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COFFIT“ ‘ CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL

RETIFICACAO EDITAL CERTAME PUBLICO 01/2025
(Publicado em DOU no dia 23 de outubro de 2025)

O Presidente do Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO), no uso de suas atribuicdes legais, em
conformidade com as Resolucées COFFITO n° 627/2025, n® 630/2025 e n° 631/2025, torna publica a RETIFICACAO DO
EDITAL DE CERTAME PUBLICO 01/2025, referente a concessio de registro do Titulo de Especialista Profissional em

Fisioterapia e Terapia Ocupacional, nas Especialidades Profissionais regulamentadas pelo COFFITO, estabelecendo que:

1)

2)

3)

4)
4.1

4.2

43

3)

6)

No item 1.6: Onde se 1&: “As referéncias bibliograficas para a prova objetiva encontram-se no Anexo I deste
Edital.” Leia-se: "O conteudo programatico ¢ as referéncias bibliograficas para a prova objetiva encontram-se no

Anexo I deste Edital."

No item 2 - Tabela 1: Onde se 1¢: "Registro ativo por no minimo, 48 (quarenta e oito) meses, no Conselho Regional
de Fisioterapia e Terapia Ocupacional, contados até a data de realizagdo da prova." Leia-se: "Registro ativo por no
minimo, 48 (quarenta e oito) meses, no Conselho Regional de Fisioterapia ¢ Terapia Ocupacional, contados até a

data de divulgacao do resultado final do certame."

No item 10: Acrescente-se o item "10.1.2 — Os documentos necessarios para comprovagao de titulos de experiéncia
profissional sdo: certificado de cursos/formacao continuada (com comprovacao de carga horaria pratica presencial);
certificado de conclusdo de P6s-Graduagdo Lato Sensu; certificado de conclusdo de residéncia; diploma ou ata de
defesa de mestrado; diploma ou ata de defesa de doutorado; comprovacdo de produgido técnico-cientifica e
certificados de participacdo em eventos/acdes sociais; documentos de comprovagdo de experiéncia profissional
(Contrato de Trabalho, Contrato de Prestagdo de Servi¢o, Carteira de Trabalho, Registro de Consultério no
CREFITO, declaragdo emitida pelo Responsavel Técnico e/ou Coordenador do servigo) e demais documentos que

se fizerem necessarios, todos validos conforme legislagdo especifica.”

Nos anexos II e I1I:

Evidencie-se que os “ultimos 5 anos” serdo considerados somente para as Dimensdes B (Producdo técnica e
cientifica/Participagdo em eventos/Associagoes) e C (Experiéncia Profissional);

Pontue-se a formagdo académica referente a P6s-Graduagdo Lato Sensu de forma crescente: 360ha, 361-600ha,
601-1200ha e >1201ha;

Publique-se os Anexos II e III atualizados.
Seja inserido o Anexo IV: Areas Afins de cada Especialidade Profissional.
Seja publicado o Edital retificado, bem como os anexos, nas paginas eletronicas do COFFITO

(www.coffito.gov.br) e do IADES (https://www.iades.com.br).

Dr. Sandroval Francisco Torres

Presidente do COFFITO
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ANEXO 1- CONTEUDOSPROGRAMATICOSE REFERENCIAS BIBLIOGRAFIAS
(CONFORME EDITAL DE CERTAME PUBLICO 1/2025)

CONTEUDOS PROGRAMATICOS

CONTEUDO FISIOTERAPIA EM ACUPUNTURA

1
2.
3.

4,

10.

Resolugéo COFFITO n° 580/2023;

Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

Fundamentos daMedicina Tradicional Chinesa: conceitosde Yin-Yang, Qi, Xue, Jing e Shen; fisiologia e patologia dos
Zang-Fu; teoriados Cinco Elementos,

Meridianos e Pontos de Acupuntura: trajetos, funcdes e indicacBes terapéuticas dos doze meridianos principais e dos oito
vasos extraordinarios; métodos de localizagdo e funcdo dos pontos; medidas de proporgao corporal;

Diagnostico Energético: observacdo, inspecéo da lingua e palpacdo do pulso; padrdes de desarmonia segundo os Oito
Principios; Diferenciagéo de sindromes energéticas e correlagcdo com manifestactes clinicas;

Principios Terapéuticos e Estratégias Clinicas: selegdo e combinagdo de acupontos; aplicacdo prética em sindromes
dolorosas e disfungdes orgénicas; fundamentos e par@metros da eletroacupuntura; resposta de Qi e controle de
intensidade de estimul o;

Bases Cientificas e Evidéncias Clinicas. mecanismos neurofisiol égicos da acupuntura (modulagdo descendente da dor,
liberac&o de endorfinas, encefalinas e monoaminas); efeitos autondmicos e imunol 6gi cos; fundamentos metodol 6gicos
de ensaios clinicos e acupuntura sham; evidéncias em dor crdnica e distlirbi os muscul oesquel éticos,

Acupuntura Auricular: correspondéncia anatdmica e zonas reflexas, combinages cléssicas de pontos; principios de
neuromodulagdo auricular e indicagdes clinicas,

Biosseguranga e Boas Préticas Clinicas: higienizag8o, desinfecg8o, esterilizac8o e descarte de materiais; cuidados durante
0 agulhamento; contraindicactes absolutas e relativas; diretrizes da Organizacdo Mundial da Salde;

Aspectos Eticos e Legais. regulamentacio da acupuntura na Fisioterapia; atribuicdes e competéncias profissionais;
estruturae fungdesdo COFFITO e dos CREFITOs; responsabilidades éticas e técnicas do fisioterapeuta acupunturista;
principios da Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares no SUS; fundamentos cientificos e
tradicionais integrados a pratica clinica e a pesquisa baseada em evidéncias.

CONTEUDO FISIOTERAPIA RESPIRATORIA

15.

Resolugdo COFFITO n° 400/2011;

Normatizacdo Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

Anatomia e fisiologia do sistema respiratério;

Fisiopatologia das doencas respiratorias;

Avaliacdo da pessoa com doenca respiratériaaguda e cronica;

Exames complementares a anamnese e avaliagao fisica da pessoa com doencas respiratérias,

M étodos e técnicas de avaliagdo datolernciaao exercicio, aptiddo fisicae atividades fisicasde vida di&rias;
Recursos manuais e instrumentais para remogao da secregdo pulmonar e de expansio pulmonar;
Oxigenoterapia e suporte ventilatério;

Treinamento muscular inspiratdrio e periférico;

. Atuacdo do fisioterapeuta nos programas de resbilitacdo pulmonar;

Atuacso fisioterapéutica nas doencas pulmonares obstrutivas;
Atuacso fisioterapéutica nas doencas pulmonares restritivas e mistas;
Atuacdo fisioterapéutica respiratoria nas doengas neuromuscul ares;
Atuacdo fisioterapéutica nos Distirbios Respiratorios do Sono.

CONTEUDO FISIOTERAPIA NEUROFUNCIONAL — INFANCIA E ADOLESCENCIA

1
2.
3.

4,

B ©o©oN

0.

Resolugdo COFFITO n° 562/2022;

Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

Anatomia, Fisiologia, Desenvolvimento do Sistema nervoso, Desenvolvimento Neuropsicomotor e Infantil,
Biomecanica e Cinesiologia aplicadas (marcha e padrdes de movimento);

Avaliagdo, interpretaco de exames complementares e funcionais para encaminhamentos e condutas, abordagem
centrada nafamilia, CIF, CBDF, F-words e escalas funcionais;

Definicdo e aplicacdo da PBE nainterpretac@o de artigos e diretrizes nacionais, na escolha de intervengdes.
Protocolos de intervengéo precoce e acompanhamentos, Condutas especificas (para os diversos objetivos) e planos
terapéuticos nas principais condi¢des de salide neurol dgicas da crianca e do adolescente (Mielomenigocele, Paralisia
Cerebral, complicagbes das infecgBes por Zika virus, TEA, Transtornos do Neurodesenvolvimento, Sindrome de
Down, Doengas Neuromusculares, sindromes genéticas), por meio de casos clinicos simulados ou perguntas diretas.
Primeiros socorros,

Interdisciplinaridade (Diretrizes nacionais e Lei dainclusdo);

Humanizaco e trabalho em equipe;

Inovagdes e uso de tecnologia.
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CONTEUDO FISIOTERAPIA NEUROFUNCIONAL —ADULTO E IDOSO

1. Resolugdo COFFITO n° 562/2022;

2. Normatizac&o Profissional (ver Referéncias comuns atodas as especialidades da Fisioterapia);

3. Neuroanatomia e neurofisiologia, com énfase em neuroplasticidade e processos apos recuperacdo de lesdes nervosas,
desenvolvimento e envelhecimento do sistema nervoso central e periférico; controle motor e controle postural;
biomecéni ca e cinesiol ogia aplicadas (especialmente a marcha);

4, Avadliacdo, interpretacéo de exames complementares e funcionais para diagndsticos funcionais e condutas; uso da CIF
e CBDF;

5. Definicdo e aplicacdo da PBE nainterpretacdo de artigos e diretrizes nacionais, na escolha de intervencdes e na busca
por evidéncias (PICO) e tipos de estudo;

6. Protocolos de diagnésticos, condutas especificas (para os diversos objetivos) e planos terapéuticos nas doencas

neurodegenerativas e neuromusculares, acidente vascular cerebral, traumatismo cranioencefalico, lesdio medular

(traumética e ndo-traumatica), sindromes cerebel ares, transtornos de processamento sensorial e neuropatias, por meio

de casos clinicos simulados ou perguntas diretas;

Prescricdo e indicagdo de tecnologias assistivas;

Interdisciplinaridade (Diretrizes nacionais);

. Trabalho em equipe;

10. Inovagdes e uso de tecnologia.

© © N

CONTEUDO FISIOTERAPIA NEUROFUNCIONAL —VESTIBULAR

1. Resolugdo COFFITO n°562/2022;

2. Normatizagdo Profissiond (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

3. Neuroanatomia e neurofisiologia geral, com énfase em neuroplasticidade e processos apds recuperacdo de lesbes
nervosas; anatomia e fisiologia do sistema vestibular; controle motor e controle postural; biomecénica e cinesiologia
aplicadas (especialmente a marcha);

4. Avaliacdo einterpretacdo de exames complementares para diagndsticos funcionais e condutas nas principais
vestibulopatias, CIF, CBDF;

5. Defini¢do e aplicacdo da PBE nainterpretag@o de artigos e diretrizes, na escolha de intervengdes e ha busca por
evidéncias e tipos de estudo;

6. Abordagens fisioterapéuticas neurofuncionais em todos os ciclos de vida nas disfungdes do sistema vestibular e

disturbios de equilibrio corporal associados: instrumentos e raciocinio clinico por meio de avaliagdo funciona, testes

especificos do sistema vestibular e funcionais; uso da CIF (Classificagdo internaciona de funcionalidade,

incapacidade e salde); protocol os de diagnésticos; protocol os; condutas especificas (para os diversos objetivos) e

planos terapéuticos nas condi¢des de salide do sistema vestibular de origem central, periférica, de processamento ou

integracdo sensorial, em todas as fases de vida, por meio de casos clinicos simulados ou perguntas diretas; riscos e

prevencéo de quedas,

Interdisciplinaridade (diretrizes nacionais);

Humanizaco e trabalho em equipe;

. InovagBes e uso de tecnologig;

10. Gestdo em salde.

© © N

CONTEUDO FISIOTERAPIA EM OSTEOPATIA

1. Resolugdio COFFITO n° 398/2011;

2. Normatizag8o Profissional (ver Referéncias comuns atodas as especialidades da Fisioterapia);
3. Filosofia e Principios osteopéticos;

4.  Anatomia, Biomecanica, Fisiologia, Patologia;

5. Diagnéstico osteopatico, ortopédico e neurol 6gico;
6. Tratamento osteopdtico;

7. Colunavertebrd, cintura escapular e pélvics;

8.  Membros superiores e inferiores;

9.  Cranio (parescranianos e 6rgaos dos sentidos);

10. Sistemanervoso (central, periférico e autondmico);
11. Sistemaestomatognatico;

12. Sistemadigestorio;

13. Sistemacardiaco;

14. Sistemavascular (arterial, venoso e linfético);

15. Sistemarespiratério;

16. Sistemareprodutivo (masculino e feminino);

17. Sistemarend;

18. Sistema neuro-hormonal;

19. Sistemaimune;

20. Sistemafascid;

21. PréticaBaseadaem Evidéncias e Osteopatia.
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CONTEUDO FISIOTERAPIA EM QUIROPRAXIA

Resolugéio COFFITO n° 399/2011;
Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);
Neurofisiologia da Manipulagdo Articular;
Cinesiologia e Biomecanica;

Semiologia;
Basesfilosdficas da Quiropraxia;
Técnicas Diversificadas;

Técnicas de Gonstead;

SOT (Sacro Occipital Technique);

10 Activator;

11. Logan Technique;

12. Thompson Technique.

©COoNoTA~LWNE

CONTEUDO FISIOTERAPIA TRAUMATO-ORTOPEDICA

Resolugéio COFFITO n° 404/2011;

Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

Anatomia, fisiologia e cinesiologia do sistema muscul oesguel ético;

Semiologia em traumato-ortopedia;

Instrumentos de avaliago do sistema muscul oesguel ético, Avaiagéo fisico-funcional em ortopedia e traumatol ogia;
Neurofisiologiae manejo da dor musculoesquel ética;

Recursos fisioterapéuticos, incluindo agentes eletrofisicos, terapia manual ortopédica, cinesioterapia, proteses e orteses
aplicados aortopedia e traumatologia;

Tratamento fisioterapéutico em ortopedia e traumatol ogia nas disfuncées de pacientes adultos e pedidtricos das
extremidades superior einferior, coluna vertebral, disfunctes temporomandibulares (DTM) e dor orofacial;

9. Promogéo da salide e prevencéo de disfuncgdes ortopédicas e traumatol gicas por meio de abordagens fisioterapéuticas;
10. Fisioterapiaem ortopedia e traumatol ogia na Atencdo Primériaa Salide e namédiae alta complexidade;

11. Educagdo em salde e dor;

12. Inovacdo e tecnologias aplicadas a prética fisioterapéutica em ortopedia e traumatologia;

13. Gestdo em salde e préatica profissional;

14. Préticabaseadaem evidéncias.

Nougk~rwdhpE
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CONTEUDO FISIOTERAPIA ESPORTIVA

Resolucgo COFFITO n° 395/2011;

Normatizacdo Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);
Competéncias Internacionais exigidas na prética profissiona do Fisioterapeuta Esportivo;

Cinesiologia e Biomecénica do membro superior, tronco e membro inferior aplicado ao esporte;
Fisiopatologia das |esdes, processo inflamatério e biomarcadores nas lesdes esportivas;

Interpretacdo de Exames Complementares na avaliagéo e reabilitacéo das |esdes esportivas;

Uso de diretrizes de prética clinica e aplicag@o dos niveis de evidénciano manejo das lesfes esportivas;
Avaliagdo, reabilitacdo e diagndstico funcional das lesdes esportivas e paradesportivas,

Atendimento pré-hospitalar e urgéncia/lemergéncia nas lesdes esportivas;

10 Principi os de treinamento e control e de carga no esporte.

©CoOoNOTA~WNE

CONTEUDO FISIOTERAPIA DO TRABALHO

1. Resolugdio COFFITO n° 465/2016;

2. Normatizag8o Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);
3. Cinesiologia e Biomecanica Ocupacional;

4. Fisiologiado Trabaho;

5. Avadliagdo cinesiolégica funcional;

6. Anatomiaefisiologiado movimento;

7. Fisiologiado Exercicio;

8. CIFeCBDF,;

9. Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORT);

10. Ergonomia, Riscos Ergonémicos e Riscos Psicossocials,

11. Andise Ergondmicado Trabaho e Avaliacdo Ergonémica Preliminar;
12. Servigosde Fisioterapiado Trabalho nas empresas;

13. Legidacdo trabahista e previdenciaria;

14. PericiaFisioterapéutica e Pericia Ergondmica;

15. Assisténcia Técnica em Fisioterapia e Jurisconsultoria;

16. Gestéo organizacional em sallde ocupacional;

17. Novastecnologias em Fisioterapia do Trabal ho;

18. Empreendedorismo e gestdo de carreira.
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CONTEUDO FISIOTERAPIA DERMATOFUNCIONAL

NouohkwdpE
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10.

11
12.
13.

14.
15.

16.
17.

18.
19.

20.

Resolugéio COFFITO n° 394/2011;

Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

Anatomia e fisiologia dos s stemas tegumentar, circulatério, linfético e enddcrino-metabdlico;

Fisiopatologia e semiologia aplicada aos sistemas tegumentar, circulatrio, linfatico e enddcrino-metabdlico;
Recursos terapéuticos manuais e Cinesioterapia em Fisioterapia Dermatofuncional;

Parémetros e indicacBes de Eletroterapia, Termoterapia e Fotobioestimulacdo e terapia Fotodinamica;
Cosmetologia: principios ativos utilizados em Fisioterapia dermatofuncional para melasmas, hipercromias, discromias
eoutros,

PréticaBaseadaem Evidéncias;

Clinica, avaliacdo e intervencéo fisioterapéutica em hanseniase, queimaduras, pré-operatorio, intra-operatério e pés-
operatério de cirurgias plasticas e de cirurgias bariétricas;

Clinica, avaliagc&o e intervencao fisoterapéutica em disfungdes vasculares periféricas de origem arterial, venosa,
linfética, feridas e Ulceras;

Clinica e avaliagéo e intervencdo fisioterapéutica na obesidade;

Clinica, avaliacdo e intervencdo em disfuncles estéticas,

Clinica, avaliagdo e intervencdo nas doencas dermatol dgicas. vitiligo, psoriase, queratose actinica, queratose pilar,
rosacea, acne etelangiectasia;

Taping como recurso terapéutico complementar em Fisioterapia Dermatofuncional;

Normatizac8o das técnicas e recursos proprios da Fisioterapia Dermatofuncional (Acorddos COFFITO 609/23, 639/23,
735/24; Resolugdo COFFITO 607/25);

Normativa sobre a matriz de competéncias dos Programas de Residéncia em Fisioterapia Dermatofuncional;
Farmacologia e principais farmacos sob prescricéo fisioterapéutica dermatofuncional, suas indicages e
contraindicacoes,

Avadliacdo do sistemategumentar, diagndstico fisioterapéutico dermatofuncional com uso da CIF e/lou CBDF,;
Solicitag8o e interpretacdo de exames complementares em Fisioterapia Dermatofuncional;

Clinica, avaliacdo e intervencéo nasferidas complexas e de dificil cicatrizagéo.

CONTEUDO FISIOTERAPIA EM SAUDE DA MULHER

©COoNO T A~WNE

=
©

11

12.
13.
14.
15.
16.
17.

18.
19.

20.

Resolugéio COFFITO n° 401/2011;

Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

Anatomia da mama, do sistema reprodutor feminino, do sistema urinério e do sistema gastrointestinal;

Avaliacao fis oterapéutica dos muscul os do assoalho pévico feminino;

Avaliacéo e intervencgo fisioterapéutica nas disfungdes miccionais femininas,

Avaliacdo e intervencao fisioterapéutica nos prolapsos de 6rgaos pélvicos;

Avaliacdo e intervengao fisioterapéutica nas dores pélvicas;

Avaliacdo e intervencdo fisioterapéutica no pré e pds-operatdrio de canceres ginecol 4gicos;

Avadliacgo e intervencao fisioterapéutica nas deficiéncias decorrentes dos tratamentos para cncer de mama e/ou
ginecol6gico em curto e longo prazo, e decorrentes de evolucdo da doenca.

Assisténcia fisioterapéutica em obgtetricia (avaiagdo e intervencdo fisioterapéutica na gestagdo, parto e puerpério em
pacientes de risco habitual e de alto risco);

Assisténcia fisioterapéutica em ginecologia (avaliagdo e intervencdo fisioterapéutica nas diferentes fases do ciclo vita
feminino);

Assisténcia fisioterapéutica em coloproctologia (avaliacdo e intervencao fisioterapéutica);

Avaliacdo eintervencao fisioterapéuticano pré e pds-operatdrio de cancer de mama;

Uso de agentes el etrofisicos em Fisioterapia na Salide daMulher;

A especialidade Fisioterapiana Saide da Mulher: reconhecimento e normatizagdo/discipling;

Politicas Publicas de Atencao a Salide daMulher;

Impacto da Nota Técnica para organizagéo darede de atencdo a salide com foco na atencdo primariaa salide e na
atencdo ambulatorial especializada de 2019 sobre a Fisioterapia na Salide da Mulher;

A Campanha ABRAFISM “Por mais fisioterapeutas nas maternidades” e suaimportancia no cenério nacional;
Fisioterapia baseada em evidéncias cientificas;

I mportanC| aeimpacto sobre aautonomiaprofissional.

CONTEUDO FISIOTERAPIA EM ONCOLOGIA

©ONoGAWDNE

Resolugéo COFFITO n° 397/2011;

Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);
PoliticaNacional de Prevencao e Controle do Cancer no &mbito do SUS;

PoliticaNacional de Cuidados Paliativos— PNCP,

Classificaggo Brasileira de Diagndsticos Fisioterapéuticos (CBDF);

Referencial Brasileiro de Procedimentos Fisioterapéuticos (RBPF);

Papel dafisioterapiano cuidado a pessoa com cancer no contexto danavegagdo em salde;
Epidemiologia, carcinogénese e oncologia molecular;
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9.  Ag0Oespreventivas em oncologig;

10. Avaliagdo clinica e qualitativa (testes, questionarios, exames complementares);

11. Avadliagdo fisicaecinesiofuncional em oncologig;

12. Intervencdo fisioterapéutica na promogao de sallde, prevencdo, habilitacdo e tratamento das complicagBes relacionadas
a0 cancer e suaterapéutica locorregional e sistémica;

13. Fisioterapia em cuidados paliativos em oncologia;

14. Recursos fisioterapéuticos utilizados em oncologia;

15. Fisioterapia baseada em evidéncias.

CONTEUDO FISIOTERAPIA EM TERAPIA INTENSIVA — NEONATOLOGIA

1. Resolucdo COFFITO n°402/2011;

2. Normatizacdo Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

3. Interpretacdo de pareceres e diretrizes;

4. Competéncias do fisioterapeuta intensivista neonatal ;

5. Aspectos da prematuridade;

6. Anatomia, fisologia, cinesiologia e fisiopatologia dos sistemas na populacdo neonatal;

7. Interpretac8o de exames complementares;

8. Interpretacdo de artigos e diretrizes, PBE: conceitos e aplicabilidade a especiaidade;

9. Tiposde estudo eniveisde evidéncia

10. Semiologia e monitorizagdo fisioterapéutica do paciente neonatal;

11. Técnicaserecursosdefisioterapiaaplicados a neonatologia;

12. Particularidades da ass sténcia fisioterapéutica em recém nascidos pré-termo;

13. Assisténciafisioterapéutica nas disfungdes cardiorrespiratOrias, osteomioarticulares e disfungdes do desenvolvimento
neuropsicomotor em neonatologia;

14. Oxigenoterapia em neonatologia;

15. Suporte ventilatorio invasivo e ndo invasivo em neonatologia;

16. Desmame e extubag&o em neonatologia;

17. Estimulagdo sensdrio motora na UTI neonatal;

18. Humanizag8o na atengéo neonatd ;

19. Reanimagdo e urgéncias neonatais,

20. Cuidados paliativos neonatais;

21. Interdisciplinaridade no cuidado neonatal;

22. Inovagdo etecnologias aplicadas no ambiente daterapiaintensiva neonatal.

CONTEUDO FISIOTERAPIA EM TERAPIA INTENSIVA — PEDIATRIA

1. Resolugdo COFFITO n° 402/2011;

2. Normatizac&o Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

3. Aplicacdo deindicadores de desempenho;

4.  Gestdo derisco, biossegurancae uso de EPIs conforme NR-32;

5. Politica Naciona de Humanizagdo (HumanizaSUS);

6. Fisiologiae biomecanicarespiratéria: relagdo comprimento-tenso, lei de Laplace, hiperinsuflacdo, recrutamento muscular
e mecénicatoracoabdominal;

7. Fisiologiado diafragma neonatal e prematuro: imaturidade estrutural, tipos de fibras e repercussies clinicas;

8. Farmacologia aplicada: interagdes medicamentosas, seletividade e seguranca em pediatria;

9. Ultrassonografia cinesiolégica: principios fisicos, seguranca, aplicabilidade a beira-leito e avaiagdo do diafragma;

10. Avaliagdo econdutasclinicas: Testede cuff leak (paténciadeviaaéreaeprevencéo de estridor pds-extubagdo) Avaliacdo
damecanicarespiratéria e ventilagdo protetora;

11. Ventilagdo Mecanica Pedidtrica Objetivos, estratégias e parédmetros (Vt 4-6 mL/kg, guste individua de PEEP,
monitorizagdo) Minimizac&o dalesdo pulmonar induzida pelo ventilador;

12. Ventilagdo ndo invasiva (VNI): Beneficios fisiolégicos (aumento da CRF, melhora da oxigenacao, reducdo do trabaho
respiratorio);

13. Terapias instrumentais e técnicas fisioterapéuticas. EPAP/PEP, “bubble-PEP”, air stacking/breath stacking, insuflacéo-
exsuflacdo mecénica;

14. Mobilizag&o precoce: Estratificacdo de niveis(1 a4), critérios de progressdo e parametros de “Rest and Reassess”;

15. Doencas neuromusculares e depuracdo bronquica: Estratégias integradas de insuflacdo-exsuflacio, HFCWO e técnicas
volumétricas Relag8o compressdo:ventilacdo com e sem via aérea avancada; Taxa de compressdes (100-120/min),
frequéncia ventilatéria (20-30/min com pulso);

16. Critériosde pds-PCR: manutencdo de norméxia, normocapnia e hipotermiaterapéutica quando indicada Monitorizagdo
hemaodinémica e neurol 6gica (EEG continuo);

17. Construcdo e andlise de indicadores SMART;

18. Participagéo do fisioterapeuta em processos de melhoria continua;

19. Segurancado paciente, comunicacdo efetiva e humanizagéo do cuidado;

20. Trabalho multiprofissional e corresponsabilidade na UTI pediétrica.
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CONTEUDO FISIOTERAPIA EM TERAPIA INTENSIVA —ADULTO

1. Resolugdo COFFITO n° 402/2011;

2. Normatizag@o Profissional (ver Referéncias comuns atodas as especialidades da Fisioterapia);
3. Anatomiae fisiologiado sistema respiratorio;
4. Exames complementares a anamnese;

5. Farmacologiaaplicadaa UTl;

6. Ventilacdo mecanicainvasiva;

7. Ventilagdo mecanicando invasiva;

8. Oxigenoterapia e suporte ventilatorio;

9. Mohbilizacdo do paciente critico;

10. Recursos terapéuticos na UTI;

11. Atuacdo dafisioterapiano paciente critico;
12. Desmame da ventilago mecanicainvasiva;
13. Monitorizagdo ventilatoria;

14. Diagnostico funcional;

15. Etica, gestdo e interdisciplinaridade;

16. Préticabaseada em evidéncias.

CONTEUDO FISIOTERAPIA AQUATICA
1. Resolucdo COFFITO n° 443/2014;

2. Normatizagdo Profissiond (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);
3. Edtruturae controle de qualidade de piscinas utilizadas parafins terapéuticos;

4.  Mecanica de fluidos/propriedades fisicas da imersao;

5. Efeitosfisiol6gicos daimersio e do exercicio em ambiente aquético;

6. Cinesiologia e biomecéanica do exercicio aquético;

7. Métodos de pesquisa e graus de evidéncia;

8. Interpretacdo/leitura critica dos artigos e diretrizes,

9. Avadliacdo clinica e instrumental em Fisioterapia Aquatica;

10. Dispositivos e equipamentos para intervencao fisioterapéutica em ambiente aquético;
11. Métodos e conceitos em Fisioterapia Aquatica (Halliwick, Bad Ragaz e Watsu);

12. Fisioterapia Aquadtica na gestacdo e pediatria;

13. Fisioterapia Aqudtica nas afeccles neurolégicas;

14. Fisioterapia Aqudtica nas afeccies oncol ogicas;

15. Fisioterapia Aquética nas afecgOes traumato-ortopédicas e reumdticas;

16. Fisioterapia Aqudtica nas afeccles cardiorrespiratorias;

17. Fisioterapia Aqudtica nas lesdes esportivas,

18. Primeiros socorros em ambiente aquaético;

19. InstalagBes, seguranca e prevencdo no ambiente agquético;

20. Termalismo Social.

CONTEUDO FISIOTERAPIA CARDIOVASCULAR

1. Resolugdio COFFITO n° 454/2015;

2. Normatizag8o Profissional (ver Referéncias comuns atodas as especialidades da Fisioterapia);
3. RegulamentagBes nacionais e internacionais das profissies;

4. Regulamentactes vinculadas a Fisioterapia Cardiovascular;

5. Anatomia, Fisiologia, Biomecanica, Cinesiologia, Farmacologia, dentre outras;

6. Interpretacdo de Exames Complementares;

7. Interpretacdo de artigos e diretrizes,

8. PBE aplicadaaFisioterapia Cardiovascular;

9. Niveisdeevidéncia;

10. Avaliagdo Funcional, Diagnosticos, Protocolos, Condutas de Fisioterapia Cardiovascular;
11. Casosclinicossimulados, utilizando aCBDF e o RBPF;

12. Interdisciplinaridade;

13. Humanizagao;

14. Inovagdo etecnologias aplicadas;

15. Primeiros Socorros e Suporte Basico/Avancgado de vida;

16. Gestdo em salde.

CONTEUDO FISIOTERAPIA EM GERONTOLOGIA

Resolucgo COFFITO n° 476/2016;

Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);
Envelhecimento populaciona (transico demografica e epidemioldgica) e implicagles para a fisioterapia;
Década do envelhecimento saudavel, capacidade intrinseca e a atuagéo do fisioterapeuta;

Politica Nacional de Salide da Pessoa |dosa e Estatuto da Pessoa | doss;

gprwNPE
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24.

Envelhecimento dos sistemas neuromuscular, osteoarticular, sensorial, cognitivo, cardiovascular, respiratério e
tegumentar;

Avaliagdo multidimensional da pessoa idosa;

Prescricéo de atividade fisica e exercicio fisico na pessoaidoss;

Cuidado Integrado para Pessoas |dosas— | COPE;

Avaliacdo e intervencdo fisioterapéutica na funcionalidade da pessoa idosa;

Mobilidade, marcha e prescricdo de dispositivos de auxilio a marcha em pessoasidosas;

Avadliacdo e intervencdo fisioterapéutica na instabilidade postura e nas quedas'medo de cair;

Avaliacdo e intervencao fis oterapéutica nas deméncias e nos quadros de declinio cognitivo leve;

Avaliacdo e intervencdo fisioterapéutica na doenca de Parkinson e Parkinsonismo na pessoa idosa;

Avaliagdo e intervenco fisioterapéutica no imobilismo, nas lesdes por fric¢io e pressio;

Avadliacéo e intervencdo fisoterapéutica na fragilidade e na sarcopenia;

Avaliagdo e intervenc&o fisioterapéutica na incontinéncia urinéria e fecal na pessoa idosa;

Avaliagéo eintervencdo fisioterapéuticanador napessoaidosa;

Avdliagdo e intervencdo fisoterapéutica na osteoartrite, reabilitagdo pré e pds artroplastia na pessoa idosa;

Avadliagdo e intervencdo fisioterapéutica na osteopenia, osteoporose e fraturas na pessoa idosa;

O uso de recursos €l etrotermoterapicos e suas peculiaridades no paciente idoso;

Adaptacdo ambiental e tecnologia assistiva — conceitos, classificagdes, recursos e aplicagdes na reabilitagdo na pessoa
idosa;

Modalidades de assisténcia e atuagdo do fisioterapeuta (ambulatérios, centros de reabilitagdo, centro dia, centro de
referéncia, centro de convivéncia, programa de assisténcia domiciliar, instituicdo de longa permanéncia, hospital diae
enfermaria);

Atuacdo fisioterapéutica a salide da popul acdo idosa na atencéo priméria.

CONTEUDO FISIOTERAPIA EM REUMATOLOGIA
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8.

9

10.
11
12.
13.
14.

Resolug@io COFFITO n° 550/2022;

Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Fisioterapia);

Anatomia, fisiologia e cinesiologia do sistema muscul oesguel ético;

Semiologia em reumatologia;

Instrumentos de avaliag8o do sistema muscul oesguel ético;

Avaliacdo fisico-funcional em reumatologig;

Recursos fisioterapéuticos. agentes eletrofisicos, terapia manual ortopédica, cinesioterapia, préteses e Orteses aplicados a
reumatologia;

Intervencao fisioterapéutica em pacientes com osteoartrite, artrite reumatoide, artrite idiopéticajuvenil, espondiloartrites,
fibromialgia edor miofascial, dermatopolimiosite, 1Upus eritematoso sistémico e osteoporose;

Promocéo da sallde e prevencgéo de disfungBes reumatol bgicas através de abordagens fisioterapéuticas;

Reabilitagdo Pos-Cirdrgica;

Educacdo em salide e dor;

Inovacdo e tecnologias aplicadas a prética fisioterapéutica em reumatologia;

Gestdo em salde e préticaprofissiondl;

Prética baseada em evidéncias.

CONTEUDO TERAPIA OCUPACIONAL EM ACUPUNTURA

grwNE

Resolucgo COFFITO n° 405/2011;

Normatizacdo Profissiona (ver Referéncias comuns a todas as especiaidades da Terapia Ocupaciona);
HistériadaMTC: Origem e desenvolvimento da acupuntura;

TeoriaYin Yang: Conceitos e aplicacbes paraentender o equilibrio no corpo humano;

Teoria dos Cinco Elementos (Wu Xing): A relacio entre os elementos (Madeira, Fogo, Terra, Metal, Agua) e sua
influéncia no corpo;

Substancias Fundamentais: A compreensdo do Qi (energia), Sangue (Xue), Fluidos Corporais e Esséncias vitais,
Meridianos (Jing Luo): Trajetos dos canai s energéticos e seus pontos especificos para o diagnostico e tratamento;
Anamnese: Coleta deinformagdes sobre o histérico e o estado de salide do paciente;

Inspecdo daLingua: Andlise dacor, formae saburradalinguaparaidentificar desequilibrios;

Pulsologia: Avaliacéo da qualidade do pulso paradeterminar o estado dos 6rgdos e meridianos;

. Auscultae Olfagdo: Outrasformas de avaliagdo para complementar o diagnéstico;

Técnicas de Agulhamento: O uso de agul has para estimular pontos especificos;

Eletroacupuntura: Aplicacdo de corrente elétrica nos pontos;

M oxabustéo: Aquece pontos ou areas do corpo com agqueimadaervaArtemisia

Auriculopuntura: Estimulac&o de pontos no pavilh&@o auricular paratratar diversas condicles;
Tratamento daDor: Aplicactes especificas para diferentestipos de dor;

Equilibrio Emociond: Uso da acupuntura para tratar problemas emocionais;

Prevencado de Doengas: A acupuntura como ferramenta para manter a salide e prevenir enfermidades;
Dermatologia e Estética: Abordagens paraabeleza e a salide dapele;




COFFIT(” ‘ CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL

CONTEUDO TERAPIA OCUPACIONAL EM CONTEXTOS SOCIAIS

PO
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13.

14.
15.
16.

Resolugéio COFFITO n° 406/2011;

Normatizacdo Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Terapia Ocupaciona);

Especialidade em Contextos Sociais. definicéo, campo de atuagdo e responsabilidades ético-paliticas;

Construgdo historica da Terapia Ocupacional Social no Brasil e na América Latina: praticas comunitarias,
decolonialidade e interculturalidade. Desafios atuais: neoliberalismo, precarizacdo do trabalho, direitos sociais e novas
formas de exclusdo.

Ncleos e campos de intervencao: territério, cotidiano, redes sociais e culturg;

Fundamentos tedrico-criticos: questdo socid, trabalho e reproducdo social, vulnerabilidade e protecdo social;
Perspectivas criticas de producdo de conhecimento em Terapia Ocupaciona Socid;

Acdes territoriais e comunitérias: grupos, oficinas e tecnologias sociais;

Intervengdes com populagBes em stuagdo de vulnerabilidade (rua, pobreza, violéncia, deficiéncia, envelhecimento,
migracdo, juventudes);

Arte, cultura, brincar e producdo de sentidos no cotidiano;

Edtratégias criativas, préticas intersetoriais e trabalho em rede. IntervencBes em contextos institucionais e comunitarios:
SUAS, escolas, cultura, salde e direitos humanos,

Politica Nacional de Assisténcia Socia (PNAS, 2004) e Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS): principios,
estrutura, servicos etipificag@o. Papel e atribuicdes do terapeuta ocupaciona no SUAS;

Intersetorialidade, articulacdo de redes, politicas de garantia de direitos, justica socid, cidadania, eguidade e
acessibilidade;

Evidéncias sociais, politicas e territorias;

Relagdo entre pesquisa, saber popular e praxis profissional. Produgéo de dados, indicadores e evidéncias;

Pandemia, seguridade social e os desafios de um cotidiano possivel.

CONTEUDO TERAPIA OCUPACIONAL EM SAUDE DA FAMILIA

18.
19.
20.
21.
22.
23.
24,
25.
26.
27.

28.

Resolugéo COFFITO n° 407/2011;

Normatizacdo Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especiaidades da Terapia Ocupaciona);
Fundamentos gerais, histéricos e filosoficos da Terapia Ocupacional;

Conceitos de atividade, ocupagdo, cotidiano e participagao;

Paradigmas, model os tedricos e quadros de referéncia em Terapia Ocupacional;

Dominio e Processo da Terapia Ocupaciona conforme AOTA e RBPTO;

Processo terapéutico ocupacional: avaliacdo, planejamento, intervencdo, reavaliacdo e alta;
Andlise e adaptacdo de atividades de vidadiaria, instrumentais, produtivas, lidicas e sociais;
Processos grupais e trabalho coletivo em Terapia Ocupaciondl;

Salide col etiva, salde publica e determinantes sociais de salde;

Processo salide-doenca e promogao da salde;

Sistema Unico de Salide (SUS): principios, diretrizes e organizacio;

Poaliticas publicas de salide e intersetoriaidade (educagdo, assisténcia socid, cultura e trabalho);
Atencéo Basicae Atengdo Primariaa Salide: conceitos, diretrizes e operacionalizagéo;
Edtratégia Salide da Familia (ESF): equipe, territdrio, vinculo e longitudinalidade;

Nucleo de Apoio a Salde da Familia (NASF) e apoio matricial;

Rede de Atencdo Psicossocia (RAPS);

Terapia Ocupacional nacomunidade e no territorio: enfoque familiar, cultural e ambiental;
Avaliacdo eintervencdo em diferentes ciclos de vida (crianca, adolescente, adulto eidoso);
TerapiaOcupacional einclusdo socia de grupos vulneraveis e popul agdes especificas;

Préticas da Terapia Ocupaciona em salide mental na Atencdo Primariaem Salide (APS);
Intervencao em reabilitacdo e funcionalidade no contexto domiciliar e comunitario;

Préticas de cuidado e ludicidade: o brincar como recurso terapéutico e educativo;

Classificaggo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Salde (CIF) e instrumentos de avaliagdo ocupacional;
Plangjamento, monitoramento e avaiago de programas e acdes terapéuticas ocupacionais,

M etodol ogias de pesquisa e pratica baseada em evidéncias em Terapia Ocupacional;

SituagBes emergenciai's, desastres, pandemias e resposta ocupacional;

Tendéncias contemporaness e perspectivas da Terapla Ocupaciona em Salde da Familia.

CONTEUDO TERAPIA OCUPACIONAL EM SAUDE MENTAL

1

2
3.
4,
5

No

Resolugéo COFFITO n° 408/2011;

Normatizacdo Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Terapia Ocupaciona);
PoliticaNacional de Salide Mental e diretrizes da Reforma Psiquidtrica;

Direitos das pessoas com transtornos mentais e principios da Lei 10216/2001;

Organizacdo e funcionamento da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS): CAPS, UBS, residéncias terapéuticas,
consultérios na rua edispositivos intersetoriais, Instrutivo Técnico 2022;

Fluxos de cuidado e articulaggo entre os niveis de atencdo a salide;

Terapia Ocupacional narede: acolhimento, acompanhamento terapéutico, insercdo social e trabalho interdisciplinar;
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8. Conceitos e etapas da Prética Baseada em Evidéncias (PBE);

9. Integragdo entre evidéncias cientificas, experiéncia clinica e preferéncias do usuario;

10. Estratégiasparabusca, avaliacéo critica e aplicacdo de evidéncias;

11. PBE naAtencdo Primariaa Salde: contribuicdes da Salde Coletiva e das Redes de Atencao;

12. Producéo de conhecimento e pesquisaem Terapia Ocupacional;

13. Campos de atuacdo da Terapia Ocupaciona em Salide Mental;

14. Intervencdes ocupacionais com pessoas em sofrimento psiquico;

15. A dimensdo politicae social da préticaterapéuticaocupacional;

16. TerapiaOcupaciona e salde mental infantojuvenil;

17. Trabalho com populagdes atingidas por desastres e vulnerabilidades sociais;

18. Abordagens contemporaneas: integralidade, reabilitacdo psicossocid, liberdade e préticas interprofissionais;
19. Relagdo entre campo e nucleo profissional da Terapia Ocupacional em salide mental;

20. Determinantes sociais da salide mental e das ocupagdes humanas;

21. Interseccionalidades, diversidade e inclusdo nas préticas terapéuticas. populacdo negra, LGBTQIAPN+;
22. Terapia Ocupaciond, direitos humanos e justica socidl;

23. Interlocucdo entre teoria, pesquisa e pratica nos contextos da Salide Mental;

24. Construcdo de planos terapéuticos singulares e trabalho em equipe interdisciplinar;

25. Producdo de conhecimento e atuagdo politicada Terapia Ocupacional na sociedade contemporanea.

CONTEUDO TERAPIA OCUPACIONAL EM CONTEXTOSHOSPITALARES

Resolugéo COFFITO n° 429/2013;
Normatizac8o Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Terapia Ocupacional);
Histdrico, fundamentacdo e processos da Terapia Ocupaciona no Contexto Hospitalar;

AwbdhPE

terapéutico, intervencao, relatorios e preparagdo de dta;

Tecnologia Assistiva em Contextos Hospitalares;

Pratica baseada em evidénciana Terapia Ocupacional nos contextos hospital ares e cuidados paliativos;
Terapia Ocupacional nainternacdo de criancgas, adolescentes, adultos e idosos;

Terapia Ocupaciona no cendrio critico neonatal, pediatrico e adulto/idoso;

Terapia Ocupaciona nos cuidados paiativos;
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Intensiva (neonatal, pediatrica e adulto);
11. A humanizag&o do cuidado no contexto hospitalar e cuidados paliativos;
12. A gestéo hospitalar, indicadores e procedimentos no contexto hospitalar;
13. Terapia Ocupacional na assisténcia domiciliar oferecida por equipe hospitalar.

CONTEUDO TERAPIA OCUPACIONAL EM GERONTOLOGIA

1. Resolugdo COFFITO n° 477/2016;

2. Normatizac8o Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Terapia Ocupacional);
3. Epidemiologia e demografia do envelhecimento;

4.  Envelhecimento saudavel;

5. Politicas Piblicas e Politica Naciona da Pessoaldosa e Estatuto da Pessoa | dosa;
6. Sindromes geridtricas;

7. Avaliacdo multidimensional;

8. ldadismo eintergeracionalidade;

9. SituagBes de violéncia, género, sexualidade e racialidade no envelhecimento;

10. Cuidados pdiativos,

11. Cuidado e cuidadores dapessoaidosa;

12. Fundamentos e histéria da terapia ocupacional;

13. Avaiagéo eintervences terapéuticas ocupacionais a pessoa idosa;

14. Contextos de atencdo a pessoaidosa;

15. Gestdo de servicos de salide publicos e privados;

16. Préticabaseadaem evidéncias.

CONTEUDO TERAPIA OCUPACIONAL NO CONTEXTO ESCOLAR

Resolugéo COFFITO n° 500/2018;

Normatizacdo Profissional (ver Referéncias comuns a todas as especialidades da Terapia Ocupaciona);
Referenciais tedricos que embasam a prética do terapeuta ocupaciona nos contextos escolares;

Terapia Ocupacional e formagdo continuada de professores e equipes escolares,

Relevancia da atuacdo profissional do terapeuta ocupacional baseada em evidéncias no contexto escolar;
Tecnologia Assistiva como favorecedora da atuaco profissional do terapeuta ocupacional nos contextos escolares;
Terapia Ocupacional naEducagéo Inclusiva;

Terapia Ocupacional como promotora da participac8o infantojuvenil nas ocupagdes escolares.
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Processo terapéutico ocupacional em contextos hospitalares: entrevistalanamnese, avdiagdo, plangamento de programa

0. TerapiaOcupaciona em diferentes cenarios hospital ares: enfermarias, ambulatérios, brinquedotecas e Unidades de Terapia
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ANEXO DA RESOLUCAO COFFITO n° 618/2025 — Refer encial Brasileir o de Procedimentos Fisioter apéuticos (RBPF).
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ANEXO IV — AREAS AFINS PARA AVALIACAO DOSTITULOSEXPERIENCIA
PROFISSIONAL PARA CONCESSAO DE REGISTRO DE TiTULO DE ESPECIALISTA
PROFISSIONAL EM FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL
(CONFORME EDITAL DE CERTAME PUBLICO 01/2025)

Caberaao COFFITO averificacdo, deferimento ou indeferimento dos documentos comprobatorios
enviados pel os candidatos convocados paraa Fase 2 do Certame Publico,
conforme éreas afins descritas a seguir:

AREASAFINSFISIOTERAPIA EM ACUPUNTURA
1. Anatomia palpatoria;
2. Neurociéncia aplicada a dor e ao controle motor;
3. Neuroanatomia funcional;
4. Neurofisiologiaclinica;
5. Neuroplasticidade e neuromodul ag&o;
6. Fisiologiado sistema nervoso auténomo;
7. Fisioterapiaem dor cronica;
8. Recursos terapéuticos manuais (como liberacdo miofascial, quiropraxia, ventosaterapia);
9. Terapiasintegrativas aplicadas a dor;
10. Cinesiologia e controle motor;
11. Fitoterapia chinesa;
12. Dietoterapia energética;
13. Moxabustéo, ventosaterapia, auriculoterapia, craniopuntura, el etroacupuntura, laseracupuntura;
14. Qi Gong e Tai Chi aplicados a salde;
15. Metodologia cientifica e bioestatistica;
16. Evidéncias cientificas em terapias complementares;
17. Psicofisiologia, psiconeuroimunologia, e medicina mente-corpo;
18. Fisiologia do estresse e mecanismos de homeostase;
19. Salde integrativa;
20. Técnicas invasivas sob orientacao fisioterapéutica.

AREASAFINSFISIOTERAPIA RESPIRATORIA
Fisioterapia cardiovascular;

Fisioterapia cardiorespiratdria ou cardiopulmonar;
Fisioterapia em terapiaintensiva adulto;
Fisioterapia em terapiaintensivananeonatologia;
Fisioterapiaem terapiaintensivanapediatria;
Fisioterapia hospitalar;

Fisioterapia em urgéncia e emergéncia;
Fisioterapia em reabilitagcdo cardiopulmonar;
Gestdo hospitdar.

CoNOOA~WNE

AREASAFINSFISIOTERAPIA NEUROFUNCIONAL NA INFANCIA E ADOLESCENCIA
Fisioterapia em pediatria com enfoque neurol 6gico;

Desenvolvimento neuropsicomotor e integracao sensorio-motora;

Controle motor e aprendizagem motora em popul agdes pediétricas;

Neurociéncias aplicadas ao desenvolvimento infantil;

Estudos em tecnologia assistiva e adaptagdes funcionais nainfancia;

Reabilitagdo motora; ciéncias dasalde com interface em neurofuncional nacriangae no adol escente;
Disfungdes percepto-cognitivas e sensdrio-motoras ha crianga e no adolescente;

Estudos em intervencgbes terapéuticas que envolvam adaptacdo, prevencdo, manutencdo ou
recuperacao de capacidades neurofuncionais na crianga e no adolescente;

9. Terapiaintensiva com enfogque neurol 0gico na crianga e no adol escente;

10. Biomecénica e fisiologia aplicadas ao sistema nervoso e desenvolvimento infantil.
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AREASAFINSFISIOTERAPIA NEUROFUNCIONAL NO ADULTO E IDOSO

RROONOOIT~WDNE

12.

0.
1. Intervencgdes terapéuticas voltadas a adaptacao, prevencao, manutencdo e recuperacao de capaci dades

Fisioterapia em neurologia adulto e geriatrica;

Controle motor, biomecéanica e cinesiol ogia aplicadas ab movimento e afuncéo neurol égica;
Fisiologiado exercicio e dareabilitacéo aplicada ao sistema nervoso;

Neuroplasticidade e reaprendizagem motora em adultos e idosos;

Fisioterapia em gerontol ogia com enfoque neurofuncional;

Terapiaintensiva e reabilitacdo em unidades de alta compl exidade com enfoque neurol 6gi co;
Ciéncias da saide com interface em neurofuncional do adulto e no idoso;

Controle motor e aprendizagem motora; biomecanica e fisiologia aplicadas ao sistema nervoso;
Ciéncias do movimento humano com enfoque neurol 6gico;

Processos percepto-cognitivos e sensorio-motores,

neurofuncionais,
Pesguisa trangdaciona em reabilitagdo neurol dgica e tecnologia assistiva no adulto e no idoso.

AREAS AFINS FISIOTERAPIA NEUROFUNCIONAL VESTIBULAR
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o

11

Fisioterapia Vestibular e Reabilitacéo dos disturbios do Equilibrio;

Neurociéncias do controle postural e integracdo sensorial;

Gerontologia e geriatria com énfase nos disturbios do equilibrio e prevencéo de quedas;

Estudos em motricidade ocular e propriocepcao;

Aplicactes tecnol gicas e instrumentais em reabilitagdo vestibular;

Neurociéncias e estudos aplicados da neuroplasticidade; Controle motor e aprendizagem motora;
Biomecanica e fisiologia aplicadas ao sistema nervoso;

Ciéncias do movimento humano com enfoque neurol 6gico;

Processos percepto-cognitivos e sensorio-motores,

. IntervencOes terapéuti cas voltadas a adaptacdo, prevencdo, manutencdo e recuperacao de capacidades

neurofuncionals,
Pesguisa trandaciona em reabilitacéo vestibular e dos distirbios do equilibrio e tecnologia assistiva.

AREASAFINSFISIOTERAPIA EM OSTEOPATIA
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10
11.

12.

Terapiamanua e terapia manua ortopédica;
Terapia craniossacral;

Tergpia manua craniang;

Terapia manua viscerd;

Tergpia manual fascid;

Terapiamanual em pediatria;

Fisioterapia pediétrica;

Fisioterapia desportiva;

Fisioterapia traumato-ortopédica;
Fisioterapia neurofunciond;

Fisioterapia em ginecologia e obstetricia e/ou salide da mulher;
Fisioterapia em urologia.

AREASAFINSFISIOTERAPIA EM QUIROPRAXIA

ok owdE

Fisioterapia traumato-ortopedica;

Fisioterapia esportiva;

Tergpia manua ortopédica;

Osteopdtia;

Fisioterapia neurofunciona (énfase em controle motor e dor);
Biomecanica e cinesiologia aplicadas ao movimento humano.



AREASAFINSFISIOTERAPIA EM FISIOTERAPIA TRAUMATO-ORTOPEDICA
Fisioterapia em terapia manual e manipulativa;

Fisioterapia em reumatologia;

Fisioterapia esportiva;

Sallde publica/col etiva;

Ciéncias dareabilitacéo;

Manegjo interdisciplinar da dor;

Disfungdes temporomandibulares (DTM);

Dor orofacial.
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AREASAFINSFISIOTERAPIA ESPORTIVA
Fisioterapia em traumato-ortopedia;
Osteopatia;

Quiropraxia;

Biomecanica;

Fisiologia;

Fisioterapia em acupuntura;

Fisioterapia aguética.

NoogkrwbdpE

AREASAFINSFISIOTERAPIA DO TRABALHO
Ergonomig;

Doengas ocupacionals,

Doencas relacionadas ao traba ho;
Biomecanica ocupaciond,;

Salide do trabal hador;

L egislacdo em salide e seguranca do trabal ho;
Legidacdo trabalhista e previdenciéria;

Gestéo em sallde e seguranca do trabal ho;

. Organizacdo da producdo e do trabal ho;

10. Higiene ocupacional;

11. Aspectos psicossociais e cognitivos relacionados ao traba ho;
12. Ginésticalabord;

13. Acessibilidade e incluséo no trabal ho;

14. Administracdo e marketing em fisioterapia do trabal ho;
15. Pericia e/ou assisténcia técnica fisioterapéutica;
16. Pericia e/ou assisténcia técnica ergondmica;

17. Fisiologiado exercicio;

18. Fisiologiado trabalho;

19. Salde ocupacional;

20. Segurancado trabalho.

CoNoOUOA~AWDNE

AREASAFINSFISIOTERAPIA DERMATOFUNCIONAL
1. Fisioterapiaem saude damulher;
2. Fisioterapia em oncologia;
3. Fisioterapia em terapiaintensiva.

AREASAFINSFISIOTERAPIA EM SAUDE DA MULHER
Fisioterapia pélvicae salde pélvica;

Fisioterapia em oncologia;

Fisioterapia em gerontologia;

Fisioterapia em traumato-ortopedia;

Fisioterapia dermatofuncional;

Fisioterapia em salde coletiva.
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AREASAFINSFISIOTERAPIA EM ONCOL OGIA
1. Fisoterapia cardiovascular;
2. Fisioterapia dermatofunciond;
3. Fisioterapia em gerontologia;
4. Fisioterapia em tergpiaintensiva em neonatologia, pediatria e adulto;
5. Fisioterapia esportiva;
6. Fisioterapiaem salde damulher;
7. Fisioterapia neurofuncional nainfancia e adolescéncia;
8. Fisioterapia neurofuncional no adulto e idoso;
9. Fisioterapiarespiratoria;
10. Fisioterapia traumato ortopédica.

AREASAFINSFISIOTERAPIA EM TERAPIA INTENSIVA NA NEONATOLOGIA
Fisioterapia cardiovascular;

Fisioterapia respiratoria;

Fisioterapia hospitalar;

Fisioterapia em cuidados criticos;

Fisioterapia em urgéncia e emergéncia;

Fisioterapia em terapia intensiva pediétrica;

Fisioterapia neurofuncional nainfancia;

Gestéo hospitalar.
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AREASAFINSFISIOTERAPIA EM TERAPIA INTENSIVA NA PEDIATRIA
Fisioterapia cardiovascular;

Fisioterapia respiratoria;

Fisioterapia hospitalar;

Fisioterapia em cuidados criticos;

Fisioterapia em urgéncia e emergéncia;

Fisioterapia em neonatologia;

Fisioterapia em pediatria;

Fisioterapia neurofuncional nainfancia e adolescéncia;

Gestdo hospitaar.
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AREASAFINSFISIOTERAPIA EM TERAPIA INTENSIVA NO ADULTO
Fisioterapia cardiovascular;

Fisioterapia respiratoria;

Fisioterapia hospitalar;

Fisioterapia em cuidados criticos,

Fisioterapia em urgéncia e emergéncia;

Fisioterapia neurofuncional no adulto eidoso;

Gestéo hospitalar.
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AREASAFINSFISIOTERAPIA AQUATICA

Fisiologia do exercicio, biomecanica, neurociéncias e reabilitacéo;
Reabilitagdo cardiovascular e respiratoria;

Ciéncias do movimento humano;

Fisioterapia muscul oesquel ética;

Geriatria e gerontologia;

Sallde coletiva;

Educacéo em salde.

NOUTAWN R

AREASAFINSFISIOTERAPIA CARDIOVASCULAR
1. Fisioterapiarespiratoria;
2. Fisioterapiaem terapiaintensivananeonatologia;
3. Fisioterapiaem terapiaintensivanapediatria;
4. Fisioterapia em tergpiaintensiva no adulto.



AREASAFINSFISIOTERAPIA EM GERONTOLOGIA
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Fisioterapia traumato-ortopédica;
Fisioterapia neurofunciondl;

Fisioterapia em reumatologia;
Fisioterapiarespiratoria;

Fisioterapia cardiovascular;

Fisioterapia em terapiaintensiva no adulto;
Sauide coletiva;

Envelhecimento ativo.

AREASAFINSFISIOTERAPIA EM REUMATOLOGIA

N WNE

Fisioterapia traumato-ortopéedica;

Fisioterapia em gerontologia;

Salde coletiva;

Ciéncias dareabilitacéo;

Atencdo a sallde muscul oesquel ética;

Areas voltadas a0 manegjo interdisciplinar da dor;

Fisioterapia respiratéria (énfase em condicdes sistémicas e comprometimento ventilatério);
Fisioterapia cardiovascular (em doencas sistémicas e condicionamento fisico).

AREASAFINS TERAPIA OCUPACIONAL EM ACUPUNTURA

Terapias complementares/integrativas;
Préticas de salide alternativalintegrativa;
Auriculoterapia;

Controle da dor;

Disfunces respiratorias,

Reabilitagdo esportiva;

Fertilidade;

Estética;

M assoterapia;

. Aromaterapia;

. Ventosaterapia;

. Eletroacupuntura;
. Craniopunturg;

. Moxabust&o;

. Salide mental.

AREASAFINS TERAPIA OCUPACIONAL EM CONTEXTOSSOCIAIS

Cultura, arte e producéo de sentidos no cotidiano;

Territorio, comunidade e redes sociais;

Questdo social, desigualdades e vulnerabilidades;

Diversidade, identidade e processos de subjetivaco;

Politicas sociais, politicas publicas e protecéo social;

Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) e PoliticaNacional de AssisténciaSocial (PNAS);
Justica social, equidade, direitos humanos e participacdo cidada;

Intersetoriaidade, trabalho em rede e politicas de garantia de direitos;

Educacdo popular, comunicagao e cultura;

. Salde col etiva e determinantes sociais da salde;

. Trabalho, reproducéo social e vidacotidiana;

. IntervencBes comunitérias, tecnologias sociais e préticas territoriais da Terapia Ocupaciondl;

. Préticas com popul agbes em situacéo de vulnerabilidade (pessoas em situacéo de rua, idosos, pessoas

com deficiéncia, criangas e jovens, migrantes, mulheres, comunidades tradicionais).



AREASAFINS TERAPIA OCUPACIONAL EM SAUDE DA FAMILIA

1

2.

3.

10.

Salide mental comunitaria e territorial, incluindo agbes em Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS)
e servigos substitutivos de base territorid;

Reabilitacdo fisica e funcional em contextos ambulatoriais e domiciliares, com énfase na atencéo a
pessoa com deficiéncia e as condi¢oes cronicas,

Sallde da crianca e do adolescente, abrangendo promogdo do desenvolvimento, intervengdo precoce
e inclusdo escolar;

Salde da mulher e puerpério, com foco nas agBes interdisciplinares, autocuidado e participagdo
familiar;

Salde da pessoa idosa, contemplando prevencdo de declinio funciona, envelhecimento ativo e
cuidado longitudinal;

Salde coletiva e educacdo em salide, voltadas a promoc¢do da salide, determinantes sociais e agles
intersetoriais,

Salde da pessoa com deficiéncia, reabilitacdo e inclusdo social em servigos da Rede de Cuidados &
Pessoa com Deficiéncia (RCPD);

Contextos educacionais e comunitérios, integrando préti cas de inclusdo, participagdo socia e projetos
socioeducativos

Atencdo domiciliar e cuidado continuado, voltados a funcionalidade, autonomia e adaptacdo do
ambiente familiar;

Vigilancia em salde e atencdo em situacOes de emergéncia, desastre e calamidade publica,
considerando aresposta ocupacional e o suporte as popul agdes vulneréveis.

AREAS AFINS TERAPIA OCUPACIONAL EM SAUDE MENTAL
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10
11.

12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.

Salde mental comunitérig;

Atencdo e Reabilitaco psicossocidl;

Politicas publicas de salide mentdl;

Plangjamento e gestéo em sallde col etiva;

Psicologia e Psiquiatria;

Antropologiae sociologiada saide;

Filosofia (ética, bioética e fenomenologia);

Ciénciapolitica e direitos humanos;

Terapia Ocupacional em contextos socials,

Terapia Ocupacional em atencdo bésica;

Terapia Ocupacional em reabilitacéo psicossocid;

Terapia Ocupacional com populagdes em vulnerabilidade socidl;
Terapia Ocupacional em contextos de emergéncia e desastres;
Terapia Ocupacional com criancgas, adolescentes e idosos em sofrimento psiquico;
Terapia Ocupacional e uso problemético de Alcool e Outras Drogas;
Salde e diversidade (raca, género, sexualidade e classe);
Estudos interseccionais e culturais,

Politicas publicas e direitos sociais;

Estudos sobre exclus&o e vulnerabilidade;

Metodol ogia cientifica aplicada a Terapia Ocupacional;
Avaliacdo e evidéncia em salide mental;

Pesquisa quditativa e participativa em salde;

Producéo de conhecimento e epistemologias criticas,

24. Formagao e supervisao em Terapia Ocupacional.

AREAS AFINS TERAPIA OCUPACIONAL EM CONTEXTOSHOSPITALARES

1

2
3.
4.
5

Atuacdo do terapeuta ocupaciona nas diversas condicdes clinicas em unidades hospitalares,

. Atencdo pré-hospitalar e suporte bésico de vida;

Inovacéo e tecnologias aplicadas;
Interdisciplinaridade;
Biosseguranca.



AREASAFINSTERAPIA OCUPACIONAL EM CONTEXTOSESCOLARES
Brincar e pré-escolg;

Intervencéo precoce;

Terapia Ocupaciona infantil;

Educacdo inclusiva;

Formac&o continuada de professores;

Tecnologia assistiva.

S~ wdhE

AREASAFINS TERAPIA OCUPACIONAL EM GERONTOLOGIA
Atencéo ao envelhecimento;

Atencdo primaria em salide/salide comunitéria/salde dafamilia;
Ciéncias dareabilitacdo;

Contextos hospitalares;

Cuidados paliativos;

Neurologia/neuropsicologia;

Programas de longevidade saudavel;

Reabilitacdo de méo;

. Reabilitagdo geriétrica;

10. Reumatologia;

11. Saide coletiva;

12. Saide do idoso;

13. Salde mental;

14. Tecnologia assistiva;

15. Traumato ortopedia;

16. Politicas publicas.
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ANEXO Il —AVALIACAO DE TiTULOS/[EXPERIENCIA PROFISSIONAL PARA CONCESSAO
DE REGISTRO DE TiTULO DE ESPECIALISTA PROFISSIONAL EM FISIOTERAPIA

(CONFORME EDITAL DE CERTAME PUBLICO 1/2025)

A |FORMACAO ACADEMICA | Pontuacgo | Limite
1 | Curso/Formacéo continuada em areaafim
11 e Até100 horas/aula 0,10 0,50
1.2 e >101-500 horas/aula 0,25 0,50
2 | Curso/Formagdo continuada na area requerida
2.1 e Até100 horas/aula 0,25 0,50
2.2 e >101-500 horas/aula 0,50 1,00
3 | P6s-Graduacdo Lato Sensu em drea afim:
31 e 360 horas/aula 0,75 0,75
3.2 e 361- 600 horas/aula 1,00 1,00
33 e 601-1200 horas/aula 1,25 1,25
3.4 e >1201 horas/aula 1,50 1,50
4 | Pés-Graduacdo Lato Sensu em arearequerida
4.1 e 360 horas/aula 1,25 1,25
4.2 e 361- 600 horas/aula 1,50 1,50
4.3 e 601-1200 horas/aula 1,75 1,75
4.4 e >1201 horas/aula 2,00 2,00
5 | Residéncia (uniprofissional e/ou multiprofissiona) em areaafim 1,00 1,00
6 | Residéncia (uniprofissional e/ou multiprofissional) na arearequerida 2,00 2,00
7 | Mestrado com Dissertacdo relacionadaem érea afim 0,50 0,50
8 | Mestrado com Dissertacéo relacionada a érearequerida 1,00 1,00
9 | Doutorado com Tese relacionada em &rea afim 1,00 1,00
10 | Doutorado com Tese relacionada a érearequerida 1,50 1,50
Pontuacdo minima da categoria 0,50
Pontuacdo maxima da categoria 2,00
B |PRODUGCAO TECNICA E CIENTIFICA/PARTICIPACAO EM EVENTOS* Pontuagdo | Limite
1 | Participacdo, como ouvinte, em eventos cientificos em &rea afim 0,25 1,00
2 | Participacdo, como ouvinte, em eventos cientificos na area requerida 0,50 2,00
3 | Participacdo como comissdo organizadora, em eventos cientificos na area requerida 0,50 1,00
4 | Participacdo como palestrante, em eventos cientificos em &rea afim 0,50 1,00
5 | Participacdo como palestrante, em eventos cientificos na &rea requerida 1,00 2,00
6 | Participacdo em entidades representativas da Fisioterapia 0,25 0,25
7 | Apresentacdo de trabalho em eventos cientificos em area afim 0,25 0,50
8 | Apresentacdo de trabalho em eventos cientificos na &rearequerida 0,50 1,00
9 | Autor/Coautor de artigo cientifico, em revistaindexada (&rea afim) 0,25 0,50
10 | Autor/Coautor de artigo cientifico, em revistaindexada (area requerida) 0,50 1,00
11 | Autor/Coautor de capitulo de livro na area afim/requerida (com ISBN) 0,50 1,00
12 | Autor/Coautor/Organizador de livro na &rea afim/requerida (com ISBN) 1,00 2,00
Pontuacdo minima da categoria 1,00
Pontuacdo maxima da categoria 3,00
C | EXPERIENCIA PROFISSIONAL* Pontuagdo | Limite
1 | Experiénciaprofissional em assisténcia (por evento esportivo/agdo social) 0,10 1,50
2 | Experiénciaprofissional em assisténcia em &rea afim (por semestre) 0,25 1,50
3 | Experiénciaprofissional em assisténcia na arearequerida (por semestre) 0,50 4,00
4 | Atividade de Educacdo Continuada, Permanente ou Extensdo em areaafim 0,10 0,20
5 | Atividade de Educagéo Continuada, Permanente ou Extensdo na area requerida 0,25 0,50
6 | Experiénciaprofissional em docéncia (graduacdo ou pos) em area afim (por semestre) 0,25 1,50
7 | Experiénciaprofissional em docéncia (graduacdo ou pos) na area requerida (por semestre) 0,50 2,00
8 | Preceptores de residéncia e/ou supervisor de estagio de graduacéo (por semestre) 0,50 2,00
9 | Cargos de gestdo em érea afim (por semestre) 0,25 1,00
10 | Cargos de gestdo na &rea requerida (por semestre) 0,50 2,00
Pontuacdo minima da categoria 2,00
Pontuacdo maxima da categoria 5,00

PONTUACAO TOTAL TABELA: 10,0/ PONTUACAO MINIMA PARA APROVACAO: 7,0

*Serdo considerados documentos comprobatdrios dos Ultimos 5 (cinco) anos, correspondendo aos anos 2021 a 2025.




ANEXO |11 - AVALIACAO DE TiTULOSEXPERIENCIA PROFISSIONAL PARA CONCESSAO
DE REGISTRO DE TiTULO DE ESPECIALISTA PROFISSIONAL EM TERAPIA OCUPACIONAL

(CONFORME EDITAL DE CERTAME PUBLICO 1/2025)

A |FORMACAO ACADEMICA | Pontuacgo | Limite
1 | Curso/Formacéo continuada em areaafim
11 e Até100 horas/aula 0,10 0,50
1.2 e >101-500 horas/aula 0,25 0,50
2 | Curso/Formagdo continuada na area requerida
2.1 e Até100 horas/aula 0,25 0,50
2.2 e >101-500 horas/aula 0,50 1,00
3 | P6s-Graduacdo Lato Sensu em drea afim:
31 e 360 horas/aula 0,75 0,75
3.2 e 361- 600 horas/aula 1,00 1,00
33 e 601-1200 horas/aula 1,25 1,25
3.4 e >1201 horas/aula 1,50 1,50
4 | Pés-Graduacdo Lato Sensu em arearequerida
4.1 e 360 horas/aula 1,25 1,25
4.2 e 361- 600 horas/aula 1,50 1,50
4.3 e 601-1200 horas/aula 1,75 1,75
4.4 e >1201 horas/aula 2,00 2,00
5 | Residéncia (uniprofissional e/ou multiprofissiona) em areaafim 1,00 1,00
6 | Residéncia (uniprofissional e/ou multiprofissional) na arearequerida 2,00 2,00
7 | Mestrado com Dissertacdo relacionadaem érea afim 0,50 0,50
8 | Mestrado com Dissertacéo relacionada a érearequerida 1,00 1,00
9 | Doutorado com Tese relacionada em &rea afim 1,00 1,00
10 | Doutorado com Tese relacionada a érearequerida 1,50 1,50
Pontuacdo minima da categoria 0,50
Pontuacdo maxima da categoria 2,00
B |PRODUGCAO TECNICA E CIENTIFICA/PARTICIPACAO EM EVENTOS* Pontuagdo | Limite
1 | Participacdo, como ouvinte, em eventos cientificos em &rea afim 0,25 1,00
2 | Participacdo, como ouvinte, em eventos cientificos na area requerida 0,50 2,00
3 | Participacdo como comissdo organizadora, em eventos cientificos na area requerida 0,50 1,00
4 | Participacdo como palestrante, em eventos cientificos em &rea afim 0,50 1,00
5 | Participacdo como palestrante, em eventos cientificos na &rea requerida 1,00 2,00
6 | Participacdo em entidades representativas da Terapia Ocupaciona 0,25 0,25
7 | Apresentacdo de trabalho em eventos cientificos em area afim 0,25 0,50
8 | Apresentacdo de trabalho em eventos cientificos na &rearequerida 0,50 1,00
9 | Autor/Coautor de artigo cientifico, em revistaindexada (&rea afim) 0,25 0,50
10 | Autor/Coautor de artigo cientifico, em revistaindexada (area requerida) 0,50 1,00
11 | Autor/Coautor de capitulo de livro na area afim/requerida (com ISBN) 0,50 1,00
12 | Autor/Coautor/Organizador de livro na &rea afim/requerida (com ISBN) 1,00 2,00
Pontuacdo minima da categoria 1,00
Pontuacdo maxima da categoria 3,00
C | EXPERIENCIA PROFISSIONAL* Pontuagdo | Limite
1 | Experiénciaprofissional em assisténcia (por evento esportivo/agdo social) 0,10 1,50
2 | Experiénciaprofissional em assisténcia em &rea afim (por semestre) 0,25 1,50
3 | Experiénciaprofissional em assisténcia na arearequerida (por semestre) 0,50 4,00
4 | Atividade de Educacdo Continuada, Permanente ou Extensdo em &rea afim 0,10 0,20
5 | Atividade de Educagéo Continuada, Permanente ou Extensdo na area requerida 0,25 0,50
6 | Experiénciaprofissional em docéncia (graduacdo ou pos) em area afim (por semestre) 0,25 1,50
7 | Experiénciaprofissional em docéncia (graduacdo ou pos) na area requerida (por semestre) 0,50 2,00
8 | Preceptores de residéncia e/ou supervisor de estagio de graduacéo (por semestre) 0,50 2,00
9 | Cargos de gestdo em érea afim (por semestre) 0,25 1,00
10 | Cargos de gestdo na &rea requerida (por semestre) 0,50 2,00
Pontuacdo minima da categoria 2,00
Pontuacdo maxima da categoria 5,00

PONTUACAO TOTAL TABELA: 10,0/ PONTUACAO MINIMA PARA APROVACAO: 7,0

*Serdo considerados documentos comprobatdrios dos Ultimos 5 (cinco) anos, correspondendo aos anos 2021 a 2025.




COFFITO® CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL

EXAME DE CONHECIMENTO PARA CONCESSAO DE REGISTRO DE TiTULO DE ESPECIALISTA
PROFISSIONAL EM FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL

EDITAL DE CERTAME PUBLICO N° 1/2025

O Presidente do Conselho Federal de Fisioterapia ¢ Terapia Ocupacional (COFFITO), no uso de suas atribui¢des legais, mediante
as condicdes estipuladas neste Edital, em conformidade com as Resolu¢ées COFFITO n° 630/2025 e n° 631/2025, TORNA
PUBLICA a realizagio do EXAME DE CONHECIMENTO para a concessdo de registro do Titulo de Especialista
Profissional em Fisioterapia e Terapia Ocupacional, nas Especialidades Profissionais regulamentadas pelo COFFITO.

1. DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1 O certame a que se refere o presente Edital serd executado na modalidade online, executado pelo Instituto Americano de
Desenvolvimento (IADES).

1.2 A selegdo para as especialidades de que trata este Edital compreendera exame para aferir conhecimentos e habilidades,
mediante aplicagio de PROVA OBJETIVA E DE TITULOS/EXPERIENCIA PROFISSIONAL, ambas de carater
eliminatorio.

1.3 O Titulo de Especialista Profissional ¢ um certificado de qualificacdo profissional e sera expedido digitalmente pelo
COFFITO.

1.3.1 A especialidade profissional ¢ uma area particular do conhecimento, exercida pelo profissional qualificado a executar
procedimentos de maior complexidade, para atender demanda especifica das necessidades sociais, devidamente reconhecida pelo
COFFITO, por resolugdo propria.

1.4 Para se tornar apto ao recebimento do Titulo de Especialista Profissional, o candidato devera ser inscrito no Conselho
Regional ha pelo menos 4 (quatro) anos ininterruptos ou intermitentes, em pleno gozo de seus direitos profissionais.

1.5 Apo6s homologacdo do resultado final, o profissional aprovado podera acessar seu certificado digital junto ao COFFFITO.
1.6 As referéncias bibliograficas para a prova objetiva encontram-se no Anexo I deste Edital.

1.7 Nao serao fornecidas, por telefone ou e-mail, informacdes a respeito de datas e horarios de realizacao da prova. O
profissional devera observar rigorosamente as formas de divulgacdo estabelecidas neste Edital e demais publicacées
disponiveis no endereco eletrénico http://www.iades.com.br

2. DA ESPECIALIDADE PROFISSIONAL

2.1 O cédigo da especialidade, os requisitos minimos exigidos e o valor da taxa de inscri¢do sdo os estabelecidos na Tabela 1,
conforme sequéncia publicada na RESOLUCAO COFFITO n° 627/2025, que dispde sobre a instituigio do Registro de
Qualificago de Especialista (RQE) em Fisioterapia e Terapia Ocupacional:

TABELA 1 — ESPECIALIDADES, REQUISITOS E TAXA DE INSCRICAO

CODIGO ESPECIALIDADE REQUISITO TAXA DNE
INSCRICAO

101 Fisioterapia em Acupuntura
102 Fisioterapia Respiratoéria O profissional devera ser

103-1 Fisioterapia Neurofuncional: Infancia e Adolescéncia Fisioterapeuta/Terapeuta

103-2 Fisioterapia Neurofuncional: Adulto e ldoso Ocupacional, inscrito, com

103-3 Fisioter apia Neurofuncional: Vestibular registro ativo por no minimo,
104 Fisioterapia em Osteopatia 48 (quarenta e 0ito) meses, R$ 50,00
105 Fisioterapia em Quiropraxia no Conselho Regional de
106 Fisioterapia Traumato-Ortopédica Fisioterapiae Terapia
107 Fisioterapia Esportiva Ocupacional, contados até a
108 Fisioterapia do Trabalho data de realizacéo daprova,
109 Fisioterapia Dermatofuncional e estar em pl_en(_) gozo dos
110 Fisioterapia em Saude da Mulher seusdireitos
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111 Fisioterapia em Oncologia

112-1 Fisioterapia em Terapia Intensiva: Neonatologia

112-2 Fisioterapia em Terapia I ntensiva: Pediatria O profissional devera ser

112-3 Fisioterapia em Terapia Intensiva: Adulto Fisioterapeuta/ Terapeuta
113 Fisioterapia Aquatica Ocupacional, inscrito, com o
114 Fisioterapia Cardiovascular registro ativo por no minimo,
115 Fisioterapia em Gerontologia 48 (quarenta e 0ito) meses, R$ 50,00
116 Fisioterapia em Reumatologia no Conselho Regional de
201 Terapia Ocupacional em Acupuntura Fisioterapia e Terapia
202 Terapia Ocupacional em Contextos Sociais Ocupaci onql, co~ntados aea
203 Terapia Ocupacional em Saude da Familia data de redlizacso da prova,
204 Terapia Ocupacional em Saide Mental e estar em plgng gozo dos
205 Terapia Ocupacional em Contextos Hospitalares seus direftos
206 Terapia Ocupacional em Gerontologia
207 Terapia Ocupacional no Contexto Escolar

3. DAS INSCRICOES

3.1 A inscrigdo no certame implica, desde logo, o conhecimento e a tacita aceitacdo pelo profissional das condigdes estabelecidas
neste Edital.

3.2 As inscrigdes para o processo do COFFITO serdo realizadas somente via internet, no endereco eletrénico
http://www.iades.com.br.

3.3 O periodo para a realizagdo das inscri¢des sera a partir das 08h01min do dia 01/10/2025 as 23h59min do dia 10/11/2025,
observado horario oficial de Brasilia/DF, através do enderego eletronico http:/www.iades.com.br

3.4 Apos declarar ciéncia e aceitagdo das disposi¢des contidas neste Edital, o candidato interessado em inscrever-se para o
presente processo devera obrigatoriamente:

a) preencher o Formulario de Solicitacio de Inscri¢ao declarando estar ciente das condigdes exigidas e submeter-se as normas
expressas neste Edital;

b) imprimir o boleto bancério gerado e efetuar o pagamento da taxa de inscri¢do no valor estipulado na Tabela 2.1 até a data
estabelecida no subitem 3.7 deste Edital,

3.5 O candidato tera sua inscrigdo deferida somente apds a confirmagdo do pagamento de sua taxa de inscrigéo.
3.6 E de exclusiva responsabilidade do candidato a exatiddo dos dados cadastrais informados no ato da inscrigao.

3.7 O pagamento da taxa de inscri¢do podera ser efetuado em toda a rede bancaria, até a data de seu vencimento. Caso o
candidato nio efetue o pagamento do seu boleto até a data do vencimento, 0 mesmo devera acessar o endereco eletronico
http://www.iades.com.br imprimir a segunda via do boleto bancario e realizar o pagamento até o dia 10 de novembro de
2025. As inscrigdes realizadas com pagamento apdés essa data niio serdo acatadas.

3.7.1 E de responsabilidade do candidato que acesse o link citado no subitem 3.7, e efetue a geragdo do boleto bancario com a
antecedéncia necessaria para atender ao limite de horario de compensagdo do banco que o candidato ira se utilizar para efetuar
0 pagamento, para que seja possivel efetuar o pagamento da taxa de inscrigao.

3.7.2 O IADES, em nenhuma hipotese, processara qualquer registro de pagamento com data posterior a estabelecida no subitem
3.7 deste edital. O valor referente ao pagamento da taxa de inscricdo nio sera devolvido em hipétese alguma, a nao ser
por anulacio plena deste processo.

3.8 Nao sera aceito, em hipotese alguma, pedido de transferéncia do valor pago a titulo da inscrigéo a terceiros.

3.9 Declaragdo falsa ou inexata dos dados constantes no Formulario de Solicitacdo de Inscricdo determinara o cancelamento
desta e a anulagdo de todos os atos dela decorrentes, em qualquer época, sem prejuizo das san¢des administrativas e penais
cabiveis.

3.10 A falsificacdo de declaragdes ou de dados e (ou) outras irregularidades na documentagdo, verificadas em qualquer etapa do
presente certame, implicara eliminagdo automatica do profissional, sem prejuizo cominagdes legais. Caso a irregularidade seja
constata ap6s a homologacao do resultado final, o profissional ndo obtera o Titulo de Especialista Profissional.
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4. DAS CONDICOES ESPECIAIS PARA REALIZACAO DAS PROVAS

4.1 O candidato que necessitar de atendimento especial para a realizacdo das provas devera enviar, até¢ o dia 10 de novembro
de 2025, para o e-mail atendimentocoffito@iades.com.br, o laudo do profissional de satde digitalizado e o requerimento,
conforme modelo publicado no endereco eletrénico, identificando no assunto “COFFITO/2025 - SOLICITACAO DE
ATENDIMENTO ESPECIAL”.

4.1.1 A solicitacdo podera, também, ser protocolada diretamente na CAC-IADES (ver subitem 14.1) pessoalmente pelo
candidato ou por procurador autorizado para tal com procuracio publica.

4.2 A candidata que tiver necessidade de amamentar durante a realizagdo das provas deverd, ainda, indicar um acompanhante,
que ficara em outro ambiente com a crianga. Orientagdo especifica sobre como proceder durante a amamentagao sera feita pelo
IADES individualmente para cada candidata antes da realizagdo da prova.

4.2.1 O acompanhante se submetera as instrugdes contidas nos subitens 7.3.14, 7.3.15 e 7.3.20.

4.3 Candidatos com deficiéncia auditiva poderdo solicitar o uso de aparelho auricular durante a realizacdo das provas, mediante
inspegdo e aprovagdo da banca organizadora. A solicitagdo devera ser feita no formulario de requerimento de atendimento
especial, anexando laudo médico comprovando a deficiéncia ¢ audiograma que atenda aos critérios estabelecidos.

4.4 O candidato que necessitar de tempo adicional para da prova devera encaminhar laudo médico com a solicitagdo e a devida
justificativa.

4.5 Todas as solicitagdes de atendimento especial serdo atendidas segundo os critérios de viabilidade e de razoabilidade.

4.6 O resultado final da apreciacdo dos pedidos de atendimento especial serd divulgado na data provavel de 17 de novembro de
2025, no enderego eletronico.

4.7 O candidato que ndo solicitar atendimento especial, conforme especificado no subitem 4.1, ndo terd direito ao referido
atendimento no dia de realiza¢do das provas.

5. DO DEFERIMENTO DAS INSCRICOES

5.1 O edital de deferimento das inscrigdes sera divulgado no enderego eletronico http://www.iades.com.br. na data provavel
de 18 de novembro de 2025.

5.3 No edital de deferimento das inscrigdes constara a listagem dos candidatos inscritos no processo.

6. DAS ETAPAS DO PROCESSO

6.1 O Processo constara das seguintes provas e fases:

TABELA 2 — ETAPAS DO PROCESSO

NOTA PONTUACAO
MAXIMA | MINIMA PARA | CARATER
(PONTOS) | APROVACAO

AREA DE N° DE

ESPECIALIDADE FASE | TIPO DE PROVA =
SPEC S S 0 ov: CONHECIMENTO | QUESTOES

Conhecimentos

1 Objetiva , 50 50,00 35,00 Eliminatério
Especificos
TODAS AS ) .
REGULAMENTADAS | 2 T‘m]l:;sfxli’ e:el“ma T ]Eelac(‘z‘i"xw;? /?n) 10,00 7,00 Eliminatério
PELO COFFITO olissiona abela LAnexo
TOTAL MAXIMO DE PONTOS 60,00 42,00
7. DA PROVA OBJETIVA

7.1 A prova objetiva tera a duracdo de 4 (quatro) horas e serd aplicada no dia 30 de novembro de 2025, no turno vespertino, das
14h (catorze horas) as 18h (dezoito horas) — horario oficial de Brasilia, na modalidade online, conforme instru¢des a serem
fornecidas na pagina de acompanhamento do Processo Seletivo, no enderego eletronico http://www.iades.com.br

7.2 A prova objetiva sera composta por 50 (cinquenta) questdes de multipla escolha, com 5 (cinco) alternativas em cada questéo,
para escolha de 1 (uma) Unica resposta correta, e com pontuagéo total variando entre o minimo de 0,00 (zero) ponto ¢ 0 maximo
de 50,00 (cinquenta) pontos. As referéncias bibliograficas para a prova objetiva constam no Anexo I deste Edital.

7.2.1 A prova objetiva tera carater eliminatorio.
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7.3 DAS INSTRUCOES PARA APLICACAO DA PROVA OBJETIVA
7.3.1 O link da prova objetiva serd disponibilizado na 4rea do candidato 10 (dez) dias antes da data da prova. O acesso as
questdes so sera liberado no momento da prova.

7.3.2 E responsabilidade exclusiva do candidato acessar previamente o link, realizar o cadastramento, efetuar o teste de
funcionamento do sistema, a leitura e o aceite das condicées e instrugdes para a realizacido da prova, bem como garantir
a conectividade com a internet durante todo o periodo de realizacio.

7.3.3 O candidato devera realizar a prova em computador pessoal por meio do ambiente virtual de avaliagdo e envia-la para
avaliacdo, mediante orientagdes e comandos no proprio sistema de provas que lhe foi disponibilizado.

7.3.4 Para a realizagdo da prova, o candidato devera utilizar-se de computador (do tipo desktop ou notebook) com webcam e
microfone e a seguinte configuragdo minima:

a) conexao de internet de 20 Mbps no minimo;

b) utilizar o navegador Google Chrome (versido 100 ou superior); e

¢) capacidade de memoéria RAM igual ou superior a 4GB.

7.3.4.1 O sistema de prova online ndo ¢ compativel com dispositivos moveis (celulares e tablets).

7.3.4.2 E responsabilidade do candidato providenciar o equipamento minimo exigido e a conexdo necessaria para a realizagdo
da prova.

7.3.5 O COFFITO e o IADES nao se responsabilizam por auséncia de requisitos necessarios a prestagdo da prova, falhas
técnicas de computadores pessoais, falhas de comunicagao, congestionamento de linhas de comunicagao, falta de energia elétrica,

bem como de outros fatores de ordem técnica do local onde o candidato fara a prova, que impossibilitem a realizagdo e¢/ou a
finalizag¢@o ou envio da prova.

7.3.5.1 A ocorréncia de problemas técnicos pessoais, tais como falhas de conex@o, energia elétrica, equipamentos ou softwares,
ndo ensejara direito a nova oportunidade de prova, segunda chamada ou compensagdo de qualquer natureza, sendo de inteira
responsabilidade do candidato.

7.3.6 No dia de realizagdo da prova, o candidato obriga-se a acessar o sistema de avaliagdo com no minimo 30 (trinta) minutos
de antecedéncia do horario estipulado para inicio da prova.

7.3.7 A camera e o microfone devem estar descobertos, podendo captar imagem do candidato inscrito € som ambiente durante a
realizagdo do exame. O candidato devera permitir o acesso a camera e microfone pelo sistema de prova online. O néo aceite do
uso da camera e do microfone implicara a impossibilidade de realizag@o da prova e a consequente eliminacdo do candidato.

7.3.8 A camera fara a monitoracdo do candidato durante a realizacdo da prova, mediante capturas de imagem para banco de
imagem de avaliagdo e reconhecimento facial do candidato.

7.3.9 Caso necessario, o microfone podera fazer gravagdo do audio captado durante a realizagdo da prova e ser utilizado para o
monitoramento e avaliagdo do candidato.

7.3.10 Iniciada a prova, o candidato ndo podera, de forma alguma, se ausentar da captagdo de imagem, sob pena de ser eliminado
do Processo Seletivo. A auséncia da frente da cdmera, ainda que temporaria, sera considerada desisténcia, ndo cabendo alegagido
posterior de necessidade pessoal durante a realizagdo da prova.

7.3.11 A prova sera finalizada apds a submiss@o dos itens na plataforma ou ao término do tempo maximo para realizagéo.

7.3.12 Durante a realizag@o da prova online, o candidato devera estar, obrigatoriamente, sozinho no ambiente de prova e nio
podera acessar outras paginas da internet, nem utilizar qualquer tipo de aparelho eletronico ou de comunicago adicional (tais
como aparelhos de telefonia celular, tablets e etc).

7.3.13 Nao sera permitida, durante a realizacdo da prova, a comunicagdo entre candidatos nem a utilizacdo de maquinas
calculadoras e(ou) similares, livros, anotagdes, réguas de calculo, impressos, rascunhos ou qualquer outro material de consulta.
7.3.14 Nao sera permitida, durante a realiza¢ao da prova, a utilizagdo de aparelho auditivo, salvo o candidato que teve o seu uso
autorizado em conformidade com os subitens 4.1 e 4.3.

7.3.15 Nao serd admitido, durante a realizagdo da prova, o uso de boné, lenco, chapéu, gorro ou qualquer outro acessoério que
cubra as orelhas do candidato ou dificulte o reconhecimento facial. Sao proibidos também o uso de fones de ouvido e headphones.

7.3.16 O IADES, por meio da ferramenta propria da Coordenagdo, contara com fiscalizagdo/monitoramento remoto ao vivo da
realizagdo dos exames, podendo o fiscal comunicar-se em tempo real com o candidato em caso de irregularidades. Eventuais
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irregularidades, mesmo quando verificadas apos a realizag@o da prova, por meio do relatorio do fiscal e da analise das imagens,
sons ¢ gravacdo de tela de prova do candidato poderdo implicar na eliminagdo do candidato do Exame.

7.3.17 Nao havera segunda chamada para a aplicag@o da prova objetiva, em hipdtese alguma. O candidato que deixar de acessar
nos horarios determinados no comunicado de convocagdo, a ser publicado na pagina de acompanhamento do Processo, no
endereco eletronico http://www.iades.com.br, sera eliminado do exame.

7.3.18 Tendo em vista as caracteristicas do exame e considerando as orientagdes dos orgdos de fiscalizacdo e controle
competentes, o [TADES reserva-se o direito de utilizar identificadores de “IP”, rastreadores de comportamento de teclado e mouse,
ferramentas de identificagdo facial, entre outras providéncias necessarias a perfeita realizagdo do exame.

7.3.19 Para efeito de auditoria e aplicacdo do sistema antifraude de verificagdo de respostas, as provas poderao ter seu contetido
comparado umas com as outras e, se necessario, as imagens gravadas da tela do candidato durante a realizacdo da prova serdo
analisadas.

7.3.20 Tera a sua prova anulada e sera automaticamente eliminado do Processo o candidato que, durante a aplicac¢do das provas:
a) utilizar ou tentar utilizar meios fraudulentos e(ou) ilegais para obter vantagens para si e(ou) para terceiros;

b) for surpreendido dando e(ou) recebendo auxilio para a execugdo das provas;

¢) utilizar-se de livro, dicionario, notas e(ou) impressos e(ou) que se comunicar com outra pessoa;

d) for surpreendido portando maquina fotografica, telefone celular, relégio de qualquer espécie, gravador, bip, receptor, pager,
notebook e(ou) computador (diferente do utilizado para realizagdo da prova), tablets eletronicos, walkman, aparelho portatil de
armazenamento e de reproducdo de musicas, videos e outros arquivos digitais, agenda eletronica, palmtop, régua de calculo,
maquina de calcular e(ou) equipamento similar;

e) fizer anotagdo de informagdes relativas as suas respostas em qualquer local;

f) ausentar-se da frente da camera, a qualquer tempo;

g) perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos, incorrendo em comportamento indevido;

h) ler as questdes da prova em voz alta;

1) descumprir as normas contidas neste edital, no todo ou em parte, e(ou) outros que vierem a ser publicados;

j) ndo acessar no horario determinado no comunicado de convocagao, a ser publicado na pagina de acompanhamento do Processo
Seletivo.

7.3.20.1 Caso seja necessario, o candidato devera providenciar que os alimentos a serem consumidos estejam desembalados
e(ou) acondicionados em saco de plastico transparente e(ou) porta-objetos de plastico transparente.

7.3.21 Se, a qualquer tempo, for constatado, por meio eletronico, estatistico, visual e(ou) por meio de investigagao policial, que
o candidato tenha utilizado de processo ilicito, sua prova sera anulada e ele sera, automaticamente, eliminado do processo.

7.3.22 O gabarito preliminar estara disponivel até as 20 (vinte) horas do dia 30 de novembro de 2025.

7.3.23 As imagens e sons gravados serdo usados, quando necessario, somente para analise de comportamento durante a aplicagéo
e realizacdo da Prova online, obedecendo aos critérios da Lei Geral Protecdo de Dados Pessoais N° 13.709, de 14 de agosto de
2018 - LGPD. O aceite das condi¢des de uso das imagens e sons é requisito obrigatdrio para a participacdo no certame.

8. DOS CRITERIOS DE AVALIACAO NA PROVA OBJETIVA

8.1 Todos os candidatos terdo a sua prova objetiva corrigida por meio de processamento eletronico, a partir das marcagdes feitas
pelos candidatos no sistema de provas.

8.2 A nota de cada candidato na prova objetiva sera obtida pela soma da quantidade de questdes acertadas pelo candidato,
conforme o gabarito oficial definitivo.

8.3 Sera reprovado na prova objetiva e eliminado do processo o candidato que obtiver nota inferior a 70% (setenta por cento) da
pontuacdo maxima, ou seja, 35,00 (trinta e cinco) pontos.

9. DA DIVULGACAO DO GABARITO PRELIMINAR

9.1 O gabarito preliminar e o caderno de questdes da Prova Objetiva serdo divulgados até as 20 (vinte) horas do dia 30 de
novembro de 2025, no endereco eletronico http://www.iades.com.br

9.2 Quanto ao gabarito preliminar e o caderno de questdes divulgados, cabera a interposi¢do de recurso, devidamente

fundamentado, nos termos do item 12 deste Edital.
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10. DA AVALIACAO DE TITULOS/EXPERIENCIA PROFISSIONAL

10.1 Somente serdo avaliados os documentos dos candidatos considerados APROVADOS na prova objetiva.

10.1.1 A tabela de pontuagdo consta no Anexo II (Fisioterapia) e Anexo III (Terapia Ocupacional).

10.2 A documentagdo relativa a avalia¢do de titulos devera ser enviada entre os dias 15 de dezembro de 2025 ¢ 5 de janeiro de
2026.

10.2.1 No dia 11 de dezembro de 2025, sera publicado no site www.iades.com.br o Edital de Convocacgao, contendo todas as
instrucdes para o envio da documentacdo referente a avaliagdo de titulos/experiéncia profissional.

10.3 Os candidatos habilitados e convocados para participar da Avaliacdo de Titulos/Experiéncia Profissional deverao:
a) Preencher o Formulario de Cadastro, disponivel no site www.iades.com.br

b) Ap6s o preenchimento do formulé&rio, realizar o upload dos documentos correspondentes a cada titulo, conforme os topicos
indicados.

b.1) Os documentos comprobatdrios dos titulos deverdo ser enviados de acordo com as orientagdes contidas no Edital de

Convocagdo da fase, que sera disponibilizado no endereco eletrdnico www.iades.com.br
¢) Os documentos deverdo ser enviados exclusivamente em formato PDF.

10.4 Poderao participar da Avaliacao de Titulos os candidatos aprovados na prova objetiva. Devem ser enviados os titulos
descritos na tabela contida nos Anexos II/III deste Edital. Os documentos deverio ser apresentados por meio digital. Os
documentos enviados teriao sua validade analisada pela banca examinadora.

10.5 A Avaliagdo de Titulos/Experiéncia Profissional sera realizada com escala de 0 (zero) a 10 (dez) pontos, de acordo com a
tabela contida nos Anexos II/III deste Edital.

10.6 Os certificados e/ou declara¢des de conclusdao de pds-graduacdo (especializagdo, mestrado ou doutorado) deverdo estar
acompanhados do respectivo histérico escolar, conforme Resolu¢ao-CNE n° 1, de 3 de abril de 2001, alterada pela Resolucao-
CNE n° 1, de 8 de junho de 2007.

10.7 Os documentos pertinentes a Avaliaciio de Titulos deverao ser organizados na ordem constante na tabela especifica
dos Anexos II/III.

10.8 Nao serdo avaliados os documentos:

a) entregues ap6s o periodo, ou de forma diferente do estabelecido neste Edital;

b) que ndo preencherem devidamente os requisitos exigidos para sua comprovagao;
¢) cuja digitalizag@o esteja ilegivel ou se tratar de arquivo corrompido;

d) sem data de expedicao;

e) sem traducdo juramentada, se expedido fora do pais;

f) envio de documentacgio fora da ordem constante nos Anexos II/III;

g) obtidos antes da graduagéo.

10.8.1 Somente serdo aceitos documentos apresentados em papel com timbre do 6rgdo emissor e respectivos registros, e se deles
constarem todos os dados necessarios a identificagdo das instituigdes e dos oOrgdos expedidores e a perfeita avaliagdo do
documento.

10.8.2 Na avaliag@o dos documentos, os titulos apresentados que excederem ao limite maximo de pontos estabelecidos na tabela
contida nos Anexos II/I11 deste Edital ndo serdo considerados.

10.8.3 Cada titulo sera considerado uma Uinica vez e para uma Unica situagdo. Dessa forma, o documento sera avaliado para
atender a um critério.

10.8.4 Nao serao aferidos quaisquer titulos diferentes dos estabelecidos na tabela contida nos Anexos II/III deste Edital.

10.8.5 Comprovada, em qualquer tempo, irregularidade ou ilegalidade na obtengdo dos documentos apresentados, o profissional
tera anulada a respectiva pontuagao atribuida, sem prejuizo das cominagoes legais cabivesis.

10.8.6 Os diplomas de conclusdo de cursos expedidos por instituigdes estrangeiras somente serdo considerados se devidamente
revalidados por instituigdo competente, na forma da legislagao vigente.

10.8.7 Os diplomas de p6s-graduacao em nivel de especializagdo deverdo conter a carga horaria cursada.

10.9 Passado o periodo de envio de documentos, ndo serdo admitidas novas inclusdes.
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10.10 E de exclusiva responsabilidade do profissional o envio dos documentos e a comprovacio dos mesmos.

10.11 O profissional devera obter nota igual ou superior a 7 (sete), na Avaliacio de Titulos/Experiéncia Profissional para
ser aprovado.

10.12 Sera atribuida pontuacdo 0 (zero) ao profissional que nao entregar os documentos no prazo estabelecido e/ou envia-los de
forma ndo compativel com este edital.

10.13 A listagem dos candidatos aprovados na Avaliagdo de Titulos/Experiéncia Profissional sera publicada em edital, por meio
do endereco eletronico http://www.iades.com.br

11. DA NOTA FINAL DOS CANDIDATOS
11.1 A lista dos candidatos aprovados sera divulgada por ordem alfabética.

11.2 A Nota Final dos candidatos habilitados para a especialidade sera igual a nota obtida na Prova Objetiva, somada a nota da
Avaliagao de Titulos/Experiéncia Profissional, de acordo com a seguinte formula: NF = (NPo + NPt) / 2

12. DOS RECURSOS

12.1 Cabera interposi¢ao de recursos, devidamente fundamentados, ao IADES, no prazo de 2 (dois) dias da publicagdo das
decisdes objetos dos recursos, assim entendidos:

a) contra o indeferimento da inscri¢do na condi¢do pagamento nao confirmado ou condicdo especial;
b) contra as Questdes o Gabarito Preliminar;

¢) contra o Resultado da Prova Objetiva;

d) contra o Resultado da Avaliagdo de Titulos/Experiéncia Profissional;

e) contra a Nota Final.

12.2 E de exclusiva responsabilidade do candidato o acompanhamento da publicagdo das decisdes objetos dos recursos no
enderego eletronico http://www.iades.com.br na de perda do prazo recursal.

12.3 Os recursos deverdo ser protocolados em requerimento proprio, através de link disponivel no enderego eletronico
http://www.iades.com.br

12.4 Os recursos deverdo ser individuais e devidamente fundamentados. Especificamente para o caso da alinea b), o recurso
devera estar acompanhado de citagdo da bibliografia.

12.5 Os recursos interpostos que nao se refiram especificamente aos eventos aprazados ou interpostos fora do prazo estabelecido
neste Edital ndo ser@o apreciados.

12.6 Admitir-se-a um Gnico recurso por candidato para cada evento referido no subitem 12.1 deste Edital.

12.7 Admitir-se-a um Unico recurso por questdo para cada candidato, relativamente ao gabarito preliminar divulgado, ndo sendo
aceitos recursos coletivos.

12.8 No caso de anulag@o de questdo(des) da Prova Objetiva, a pontuagdo correspondente sera atribuida a todos os candidatos,
inclusive aos que ndo tenham interposto recurso.

12.9 Caso haja procedéncia de recurso interposto dentro das especificagdes, podera, eventualmente, alterar-se a classificacdo
inicial obtida pelo candidato para uma classificacdo superior ou inferior, ou, ainda, podera acarretar a desclassificagdo do
candidato que ndo obtiver nota minima exigida para a aprovacao.

12.10 Recurso interposto em desacordo com este Edital ndo sera considerado.

12.11 O prazo para interposicdo de recurso € preclusivo e comum a todos os candidatos.

12.12 Os recursos serao recebidos sem efeito suspensivo, exceto no caso de ocasionar prejuizos irreparaveis ao candidato.
12.13 Néo serdo aceitos recursos via fax ou ainda, fora do prazo.

12.14 Os recursos contra o gabarito preliminar serdo analisados e somente serdo divulgadas as respostas dos recursos
DEFERIDOS no endereco eletronico http://www.iades.com.br. Nao serdo encaminhadas respostas individuais aos candidatos.

12.14.1 As respostas aos recursos interpostos pelos candidatos, contra as demais fases do certame, ficardo disponiveis para
consulta individual do candidato no enderego eletronico http://www.iades.com.br apos 5 (cinco) dias, a contar da data de
publicagdo do edital de resultado a que se refere.
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12.15 A banca examinadora constitui ltima instancia para recurso, sendo soberana em suas decisdes, razéo pela qual ndo caberfo
recursos adicionais.

12.16 Nao cabera recurso contra eliminag¢do decorrente de auséncia em qualquer das fases do certame, descumprimento das
normas do Edital ou ndo obtengdo da nota minima exigida.

12.17 Os recursos ndo poderdo ter por objeto a modificacdo de critérios eliminatdérios ou classificatérios previamente
estabelecidos neste Edital, sendo admitidos apenas para correcdo de erros materiais.

12.18 As decisdes de eliminagdo por inobservancia das regras editalicias constituem ato definitivo e ndo ensejam recurso.

13. DA HOMOLOGACAO DO RESULTADO FINAL

13.1 O resultado final do processo, apds decididos todos os recursos interpostos, serd homologado pelo COFFITO e publicado
na forma de aviso no DOU e, na integra, no endereco eletronico http://www.iades.com.br, em lista por ordem alfabética e por

especialidade, na qual constara apenas o nome dos candidatos aprovados.

14. DA CENTRAL DE ATENDIMENTO AO CANDIDATO (CAC-IADES)

14.1 Durante todo o periodo de realizagdo do certame, a Central de Atendimento ao Candidato do IADES (CAC IADES)
funcionara no SIBS Quadra 1 Conjunto A Lote 5 — Setor de Industrias Bernardo Sayao — Nucleo Bandeirante — Brasilia — DF —
CEP 71736-101, em dias uteis e no horario compreendido entre 10h (dez horas) e 16h (dezesseis horas).

14.2 A CAC-IADES disponibiliza atendimento, esclarecimento de duvidas e apoio as inscri¢des.

14.3 O candidato podera obter informagdes, manter contato ou relatar fatos ocorridos referentes ao Processo Seletivo na CAC-
IADES por intermédio do telefone (61) 3574-7200 e(ou) via mensagens eletronicas para o e-mail
atendimentocoffito@iades.com.br

15. DAS DISPOSICOES FINAIS

15.1 Os itens deste Edital poderdo sofrer eventuais alteragdes, atualizacdes ou acréscimos, enquanto ndo consumada a
providéncia do evento que lhes disser respeito, circunstincia que sera mencionada em Comunicado ou Aviso Oficial,
oportunamente divulgado no endereco eletronico http://www.iades.com.br

15.2 As convocagdes para realizagdo das provas e o resultado final serdo publicados nos sites do COFFITO e
http://www.iades.com.br. E de responsabilidade do profissional acompanhar estas publicagdes.

15.3 Ao efetuar a sua inscrigdo, o profissional assume o compromisso tacito de aceitar as condig¢des estabelecidas neste Edital e
na Legislagdo pertinente.

15.4 Qualquer inexatiddo e/ou irregularidade constatada nas informagdes e documentos do profissional, mesmo que ja tenha sido
divulgado o resultado deste certame e embora tenha obtido aprovagdo, levara a sua eliminagdo, sem direito a recurso, sendo
considerados nulos todos os atos decorrentes da sua inscrigao.

15.5 Nao sera fornecido ao profissional qualquer documento comprobatdrio de classificagcdo no certame, valendo, para esse fim,
a homologacao publicada no Didrio Oficial da Unido.

15.6 A inobservancia, por parte do profissional, de qualquer prazo estabelecido em convocagdes sera considerada, em carater
irrecorrivel, como desisténcia.

15.7 O candidato que necessitar atualizar dados pessoais podera requerer a alteragao através de solicitagdo assinada pelo proprio
candidato, por meio do e-mail de atendimento ao candidato atendimentocoffito@iades.com.br, anexando os documentos que
comprovem tal alteracdo, com expressa referéncia ao Processo, Especialidade e numero de Inscri¢do, até a data de publicacao
do resultado final do processo. Apos a data de publicagdo do resultado final do processo, o candidato podera protocolar o
requerimento de alteragcdo de dados junto ao COFFITO.

15.8 Os Titulos de Especialista Profissional obtidos em razdo deste certame serdo expedidos digitalmente pelo COFFITO e
homologados por este a partir da publica¢do do resultado final do Exame de Conhecimento, em conformidade com o disposto
nas Resolucdes COFFITO n°® 627/2025, 630/2025 e 631/2025.

15.9 As disposicdes referentes ao procedimento de registro e emissdo da Certificagdo de Especialista Profissional serdo
disponibilizadas no Edital de Homologagdo do Resultado Final do Exame.
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15.10 A habilitagdo no certame gera, para o profissional, a expectativa de direito a titulagdo. O COFFITO reserva-se ao direito
de proceder a analise da documentacdo apresentada pelos profissionais e, caso seja constatado o ndo cumprimento de quaisquer
dos requisitos exigidos neste Edital, o profissional perdera o direito a concessao e registro do Titulo de Especialista Profissional.

15.11 O certificado de Especialista Profissional sera emitido pelo COFFITO em formato digital, sem qualquer custo.
15.12 O COFFITO e o IADES nao se responsabilizam por eventuais prejuizos ao candidato decorrentes de:

a) enderego ndo atualizado;

b) endereco de dificil acesso;

¢) correspondéncia devolvida pela ECT por razdes diversas de fornecimento e/ou enderego errado do candidato;

d) correspondéncia recebida por terceiros.

15.13 Caberd ao COFFITO a homologagao dos resultados finais do Certame Publico.

15.14 Os casos omissos serdo resolvidos pelo COFFITO, ouvida a Comissao Especial do certame.

15.15 Este Edital entra em vigor na data de sua publicagdo.

Brasilia/DF, 01 de outubro de 2025.

Sandroval Francisco Torres
Presidente do COFFITO

Pagina 9



COFFITO’.. CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL

ANEXO |11 — AVALIAGAO DE TITULOS/EXPERIENCIA PROFISSIONAL (ULTIMOS5ANOS) PARA
CONCESSAO DE REGISTRO DE TiTULO DE ESPECIALISTA PROFISSIONAL EM TERAPIA OCUPACIONAL
(CONFORME EDITAL DE CERTAME PUBLICO 01/2025).

A |FORMACAO ACADEMICA Pontuacdo Limite
1 | Curso/Formagdo continuadaem areaafim
11 e  Até100 horas/aula 0,10 0,50
12 e  >101 horasaula 0,25 0,50
2 | Curso/Formagdo continuada na érea requerida
2.1 e Até100 horas/aula 0,25 0,50
22 e  >101 horas/aula 0,50 0,50
3 | P6s-Graduagdo Lato Sensu em érea afim (> 360 horas/aula) 0,50 0,50
4 | POs-Graduagdo Lato Sensu na area requerida (> 360 horas/aula) 1,00 1,00
5 | P6s-Graduagdo Lato Sensu em area afim (> 1200 horas/aula) 1,00 1,00
6 | P6s-Graduagio Lato Sensu na drea requerida (> a 1200 horas/aula) 2,00 2,00
7 | Residéncia (uniprofissional e/ou multiprofissional) em areaafim 1,00 1,00
8 | Residéncia (uniprofissional e/ou multiprofissional) na arearequerida 2,00 2,00
9 | Mestrado com Dissertaco relacionada em &rea afim 0,50 0,50
10 | Mestrado com Dissertagdo relacionada a &rearequerida 1,00 1,00
11 | Doutorado com Tese relacionadaem &reaafim 1,00 1,00
12 | Doutorado com Tese relacionada a arearequerida 1,50 1,50
Pontuacdo minima da categoria 0,50
B | PRODUCAO TECNICA E CIENTIFICA/PARTICIPACAO EM EVENTOS/ASSOCIACOES Pontuacdo Limite
1 Participacdo, como ouvinte, em eventos cientificos em areaafim 0,25 1,00
2 Participagdo, como ouvinte, em eventos cientificos na érea requerida 0,50 2,00
3 | Participagdo como comissdo organizadora, em eventos cientificos na area requerida 0,50 1,00
4 | Participagdo como palestrante, em eventos cientificos em area afim 0,50 1,00
5 | Participacdo como palestrante, em eventos cientificos na &rea requerida 1,00 2,00
6 | Participag8o em entidades representativas da Terapia Ocupacional 0,25 0,25
7 | Apresentacdo de trabalho em eventos cientificos em areaafim 0,25 0,50
8 | Apresentagdo de trabalho em eventos cientificos na area requerida 0,50 1,00
9 | Autor/Coautor de artigo cientifico, em revistaindexada (&rea afim) 0,25 0,50
10 | Autor/Coautor de artigo cientifico, em revistaindexada (area requerida) 0,50 1,00
11 | Autor/Coautor de capitulo de livro na area afim/reguerida (com ISBN) 0,50 1,00
12 | Autor/Coautor/Organizador de livro na érea afim/requerida (com ISBN) 1,00 2,00
Pontuaﬁ”o minimada catﬁoria 1,00
C | EXPERIENCIA PROFISSIONAL Pontuagéo Limite
1 | Experiénciaprofissional em assisténcia (por evento esportivo/agdo social) 0,10 1,50
2 | Experiénciaprofissiona em assisténcia em &rea afim (por semestre) 0,25 1,50
3 | Experiéncia profissional em assisténcia na érea requerida (por semestre) 0,50 4,00
4 | Atividade de Educacdo Continuada, Permanente ou Extensdo em &reaafim 0,10 0,20
5 | Atividade de Educacdo Continuada, Permanente ou Extensdo na arearequerida 0,25 0,50
6 | Experiénciaprofissional em docéncia (graduagdo ou pds) em rea afim (por semestre) 0,25 1,50
7 | Experiénciaprofissiona em docéncia (graduagéo ou pds) na area requerida (por semestre) 0,50 2,00
8 | Preceptores de residéncia e/ou supervisor de estagio de graduagdo (por semestre) 0,50 2,00
9 | Cargos de gestéo em érea afim (por semestre) 0,25 1,00
10 | Cargos de gestdo na éreareguerida (por semestre) 0,50 2,00
Pontuaﬁ”o minima da catﬁoria 2,00
PONTUACAO TOTAL TABELA: 10,0/ PONTUACAO MINIMA PARA APROVACAO: 7,0




ANEXO Il —AVALIACAO DE TiTULOS/[EXPERIENCIA PROFISSIONAL PARA CONCESSAO
DE REGISTRO DE TiTULO DE ESPECIALISTA PROFISSIONAL EM FISIOTERAPIA

(CONFORME EDITAL DE CERTAME PUBLICO 1/2025)

A |FORMACAO ACADEMICA | Pontuacgo | Limite
1 | Curso/Formacéo continuada em areaafim
11 e Até100 horas/aula 0,10 0,50
1.2 e >101-500 horas/aula 0,25 0,50
2 | Curso/Formagdo continuada na area requerida
2.1 e Até100 horas/aula 0,25 0,50
2.2 e >101-500 horas/aula 0,50 1,00
3 | P6s-Graduacdo Lato Sensu em drea afim:
31 e 360 horas/aula 0,75 0,75
3.2 e 361- 600 horas/aula 1,00 1,00
33 e 601-1200 horas/aula 1,25 1,25
3.4 e >1201 horas/aula 1,50 1,50
4 | Pés-Graduacdo Lato Sensu em arearequerida
4.1 e 360 horas/aula 1,25 1,25
4.2 e 361- 600 horas/aula 1,50 1,50
4.3 e 601-1200 horas/aula 1,75 1,75
4.4 e >1201 horas/aula 2,00 2,00
5 | Residéncia (uniprofissional e/ou multiprofissiona) em areaafim 1,00 1,00
6 | Residéncia (uniprofissional e/ou multiprofissional) na arearequerida 2,00 2,00
7 | Mestrado com Dissertacdo relacionadaem érea afim 0,50 0,50
8 | Mestrado com Dissertacéo relacionada a érearequerida 1,00 1,00
9 | Doutorado com Tese relacionada em &rea afim 1,00 1,00
10 | Doutorado com Tese relacionada a érearequerida 1,50 1,50
Pontuacdo minima da categoria 0,50
Pontuacdo maxima da categoria 2,00
B |PRODUGCAO TECNICA E CIENTIFICA/PARTICIPACAO EM EVENTOS* Pontuagdo | Limite
1 | Participacdo, como ouvinte, em eventos cientificos em &rea afim 0,25 1,00
2 | Participacdo, como ouvinte, em eventos cientificos na area requerida 0,50 2,00
3 | Participacdo como comissdo organizadora, em eventos cientificos na area requerida 0,50 1,00
4 | Participacdo como palestrante, em eventos cientificos em &rea afim 0,50 1,00
5 | Participacdo como palestrante, em eventos cientificos na &rea requerida 1,00 2,00
6 | Participacdo em entidades representativas da Fisioterapia 0,25 0,25
7 | Apresentacdo de trabalho em eventos cientificos em area afim 0,25 0,50
8 | Apresentacdo de trabalho em eventos cientificos na &rearequerida 0,50 1,00
9 | Autor/Coautor de artigo cientifico, em revistaindexada (&rea afim) 0,25 0,50
10 | Autor/Coautor de artigo cientifico, em revistaindexada (area requerida) 0,50 1,00
11 | Autor/Coautor de capitulo de livro na area afim/requerida (com ISBN) 0,50 1,00
12 | Autor/Coautor/Organizador de livro na &rea afim/requerida (com ISBN) 1,00 2,00
Pontuacdo minima da categoria 1,00
Pontuacdo maxima da categoria 3,00
C | EXPERIENCIA PROFISSIONAL* Pontuagdo | Limite
1 | Experiénciaprofissional em assisténcia (por evento esportivo/agdo social) 0,10 1,50
2 | Experiénciaprofissional em assisténcia em &rea afim (por semestre) 0,25 1,50
3 | Experiénciaprofissional em assisténcia na arearequerida (por semestre) 0,50 4,00
4 | Atividade de Educacdo Continuada, Permanente ou Extensdo em areaafim 0,10 0,20
5 | Atividade de Educagéo Continuada, Permanente ou Extensdo na area requerida 0,25 0,50
6 | Experiénciaprofissional em docéncia (graduacdo ou pos) em area afim (por semestre) 0,25 1,50
7 | Experiénciaprofissional em docéncia (graduacdo ou pos) na area requerida (por semestre) 0,50 2,00
8 | Preceptores de residéncia e/ou supervisor de estagio de graduacéo (por semestre) 0,50 2,00
9 | Cargos de gestdo em érea afim (por semestre) 0,25 1,00
10 | Cargos de gestdo na &rea requerida (por semestre) 0,50 2,00
Pontuacdo minima da categoria 2,00
Pontuacdo maxima da categoria 5,00

PONTUACAO TOTAL TABELA: 10,0/ PONTUACAO MINIMA PARA APROVACAO: 7,0

*Serdo considerados documentos comprobatdrios dos Ultimos 5 (cinco) anos, correspondendo aos anos 2021 a 2025.
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CRONOGRAMA -

Exame de Conhecimento para concessao do Titulo de Especialista Profissional em

Fisioterapia e Terapia Ocupacional, promovido pelo COFFITO

ltem Atividade Data/Periodo

1 Publicacao do Edital Normativo do exame de conhecimento. 1/10/2025

2 Periodo de inscricbes do exame de conhecimento, solicitagdo de atendimento 1/10a10/11/2025
especial no dia da prova.

3 Ultimo dia para pagamento da taxa de inscrigéo. 10/11/2025

4 Divulgacao dos resultados preliminares das solicitagdes de atendimento especial 12/11/2025
para o dia da prova e da lista preliminar de inscrigdes deferidas.

5 Periodo de interposicdo de recursos contra os resultados preliminares das 13/11a14/11/2025
solicitagbes de atendimento especial para o dia da prova e da lista preliminar de
inscrigdes deferidas.

6 Resultado final das solicitagdes de atendimento especial para o dia da prova e da lista 17/11/2025
de inscri¢cdes deferidas.

7 Divulgacdo do link para o cadastramento, periodo para realizacdo do teste de 20/11/2025
funcionamento do sistema, leitura e aceite das condi¢des e instrugdes para a
aplicagao da prova.

8 Aplicagéo das provas objetivas. 30/11/2025

9 Divulgacao dos gabaritos preliminares das provas objetivas. Até as 20 horas. 30/11/2025

10 Interposicao de recursos contra os gabaritos preliminares das provas objetivas. 1/12a2/12/2025

1 Periodo de anélise dos recursos interpostos das provas objetivas. 3/12a8/12/2025

12 Publicagédo do resultado final das provas objetivas e divulgacédo da relagdo dos 11/12/2025
candidatos convocados para a avaliagao de titulos.

13 Publicagédo do resultado final das provas objetivas e divulgacdo da relagdo dos 11/12/2025
candidatos convocados para a avaliagéo de titulos.

14 Periodo para o envio da documentacgéao referente a avaliagao de titulos. 15/12/2025 a 5/01/2026

15 Periodo de anélise da documentagao da avaliagéo de titulos. 6/01a17/02/2026

16 Resultado preliminar da avaliagao de titulos 20/02/2026

17 Interposicao de recursos contra os resultados preliminares da avaliagao de titulos. 23/02 a24/02/2026

18 Periodo de andlise dos recursos interpostos contra resultado preliminar da avaliagdo 25/02a11/03/206
de titulos.

19 Divulgacao dos resultados definitivos da avaliagao de titulos. 17/03/2026




|adES |5 anos

o dm

20 Resultado preliminar do exame de conhecimento. 17/03/2026

21 Periodo para interposigao de recursos contra o resultado preliminar do exame de 18/03 a 19/03/2026
conhecimento

22 Resultado final e homologagao do exame de conhecimento. 26/03/2026




