PELVIEN ACADEMICA « MATRIZ PEDAGOGICA
Projeto Pedagdgico & Conteudo Programatico ().
Oficial P( AHen,

APRIMORAMENTO CLiNICO

Aprimoramento Clinico em Fisioterapia Aplicada as Disfun¢6es do Assoalho Pélvico ocadamico
— 320 horas * Turma 2027/2028

Fundamentos da Fisioterapia em Saude da Mulher e Aplicada as
Disfuncdes Pélvicas Masculinas e Pediéatricas

Enfoque do modulo: Boas-vindas, apresentacéo do Curso e Start

Estrutura e Dindmica do » Apresentacéo estrutura e locais do curso, apresentacdo de dindmicas de
Curso de Aprimoramento em atividade e calendério programético. Organizagéo de participagdo nas cirurgias
Fisioterapia Clinica em * Historia e evolugdo da Fisioterapia Especializada em Saude da Mulher, e
Disfuncdes do Assoalho disfuncdes pélvicas masculinas e na populagdo pediatrica

Pélvico « Areas de atuacdo na mulher, no homem e na crianca

* Funcgdes e Disfungdes do assoalho pélvico

» Terminologias fundamentais e principais sociedades cientificas
 Prética baseada em evidéncias

« Comunicacdo, ética e consentimento para avaliagdes intimas

 Sinais de alerta, limites profissionais e encaminhamento interdisciplinar
» Organizacao dos atendimentos e das praticas supervisionadas do
Aprimoramento, drapejamento e espago terapéutico

M02 Disfunc¢des Miccionais
Enfoque do médulo: Fisiologia da micgéo, tipos de incontinéncia urinaria, avaliagéo, tratamento e critérios de alta

2.1 Fisiologia da Micgéao

2.2 Tipos de Incontinéncia * Incontinéncia Urinaria de Esfor¢o: definicdo ICS, prevaléncia
Urinaria e Sindrome da Dor « Fisiopatologia da IUE: fraqueza dos MAP, deficiéncia esfincteriana intrinseca e
Vesical hipermobilidade do colo vesical

» Prevaléncia da SBH, conceito segundo ICS

« Fisiopatologia da SBH: teoria miogénica, autondmica e neurogénica
» Giggle Incontinence

» Sindrome da Dor Vesical

2.3 Avaliagéo por * Questionarios de 1U

instrumento * Tipos de diario: com e sem volume, quando e por qué
 Biofeedback eletromiografico
e Urofluxometria livre e com biofeedback
» Urodindmica e interpretacdo do exame

2.4 Retencéo Urinaria  Hipoatividade detrusora
* Obstrucéo infravesical
» Transbordamento urinario
» Uso de sonda e cateterismo intermitente
e Desmame de sonda
» Como orientar e progredir a mic¢cdo programada
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2.5 Tratamentos da IUE, da » Pontos importantes em um TMAP: tempo, repeticdo, carga e adeséo

SBH e Sindrome da Bexiga * The Knack

Dolorosa * Micgéo programada para o adulto e para a crianca
* Ingesta hidrica e alimentar
 Eletroneuromodulacgdo do nervo tibial e parassacral, adulto e criangca
 Orientagdes de uso de fralda e absorventes
* Principais medicacdes e farmacologia do tratamento da SBH: antimuscarinicos e
agonistas beta-3; toxina botulinica intravesical; neuromodulacéo sacral e tibial;
efeitos adversos, retencéo urinaria e indicagao de cateterismo
 Analgésicos, neuromoduladores e tratamentos orais; instilacdes vesicais
 Hidrodistenséao
» Tratamento das lesdes de Hunner
» Toxina botulinica e neuromodulacao
* Indicacdes cirurgicas em casos refratarios
o Critérios de alta

M03 Avaliacao Integral da Pelve e do Assoalho Pélvico

Enfoque do mddulo: Anamnese, instrumentos, inspecéo e palpacéo da pelve e do assoalho pélvico

3.1 Anamnese em disfuncéo » O tratamento comeca aqui: anamnese e educacédo em salde

miccional no adulto » Sintomas de armazenamento: frequéncia, urgéncia, noctdria e incontinéncia
urinaria
» Sintomas de esvaziamento: hesitagdo, esforco, jato fraco, intermiténcia e
retencao

» Sintomas pds-miccionais: gotejamento e sensagdo de esvaziamento incompleto
» Habitos miccionais, ingestéo hidrica, diario miccional e uso de absorventes

» Antecedentes clinicos, obstétricos, uroldgicos, cirurgicos, intestinais, sexuais e
medicamentosos

* Questionarios, impacto funcional, expectativas, objetivos e sinais de alerta

3.2 Anamnese em disfuncéo » Neurodesenvolvimento infantil: marcos do desenvolvimento em cada faixa etaria
miccional pediatrica « Desenvolvimento do controle esfincteriano e processo de desfralde
» Enurese, perdas diurnas, urgéncia, frequéncia, manobras de contencdo e padrao
do jato

» Frequéncia evacuatoria, constipagdo, escape fecal e comportamento no banheiro
* Ingestéo hidrica, rotina familiar e escolar, sono e diario miccional e intestinal

* Infecgdes urinarias, alteracdes neuroldgicas, anomalias congénitas, cirurgias e
medicamentos

» Impacto emocional e social, dindAmica familiar, expectativas e sinais de alerta

3.3 Avaliacgao fisica e do  Avaliagdo postural, respiratoria, abdominal, lombopélvica e dos quadris
assoalho pélvico no adulto « Inspecédo do perineo e dos genitais externos femininos ou masculinos
» Din&mica “Conte a histéria dessa mulher pela vulva”
 Avaliagdo da contragdo, do relaxamento e da coordenagédo do assoalho pélvico
» Avaliagéo intravaginal e/ou intra-anal: tdnus, contracéo, relaxamento, resisténcia,
extensibilidade e dor
» Teste de esforco 1-3-5 (ICS), observagéo de prolapsos, sensibilidade perineal e
reflexos
 Avaliagdo instrumental: manometria, dinamometria, eletromiografia

3.4 Instrumentos de  Orientacdo de preenchimento do diario miccional adulto e crianga
avaliagao: questionarios de « Integracdo dos achados; elaboragdo do diagndstico e do plano terapéutico
funcé&o urinaria, intestinal, » Como interpretar o diario miccional

sexual e de dor e Como montar TMAP baseado na avaliac¢éo fisica

» Recomendag®es de aplicativos e instrumentos de incentivo para TMAP domiciliar
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3.5 Avaliacao de Prolapso de « Classificacéo dos prolapsos e avaliagéo pelo sistema POP-Q

Orgéos Pélvicos e » Avaliagdo dos sintomas, fatores de risco e impacto funcional

Tratamento Conservador » Avaliagdo dos musculos do assoalho pélvico e manejo da pressédo
intra-abdominal
e Treinamento individualizado dos musculos do assoalho pélvico e mudangas
comportamentais
« Indicacdo, adaptagdo e acompanhamento do uso de pessarios

Mo4 Coloproctologia e Disfungéo Anorretal

Enfoque do médulo: Avaliacéo e tratamento das disfuncdes anorretais em mulheres e homens, abrangendo
constipacéo, dissinergia defecatoria, alteragcdes da continéncia e dor. Integra exame fisico e funcional, interpretacéo de
exames, recursos fisioterapéuticos e reabilitacdo apos cirurgias colorretais

4.1 Funcéo anorretal e « Anatomia funcional do reto, canal anal, esfincteres e musculo puborretal
avaliacao fisioterapéutica « Fisiologia da continéncia e da evacuacéo
* Inervacao e reflexos anorretais
 Particularidades funcionais em mulheres e homens
* Anamnese, diério intestinal e Escala de Bristol
* Inspecéo perianal
» Avaliagdo intra-anal; avaliacdo de tonus, forca, resisténcia, coordenacéo e
relaxamento
e Simulacéo da evacuagéo
Identificac@o de contragdo paradoxal e dissinergia
e Manometria anorretal e Classificacdo de Londres
» Teste de expulsédo do baldo
» Defecografia e ultrassonografia endoanal

4.2 Principais disfuncdes » Constipacao e distlrbios da evacuacédo: constipacéo funcional, dissinergia
anorretais em mulheres e defecatoria, defecagdo obstruida, contragéo paradoxal do puborretal, retocele,
homens intussuscepc¢do, descenso perineal e prolapso retal

» Altera¢6es da continéncia: incontinéncia fecal e de flatos, soiling, urgéncia
evacuatoria, hipossensibilidade e hipersensibilidade retal, lesGes do esfincter anal,
lesdes obstétricas, alteragbes apos cirurgias pélvicas e colorretais

 Dor e outras condigdes: sindrome do levantador do anus, proctalgia fugaz,
coccigodinia, fissuras, hemorroidas e fistulas, endometriose intestinal, sindrome do
intestino irritavel

4.3 Tratamento » Educacédo sobre a funcéo intestinal
fisioterapéutico e reabilitacdo  * Habitos, rotina e posicionamento para evacuagéo
colorretal » Coordenagéo respiratoria e abdominopélvica

e Treinamento dos musculos do assoalho pélvico

e Treinamento de relaxamento e abertura do canal anal
» Terapia manual externa e intra-anal

 Biofeedback eletromiogréafico e manomeétrico

e Treinamento sensorial e volumétrico com balao retal
 Eletroestimulacdo e neuromodulacéo

e Tratamento da constipacao e da dissinergia

e Tratamento da incontinéncia anal

* Manejo fisioterapéutico da dor anorretal

» Nocgoes de reabilitagdo apoés cirurgias colorretais

» Sindrome da resseccao anterior baixa

e Colostomia e ileostomia

 Critérios de alta

« Discussao de casos clinicos de mulheres e homens
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MO5 Disfuncao Sexual Feminina e Masculina

Enfoque do modulo: Avaliagéo e tratamento das disfungdes sexuais femininas e masculinas, integrando
anatomofisiologia, resposta sexual, fatores associados e classifica¢cdes atuais. Inclui avaliagéo genital e sensorial,
aplicacao do FSFI e lIIEF-15, TMAP, educacao sexual, terapia dilatadora e recursos para o tratamento da dor
genitopélvica

5.1 Fundamentos da fungéo + Anatomofisiologia do sistema reprodutor feminino e masculino
sexual * Ciclo de resposta sexual
» Desejo, excitac@o, orgasmo e resolucdo; resposta genital e participacéo do
assoalho pélvico
« Influéncia hormonal, medicamentosa e psicossocial
» Terminologias e classificacdes atuais
» Sensitive Practice

5.2 Disfuncbes Sexuais  Desordens de desejo

Femininas e Masculinas » Desordens de excitac&o
» Desordens de orgasmo
» Transtorno de Dor Genitopélvica/Penetracao: dispareunia, vaginismo e
vulvodinia
» Ejaculacéo precoce, retardada e dolorosa
« Disfuncéo erétil
» Doenca de Peyronie
« Principais fatores associados as disfun¢gfes sexuais no homem e na mulher
(causas hormonais, relacionais, psicoemocionais e fisicas: prostatectomia,
hiperplasia benigna de prostata, endometriose, SGUM, sindrome geniturinéria da

lactagédo)
5.3 Avaliacdo e Tratamento * Avaliagéo do clitoris
das Disfunc¢des Sexuais * Avaliacdo da hidratacéo e lubrificacéo vaginal
Femininas  Trofismo vulvovaginal e desempenho sexual feminino

* Neuroavalia¢do: foco em disestesias

* Como usar o FSFI e o IIEF-15 para avaliar e identificar melhora de funcéo
» Sindrome geniturinaria da menopausa

 Estrogénio vaginal e terapia hormonal sistémica

» Hidratantes, lubrificantes e tratamentos ndo hormonais

» Tratamento medicamentoso da vulvodinia e da dor sexual

* TMAP e funcéo sexual

« Disbioses vaginais, orientagdes e técnicas fisioterapéuticas

» Mapa de zona erdgena e orientagcdes educacionais, educacéo sexual e
orientag&o do casal

e Terapia dilatadora progressiva

» Recursos auxiliares no tratamento da dor genitopélvica/penetracédo

« Critérios de alta
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MO6 Tratamento Médico das Condi¢cdes Uroginecoldgicas

Enfoque do modulo: Abordagem médica e cirlrgica da endometriose, incluindo avaliacéo clinica, tratamento
medicamentoso, interpretagcdo de imagens e acompanhamento cirlrgico, com orientacdes fisioterapéuticas para o pré e
pés-operatorio ginecoldgico

6.1 Avaliacdo e Tratamento « Fisiopatologia, tipos e localizagéo das lestes
Médico da Endometriose « Sinais, sintomas e diagndstico diferencial
« Avaliagdo clinica e critérios diagndsticos
» Tratamento hormonal e medicamentoso (tipos de contracepgéo, indicagéo e
contra-indicacao)
* Indicacdes do tratamento cirlrgico
* Integragdo entre tratamento médico e fisioterapeuta

6.2 Interpretacdo de Imagens « Ultrassonografia transvaginal com preparo intestinal
» Ressonancia magnética da pelve
* Mapeamento dos compartimentos pélvicos
« Identificacdo de endometriomas, aderéncias e endometriose profunda
* Acometimento intestinal, vesical, ureteral e ligamentar
» Correlagdo entre imagem, sintomas, cirurgia e avaliacao fisioterapéutica

6.3 Acompanhamento de * Planejamento e mapeamento cirdrgico
Cirurgia em Endometriose + Anatomia pélvica observada durante a cirurgia
« Cirurgia laparoscopica e robdtica
» Excisao de lesfes e liberagdo de aderéncias
» Procedimentos intestinais, vesicais, ureterais e ginecoldgicos associados
» Repercussdes cirdrgicas relevantes para a reabilitacdo fisioterapéutica

6.4 Orientacdes Pré- e  Preparo fisico e educacao pré-operatdria
P6s-Operatorias na Cirurgia  Orientagdes respiratdrias, circulatérias e intestinais
Ginecoldgica + Manejo inicial da dor, mobilidade e funcéo urinaria

» Cuidados com cicatrizes e prevencao de aderéncias

» Retorno progressivo aos exercicios, atividade sexual e atividades diarias
» Complicag@es, sinais de alerta e critérios para encaminhamento

* Critérios de alta

6.5 Tratamento * Indicacdo e manejo de pessarios
Medicamentoso e Cirlrgico  Colporrafia anterior e posterior

da IUU, Sindrome da Dor * Suspensdao apical e fixacdo sacroespinhosa
Vesical, POP, IUE e Nevralgia ¢ Sacrocolpopexia

do Pudendo « Histeropexia, histerectomia e colpocleise

 Recidivas e complicacBes pds-operatorias

 Limita¢Bes do tratamento medicamentoso

» Agentes de preenchimento uretral; sling de uretra média; sling autélogo;
colpossuspenséo de Burch

» Complicag@es: reten¢édo, dor, urgéncia de novo e exposicao de tela
* Medicamentos para dor neuropatica

» Bloqueios diagndsticos e terapéuticos

« InfiltragBes guiadas por imagem

» Radiofrequéncia pulsada

e Neuromodulacao

» Descompressao cirtrgica do nervo pudendo em casos selecionados
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MO7 Dor Genitopélvica

Enfoque do modulo: Neurofisiologia da dor, teoria das comportas, atuacao do sistema endégeno opioidal, recursos
analgésicos e tomada de decisao conforme fenotipagem da dor

7.1 Neurofisiologia e * Neurofisiologia da dor
Fendtipos da Dor » Dor nociceptiva, neuropatica e nociplastica
 Sensibilizagcdo periférica e central
* Modulagdo descendente e sistema nervoso autbnomo
* Mapa corporal e avaliacdo sensorial
 Instrumentos: escala de dor, CSl, DN4, PainDETECT, catastrofizagdo e
hipervigilancia
 Sinais de alerta e critérios de alta e encaminhamento

7.2 Diagndsticos Diferenciais + Sensibilizacéo cruzada
da Dor Pélvica » Dor miofascial e aumento do tonus do assoalho pélvico
» Nevralgia do pudendo e outras neuropatias
 Vulvodinia, dor clitoriana e dor genital masculina
« Dor visceral vesical, intestinal e ginecoldgica
« Dor abdominal, coccigea, lombossacral e do quadril
* Integragdo entre fenotipos e mecanismos predominantes

7.3 Efeito Placebo e Nocebo » Expectativas, crencas e experiéncias prévias
no Tratamento da Dor  Alianca terapéutica e comunicagéo clinica
Crbnica  Linguagem que reduz ameaca e evita nocebo

» Educag&o em neurociéncia da dor
» Exposicéo gradual, dessensibilizacao e retomada funcional
» Autonomia, adeséo e tomada de decisdo compartilhada

7.4 Terapia Manual na Dor * Avaliacdo e tratamento miofascial
Pélvica Cronica e Técnicas externas, intravaginais e intra-anais
» Mobilizag&o de cicatrizes e tecidos
» Dessensibilizacdo e progressao do toque
» Exercicio, respiracéo, relaxamento, pacing e exposi¢ao gradual
» Reavaliagéo, progressao e discussdo de casos

7.5 Moduladores da Dor » Educacgéo em dor
» Exercicio e exposicao gradual
» Sono, estresse e regulacdo autonémica
» Metas funcionais e medidas de resultado
« Critérios de encaminhamento interdisciplinar
» Recursos para dessensibilizacéo central: eletroterapia transcutanea, nervo vago,
transcraniana e atividade fisica

7.6 Avaliacdo da Melhora da » Comportamento tipico oscilatério da dor crénica e pontos de melhora: como usar
Dor dor méxima e minima para avaliar evolugao

» Melhora funcional: retorno as AVDs, atividades sociais e trabalho

» Questionarios de reavaliacéo
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MO8 Atuacao Fisioterapéutica na Microbiota Vaginal

Enfoque do modulo: Abordagem da salde vulvovaginal, microbiota e principais condi¢cdes associadas, incluindo
candidiase recorrente, liquen escleroso e vaginose citolitica. Integra diagnostico diferencial, tratamento médico,
evidéncias sobre recursos fisioterapéuticos e orientagdes sobre higiene intima, vestuério, depila¢éo, adornos,
lubrificantes e hidratantes

8.1 Tipos de Flora Vaginal * Microorganismos de protecéo: lactobacilos, candida, pH vaginal e mecanismos
de protecéo
» VariagBes ao longo da vida, infancia, ciclo menstrual e menopausa
» Eubiose, dishiose e correlagdo com sintomas

8.2 Candidiase Vulvovaginal « Critérios diagnosticos, fatores associados e principais sintomas

Recorrente « Diagnéstico diferencial e importancia da cultura
» Tratamento médico, prevencao de recorréncias e atuacao fisioterapéutica
 Orientag0es fisioterapéuticas: do controle do agtcar e melhora do probidtico a
fisioterapia aplicada ao AP como meio de melhora da sadde da microbiota
» Fotobiomodulacdo e TMAP

8.3 Liquen Escleroso Atrofico < Caracteristicas clinicas e alteragdes vulvares
« Diagndstico médico, tratamento e acompanhamento
» Repercussdes sobre dor, funcdo sexual e mobilidade tecidual

8.4 Vaginose Citolitica « Caracteristicas clinicas e critérios diagnésticos propostos
« Diferenciacdo de candidiase, vaginose bacteriana e outras vulvovaginites
« Controvérsias diagnoésticas, manejo médico e limites da fisioterapia

8.5 Higiene e Produtos * Indicagdo de sabonetes: como e quando usar
intimos » Uso de absorventes, depilacé@o e roupas

» Adornos genitais
Lubrificantes e hidratantes vaginais

M09 Situacdes Especiais

Enfoque do médulo: Abordagem fisioterapéutica das alteracdes vaginais apos tratamento oncoldgico, agenesia vaginal
e cirurgia de afirmacéo de género, incluindo avaliagcao funcional, terapia dilatadora, manejo de cicatrizes, dor e
estenose, reabilitacdo do assoalho pélvico e fungao sexual

9.1 Estenose Vaginal e SGUM » Avaliagéo do trofismo, elasticidade, comprimento, calibre e dor vaginal
apo6s Tratamento Oncolégico » Repercussdes da radioterapia, braquiterapia, cirurgia e tratamentos hormonais
* Prevencdao e tratamento da estenose com dilatadores vaginais
» Terapia manual, mobilizac&o cicatricial e dessensibilizagédo
* TMAP, relaxamento e coordenac¢éo do assoalho pélvico
 Hidratantes, lubrificantes, fungcdo sexual e encaminhamento interdisciplinar

9.2 Vagina Conservadora * Avaliac&o anatdmica, funcional, emocional e dos objetivos da paciente
apo6s Agenesia Sindrémica » Terapia dilatadora progressiva para alongamento vaginal ndo cirargico
» Selecao, posicionamento, progressao e higienizagdo dos dilatadores
» Relaxamento do assoalho pélvico, respiragcdo e controle da dor
» Adeséo, privacidade, autonomia e orientacao sexual
* Indicacdes de encaminhamento e acompanhamento apds vaginoplastia, quando
realizada
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9.3 Neovagina por Afirmacéao
de Género

Puerpério

Conhecimento das técnicas cirdrgicas e caracteristicas dos diferentes tecidos
Avaliagéo de cicatrizes, sensibilidade, dor, profundidade e calibre do canal
Treinamento e progressao da dilatagcdo vaginal conforme orientagéo cirurgica
Tratamento de hipertonias, espasmos, dor e dificuldade de penetracado
Reconhecimento de granulacao, estenose, prolapso, fistulas, infeccdo e outras

complicacdes

Funcdes e Disfungbes do Assoalho Pélvico Associadas a Gestagéo e

Enfoque do modulo: Identificacdo da salude do assoalho pélvico, preparo para trabalho de parto e parto, e conducéo

fisioterapéutica pés-parto

10.1 Preparacé&o do Assoalho
Pélvico para o Parto

10.2 Fisioterapia no Trabalho
de Parto

10.3 Avaliacdo e Tratamento
dos MAPs no Puerpério

Anatomia e biomecéanica do parto

Mobilidade pélvica e posicoes

Relaxamento e coordenagao do assoalho pélvico
Massagem perineal e dispositivos de alongamento
Educacdo, respiracéo e estratégias para o periodo expulsivo

Fases do trabalho de parto

Posi¢Bes e movimento

Recursos nao farmacolégicos para alivio da dor
Respiragao, vocalizagdo e relaxamento

Protecdo perineal e participagéo da fisioterapeuta

Avaliagéo pds-parto vaginal e cesariana

Diastase abdominal e recuperagéo da parede abdominal

Cicatrizes de cesariana, episiotomia e laceracdes

Avaliagdo urindria, intestinal, sexual e do assoalho pélvico

Retorno progressivo as atividades e aos exercicios; incontinéncia urinéria e anal
Prolapsos de 6rgaos pélvicos

Lesdes obstétricas do esfincter anal

Dor perineal, dispareunia e alteragdes sexuais

Sindrome geniturinaria da lactagéo e atuagao interdisciplinar

Tecnologias na Avaliacdo e Tratamento Fisioterapéutico em Disfuncgdes

da Pelve e do Assoalho Pélvico

11.1 Biofeedback
Eletromiografico

11.2 Ultrassom

Pelvien Académica « Campinas/SP

Fundamentos da eletromiografia de superficie

Posicionamento de eletrodos externos, vaginais e anais

Agquisi¢éo do sinal, normalizacao e identificagdo de artefatos

Avaliacdo da contragdo, do relaxamento, da resisténcia e da coordenagao
Protocolos para incontinéncia, dissinergia, dor e pos-operatorio

Pratica de interpretacao e elaboracdo do treinamento

Como elaborar o laudo

Principios bésicos e ajustes do equipamento

Avaliacdo transabdominal e transperineal

Visualizagdo da contracdo e do relaxamento do assoalho pélvico
Avaliacéo da parede abdominal, diastase e coordenagédo abdominopélvica
Avaliagdo da bexiga e mensuragao do residuo pds-miccional

Uso como biofeedback e limites da interpretacéo fisioterapéutica
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11.3 Eletroterapia: TENS, « Fundamentos das correntes sensoriais € motoras
FES, CI » Selecdo de frequéncia, largura de pulso, intensidade e tempo
» Posicionamento de eletrodos externos e intracavitarios
» FES para treinamento muscular e incontinéncia; TENS e corrente interferencial
para dor e neuromodulacéo
* Indicacdes, contraindicagfes, progressao e pratica clinica

11.4 Radiofrequéncia Nao » Fundamentos fisicos, aquecimento tecidual e remodelamento do coldgeno
Ablativa e Ablativa » Aplicagéo externa e intracavitaria da radiofrequéncia ndo ablativa

* Temperatura, tempo, frequéncia e monitoramento da aplicacéo

» Evidéncias nas condi¢des vulvovaginais, urinarias e sexuais

» Riscos, queimaduras, contraindicacdes e critérios de seguranga

* Principios da radiofrequéncia ablativa e limites da atuacgéo fisioterapéutica

11.5 Fotobiomodulagéo + Fundamentos do laser e do LED
« Comprimento de onda, poténcia, energia, fluéncia e tempo
» Técnicas pontual, varredura, contato e intracavitaria
» AplicagBes em dor, cicatrizagdo e condi¢Bes vulvovaginais
» Fotobiomodulacao e terapia fotodindmica
» Biosseguranga, contraindicacdes e registro da dosimetria

11.6 Terapia por Ondas de + Diferencas entre ondas radiais, focais e planares

Choque » Presséo, frequéncia, nimero de disparos e densidade de energia
» Mecanismos analgésicos, vasculares e de remodelamento tecidual
» Evidéncias em dor pélvica, disfungdo erétil e doenca de Peyronie
» Aplicagéo em cicatrizes, fibroses e pontos dolorosos
» Contraindicacdes, efeitos adversos e seguranca

11.7 Recursos Extras * Manometria, dinamometria e perineometria
» Urofluxometria com eletromiografia e ultrassom vesical
 Dilatadores, balGes retais e dispositivos de treinamento
« Vibradores, dispositivos de vacuo e recursos para funcéo sexual
e Termoterapia, crioterapia e ultrassom terapéutico
» Pessarios, cones vaginais e dispositivos de suporte ou incentivo

M12 Gestao e Regularizagao do Consultério de Fisioterapia Especializada

Tépicos abordados

* Regulamentacgédo da Vigilancia Sanitaria para alvaras de consultérios em satde
* Requisitos minimos solicitados pelo CREFITO

« Etica na especializac&o: o que dizem a ABRAFISM e diretrizes internacionais

* A quais associac¢bes se filiar, como e por qué
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