimento de criancas e adolescentes.

BIBLIOGRAFIA BASICA

ALYSSON, C. et.al; BRINCAR(ES). Belo Horizonte: Ed:UFMG/PROEX, 2005.

BLOS, P. Transicao adolescente: questdes desenvolvimentais. Porto Alegre: Artes
Médicas, 1996. 343 p.

CAVALCANTI, A., Galvao C. (ogrs). Terapia Ocupacional: Fundamentacao e Pratica. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

DE CARLO, M. M. R. do P.; LUZO, M. C. de M. (Org.). Terapia ocupacional: reabilitacao
fisica e contextos hospitalares. Sdo Paulo: Roca, 2004. xxvii, 323 p.

FERLAND, F. O Modelo Ludico: o brincar, a criangca com deficiéncia fisica e a terapia
ocupacional. Sao Paulo: Roca, 2006.

TAKATORI, M. O brincar na Terapia Ocupacional — um enfoque na crianca com lesbes
neurolégicas. Sao Paulo: Zagodoni Editora, 2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR

BEE, Helen. A crianga em desenvolvimento. Porto Alegre: ARTMED, 1996.

CARDOSO, M. R. (Org.). Adolescentes. Sao Paulo: Escuta, 2006. 206 p

DELDIME, R. O desenvolvimento psicoldgico da crianca. Bauru, SP: EDUSC, 1999.
FLEHMING, I. Desenvolvimento normal e seus desvios no lactente. SP: Ed. Atheneu.
PIAGET, J; INHELDER, B. A psicologia da crianca. Rio de Janeiro: Bertrand Brasil, 1998.
VYGOTSKI, L. S., A formagao Social da Mente. S&o Paulo: Martins Editora, 1°d, 2007.
WINNICOT, D. W. Os bebés e suas maes. 3.ed. Sdo Paulo: Martins Fontes, 2006.

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:51 horas
curricular: Terapia Ocupacional - Tegrica Pratica
TERAPIA OCUPACIONAL NOS | FMB 51 horas 0 horas
CONTEXTOS EDUCACIONAIS -

TEO P06

Modalidade: Disciplina Tedrica Funcéo: Profissionalizante | Natureza: Obrigatério
Pré-requisito: Médulo:

TEO BO2 - Perspectivas Tedrico-metodologicas em Terapia [ Tegrica Pratica
Ocupacional 45 alunos | 0 alunos
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EMENTA

Compreensédo da atuacdo do terapeuta ocupacional nos contextos educacionais, atuando
no contexto da escola regular e /ou especial, salas multifuncionais e em outros contextos
educacionais formais e ndo formais, com objetivo de autonomia e incluséo escolar.

Analisa o desempenho ocupacional nos diversos contextos a partir dos dominios da
terapia ocupacional (areas de ocupacao, fatores do cliente, habilidades de desempenho,
padrBes de desempenho, contextos e ambientes, demandas da atividade); Avalia, identifica
e propbe intervencdes de acessibilidade e adaptacdes no ambiente, equipamentos e
materiais didaticos.

PROGRAMA

- Conceitos: inclusdo, diversidade, acessibilidade, desenho universal, terminologia
adequada a incluséo.

- Processo historico de inclusédo escolar para pessoas com deficiéncia;

- Legislagdo aplicada a incluséo; PCN da educacéo inclusiva, nos diversos niveis escolares
- Avaliagdo, planejamento e intervencdo terapéutico-ocupacional junto aos familiares,
gestores e os estudantes, em diferentes faixas etéarias, diversos tipos de deficiéncias, altas
habilidades, superdotacéo e outras necessidades

- Construgéo de pareceres técnicos e relatorios sobre o desempenho escolar do estudante
e da escola.

BIBLIOGRAFIA

CARDOSO, P. T.; MATSUKURA, T. S. Praticas e perspectivas da terapia ocupacional na
incluséo escolar. Rev. Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo, v. 23, n. 1, p. 7-15, jan./abr. 2012.
JURDI, A. P. S.; AMIRALIAN, M. L. T. M. A inclusdo escolar de alunos com deficiéncia
mental: uma proposta de intervencdo do terapeuta ocupacional no cotidiano escolar.
Estudos de Psicologia, Campinas, v. 23, n. 2, p. 191-202, 2006

PELOSI, M. B.; NUNES, L. R. D. P. A acdo conjunta dos profissionais da saude e da
educacdo na escola inclusiva. Revista de Terapia Ocupacional da Universidade de S&o
Paulo, v. 22, n. 1, p. 52-59, 2011

ROCHA, E. F.; BRUNELLO M.I.B.; SOUZA, C.C.B.X. Org. Escola para Todos e as Pessoas
com deficiéncia — Contribui¢cdes da Terapia Ocupacional. Ed. Hucitec, 2018.

ROCHA, E. F.; LUIZ, A.; ZULIAN, M. A. R. Reflexdes sobre as possiveis contribuices da
terapia ocupacional nos processos de inclusdo escolar. Revista de Terapia Ocupacional da
Universidade de SaoPaulo, v. 14, n. 2, p. 72-78, 2003.

Bibliografia Complementar

CAVALCANTI, A. e GALVAO, C. Terapia Ocupacional: fundamentacéo e préatica. Rio de
Janeiro:Guanabara Koogan, 2007.

NEISTADT, M. E. e CREPEAU, E. B. Willard & Spackman. Terapia Ocupacional. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2002

STAINBACK, S. E STAINBACK W. Inclusdo - Um Guia para Educadores. Artmed Ed.,
Porto Alegre, 1999.

WERNECK, C. Sociedade inclusiva: quem cabe no seu todos? Rio de Janeiro: WVA, 2002
SCHAFFNER, C. B.; BUSWELL, B. E. Dez elementos criticos para a criacdo de
comunidades de ensino inclusivo e eficaz. In: STAINBACK, S.; STAINBACK, W. (Orgs.).
Inclusdo: um guia para educadores. Traducdo de M. Franca. Porto Alegre: Artes Médicas
Sul, 1999. p. 69-87.
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Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:85 horas

curricular: Terapia

ATIVIDADE PRATICA Ocupacional - Teorica Pratica Extensao

INTEGRADA 1l - TEO 105 FMB 0 horas 0 horas 85 horas

Modalidade: Disciplina Teérica e Funcdo: Natureza: Obrigatorio

Prética (em laborat6rio ou campo) | Profissionalizante

Pré-requisito: Médulo

TEO 104 Atividade Prética Integrada Il Teobrico Pratica Extensao
30 alunos | 30 alunos | 10 alunos

EMENTA

Atividades de prética supervisionadas, na atencdo a crianca e adolescente, nos contextos
educacionais e nas questbes da pessoa com deficiéncia, orientada no conhecimento,
vivéncia, discussao e reflexdo sobre as populacdes atendidas em Terapia Ocupacional,
seus contextos de vida, vulnerabilidade social, redes sociais, especialmente no que se
refere a autonomia, cotidiano, participagdo social e exercicio de direitos. O funcionamento e
proposta de atuacgdo institucionais e a insercdo territorial. O desenvolvimento de
estratégias de interacdo, comunicacdo, convivéncia e mediacdo de relacbes pessoas-
contextos nhos cenarios de praticas. Desenvolvimento de atividades de extensdo
relacionadas ao conteldo do componente.

PROGRAMA

Aproximagéao e vivéncia com popula¢des acompanhadas em terapia ocupacional: pessoas
com limitagcdes em atividades e restricdo a participagdo na vida social, relacionadas aos
ciclos e condi¢des de vida, a problemas de saude e vulnerabilidade pessoal e social;
Aprendizado de técnicas de registro de histéria oral de vida, vida cotidiana,
percursos/itinerarios e redes de suporte;

Uso do Raciocinio Clinico em Terapia Ocupacional

Entrevistar, visitar e conviver com populacdes alvo da terapia ocupacional.

A prética da Terapia Ocupacional nos diferentes contextos de intervencao:

Praticas na comunidade, hospital, instituicdes de reabilitacdo, ambulatérios, domiciliar

BIBLIOGRAFIA

CARLO, M.; BARTALOTTI, C. (Org.). Terapia ocupacional no Brasil: fundamentos e
perspectivas. Sao Paulo: Plexus Editora, 2001.

MEDEIROS, Heloisa da Rocha. Terapia Ocupacional. Um enfoque epistemoldgico e social.
del Litoral, 2008.

PADUA, E.M.M & MAGALHAES L. V. (Org) Terapia Ocupacional — Teoria e Pratica.
Campinas, SP. Ed Papirus, 2003.

FARIAS, N.; BUCHALLA, C.M. A classificacdo internacional de funcionalidade,
incapacidade e saude da Organizacdo Mundial de Saude: conceitos, usos e perspectivas.
Rev. Bras. Epidemiol., v.8, n.2, p.197-3, 2005.

Bibliografia Complementar

ALMEIDA MHM. Elaboracéo e validagdo do instrumento CICAc: classificagédo de idosos
guanto a capacidade para o autocuidado Rev Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo, 2004, 15(3),
pl121-20

FRANCO, T.B & Magalhdes Jr., H.. A Integralidade e as Linhas de Cuidado. In: Merhy,
E.E. et al, O Trabalho em Saude: Olhando e Experienciando o SUS no Cotidiano. Hucitec,
Sao Paulo, 2003.

HAESBAERT, R. Territorios alternativos. 2. ed. Sao Paulo: Contexto, 2009. 186
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6. COMPONENTES CURRICULARES DO 6° SEMESTRE DO CURSO DE TERAPIA
OCUPACIONAL NA UFBA

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 34 horas
curricular: Terapia
Trabalho de Conclus&o de Curso | - | Ocupacional - Teorica | Pratica
TEO C12 FMB 0 horas 34 horas
Modalidade: Disciplina Pratica Trabalho | Funcao: Natureza: Obrigatdrio
de Concluséo de Curso (TCQC) Profissionalizante
Pré-requisito: Médulo
TEO C11 - Iniciacdo a Pesquisa Cientifica =
Pratica
05 alunos por docente
orientador (a)

EMENTA

Construcdo do trabalho cientifico com utilizagdo de instrumentos de coleta e andlise de
dados para o desenvolvimento do projeto de pesquisa delineado no Componente Curricular
Iniciagdo a Pesquisa Cientifica; favorecer ao aluno o estudo em maior profundidade de
tematicas mais proximos ao seu interesse, com orientacdo de docente que desenvolvem
estudos e pesquisas em temética similar.

PROGRAMA

Sess0Oes programadas por professor coordenador do TCC para realizagéo de atividades
relacionadas a realizacdo da pesquisa;

Orientacdes semanais com professor-orientador para discussao e organizacdo das
atividades a serem realizadas no desenvolvimento da pesquisa.

BIBLIOGRAFIA

BAUER, M. W.; GASKELL, G. Pesquisa Qualitativa com Texto, Imagem e Som: Um
Manual Pratico. Petrépolis: Vozes, 2002.

BECKER, H.S. Métodos de pesquisa em ciéncias sociais. 4. ed. SP:Hucitec, 1999.
DENZIN, N.K.; LINCOLN, Y.S. et col. O planejamento da pesquisa qualitativa: teorias e
abordagens. 2. ed. Porto Alegre: ARTMED, 2006.

LAVILLE, C.; DIONNE, J. A construcdo do saber. Manual de metodologia da pesquisa
em ciéncias humanas. Porto Alegre: Editora UFMG/ArtMed, 1999. MINAYO, M. C. S. O
Desafio do Conhecimento. Pesquisa Qualitativa em Saude. Sdo Paulo-Rio de Janeiro:
HUCITEC-ABRASCO, 1993.

MEDEIROS, Joado B. Redagéo cientifica: a pratica de fichamento, resumos, resenhas. Séo
Paulo: Atlas, 1991.

Bibliografia Complementar

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos.
Departamento de Ciéncia e Tecnologia. Diretrizes metodolégicas:

elaboracéo de revisao sistematica e metanalise de ensaios clinicos randomizados.Brasilia:
Ministério da Saude, 2012, 92p.

BABBIE, E. Métodos de pesquisa de survey. Belo Horizonte: Editora UFMG, 1999.
BARDIN, L. (2006). Analise de conteudo (L. de A. Rego & A. Pinheiro, Trads.). Lisboa:
Edi¢Bes 70. (Obra original publicada em 1977)

CHIZZOTTI, A. Pesquisa em ciéncias humanas e sociais (8a ed.). S&o Paulo: Cortez. 2006
CAREGNATO RCA, MUTTI R. Pesquisa qualitativa: analise de discurso versus andlise de
conteudo. Texto Contexto Enferm. 2006;15(4):679-84.
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Nome e codigo do componente | Departamento: Carga horaria:68 h
curricular: Terapia Ocupacional - — —
TERAPIA OCUPACIONAL NA | FMB Tedrica |pratica
ATENCAO A SAUDE DO 68 horas 0 horas
ADULTO - TEO P08

Modalidade: Disciplina Teérica | Funcao: Profissionalizante | Natureza: Obrigatério

Pré-requisito: Médulo

MED XXX (51h) - Patologia Geral Tedrica |Pratica
MED XXX (51h) - Fundamentos de Neurologia 45 alunos |0 alunos
EMENTA

A pessoa adulta e o mundo contemporaneo, diversidade e vulnerabilidade. Experiéncia da
deficiéncia sob a perspectiva da familia e individual. Avaliacdo restauracéo/otimizacdo da
competéncia nos papéis ocupacionais. Analisa o desempenho ocupacional nos diversos
contextos a partir dos dominios da terapia ocupacional (areas de ocupacao, fatores do
cliente, habilidades e padrdes de desempenho, contextos e ambientes, demandas da
atividade); Intervencado terapéutica ocupacional em adultos com problemas neurolégicos,
traumato-ortopédico, oncoldgicos, deficiéncia fisica, sensorial, intelectual, e em diversos
contextos ambientais. Atuacdo na atengdo basica e reabilitacdo no territério, ambulatorios,
clinicas, centros de reabilitagdo, hospitais e atencdo domiciliar. Intervengdes nos processos
de inclusdo social e ocupacional. Métodos e técnicas de avaliacdo em Terapia Ocupacional
na atencdo ao adulto.

PROGRAMA

1. A pessoa adulta e 0 mundo contemporéaneo

A transigéo para a vida adulta

Ser Adulto: identidade e representacdes

2.Experiéncia da deficiéncia sob a perspectiva familia e individual
Avaliagédo dos papéis e competéncia

Restauracao/otimizagcdo da competéncia nos papéis ocupacionais
3.Avaliacado e tratamento das areas de desempenho

Das Atividades da Vida Diaria e Controle Domiciliar

Das Atividades de Trabalho e Produtivas

Das Atividades de Recreacao e Lazer

4.Avaliacdo e tratamento dos componentes de desempenho

Disfuncao neuroldgica

Disfuncao ortopédica e musculo-esquelético

Disfuncao cardiopulmonar

Doencas imunolégicas

Queimaduras

Disfungdes cognitivas

5.Avaliacdo e abordagem na perspectiva dos contextos de desempenho
Avaliagéo e intervencao do/no contexto: Pessoal, Social e Cultural
Avaliacdo e intervencao no contexto do domicilio, Comunidade e Local de trabalho
6.A pratica da Terapia Ocupacional no adulto nos diferentes contextos de intervengéo
Praticas em comunidade

Praticas em hospital

Praticas em Instituic6es de reabilitacdo

BIBLIOGRAFIA

CREPEAU, Elizabeth, NEISTADT, Maureen. Willard & Spackman. Rio de Janeiro:
Gaunabara Koogan; 2011.

DE CARLO, M. M. R. do P.; LUZO, M. C. de M. Terapia Ocupacional: Reabilitacdo Fisica
e Contextos Hospitalares. Sao Paulo: Roca; 2004.

DE CARLO, M.; KUDO, A. (orgs); Terapia Ocupacional em Contextos Hospitalares e
Cuidados Paliativos. Séo Paulo: Ed.Paya; 2018.

FREITAS, P.P.; Reabilitacdo da mao. S&o Paulo: Atheneu; 2005.
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GRIEVE, June; Gnanasekaran, Linda. Neuropsicologia para Terapeutas Ocupacionais:
Cognicédo no Desempenho Ocupacional. Sdo Paulo: Santos; 2012.

KATZ, Noomi. Neurociéncia, Reabilitacdo Cognitiva e Modelos de Intervencdo em
Terapia Ocupacional. Santos; Sdo Paulo: 2014.

PAPALIA, Diane; FELDMAN, Ruth Duskin. Desenvolvimento humano. Porto Alegre:
AMGH, 2013.

PEDRETTI, Lorraine, EARLY, Mary. Terapia Ocupacional: capacidades préticas para as
disfungdes fisicas. Sdo Paulo: Roca; 2006.

SHUMWAY-COOK, Anne. WOOLLACOTT, Marjorie H. Controle motor: teoria e
aplicacdes Préticas. Barueri,SP: Manole; 2010

TROMBLY, Catherine, RADOMSKI, Mary. Terapia Ocupacional para disfuncdes fisicas.
S&o Paulo: Santos; 2013.

Bibliografia Complementar

BOCCOLINI F. Reabilitacdo: amputados, amputacfes e proteses. Sdo Paulo: Robe
Livraria e Editora; 2000.

GREVE, Julia M. D. AMATUZZI, M.M. Medicina de Reabilitacdo Aplicada a Ortopedia e
Traumatologia. Sao Paulo: Roca; 2005.

JACKSON, Therese; NEALE, Moya. Terapia Ocupacional e Derrame Cerebral. Sdo
Paulo: Livraria Santos Editora, 2004. 174 p.

FIGUEIREDO, N. M. A; SILVA, A. M. B. F. Terapia Ocupacional e Tuberculose
Pulmonar: Cuidados e Préticas. Curitiba: Ed. Appris; 2018.

EDMANS, Judi; CHAMPION, Annette; HILL, Louise; RIDLEY, Mike; SKELLY, Fiona;
EGGERS, Ortrud. Terapia ocupacional no tratamento da hemiplegia do Adulto. Rio de
Janeiro: Colina Editora, 1984

UMPHRED, D.A. Reabilitacdo Neuroldgica. Barueri, SP: Manole; 2004.

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:51 horas
curricular: ) Terapia
TERAPIA OCUPACIONAL EM SAUDE | Ocupacional - Tedrica Pratica
DO TRABALHADOR - TEO P09 FMB 51 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Tetrica Funcao: Natureza: Obrigatdrio
Profissionalizante

Pré-requisito: Médulo
TEO BO02 - Perspectivas Tedérico-Metodologicas em Terapia — e

. Tedrica Pratica
Ocupacional

45 alunos | 0 alunos

EMENTA

Terapia Ocupacional no campo da saude e trabalho. Organizacdo do trabalho e efeitos
sobre a saude: agravos sobre a saude. Politicas Publicas de Saude do Trabalhador.
Aspectos legais trabalhistas e previdenciario de protecdo aos trabalhadores. Modelos de
Atengdo a Saude do trabalhador: assisténcia, vigilancia epidemiolégica e de processos e
ambiente de trabalho. Prevencdo de incapacidade para o trabalho. Reabilitacdo de
trabalhadores nos contextos pessoais, coletivos e territoriais: politicas, recursos e
tecnologias. Inclusdo de trabalhadores com limitagdes e/ou com deficiéncia. Participacdo e
organizacdo social de trabalhadores. Métodos e técnicas de avaliacdo em Terapia
Ocupacional.

PROGRAMA

1. Trajetéria da atuacdo da terapia Ocupacional no campo da saude e trabalho.

2. Aspectos legais que protegem a saude e seguranca do trabalhador e previdéncia social.
3. Politicas publicas de salude e seguranca do trabalhador.
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4. Estratégias e possibilidades de participacdo, organizacdo e controle social dos
trabalhadores.

5. Estratégias da Rede Nacional de Saude do Trabalhador — RANAST: trabalhadores
formais e informais; urbanos e rurais;

6. Organizacao de servicos e atencdo a saude dos trabalhadores: rede publica e ofertas de
servigos privados;

7. Modelos teb6ricos que orientam a atencdo em salde do trabalhador nos contextos
pessoais, coletivos e ambiental: a) vigilancia epidemiolégica em Saude do Trabalhador; b)
rede de cuidado para trabalhadores; c) modelos de reabilitagdo de trabalhadores;

8. Atuacao da terapia ocupacional na avaliacdo de trabalhadores, andalise de atividade,
posto e ambiente de trabalho;

9. Estratégias de prevencao de incapacidade, desempenho ocupacional e reabilitagdo de
trabalhadores no contexto pessoal, coletivo e ambiental.

10. Intervencao terapia ocupacional no contexto territorial e comunitario: redes sociais de
apoio, geracdo de renda como estratégias de reabilitacdo e incluséo.

BILBIOGRAFIA

CASTEL, R. A metamorfose das questdes sociais. Sdo Paulo, Ed. Vozes, 2002.
HOBSBAWM, E. J. Mundos do Trabalho. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 2000.

NOBRE, L.; PENA, P. BAPTISTA, R. A Saude do Trabalhador na Bahia: historia
conquistas e desafios. Salvador: Edufba, 2011.

LANCMAN, Selma. Saude, Trabalho e Terapia Ocupacional. Sdo Paulo: Rocca, 2004.
LANCMAN, S.; BARROS, J. de O.; JARDIM, T. de A. Teorias e préticas de retorno e
permanéncia ao trabalho: elementos para atuagéo dos terapeutas ocupacionais. Revista
de Terapia Ocupacional da Universidade de Sao Paulo. 2016 maio/agosto. V 27(2). S&o
Paulo: 2016, pag. 101-118. Disponivel em
http://www.revistas.usp.br/rto/article/view/119231/116636; acesso em 20.09.2018.
http://dx.doi.org/10.11606/iss.2238-6149.v27i2p101-108.

Bibliografia Complementar

ANTUNES, Ricardo. ADEUS AO TRABALHO?: ensaio sobre as metamorfoses e a
centralidade no mundo do trabalho. 152 edigdo. Sdo Paulo: Cortez, 2011. pp. 2013.
BAHIA. Secretaria da Saude do Estado da Bahia. Superintendéncia de Vigilancia e
Protecdo da Saude. Diretoria de Vigilancia e Atencdo a Saude do Trabalhador. Centro
Estadual de Referéncia em Saude do Trabalhador. Orientacfes técnicas para acdes de
prevencdo e manejo daincapacidade para o trabalho no SUS . Salvador: DIVAST,
2014. 49p.

HARVEY, D. A condigdo Pés-moderna. Sdo Paulo: Loyola, 1992.

NEISTADT, Maureen E. Terapia Ocupacional ? Willard e Spackman. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2002.

SIMONELLI, A.P.; RODRIGUES, D. S. (orgs). Saude e trabalho em debate: velhas
guestdes novas perspectivas. Brasilia: Paralelo 15, 2013.

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:68 horas
curricular: Terapia — T
TECNOLOGIAS ASSISTIVAS E Ocupacional -FMB I?%r(')crzs Eﬁ'gf‘as
TERAPIA OCUPACIONAL - TEO L0O4

Modalidade: Disciplina Teorico e Funcéo: Natureza: Obrigatorio
Prética (em laborato6rio ou campo) Profissionalizante



http://www.revistas.usp.br/rto/article/view/119231/116636
http://dx.doi.org/10.11606/iss.2238-6149.v27i2p101-108
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Pré-requisito: Médulo:

TEO PO7- Deficiéncia e Sociedade Teorica Pratica
TEO L02- Areas do Desempenho Ocupacional (AVD, 30 alunos 10 alunos
Trabalho e Lazer)

EMENTA

Proporcionar a pratica/vivéncia/intervengcdes dos discentes com as diversas possibilidades
de avaliar e analisar o individuo nas suas capacidades e dificuldades, de desenvolver
instrumentos e adaptacBes de tecnologia assistiva que facilitem ou garantam aos pacientes
a possibilidade de realizar as atividades cotidianas com autonomia e independéncia.
Principios basicos do Desenho Universal. Associagdo Brasileira de Normas Técnicas e
orientacBes que possibilitem acessibilidade e adaptacdes nos espacos publicos e privados.
Tipos e modelos de dispositivos assistivos pessoais e ambientais. Tipos de Tecnologias
Assistivas utilizadas em Terapia Ocupacional. Avaliagcdo, selecdo, indicacdo, confeccdo de
dispositivos tecnoldgicos diante de limitacdes de pessoas para realizacdo das atividades da
vida diaria, ocupacionais e lazer. Avaliacdo, selegéo, indicagdo e confec¢éo de dispositivos
adaptativos para ambientes domiciliar, escolar, de lazer e trabalho.

CONTEUDO PROGRAMATICO

Tecnologia Assistiva: conceitos e politicas publicas.

Conceito de Design Universal - ABNT.

Aspectos Legais e Normas Técnicas de acessibilidade.

Uso da Classificacao internacional de funcionalidade, incapacidade e saude (CIF).
Adaptacdes ambientais e domésticas.

Recursos de Tecnologia Assistiva que possibilitam o acesso a informagdo as pessoas
cegas ou com baixa viséo.

Tecnologia Assistiva, Atendimento Educacional Especializado e acessibilidade
educacional.

Avaliacdo e prescricdo de cadeira de rodas e Adequacao Postural (Seating).

Comunicacao suplementar e alternativa.

Conhecimento e discussdo sobre modelos e técnicas de indicagéo e treinamento de
protese.

Planejamento e confec¢do de Orteses, adaptagbes e dispositivos auxiliares no contexto
pessoal.

Recurso de Reabilitacdo Cognitiva.

Construcéo de adaptagfes pessoais e ambientais.

Planejamento e confecg¢éo de adaptacdes e dispositivos auxiliares no contexto ambiental
(trabalho, domiciliar, lazer, entre outros).

BIBLIOGRAFIA BASICA

ALMEIDA C.A. LIMA P.V.C. Terapia Ocupacional e Tecnologia Assistiva: Possibilidades de
Adaptacdes para Pessoas com Paralisia Cerebral. Castilno-Weinert & Forti-Bellani (Eds.),
Fisioterapia em Neuropediatria. 2011

CAVALCANTI, Alessandra; GALVAO, Claudia. Terapia Ocupacional: fundamentacéo &
pratica. Rio de Janeiro (RJ): Guanabara Koogan, 2007. 531 p.

NEISTADT, Maureen E. Terapia Ocupacional ? Willard e Spackman. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2002.

PEDRETTI, Lorraine W. Terapia Ocupacional: capacidades praticas para disfuncdes
fisicas. S&o Paulo: Roca, 2004.

TROMBLY, C.; RADOMSKI, M. V. Terapia Ocupacional para disfuncdes fisicas. 5 ed.
S&o Paulo: Santos, 2005, p. 351-3

VIANA M.L. A Atuacao da Terapia Ocupacional no uso da Tecnologia Assistiva no Contexto
da Educacéo Inclusiva. ScientiaTec: Revista de Educacdo, Ciéncia e Tecnologia do IFRS-
Campus Porto Alegre, Porto Alegre, v.2, n.3, p.93-107, jul/dez. 2015.

Bibliografia Complementar

PELOSI, M. B.; NUNES, L. R. O. P. Formacao em servi¢co de profissionais da salude na area
de tecnologia assistiva: o papel do terapeuta ocupacional. Revista Brasileira de
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Crescimento e Desenvolvimento Humano, Sao Paulo, v. 19, n. 3, p. 435-444, 2009a.
MOMO, A. SILVESTRE, C. GRACIANI, S.. Integracdo Sensorial O processamento sensorial
como ferramenta para educadores: facilitando o processo de aprendizagem Sao
Paulo:Artevidade - Editora Memnon, 2007

ROCHA, A. N. D. C.; DELIBERATO, D. Atuacdo do terapeuta ocupacional no contexto
escolar: 0 uso da tecnologia assistiva para o aluno com paralisia cerebral na educacéo
infantil. Revista de Terapia Ocupacional da Universidade de S&do Paulo, Sdo Paulo, v.
23, n. 3, p. 263- 273, 2012

SERRANO, P. A Integracdo Sensorial no Desenvolvimento e Aprendizagem da Crianca.

Ed. Papa Léguas. 2018 (3% Edicdo)

VARELA, R. C. B.; OLIVER, F. C. A utilizacdo de tecnologia assistiva na vida cotidiana de
criangas com deficiéncia. Ciéncia & Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 18, n. 6, p. 1773-
1784, 2012.

Nome e codigo do Departamento: Carga horaria:85 horas

componente curricular: Terapia Ocupacional

ATIVIDADE PRATICA -FMB Tedrica Pratica Extensdo

INTEGRADA IV TEO 106 0 horas 0 horas 85 horas

Modalidade: Disciplina Funcdo: Natureza: Obrigatorio

Tedrica e Pratica (em Profissionalizante

laboratério ou campo)

Pré-requisito: Mddulo:

TEO 105 - Atividade Pratica Integrada Il Tedrica Pratica Extenséo
30 alunos 10 alunos | 10 alunos

EMENTA

Atividades de pratica supervisionadas, na aten¢do ao adulto, trabalhador, e o uso das nas
tecnologias assistivas, orientadas no conhecimento, vivéncia, discusséo e reflexdo sobre as
populacdes atendidas em Terapia Ocupacional, seus contextos de vida, redes sociais,
especialmente no que se refere a autonomia, cotidiano, participacdo social e exercicio de
direitos; O funcionamento e proposta de atuacado institucionais e a insergéo territorial; O
desenvolvimento de estratégias de interagdo, comunicagdo, convivéncia e mediacdo de
relagbes pessoas-contextos nos cenarios de praticas. Desenvolvimento de atividades de
extensdo relacionadas ao conteddo do componente.

PROGRAMA

Aproximagédo e vivéncia com populagdes acompanhadas em terapia ocupacional: pessoas
com limitagcbes em atividades e restricdo a participacdo na vida social, relacionadas aos
ciclos e condicdes de vida, a problemas de saude e vulnerabilidade pessoal e social;
Aprendizado de técnicas de registro de histéria oral de vida, vida cotidiana,
percursos/itinerarios e redes de suporte;

Uso do Raciocinio Clinico em Terapia Ocupacional

Entrevistar, visitar e conviver com populac¢des alvo da terapia ocupacional

A prética da Terapia Ocupacional nos diferentes contextos de intervengéo

Préaticas em comunidade, hospital, instituicdes de reabilitacdo, ambulatérios, domiciliar.

BIBLIOGRAFIA

LANCMAN, Selma. (Org) Saude Trabalho e Terapia Ocupacional. Sdo Paulo: Roca, 2004.
213 p.

ROCHA, Eucenir Fredini. Reabilitagdo de Pessoas com Deficiéncia: a intervengdo em
discussédo. Sado Paulo: Roca, 2006. 304 p.

RODRIGUES, Adriano Conrrado. Reabilitagéo praticas inclusivas e estratégias para agao.
Sao Paulo: Androli, 2008.
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Bibliografia Complementar

AYRES, J.R.C.M. Organizacao de ac¢fes de atencdo a saude: modelos e praticas. Saude e
Sociedade. v.18, supl.2, 2009.

BEE, Helen. A crianca em desenvolvimento. Porto Alegre: ARTMED, 1996.

CARDOSO, M. R. (Org.). Adolescentes. Sao Paulo: Escuta, 2006. 206 p

PEDRETTI, Lorraine, EARLY, Mary. Terapia Ocupacional: capacidades préticas para as
disfuncdes fisicas. Sao Paulo: Roca; 2006.

FARIAS, N.; BUCHALLA, C.M. A classificacdo internacional de funcionalidade,
incapacidade e saude da Organizagdo Mundial de Saude: conceitos, usos e perspectivas.
Rev. Bras. Epidemiol., v.8, n.2, p.197-3, 2005.

NEISTADT, M. E. e CREPEAU, E. B. Willard & Spackman. Terapia Ocupacional. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2002
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7.COMPONENTES CURRICULARES DO 7° SEMESTRE DO CURSO DE TERAPIA
OCUPACIONAL NA UFBA

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:34 horas
curricular: Terapia Ocupacional -FMB

TRABALHO DE CONCLUSAO Teorico Pratica
DE CURSO Il - TEO C13 0 horas 34 horas
Modalidade: Disciplina Prética Funcdo: Profissionalizante | Natureza: Obrigatério
Pré-requisito: Médulo:

TEO C11 - Iniciacdo a Pesquisa Cientifica 05 alunos por docente
TEO C12 - Trabalho de concluséo de curso | orientador

EMENTA

Com orientagdo docente, realizar a analise dos dados, finalizagdo e apresentacdo escrita e
oral do Trabalho de Concluséo de Curso.

PROGRAMA

Sessdes programadas por professor coordenador do TCC para desenvolvimento e
finalizag&@o das atividades relacionadas a pesquisa;

Orientacdes semanais com professor-orientador para reflexdo, discussao, redacao final do
trabalho e preparacado para apresentacado oral do TCC.

BIBLIOGRAFIA

LAVILLE, C.; DIONNE, J. A construcdo do saber. Manual de metodologia da pesquisa
em ciéncias humanas. Porto Alegre: Editora UFMG/ArtMed, 1999, p.166-196.

MANCUSSI, Ana Cristina. Revistas Cientificas. Dos Processos Tradicionais as
Perspectivas Alternativas de Comunicacao. Livraria da Vila, 2011.

MINAYO, M.C.S. Anadlise qualitativa: teoria, passos e fidedignidade. Ciéncia & Saude
Coletiva, n.17, v.3, p.621-626, 2012.

VOLPATO, Gilson Luiz. Guia prético pararedacdo cientifica. Sdo Paulo: Best Writing,
2015.

Bibliografia Complementar

BAUER, M. W.; GASKELL, G. Pesquisa Qualitativa com Texto, Imagem e Som: Um
Manual Pratico. Petrépolis: Vozes, 2002.

BABBIE, E. Métodos de pesquisa de survey. Belo Horizonte: Editora UFMG, 1999.
BARDIN, L. (2006). Analise de conteudo (L. de A. Rego & A. Pinheiro, Trads.). Lisboa:
Edic6es 70. (Obra original publicada em 1977)

CHIZZOTTI, A. Pesquisa em ciéncias humanas e sociais (8a ed.). Sao Paulo: Cortez. 2006
CAREGNATO RCA, MUTTI R. Pesquisa qualitativa: analise de discurso versus andlise de
contetdo. Texto Contexto Enferm. 2006;15(4):679-84.

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:408 horas

curricular: Terapia Ocupacional

ESTAGIO CURRICULAR | -FMB Teorica Estagio

TEO-P11 0 horas 408 horas

Modalidade: Estagio Curricular | Funcéo: Natureza: Obrigatorio
Profissionalizante

Pré-requisito: Médulo:
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TEO POL1 - Terapia Ocupacional na Atencéo Bésica | 45 alunos dividido em
TEO P04 Terapia Ocupacional na Atencao Bésica |l subgrupos de cinco alunos
TEO P02 - Terapia Ocupacional Social | por supervisor

TEO PQ7 - Terapia Ocupacional Social Il

TEO BO04 (51h)- Terapia Ocupacional nos Contextos
Educacionais

TEO P03 - Terapia Ocupacional em Saude Mental |

TEO P05 - Terapia Ocupacional em Saude Mental Il

TEO P10 - Terapia Ocupacional na atencdo ao
Envelhecimento

TEO P07 - Deficiéncia e Sociedade

TEO P08 - Terapia Ocupacional na atencdo a crianca e ao
adolescente

TEO P09 - Terapia Ocupacional na aten¢éo a saude do adulto
TEO P06 - Terapia Ocupacional em Saude do Trabalhador
TEO P XX (51h) - Terapia Ocupacional nos Contextos
Hospitalares

T EO LO5 - Tecnologias Assistivas e Terapia Ocupacional

EMENTA

Visa o desenvolvimento de competéncias e habilidades necessarias ao exercicio
profissional do terapeuta ocupacional junto a pessoas ou coletivos com limitagbes na
realizacdo de atividades cotidianas e restricdes a participacdo social, em distintos contextos
e niveis de atencao a salde como unidade basica de salde, domicilio, comunidade, centro
de convivéncia, hospitais, ambulatérios, CAPS, CER, dentre outros. Visa também a
aplicacdo e avaliagdo das perspectivas ético-tedricas-técnicas do agir profissional em
Terapia Ocupacional considerando necessidades, projetos e recursos das pessoas em
seus contextos de vida.

Desenvolvimento de postura ética e profissional. Atuagdo critica e contextualizada diante
dos aspectos socioculturais, ciclo de vida. Intervencdes articuladas com politicas e
programas sociais e de saude.

PROGRAMA

Compreender como as alteragdes do desenvolvimento, presenca de deficiéncia, doengas
cronicas e crbnico-degenerativas e/ou sofrimento psiquico, vulnerabilidade social e
processo de envelhecimento, em diferentes condi¢des soOcio-histérico-culturais, podem
produzir limitagBes na realizagdo de atividades cotidianas e restricdes a participa¢do social
de pessoas ou coletivos e demandarem acdes especificas de salude, de reabilitacdo e de
Terapia Ocupacional;

Acompanhar e desenvolver agBes em Terapia Ocupacional junto a pessoas ou coletivos
com limitac6es na realizacao de atividades cotidianas e restricdes a participacdo social, em
distintos contextos e niveis de atencao a saude como unidade basica de saude, domicilio,
comunidade, centro de convivéncia, hospitais, ambulatérios, CAPS, CER;

Avaliar o desempenho ocupacional nos diversos contextos a partir dos dominios da
terapia ocupacional (areas de ocupacéo, fatores do cliente, habilidades de desempenho,
padrBes de desempenho, contextos e ambientes, demandas da atividade), desenvolvendo
o papel de terapeuta ocupacional de forma a responder as necessidades e demandas das
pessoas acompanhadas em distintos contextos e niveis de atencao a saude;

Contribuir com os profissionais, equipes e servicos de saude, no apoio a realizacao de
atividades que facilitem a efetivagdo da autonomia e independéncia cotidiana, constituicdo
de redes de apoio e a participagdo social de pessoas ou coletivos;

Compreender e intervir, utilizando os diferentes recursos terapéuticos e metodologias de
intervencdo em terapia ocupacional junto a pessoas com limitagbes na realizagdo de
atividades cotidianas e a participacdo social, seus familiares e/ou cuidadores e
comunidade, utilizados nos diferentes contextos e niveis assistenciais do campo da salde.
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Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:34 horas
curricular: Terapia Ocupacional Teor Prat
DESEMPENHO PROFISSIONAL EM | - FMB eorica ratica

TERAPIA OCUPACIONAL - TEO 107 34 horas | O horas

Modalidade: Disciplina Teorica Funcéo: Natureza: Obrigatorio
Profissionalizante

Pré-requisito: Maodulo:

Esta cursando TEO P11 Estagio Curricular | Tedrica Préatica

45 alunos | 0 alunos

Ementa

Experiéncias nas atividades praticas desenvolvidas nos estagios curriculares. Trabalho em
equipe. Integralidade e interdisciplinaridade em saude. Vida profissional. Questdes éticas
da Terapia Ocupacional.

Contetdo Programaético
1. Mapas de experiéncias nos diferentes campos de estagio profissional;
2. O trabalho na contemporaneidade e o trabalho em salde, educagéo e assisténcia
social para o terapeuta ocupacional;
3. O principio da integralidade e a interdisciplinaridade na atengao;
4. Atuacao profissional nos diferentes campos da pratica em Terapia Ocupacional;
5. Questdes éticas da Terapia Ocupacional.
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2004.

FIGUEIREDO, L.C. et al. Abordagens bioéticas e deontolégicas do novo cédigo de ética
profissional para terapeutas ocupacionais no Brasil. Cad. Bras. Terapia Ocupacional.
v.25, n.1, 2017.

LIMA J.C.F. Bases historico-conceituais para a compreensdo do trabalho em saudde. In:
FONSECA, A. F. O processo histérico do trabalho em saude. Rio de Janeiro:
EPSJV/FIOCRUZ, 2007, p. 57 — 96.

PASSOS, E.; CARVALHO,Y.M. A formacéo para o SUS abrindo caminho para a producao
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SEVERO, S. B & SEMINOTTI, N. Integralidade e transdisciplinaridade em equipes
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8.COMPONENTES CURRICULARES DO 8° SEMESTRE DO CURSO DE TERAPIA
OCUPACIONAL NA UFBA

Nome e codigo do Departamento: Carga horaria: 340 horas
componente curricular: Terapia Ocupacional -FMB

ESTAGIO CURRICULAR I Tedrica Estagio
TEO P12 0 horas 340 horas

Modalidade: Estagio Curricular | Funcdo: Profissionalizante | Natureza: Obrigatério

Pré-requisito: Médulo:
TEO P11 - Estagio Curricular |

45 alunos dividido em sete
grupos de cinco alunos por
supervisor

EMENTA

Visa o desenvolvimento de competéncias e habilidades necessarias ao exercicio
profissional do terapeuta ocupacional junto a pessoas ou coletivos com limitagcbes na
realizacdo de atividades cotidianas e restricdes a participagdo social, em distintos contextos
e niveis de atencdo a salde como unidade basica de saude, domicilio, comunidade, centro
de convivéncia, hospitais e/ou ambulatérios. Visa também a aplicacdo e avaliacdo das
perspectivas ético-tedricas-técnicas do agir profissional em Terapia Ocupacional
considerando necessidades, projetos e recursos das pessoas em seus contextos de vida.
Desenvolvimento de postura ética e profissional. Atuacdo critica e contextualizada diante
dos aspectos socioculturais, ciclo de vida. Intervencdes articuladas com politicas e
programas sociais e de saude

PROGRAMA

Compreender como as alteragbes do desenvolvimento, presenca de deficiéncia, doencas
cronicas e cronico-degenerativas e/ou sofrimento psiquico, vulnerabilidade social e
processo de envelhecimento, em diferentes condi¢cdes socio-histérico-culturais, podem
produzir limitagBes na realizagdo de atividades cotidianas e restricdes a participacéo social
de pessoas ou coletivos e demandarem agfes especificas de saude, de reabilitacdo e de
Terapia Ocupacional;

Acompanhar e desenvolver acbes em Terapia Ocupacional junto a pessoas ou coletivos
com limitagbes na realizacdo de atividades cotidianas e restricbes a participacdo social, em
distintos contextos e niveis de atencao a salde como unidade basica de saude, domicilio,
comunidade, centro de convivéncia, hospitais e/ou ambulatérios;

Avaliar o desempenho ocupacional nos diversos contextos a partir dos dominios da terapia
ocupacional (areas de ocupacao, fatores do cliente, habilidades de desempenho, padrdes
de desempenho, contextos e ambientes, demandas da atividade), desenvolvendo o papel
de terapeuta ocupacional de forma a responder as necessidades e demandas das pessoas
acompanhadas em distintos contextos e niveis de aten¢do a saude;

Contribuir com os profissionais, equipes e servicos de saude no apoio a realizacdo de
atividades que facilitem a efetivacdo da autonomia e independéncia cotidiana, constituicdo
de redes de apoio e a participagdo social de pessoas ou coletivos;

Compreender os diferentes recursos terapéuticos e metodologias de intervengdo em terapia
ocupacional junto a pessoas com limitacGes na realizacéo de atividades cotidianas e a
participacdo social, seus familiares e/ou cuidadores e comunidade, utilizados nos diferentes
contextos e niveis assistenciais do campo da saude
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Salvador: Editora da Universidade Federal da Bahia, 2011

SAMEA, M. O dispositivo grupal como intervencdo em reabilitagéo: reflexdes a partir da
pratica em Terapia Ocupacional. Rev. Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo. 2008; 19 (2): 85-90
http://www.revistasusp.sibi.usp.br/pdf/rto/v19n2/04.pdf

SATO AT, BATISTA MPP, ALMEIDA MHM. “Programas de estimulacado da memoria e
fungdes cognitivas relacionadas”: opinides e comportamentos dos idosos participantes.
Revista de Terapia Ocupacional da Universidade de Sao Paulo, v. 25, p. 51, 2014.
Bibliografia Complementar

BOBATH, K. Uma base Neurofisiolégica para o tratamento da Paralisia Cerebral. Ed.
Manole. SP. BORN. T. Cuidado ao ldoso em Instituigdes. IN: Papaléo Netto. Gerontologia.
S&o Paulo: Atheneu, 1996.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Politicas de Saude. Departamento de Atencao
Bésica. Saude da crianga: acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil.
Ministério da Salde. Secretaria de Politicas de Saude. Brasilia: Ministério da Saude, 2002.
CRUZ, Daniel Marinho Cezar da. Terapia Ocupacional na reabilitacdo pés-acidente
vascular encefélico. S&o Paulo: Editora Santos, 2012, 458 p.

OLIVER, F.C.; ALMEIDA, M.C.; TISSI, M.C.; CASTRO, L.H.; FORMAGIO, S. Reabilitacao
baseada na Comunidade: construindo estratégias de acao no contexto sociocultural. Rev.
Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo. 1999; 10(1):1-10.

PRESIDENCIA DA REPUBLICA. Casa Civil. Subchefia para Assuntos Juridicos.
Convencdo sobre os direitos das pessoas com deficiéncia. Decreto no. 6949 de 28 de
agosto de 2009. Disponivel em http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2007-
2010/2009/decreto/d6949.htm



http://www.who.int/disabilities/cbr/guidelines/en/index.html
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2009/decreto/d6949.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2009/decreto/d6949.htm
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EMENTARIO DOS COMPONENTES CURRICULARES OPTATIVOS

Cddigo e nome do componente curricular: Departamento: Carga Horéria: 51
CORPO E MOVIMENTO - DAN A89 Teoria e Criacéo horas

Coreografica Tedrico  |Prético

17 horas |34 horas
Modalidade: Disciplina Teorico e Pratica Funcédo: Basica Natureza: Optativo
Pré-requisito: Mdodulos de alunos:
ICS 007 (68h);Anatomia | Teodrico Préatica
ICS XXX (51h) — Neuroanatomia Aplicada a Reabilitagéo 45 alunos | 15 alunos
ICS B85 (68h) - Fisiologia Humana Basica.
EMENTA:

Componente Curricular de carater transdisciplinar. Introducdo de questdes conceituais,
histéricas e epistemolbgicas relativas a cultura do corpo e de sua capacidade de criar
movimentos. Os contelddos atuam na informacdo das novas abordagens que tem o corpo
como objeto de estudo nas diferentes dindmicas: espaco-tempo-peso-fluéncia como
elementos integrantes das ac¢des corporais do cotidiano e suas expansdes e aplicagdes nas
diferentes &reas do conhecimento.

PROGRAMA: N&o consta no SIAC

OBJETIVO:

Discutir paradigmas historicos e conceituais do corpo. Informar novas abordagens relativas
ao corpo e sua (re)educacéo para presenca e didlogo nas relacbes atuais. Experimentar
atividades praticas corporais que possibilitem a experimentacdo e compreensao do discurso
do corpo. Buscar a experiéncia corporal vivenciada como estratégia para revelacao e
reelaboracdodo corpo e possiveis ressignificacoes.

BIBLIOGRAFIA:

BERTAZZO, Ivaldo. Cidadéao Corpo: Identidade e Autonomia do movimento. S&o Paulo:
Summus, 1998.

CHAVES, Virginia. " Corpo: uma via de acesso". In: Danca: uma estratégia para revelacdo e
reelaboracao do corpo...Dissertacdo para obtencao do titulo de Mestre. PPGAC/UFBA, 2002.
DAMASIO, Antonio R. O erro de Descartes: emocao, razdo e o cérebro humano. Sdo Paulo:
Companhia das Letras, 1996.

. O Mistério da Consciéncia . Sao Paulo: Companhia das Letras, 2000.
DARWIN, Charles. A expresséo das emog¢8es no Homem e nos Animais: introducéo.
LABAN, Rudolf. Dominio do Movimento. Sdo Paulo: Summus, 1978.

FELDENKRAIS, Moshe. Consciéncia pelo Movimento. Sdo Paulo: Summus, 1977.
FOULCAULT, Michel. Vigiar e Punir. 62 ed. Petrépolis: Vozes, 1987.

GREINER, Christine; KATZ, Helena. A natureza cultural do corpo. In: Licdes de Danca. Rio
de Janeiro: UniverCidade, 1999.

GUATARRI, Félix e RONILK, Suely. Micropolitica: cartografia do desejo. Petrépolis: Vozes,
1993.

HALL, Stuart. A identidade cultural na pés-modernidade. Rio de Janeiro: DP&A, 2000.
SETENTA, Jussara S. O fazer-dizer do corpo: danca e performatividade. Salvador: EDUFBA,
2008.
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Nome e codigo do componente
curricular:

SAUDE E ESPIRITUALIDADE MED
C85

Departamento:
Saude da Familia -
FMB

Carga horaria: 68 h

Prética
34 horas

Teodrica
34 horas

Modalidade: Disciplina Teorica e
Prética

Funcéo: Basica

Natureza: Optativo

Pré-requisito: sem pré-requisito

Modulo:
Teorica Pratica
30 alunos 30 alunos

EMENTA

Conceitos de espiritualidade. A multidimensionalidade humana e a espiritualidade. Evidéncias
cientificas das praticas espirituais em salde. Paradigma newtoniano x paradigma holondmico
e suas consequéncias na interpretacdo da saude e da doencga. Tanatologia e espiritualidade.

Espiritualidade na pratica clinica.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Ndo cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 68 h
curricular: Educacéo | - — e
EDUCACAO DE PESSOAS COM FACED Teorica Pratica
NECESSIDADES EDUCATIVAS 34 horas 34 horas
ESPECIAIS — EDC B89

Modalidade: Disciplina Tetrica e Funcéo: Natureza: Optativo
Pratica Profissionalizante

Pré-requisito: sem pré-requisito

Maédulo:
Teobrica Pratica
30 alunos 30 alunos

EMENTA

Estudo critico de questbes conceituais (filoséficas-éticas-politicas)
necessidades especiais no contexto da educacgédo inclusiva, refletindo sobre as relagdes
entre necessidades educacionais especiais e contexto social, caracterizando os seus
diferentes tipos e analisando alternativas pedagdégicas para o atendimento educacional.

relativas as

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:51 h
curricular: Escola de — T
ENFBO9 - CUIDADOS PALIATIVOS | Enfermagem gf%rggs g rﬁé'f&fls
E TANATOLOGIA

Modalidade: Disciplina Tebrica Funcéo: Natureza: Optativo

Profissionalizante

Pré-requisito: sem pré-requisito

Médulo:
Teorica Pratica
45 alunos 0 alunos

EMENTA:
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Reflexbes sobre atitudes terapéuticas: eutandsia, distanasia, ortotanasia de forma plural e
interdisciplinar do processo de morrer e da morte sob diferentes perspectivas para um
debate cientifico e cultural fundamentado nas correntes cientificas, filoséficas, religiosas.
Novas propostas e atitudes frente a pessoa que esta morrendo. O cuidado paliativo:
conceito, filosofia e critérios de inclusdo; comunicacdo entre profissionais, familiar e
doente. A familia: o ideal e o real.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 68 h
curricular: Letras Vernaculas
LIBRAS I- LINGUA BRASILEIRA Tedrico Pratico
DE SINAIS NIVEL | LET E48 34 horas 34 horas
Modalidade: Disciplina Tetrica e Funcéo: Natureza: Optativo
Pratica Profissionalizante
Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:
Teorica Prética
30 alunos | 30 alunos

EMENTA
Breve estudo das caracteristicas bioldgicas, socioculturais e linguisticas do surdo. Breve
estudo sobre desenvolvimento linguistico do surdo, de sua inser¢cdo na sociedade e dos
aspectos educacionais envolvidos em sua formacdo. Pratica das estruturas basicas da
LIBRAS.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e cddigo do componente Departamento: Carga horaria: 68 horas
curricular: Psicologia Teorica Pratica
SAUDE E TRABALHO IPS B94
68 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Tetrica Funcéo: Natureza: Optativo
Profissionalizante
Pré-requisito: sem pré-requisito Mddulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 0 alunos

EMENTA

O trabalho e suas condi¢des sociais como fatores constituintes da saude, identidade e
consciéncia do sujeito. Campo interdisciplinar de estudos de saude e trabalho. O processo
de trabalho e sua andlise: diferentes perspectivas. As repercussdes do trabalho na saude
dos trabalhadores e na vida extra-trabalho. Trabalho e salide mental. Abordagens teéricas
sobre saude e trabalho. Acidentes de trabalho: fatores psicossociais. A auséncia e a
perda do trabalho e suas consequéncias psicoldgicas e psicossociais.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC
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Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 51 horas
curricular: Instituto de Psicologia — _
PSICOLOGIA APLICADA A Teorica Pratica
SAUDE = IPS C70 51 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Tedrica Funcéo: Natureza: Optativo
Profissionalizante
Pré-requisito: sem pré-requisitos Médulo:
Teorica Prética
45 alunos 0 alunos

EMENTA

Conceito de Psicologia da saude. Enfoques tedricos e metodolégicos. Abordagens
psicolbgicas, prevencao e reabilitacdo da salde. O paciente no contexto do tratamento.
Aspectos psicossociais da busca de tratamento e da hospitalizagdo na infancia,
adolescéncia, idade adulta, ciclo gravidico-pueperal e velhice. Psicosssomatica. Relacéo
profissional-paciente. Aspectos emocionais do paciente hospitalizado. Rea¢des psiquicas
do paciente diante da enfermidade terminal.

PROGRAMA: Ndo cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:85 horas

curricular: Saude Coletiva

POLITICAS DE SAUDE - ISC B87 Tedrico Pratica
85 horas 0 horas

Modalidade: Disciplina Tedrica Funcdo: Basica Natureza: Optativo
Maodulo:
Teodrico Pratico
45 alunos 0 alunos

EMENTA: Nao consta cadastrado no SIAC.

PROGRAMA: Nao consta cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao consta cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente | Departamento: Carga horaria: 68 horas
curricular: Instituto de

SAUDE E CIDADE - HAC A87 | Humanidades, Artes | T€drica Préatica
e Ciéncias 68 horas 0 horas

Modalidade: Disciplina Tetrica | Funcao: Natureza: Optativo
Profissionalizante

Pré-requisito: sem pré-requisito Maodulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 0 alunos

EMENTA

O Estatuto das Cidades. O movimento Cidades Saudéaveis. O lugar e o poder do municipio
na construcdo de politicas de saude e na atencdo a saude. Programas, projetos e
organizacdo dos servicos de saude. A saude no Plano Diretor Urbano. Os conselhos
comunitarios e o planejamento participativo. O processo de metropolizagdo das cidades e a
saude. Desenvolvimento sustentavel e sadde ambiental. Zonas urbanas desfavorecidas,
inclusdo social e salude. Violéncia e salde. Padrbes habitacionais, saneamento, transporte,
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lazer e saude. Indicadores de qualidade de vida e de saude nas cidades.

PROGRAMA: Ndo cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Ndo cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 68 h
curricular: Instituto de - _—
RACIONALIDADES EM SAUDE: Humanidades, Artes e | Teorica Pratica
SISTEMAS MEDICOS E Ciéncias 68 horas | O horas
PRAT.ALTERNATIVAS - HAC A50
Modalidade: Disciplina Teorica Funcéo: Natureza: Optativo
Profissionalizante
Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 0 alunos

EMENTA

Andlise das caracteristicas da medicina do ponto de vista sdcio-histérico antropologico. O
nascimento da clinica e o desenvolvimento da "medicina cientifica". O debate
contemporaneo sobre a racionalidade médica no mundo ocidental: limites e perspectivas.
Estudo de racionalidades em salde e sistemas terapéuticos alternativos. Andlise de
praticas de salde realizadas em espacos ndo convencionais, bem como préticas
institucionais e técnicas complementares em desenvolvimento em instituicdes médicas ou
ndo meédicas.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Ndo cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:68 h
curricular: Instituto de — —
LABORATORIOS DE CRIACAO | Humanidades, Artes | 1€0rica | Pratica
E PRATICAS ARTISTICAS — e Ciéncias 68 horas | O horas
HAC A44
Modalidade: Disciplina Prética Funcéo: Natureza: Optativo
Profissionalizante

Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:

Tedrica Pratica

0 alunos 10 alunos

EMENTA

Campo de experiéncias para desenvolvimento de aptiddes artisticas especificas
envolvendo saberes, conhecimentos, técnicas e instrumentos inerentes a determinados
campos artisticos.Estudo dos processos de comunicagdo articulados com a composicao
artistica. Os produtos resultantes poderdo ser compostos em forma de montagens
cénicas, concertos, recitais ou exposicoes.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Ndo cadastrado no SIAC
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Nome e codigo do componente
curricular:
ACAO ARTISTICA | - HACA04

Departamento:
Instituto de

Carga horaria: 68horas

Humanidades, Artes e
Ciéncias

Teorico
34 horas

Pratico
34 horas

Modalidade: Disciplina Teorica e
Prética

Funcéo:
Profissionalizante

Natureza: Optativo

Pré-requisito: sem pré-requisto Maodulo:
Teorica Pratica
30 alunos | 10 alunos

EMENTA

Contetudos curriculares reunindo estudos e reflexdo analitica sobre temas culturais
relevantes para a formacdo académica na area de Artes. Aprofundamento e integracéo de
percursos exploratérios a partir de quatro eixos conceituais: palavra, imagem, som e
corpo. Realizacdo de acdes artisticas em torno da elaboracéo de produtos.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria:68 h

curricular: Instituto de — —

ACAO ARTISTICA Il - HAC A37 | Humanidades, Artes e | 1€0rica | Pratica
Ciéncias 0 horas 68 horas

Modalidade: Disciplina Prética Funcéo: Natureza: Optativo
Profissionalizante

Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:
Teobrica Pratica
0 alunos 10 alunos

EMENTA

Estudos e reflexdo analitica sobre temas culturais relevantes para a formag¢do académica
na area de Artes. Aprofundamento e integragdo de percursos exploratorios a partir de
guatro eixos: palavra, imagem, som e corpo. Realizagbes de ac¢bes artisticas em torno da
elaboracdo de produtos.

PROGRAMA: Nao cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: Nao cadastrado
curricular: Instituto de no SIAC
ACOES INTERDISCIPLINARES Humanidades, Tedrica Pratica

EM SAUDE MATERNO INFANTIL | Artes e Ciéncias

- HAC B77
Modalidade: Disciplina Tedrico e Funcéo Natureza: Optativo
Pratica :Profissionalizante

Modulo:

Pré-requisito: sem pré-requisito

EMENTA: Nao cadastrado no SIAC

PROGRAMA: Ndo cadastrado no SIAC

BIBLIOGRAFIA: Ndo cadastrado no SIAC
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Nome e codigo do componente | Departamento: Carga horaria: 51 horas
curricular: Terapia Ocupacional -
Topicos Especiais de Terapia | FMB Teorica Pratica
Ocupacional | - TEO FO1 51 horas | 0 horas
Modalidade: Disciplina Tetrica | Funcéo: Natureza: Optativo
Profissionalizante

Pré-requisito: sem pré-requisito Maodulo:

Tedrica Pratica

45 alunos 0 alunos
EMENTA:
Estudos e reflexdo analitica sobre temas relevantes para a formacdo académica na area
da terapia ocupacional nos ciclos de vida — infancia, adolescéncia, adulto e idoso.
Aprofundamento de determinados aspectos na intervencdo profissional.
PROGRAMA: N&o cadastrado no SIAC
BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 34 horas
curricular: BIOETICA - ICS A07 Bio-Interacéo - ICS Tedrico Pratica

34 horas | O horas
Modalidade: Disciplina Teérico Funcao: Basica Natureza: Obrigat6rio
Pré-requisito: sem pré-requisito Maodulo

Tedrica Pratica

45 alunos | 0 alunos

EMENTA:

Bases conceituais diferenciais de Etica, Moral e Direito. Entidades de classe, conselhos e
sindicatos, aspectos da ética profissional. Aspectos éticos, histéria e filosofia. Principais
eticistas e bioeticistas. Bioética, principios e fundamentos. Da Bioética: historia, paradigmas
e modelos explicativos. Declaragdo Universal dos direitos humanos. Codigo de Nuremberg.
Declaracédo de Helsinki. Bioética e experimentacdo com seres humanos. Sistemas CEP-
CONEP. TCLE. SISNEP. CNS. MS. UNESCO. Legislacdo atual de protocolos para a
experimentagdo com seres humanos. Resolugédo 196/96. Legislacdo atual sobre Bioética e
uso de animais de experimentacdo na docéncia e na pesquisa. Lei 11.794 de 8 de outubro
de 2008, decreto 6.899 de 15 de julho de 2009(CEUA, CONCEA) MCT.
SBCAL.DECLARACAO UNIVERSAL DOS DIREITOS DO ANIMAL, UNESCO (1978), Brasil
signatario. Bioética e Biodireito aplicados a pesquisa cientifica: marco regulatorio.
Propriedade intelectual e sigilo profissional. Bioética e desdobramentos de situacbes
cotidianas e de situagfes limite (de fronteira). Direitos do cidaddo e cédigo civil brasileiro.
Bioética e situacdo atual. A ética e 0s processos de pesquisa académica e tecnoldgica. O
cuidado e o descuido nas instancias basicas de vida do individuo: fome, desnutri¢do, déficit
e auséncia da atencao basica a saude e a educacédo. Bioética e as tecnologias modernas e
protocolos atuais (células tronco, clonagem, transgenia, Transplante, Doacdo de 6rgaos,
aborto, situacdes da morte e do morrer - eutanasia).

PROGRAMA:

1. Bases conceituais diferenciais de Etica, Moral e Direito.
Entidades de classe, conselhos e sindicatos, aspectos da ética profissional.
Aspectos éticos, historia e filosofia. Principais eticistas e bioeticistas.
Bioética, principios e fundamentos.
Da Bioética: historia, paradigmas e modelos explicativos.
Declaracdo Universal dos direitos humanos. CIOMS

ogakwnN
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7. Cdbdigo de Nuremberg.

8. Declaracdo de Helsinki.

9. Bioética e experimentacdo com seres humanos. Sistemas CEP-CONEP. TCLE.
SISNEP. CNS. MS.

10. Legislacdo atual de protocolos para a experimentagdo com seres humanos. Resolugéo
196/96.

11. Legislacao atual sobre Bioética e uso de animais de experimentacao na docéncia e na
pesquisa. Lei 11.794 de 8 de outubro de 2008, decreto 6.899 de 15 de julho de
2009(CEUA, CONCEA) MCT. SBCAL.

12. Bioética e Biodireito aplicados a pesquisa cientifica: marco regulatério e propriedade
intelectual.

13. Direitos do cidadao e cddigo civil brasileiro. Bioética e situagéo atual. O cuidado e o
descuido nas instancias béasicas de vida do individuo: fome, desnutricdo, déficit e
auséncia da atencao basica a saude e a educacéo.

14. Bioética e desdobramentos de situagdes cotidianas e de situacdes limite (de fronteira).
Bioética e as tecnologias modernas e protocolos atuais.

15. Células tronco, clonagem transgenia, (CTNBIo0). Transplante, Doac¢ao de 6rgaos.

16. Quando comeca e quando termina a vida do individuo. Fases da ontogénese do
homem. I. Situacdes do nascimento e aborto.

17. Quando termina a vida do individuo. I. Situacdes da morte e do morrer — eutanasia

BIBLIOGRAFIA:

ARAUJO, Antdnio Fabio Medrado de. Fundamentos de Antropologia Bioética. S&o Paulo:
Annablume, 2004.

ARAUJO, Antdnio Fabio Medrado de. Direito da propriedade industrial e o método PIPa:
bioética da inovagdo, patentes universitarias, improbidade, PPPs e venture capital. S&o
Paulo: Annablume; Salvador: UFBA - Instituto de Ciéncias da Saude, 2009.

Azevédo, Eliane Elisa de Souza O Direito de Vir-a-ser Apds o Nascimento PUC RGS 2002
BARBOZA, Heloisa Helena; MEIRELLES, Jussara M. L. de; BARRETTO, Vicente de Paulo.
(Orgs.). Novos temas de biodireito e bioética. Rio de Janeiro: Renovar, 2003.
BEAUCHAMP, T. & CHILDRESS, J. Principles of biomedical ethics. New York: O.U.P.,
1994.

Clotet J, Goldim JR, Francisconi CF. Consentimento Informado. Porto Alegre:
EDIPUCRS, 2000. CLOTET, J. Bioética: uma aproximacéo. Porto Alegre: EDIPUCRS,
2003.

COSTA, S.I.F. et all. (Eds.) Iniciacdo a Bioética. Brasilia: Conselho Federal de Medicina,
1998.

ENGELHARDT, H.T. Fundamentos da bioética. Sdo Paulo: Loyola, 1998.

Goldim JR. Bioética e Complexidade. In: Martins-Costa J, Méller LL. Bioética e
Responsabilidade. Sdo Paulo: Forense, 2009: 55-72.

GOLDIM, J.R. Bioética: Origens e Complexidade. Rev HCPA 2006;26(2):86-92.
GOLDIM, J.R. Bioética complexa: uma abordagem abrangente para o processo de tomada
de decisdo. Revista da AMRIGS, Porto Alegre, 53 (1): 58-63, jan.-mar. 2009.

GRACIA, D. Fundamentos de bioética. Madrid: Eudema, 1989

MARTINS-COSTA, J. e MOLLER, L. L (org.). Bioética e Responsabilidade, Rio de
Janeiro:Forense, 2009.

O’NEILL, O. Autonomy and trust in bioethics. Cambridge: Cambridge University, 2002.
POST, S.G. Encyclopedia of Bioethics. 3 Ed. Detroid: Maxmillan Reference, 2004.
Macmillan, 1995. SGRECCIA, E. Manual de bioetica. 2v. Sdo Paulo: Loyola, 1997.
TEIXEIRA, P. & VALLE, S. (Org) Biosseguranga uma abordagem multidisciplinary. RJ.
Fiocruz, 1996.

VALLE, S. & TELLES, J.L. (Org.) Bioetica e Biorrisco: abordagem transdisciplinar. RJ.
Interciencia,2003.

Valls A. Da Etica a Bioética. Petropolis: Vozes. 2004.

Bibliografia Complementar

Reich WT (ed). Encyclopedia of Bioethics. 1.ed. New York:
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Macmillan, 1978. Reich WT (ed). Encyclopedia of Bioethics. 2.ed. New York:

GROSSI, P..Primeira Licdo sobre Direito. Sado Paulo: Editora Saraiva, 2006.

GOLDIM, J.R. Bioética complexa: uma abordagem abrangente para o processo de tomada
de decisdo. Revista da AMRIGS, Porto Alegre, 53 (1): 58-63, jan.-mar. 2009

JONAS, H. Etica, medicina e ética. Lisboa: Vega-Passagens, 1994.

O’'NEILL, O. Em direcéo a justica e a virtude — uma exposi¢ado construtivista do raciocinio
pratico. S8o Leopoldo: Editora Unisinos, 2005.

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 51 horas
curricular: Terapia Ocupacional — —
Topicos Especiais de Terapia |- FMB Teorica Pratica
Ocupacional | - TEO F02 51 horas 0 horas
Modalidade: Disciplina Tetrica Funcéo: Natureza: Optativo
Profissionalizante

Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:

Tedrica Pratica

45 alunos 0 alunos
EMENTA
Estudos e reflexdo analitica sobre temas relevantes da Terapia Ocupacional para a
formacdo académica em uma das seguintes &reas: saude mental, sistema prisional,
saude do trabalhador, contexto social ou educacional. Aprofundamento de determinados
aspectos na atuacéo profissional.
PROGRAMA: N&o cadastrado no SIAC
BIBLIOGRAFIA: Nao cadastrado no SIAC

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 51 horas
curricular: Terapia Ocupacional - — T
Terapia Ocupacional em Satde | FMB Teorica | Pratica
Mental Il — TEO E03 34 horas | 17 horas
Modalidade: Disciplina Teorica e | Fungéo: Natureza: Optativo
Pratica Profissionalizante

Pré-requisito: Médulo:

TEO BO1 Terapia Ocupacional, Ciéncia e Profissao Teobrica Pratica
TEO B02 Perspectivas Teorico-Metodoldgica em Terapia 45 alunos | 15 alunos
Ocupacional

TEO P03 Terapia Ocupacional em Saude Mental |

EMENTA

Conhecer concepcbes de trabalho em rede de servigos, trabalho interprofissional e
intersetorial, bem como organizacéo, tipologias e niveis assistenciais dos servicos que
compfe a Rede de Atencdo Psicossocial no contexto da Politica Nacional de Saude
Mental. Compreender as metodologias e instrumentos utilizados nesse campo pelas
equipes e, particularmente, pela Terapia Ocupacional no cuidado as pessoas com
transtorno mentais, tais como: avaliacdo, acompanhamento e producdo de projetos
terapéuticos singulares

PROGRAMA:

1.Saude Mental no territério: principios, diretrizes e praticas.

2.A Terapia Ocupacional nas redes de atenc¢do psicossocial: principais proposicdes
tedricas e préticas.

3.0 cuidado em saude mental com pessoas com transtornos mentais severos e pessoas
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que fazem uso prejudicial de &lcool e outras drogas no contexto das proposi¢des da
Politica Nacional de Saude Mental.

4.Atencao terapéutica ocupacional, na perspectiva da clinica psicossocial e modalidades
de atencdo e a producédo de projetos singulares — acolhimento, aten¢éo na crise,
atendimento individual, grupos e oficinas, acompanhamento terapéutico no territério,
atencdo a familia, visita domiciliar, intervencao nas residéncias terapéuticas, dentre
outros.

5.Atencdo em saude mental infanto-juvenil e adulto-idoso.

BIBLIOGRAFIA:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude/DAPE. Saude Mental no
SUS: acesso ao tratamento e mudanca do modelo de atencdo. Relatério de Gestdo 2003-
2006. Ministério da Saude: Brasilia, janeiro de 2007.

BRASIL. Ministério da Saude Secretaria de Atengdo a Saude, Departamento de A¢bes
Programaticas Estratégicas. / Departamento de atencdo basica, coordenacao geral de
saude mental coordenacado de gestédo da atengéo basica, Circular Conjunta n . 01/03, de
13/11/03. Saude mental e atencdo basica o vinculo e o dialogo necessarios. Disponivel
em http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/diretrizes.pdf

CAMPOS , G. W. S. ; DOMITTI, A.C. Apoio matricial e equipe de referéncia: uma
metodologia para gestao do trabalho interdisciplinar em saude. Cad. Saude Publica, Rio
de Janeiro, 23(2): 399-4-7, fev, 2007.

CRISTINA Rauter. Oficinas para Qué? Uma proposta ético-estético-politica para oficinas
terapéuticas. In Amarante, Paulo (Org), Ensaios: subjetividade, salide mental, sociedade.
Rio de Janeiro; Ed. Fiocruz. 22 edigdo 2006.

KINKER, F.S. Trabalho como producéo de vida. Rev. Ter. Ocup. Univ. S&o Paulo, v. 8,n.
1, p.42-8, jan./abr., 1997.

MANGIA, E. F. ;: MURAMOTO, Melissa Tieko . Redes sociais e construcao de projetos
terapéuticos: um estudo em servico substitutivo em satde mental. Revista de Terapia
Ocupacional da Universidade de S&o Paulo, v. 18, p. 54-62, 2007.

MANGIA, E.F.; MURAMOTO, M.T.. Modelo de Matriz: ferramenta para a construcéo de
boas praticas em saude mental comunitaria. Rev. Ter. Ocup. Univ. Sdo Paulo, v. 20, n. 2,
p. 118-125, maio/ago. 2009.

SARACENO, B Libertando Identidades. Da reabilitagdo Psicossocial a cidadania possivel,
Belo Horizonte, Instituto Franco Basaglia/TeCor4,.1999.

VASCONCELOS, Eduardo M. Reinvencgéo da Cidadania, Empowerment no Campo da
Salde Mental e Estratégica Politica no Movimento de Usuarios. In Amarante, Paulo (Org),
Ensaios: subjetividade, salde mental, sociedade. Rio de Janeiro; Ed. Fiocruz. 22 edicédo
2006.

Bibliografia Complementar

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo a Saude. Departamento de Agbes
Programaticas Estratégicas. Saude mental no SUS: os centros de atengéo psicossocial /
Ministério da Saude, Secretaria de Atencao a Saude, Departamento de Acdes
Programaticas Estratégicas. — Brasilia: Ministério da Saude, 2004.

GOLDBERG, J. Clinica da Psicose: um projeto na rede publica. Rio de Janeiro, Te Cora
& Instituto Franco Basaglia, 1994.

MANGIA, E.F, Rosa, C.A. Desinstitucionalizagéo e Servigos Residenciais Terapéuticos
Revista de Terapia Ocupacional da USP, Séao Paulo, v. 13, n. 2, p.71-7, maio/ago. 2002.
MANGIA, E.F Contribuicdes da abordagem canadense “Pratica de Terapia Ocupacional
Centrada no Cliente” e dos autores da desinstitucionalizagdo italiana para a Terapia
Ocupacional em saude mental. Revista de Terapia Ocupacional da USP, S&o Paulo, v. 13,
n. 3, p.127-34, ago./dez., 2002.

VASCONCELOS, Eduardo M. Abordagens Psicossociais, Vol || Reforma Psiquiatrica e
Saude mental na Otica da cultura e das Lutas Populares, Editora Hucitec, S&o Paulo,
2008



http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/diretrizes.pdf

167

Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 51 horas

curricular: Terapia Ocupacional — -

Terapia Ocupacional na - FMB Teorica Pratica

Atencéo Basica Il - TEO F04 34 horas 17 horas

Modalidade: Disciplina Teéricae | Funcéo: Natureza: Optativo

Pratica Profissionalizante

Pré-requisito: sem pré-requisito Médulo:

TEO P01 (34h) Terapia Ocupacional na Atengéo Basica | | Tegrica Pratica
45 alunos 15 alunos

EMENTA

Atuacao do terapeuta ocupacional nos contextos comunitérios e territoriais, comunidades
tradicionais, atencdo domiciliar e acessibilidade. Atuagdo da Terapia Ocupacional com
equipes das ESF, NASF e Consultérios na Rua. Projeto Terapéutico Singular. Estudo da
utilizacdo dos instrumentos de abordagem familiar: ecomapa e genograma. Reabilitagéo
Baseada na Comunidade.

PROGRAMA:

1.0 papel e as atribuicbes da Terapia Ocupacional na Estratégia de Saude da Familia
(ESF), Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) e Consultério na Rua.
2.Atendimentos da Terapia Ocupacional nos diferentes ciclos de vida e diferentes
populacdes na Atengéo Basica.

3.0 matriciamento como processo de trabalho no NASF.

Ecomapa e genograma.

4.A Epidemiologia como ferramenta para organizacdo das a¢fes de cuidado e gestdo da
Terapia Ocupacional.

5.Praticas integrativas e complementares no SUS.

BIBLIOGRAFIA: ALMEIDA, M. C.; OLIVER, F. C. Abordagens comunitarias e territoriais
em reabilitacdo de pessoas com deficiéncias: fundamentos para a terapia ocupacional. In:
DE CARLO, M. M. R. P.; BARTALOTTI, C. C. (Orgs.). Terapia ocupacional no Brasil:
fundamentos e perspectivas. Sao Paulo: Plexus, 2001.

BRASIL. Ministério da Saude. Nucleo de Apoio a Salde da Familia. v. 1. Brasilia:
Ministério da Saulde, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR

BRASIL. Ministério da Saude. Politica nacional de praticas integrativas e
complementares no SUS - PNPIC-SUS: atitude de ampliacdo de acesso. Brasilia:
Ministério da Saude, 2006.

CAMPOS,G.W.S. Apoio matricial e equipe de referéncia: uma metodologia para gestao
do trabalho interdisciplinar em saude. Cad. Saude Publica, 23(2): 399-407, fev, 2007.
FRANCO, T.B & Magalhdes Jr., H.. A Integralidade e as Linhas de Cuidado. In: Merhy,
E.E. et al, O Trabalho em Saude: Olhando e Experienciando o SUS no Cotidiano. Hucitec,
Sao Paulo, 2003.

HAESBAERT, R. Territorios alternativos. 2. ed. Sao Paulo: Contexto, 2009. 186
SARACENO, B. Libertando identidades: da reabilitacdo a cidadania possivel. 22
edicdo. Te Cord/Instituto Franco Basaglia, Belo Horizonte/Rio de Janeiro, 2001.
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Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 51 horas
curricular: Terapia Ocupacional — —
TERAPIA OCUPACIONAL - FMB Teorica Pratica
SOCIAL Il — TEO EO5 34 horas 17 horas
Modalidade: Disciplina Teéricae | Funcéo: Natureza: Optativo
Pratica Profissionalizante
Pré-requisito: Terapia Ocupacional Social | Médulo:
Tedrica Pratica
45 alunos 15 alunos
EMENTA

Politica Nacional de Assisténcia Social e 0 SUAS. Processos de institucionalizacdo dos
grupos em processo de ruptura das redes sociais de suporte. Movimentos e organizacoes
sociais no Brasil. Teoria do Apartheid Ocupacional. Tecnologias de Acdo Territoriais e
Comunitarias. Trabalho, geracdo de renda e economia solidaria. A pratica da Terapia
Ocupacional Social em diferentes contextos sociais, urbano e rural. Elaboracdo de
projetos em diferentes contextos sociais.

PROGRAMA:

Politica nacional de Assisténcia Social, Sistema Unico de Assisténcia Social e a atua¢io
do terapeuta ocupacional;

Instituicbes de longa permanéncia para diferentes grupos sociais: processos de exclusao
e situagdo de vulnerabilidade;

Movimentos sociais e organiza¢fes ndo governamentais de grupos em situacao de
ruptura das redes sociais de suporte;

Prética da Terapia Ocupacional com grupos em diferentes contextos sociais, rurais e
urbanos;

Reflex&o e elaboracéo de projetos sociais participativos com diferentes grupos e
contextos sociais.

BIBLIOGRAFIA:

ALMEIDA, M.C. et al. Processos e praticas de formalizacdo da Terapia Ocupacional na
Assisténcia Social: alguns marcos e desafios. Cad. Ter. Ocup. UFSCar. v.20, p.33-41,
2012.

BARROS, D.D. et al. Cultura, economia, politica e saber como espacos de significacao na
Terapia Ocupacional Social: reflexdes sobre a experiéncia do Ponto de Encontro e
Cultura. Cad.Ter. Ocup. da UFSCar, v.21, p.583-594, 2013.

BORBA, P.L.O. et al. Entre fluxos, pessoas e territorios: delineando a inser¢éo do
terapeuta ocupacional no Sistema Unico de Assisténcia Social. Cad. Ter. Ocup. UFSCar,
S&o Carlos, v. 25, n. 1, p. 203-214, 2017.

FOUCAULT, M. Vigiar e punir. Nascimento da prisdo. Petropolis: Vozes, 1983

OLIVER, F. C.; BARROS, D. D. Reflexionando sobre deinstitucionalizacion y terapia
ocupacional. Matéria Prima, Primera Revista Independiente de Terapia Ocupacional,
Argentina, v. 4, n. 13, p. 17-20, 1999.

Bibliografia Complementar

BRASIL. Ministério do desenvolvimento social e combate a fome. Secretaria Nacional de
Assisténcia Social. Politica Nacional de Assisténcia Social. Brasilia, nov 2004.
BRASIL. Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome. Norma Operacional
Basica NOB/SUAS. Brasilia: Secretaria Nacional de Assisténcia Social, 2005.

GOHN, M.G. Movimentos sociais e luta por moradia. SP:Loyola, 1991.
KRONENBERG, F.; ALGADO, S.S.; POLLARD, N. Terapia Ocupacional sin Fronteras:
aprendiendo del espiritu de supervivientes. Buenos Aires - Madrid: Médica Panamericana,
2006.

LOPES, R.E. Terapia Ocupacional Social: desenhos teoricos e contornos préaticos. Sao
Carlos/SP: Edufscar, 2016.
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Nome e codigo do componente Departamento: Carga horaria: 51 horas
curricular: Terapia — "
Terapia Ocupacional nos Ocupacional - FMB -:IJ,-johr:;Zs E;aﬁg?as
Contexto Hospitalares - TEO F06

Modalidade: Disciplina Tedrica e Funcéo: Natureza: Optativo
Pratica Profissionalizante

Pré-requisito: Maodulo:

TEO BO02 - Perspectivas Tedrico-metodologicas em Teorica Pratica 15
Terapia Ocupacional 45 alunos alunos
EMENTA

Compreensao da atuacdo do terapeuta ocupacional nos contextos hospitalares, nas areas
de atencdo intra-hospitalar, atencéo extra-hospitalar oferecida pelo hospital” e “Atengdo em
Cuidados Paliativos”, conhecimento das populagbes atendidas, ambientes e dindmicas de
atendimento, abordagens especificas do contexto. Analisa o desempenho ocupacional nos
diversos contextos a partir dos dominios da terapia ocupacional (areas de ocupacao,
fatores do cliente, habilidades de desempenho, padrbes de desempenho, contextos e
ambientes, demandas da atividade). Métodos e técnicas de avaliagdo em Terapia
Ocupacional no contexto hospitalar.

PROGRAMA

- Origem do hospital geral na assisténcia a saude

- Internagéo hospitalar e assisténcia em saude

- Trajetéria do Terapeuta Ocupacional na intervencao hospitalar

- Politica Nacional de Humanizacéao e a integralidade do cuidado.

- A Terapia Ocupacional e os processos saude-doenca-cuidado

- Praticas e abordagens do Terapeuta Ocupacional nos varios ambientes do contexto
hospitalar

- Intervencdes nos diferentes ambientes hospitalares:

e Intra-hospitalar -unidades de internagé@o; ambulatérios de unidades hospitalares
ou similares; unidades de urgéncia; centro cirlrgico; centros e unidades de
terapia intensiva; unidades semi-intensivas; hospital-dia; unidades
especializadas; brinquedoteca,;

e Extra hospitalar - visita domiciliar, assisténcia domiciliar, internagdo domiciliar e
na rede assistencial de suporte em saude, quando realizados por equipe
hospitalar.

¢ Cuidados Paliativos o oferecimento de cuidados terapéuticos ocupacionais junto
a equipes multiprofissionais, a pacientes com condi¢des crénico-degenerativas
potencialmente fatais (oncoldgicas e ndo-oncoldgicas).

- Avaliagdo, planejamento e intervencgéo terapéutico-ocupacional junto aos
familiares, acompanhantes e/ou cuidadores e os pacientes, em diferentes faixas
etarias (do neonato ao idoso) e diversos quadros clinicos.
- Biossegurancga: prevencao e protecao do trabalhador, minimiza¢do de riscos inerentes as
atividades.

BIBLIOGRAFIA

ALMEIDA MHM, SILVA SNP, RATIER APP. Atencéo ao idoso no domicilio: O enfoque da
Terapia Ocupacional. In: Accioly MR e Lemos ND. Gerontologia: Os desafios nos diversos
cenarios da atengdo. S&o Paulo: Manole, 2010 p. 459- 68.

ALMEIDA MHM. Elaboracéo e validag&o do instrumento CICAc: classificagdo de idosos
quanto a capacidade para o autocuidado Rev Ter. Ocup. Univ. S&o Paulo, 2004, 15(3),
p121-20

CAVALCANTI, A. e GALVAO, C. Terapia Ocupacional: fundamentacao e pratica. Rio de
Janeiro:Guanabara Koogan, 2007.
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DE CARLO, M. M. R. P. e LUZO, M. C. Terapia Ocupacional: Reabilitacdo Fisica e
Contextos Hospitalares. Sdo Paulo: Roca, 2004.

Bibliografia Complementar

VASCONCELOS, E. M. A espiritualidade no trabalho em saude, 22 edi¢do. Hucitec: Sao
Paulo

ALMEIDA. MHM. Terapia Ocupacional em doencas neuro-degenerativas. IN: Santana F.
Cuidados Paliativos: Diretrizes, Humanizacado e Alivio dos Sintomas. Sao Paulo: Atheneu,
2011. P. 485-8

DE CARLO, M. M. R. do P.; LUZO, M. C. de M. Terapia Ocupacional: Reabilitacdo Fisica
e Contextos Hospitalares. Sdo Paulo: Roca; 2004.

DE CARLO, M.; KUDO, A. (orgs); Terapia Ocupacional em Contextos Hospitalares e
Cuidados Paliativos. Sao Paulo: Ed.Paya; 2018.

NEISTADT, M. E. e CREPEAU, E. B. Willard & Spackman. Terapia Ocupacional. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2002
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ANEXO Il

ANUENCIA DE OFERTA DOS COMPONENTES CURRICULARES DOS
DEPARTAMENTOS



