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1 INTRODUCAO

O presente relatorio é focado na Unidade Curricular (UC) Gerontomotricidade e foi elaborado de acordo
com a com a alinea b, do artigo 5° do Decreto-Lei n.° 239/2007, publicado no Diario da Republica 1.2 série,
n.° 116, de 19 de Junho de 2007. Em conformidade, o relatério foi estruturado para apresentagao,
apreciagao e discussdo desta UC com a finalidade de Catarina Lino Neto Pereira, Professora Associada
do Departamento de Desporto e Satude da Escola de Saude e Desenvolvimento Humano da Universidade
de Evora, ser admitida a Provas para a obtengéo do titulo Académico de Agregado na Area Cientifica de
Motricidade Humana, com incidéncia no ramo de conhecimento do Envelhecimento e na especialidade da
Gerontomotricidade, que é também a designagdo da UC em que incidem as Provas da presente

candidatura.

A UC Gerontomotricidade integra o Curso de Licenciatura em Reabilitagdo Psicomotora, do Departamento
de Desporto e Saude, da Escola de Satide e Desenvolvimento Humano da Universidade de Evora e inclui-
se na area cientifica Motricidade Humana. Este Curso esta acreditado pela A3ES (processo numero
ACEF/1415/0405882) desde 2016 e tem beneficiado de algumas alteragbes desde a sua implementagao
na Universidade de Evora. A tltima alteragdo do Curso de Licenciatura de Reabilitagdo Psicomotora, com
respetivo ajustamento da estrutura curricular e plano de estudos, esta publicada no Aviso n.c 4514/2023 do
Diario da Republica, 2.2 série, n.° 44, de 2 de margo de 2023 e entrou em vigor no ano letivo de 2023-2024.
Na sequéncia desta atualiza¢do do ciclo de estudos conducente ao grau de licenciado em Reabilitagdo
Psicomotora, considerou Catarina Pereira ser indicado renovar a UC Gerontomotricidade, embora
mantendo a sua esséncia dentro do plano de estudos em vigor. Esta renovagdo surge oportuna e
convergentemente com a estratégia de renovacgao curricular e inovagao pedagdgica da Universidade de
Evora, conforme a CIRCULAR n.° 10/2023, Politica Pedagégica Institucional.

No plano de estudos do Curso de Licenciatura em Reabilitagdo Psicomotora a entrar em funcionamento
em 2023-24, a UC Gerontomotricidade € lecionada no 4.° semestre, 2.° ano de Curso. Por conseguinte, 0s
estudantes da Licenciatura em Reabilitagdo Psicomotora quando se inscrevem nesta UC ja relinem
conhecimentos e competéncias fundamentais de base dentro das ciéncias bioldgicas, comportamentais e
outras, bem como tém o dominio genérico das metodologias e praticas de interven¢do em reabilitagao,

especialmente no @mbito da psicomotricidade.

No contexto do plano de estudo do Curso de Licenciatura em Reabilitagdo Psicomotora sera importante na
UC Gerontomotricidade: i) aprofundar os conhecimentos e aptiddes dos estudantes ao nivel das matérias
de base ja abordadas (conhecimentos e aptiddes transversais, como sejam o reconhecimento e dominio
de procedimentos de avaliagdo, de planeamento e de intervencdo - particularmente no que refere ao

delineamento e operacionalizagdo de programas e praticas de intervengéo, integrando o corpo, o
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movimento e o comportamento humano); i) complementar estes conhecimentos e aptidées de base com

alicerce em matérias e respetivas evidéncias cientificas do ambito das ciéncias da medicina e desporto
(e.g. questbes associadas a carga, volume e frequéncia de pratica — considerando as sessdes de
intervencd@o - necessarias para induzir o stress adaptativo fisiolégico e permitir a respetiva adaptagdo
benéfica, particularmente em populagdes idosas); iii) introduzir novas matérias especificas necessarias a
avaliagao e intervengao gerontomotora, respeitando a variabilidade e particularidades das pessoas idosas
- quer esta advenham das alteragbes associadas ao processo de envelhecimento, de condi¢bes de salde,
ou outras causas; iv) integrar competéncias comunicacionais para a interven¢do com pessoas idosas; V)
promover a pesquisa e construgado do conhecimento de modo auténomo, critico e colaborativo, integrando
a inovagao e progresso tecnoldgico da area cientifica; vi) adequar os principios éticos da profisséo de

psicomotricista a intervengdo com pessoas idosas.

Considerando estes propositos, o curriculo cientifico, a formacéo e a experiéncia pedagdgica e profissional
da presente Candidata as Provas demonstram um perfil adequado a docéncia desta UC de
Gerontomotricidade que, tal como 0 nome indica, conjuga o seu foco na gerontologia e na motricidade. Esta
adequacdo sera patente na presente candidatura, mas sera de realcar no Curriculum Vitae de Catarina

Pereira o seguinte:

e A formacédo da Candidata: i) a Candidata tem uma formag&o de base nas ciéncias da Motricidade
Humana com formag&do pedagogica orientada para o ensino; i) a Candidata tem uma formagéo de
especialidade focada na Gerontomotricidade; iii) na formagdo da Candidata constam também
formagdes especificas de Psicomotricidade; e iv) a Candidata tem atualizado a sua formagéo
pedagdgica mediante a participagdo em Cursos credenciados. Esta formagéo permitiu-lhe realizar uma
melhor explora¢do dos recursos digitais no processo de ensino, bem como integrar metodologias de
ensino inovadoras, contemporaneas e cientificamente comprovadas como eficazes.

e A experiéncia pedagogica da Candidata envolvendo: i) a lecionagdo da UC de Gerontomotricidade
como Docente responsavel, ii) a lecionagdo de UCs relacionadas com a Gerontomotricidade (e.g.
Fisiologia e Prescrigdo do Exercicio em Populagdes Idosas, e Fisiopatologia do Envelhecimento), iii) a
orientacdo de estagios em Reabilitacdo Psicomotora integrando a implementagdo de projetos
terapéuticos e intervengdes psicomotoras dirigidos a pessoas idosas, iv) a coordenagdo de Estagios
em Reabilitagdo Psicomotora, sendo responsavel pelas UCs integrantes de estagio Pratica
Psicomotora Supervisionada | e Pratica Psicomotora Supervisionada I, v) a orientagao de dissertagoes
de mestrado e teses de doutoramento realizados no @&mbito da motricidade e do envelhecimento, sejam
realizadas em Ciéncias do Exercicio e do Desporto ou da Psicomotricidade.

e Ainovagdo pedagogica demonstrada pela Candidata através da criagdo e renovagdo de planos de
estudo em Cursos de Ensino Universitario, particularmente os planos de estudo de Cursos focados no

envelhecimento.
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e A ampla investigacdo realizada pela Candidata na area cientifica da Motricidade Humana e na
especialidade do Envelhecimento. S&o notérios no curriculo da Candidata os projetos de investigagéo
financiados focados no envelhecimento, bem como os outputs resultantes da sua investigagéo, sejam
livros e artigos cientificos publicados, ou outros outputs como comunicagdes em congressos, os MOOC
ou produtos patenteados.

e A experiéncia pratica da Candidata de intervengdo gerontomotora com pessoas idosas a viver
independentemente e autonomamente na comunidade ou, mais fragilizadas, a viver em regime de lar
(estruturas residenciais).

e A publicagéo de livros, capitulos de livros, artigos e outros documentos cientifico-pedagdgicos pela
Candidata que suportam a lecionagdo da UC de Gerontomotricidade.

e A experiéncia de gestdo da Candidata, onde fica patente as suas competéncias transversais de
lideranga, colaboracdo e networking necessario ao trabalho com institui¢des publicas e privadas que
laboram com pessoas idosas.

e Os conhecimentos e competéncias éticas e profissionais da Candidata necessarias ao ensino de

jovens, & investigagdo e a intervengéo com pessoas idosas.

Catarina Pereira iniciou a sua atividade profissional na Universidade de Evora em 2001 como Assistente
Convidada, concluiu o Doutoramento em 2011, data em que se consignou Professora Auxiliar, e foi
promovida a Professora Associada em 2022. Previamente, exerceu fungdes Docentes como Professora
Efetiva no Ensino Secundario, ap6s ter realizado o estagio pedagdgico profissional via ensino. Como
referido acima, o rumo do percurso profissional da Candidata, quer de investigagdo, de
lecionagdo/formagéo, de difusdo do conhecimento ou outras, foi orientado progressivamente para a
especializagdo em Motricidade Humana no &mbito do Envelhecimento Saudavel. Este percurso profissional
garantiu uma reflexdo e amadurecimento cientifico-pedagdgico da Candidata, razées pelas quais Catarina
Pereira considera reunir presentemente as condicdes para apresentar o presente relatério da UC

Gerontomotricidade para apreciagéo e discussdo no ambito das Provas de Agregacg&o.

Realizada esta introduc&o, o presente relatério ira, em seguida, abordar o segundo capitulo. Neste segundo
capitulo é feito um enquadramento da UC ilustrando o contexto racional com fundamentacg&o cientifica de
suporte a UC e é apresentado o envolvimento conjuntural justificativo da mesma. Neste capitulo é também
realizada a contextualizagdo da UC no ambito dos Cursos ofertados pelo Departamento de Desporto e
Saude e, particularmente, no ambito do Curso de licenciatura em Reabilitagdo Psicomotora onde se insere
a UC de Gerontomotricidade. No terceiro capitulo é apresentado o programa da UC incluindo a descrigéo
dos seus objetivos, dos contelidos programaticos organizados por temas e considerando a sua distribui¢do
pelas aulas curriculares (com indicagdo das estratégias de ensino e aprendizagem adotadas em cada aula

e da bibliografia de apoio recomendada) e, também, os métodos de ensino e de aprendizagem
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privilegiados. Neste capitulo €, ainda, feita uma reflexdo quanto a coeréncia entre os objetivos e os

contetidos programaticos definidos para a UC, bem como quanto a adequabilidade dos métodos de ensino
e de aprendizagem adotados para abordar estes contelidos programaticos - incluindo a avaliagdo do
estudante - e, assim, alcangar os objetivos referidos. No quarto capitulo é descrito 0 modelo de avaliagéo
da UC de Gerontomotricidade que segue as diretrizes da Divisdo de Planeamento e Garantia da Qualidade
da Universidade de Evora. No quinto capitulo sdo feitas consideracées finais, mediante uma analise
reflexiva da UC baseada numa analise SWOT (Strengths, Weaknesses, Opportunities, and Threats), em
que sdo também apresentadas perspetivas futuras. Finalizando este capitulo é realizado um sumario do
presente relatorio. Por ultimo, sdo apresentadas as referéncias bibliograficas de suporte a elaboragao do

relatério.
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2 ENQUADRAMENTO DA UNIDADE CURRICULAR

2.1 CONTEXTO RACIONAL

Em seguida sdo apresentados o contexto racional cientifico € o envolvimento conjuntural que fundamenta
a elaboragdo da UC Gerontomotricidade. Esta é uma UC dirigida a promogédo nos estudantes de
conhecimentos, aptiddes e competéncias de interven¢do com gerontes no ambito da motricidade e,
particularmente, da reabilitagdo. Dado o envelhecimento populacional e o aumento da longevidade da
pessoa Humana, a existéncia de profissionais com uma formagdo sélida para a intervengdo com as

diferentes populagdes idosas, € uma necessidade atual em Portugal € no mundo.

211 ESPERANGCA DE VIDA E ENVELHECIMENTO POPULACIONAL: OPORTUNIDADE VS. CONSTRANGIMENTO

Nos ultimos dois séculos observou-se uma alteragdo demografica mundial, na qual a populagéo idosa
cresceu gradualmente, e Portugal segue esta tendéncia (INE, 2021; WHO, 2020b). Esta alteragdo
demografica deve-se fundamentalmente ao aumento da esperanga de vida, embora o declinio da fertilidade
associada a diminuigdo da taxa de natalidade também assuma um papel importante neste fendémeno
(Vollset et al., 2020; WHO, 2020b). Mediante este cenario, dando o exemplo de Portugal, prevé-se que
entre 2018 e 2080 o indice de envelhecimento aumente para o dobro - em 2018 existiam 1,6 idosos por
cada jovem e, em 2080, existirdo 3 idosos por cada jovem - e que o indice de sustentabilidade decres¢a
para cerca de metade - em 2018 existiam 2,5 pessoas ativas por cada pessoa idosa e, em 2080, existirdo

apenas 1,3 pessoas ativas por cada idoso (INE, 2020).

Considerando o cenario demografico exposto acima, a grande conquista da humanidade que foi o aumento
da esperanga de vida, conseguida fundamentalmente através dos avangos na farmacologia, na medicina e
na saude publica (Buxbaum et al., 2020), também trouxe alguns aspetos menos positivos, principalmente
porque os anos de vida extra ganhos, frequentemente né&o s&o saudaveis (Amuthavalli Thiyagarajan et al.,
2022). Reportando o exemplo de Portugal, atualmente observa-se uma lacuna de aproximadamente 21
anos de esperanga de vida ndo saudavel (esperanga média de vida de 80,96 anos vs. esperanca de vida
saudavel de 59,7 anos), com previsdo de cenarios futuros ainda mais negativos (Eurostat, 2022; INE, 2023).
Em consequéncia, as pessoas idosas, as suas familias, a sociedade e os governos enfrentam um problema
emergente que é aumento do nimero e percentagem de pessoas idosas dependentes e com grande
necessidade de cuidados - a literatura indica que atualmente 1 em cada 3 pessoas idosas (com 60 ou mais
anos) é uma pessoa com incapacidade (WHO, 2022b). Substanciando este problema, os estudos mostram
que a incapacidade da pessoa aumenta com a idade, frequentemente a par com uma perda de autonomia,
porque, associado ao envelhecimento, ocorre o surgimento de doencas crénicas e o desenvolvimento de
défices sensoriais € motores que resultam na diminuigéo da funcionalidade (Amorim et al., 2022; Sanchez-

Garcia et al., 2019; WHO, 2022b). Sera de mencionar que a dependéncia concerne a perda da capacidade
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de realizagao independente das tarefas avangadas, instrumentais e basicas da vida diaria (independéncia),

€ a autonomia concerne a capacidade de tomar as proprias decisdes, sentir-se no controle do seu futuro e
fazer as coisas que deseja (Fujiwara et al., 2008; Rikli & Jones, 2013; Sanchez-Garcia et al., 2019). A
constatagdo desta realidade obriga a mudangas de mentalidade e tomadas de medidas efetivas para a

resolucao dos problemas associados ao envelhecimento das populacdes.

Em Portugal foi elaborado o Plano de Agéo de Envelhecimento Ativo e Saudavel 2023-2026, aprovado pela
Presidéncia do Conselho de Ministros conforme o Diario da Republica 12 Série, n.° 14/2024 de 12 de janeiro
de 2024 (Resolugédo do Conselho de Ministros n.° 29/2023, 2024). Este Plano de Agao afirma-se como uma
das prioridades do governo portugués e intenta satisfazer as necessidades crescentes de uma populagéo
envelhecida. Neste plano sdo previstas medidas de apoio ao envelhecimento ativo e saudavel assente em
seis pilares: i) saude e bem-estar; ii) autonomia e vida independente; iii) desenvolvimento e aprendizagem
ao longo da vida; iv) vida laboral saudavel ao longo do ciclo de vida; v) rendimentos e economia do

envelhecimento; vi) participagdo na sociedade.

A formagdo de profissionais com conhecimentos, aptiddes e competéncias para intervir com gerontes
responde a uma necessidade originada pelo envelhecimento populacional e alinha-se com as prioridades

e medidas expostas no Plano de A¢do de Envelhecimento Ativo e Saudavel.

212  PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

Existem multiplas teorias e concegdes relativas ao envelhecimento. De um modo geral, o envelhecimento
¢ abordado como um processo resultante da interagdo dindmica, continua e complexa entre fatores
bioldgico-evolutivos, psicolégicos e sociocontextuais, que ocorre ao longo da vida e que termina na morte
(Kornadt et al., 2020). Independentemente da evolugdo deste processo ser explicada pela determinagéo
genética, pelas alteracdes e danos metabolicos que ocorrem nas células mediante agressé@o do meio, pela
cultura onde a pessoa se insere ou pelo seu percurso de vida (Mavritsakis et al., 2020), o envelhecimento
€ associado a alteragdes que ocorrem ao longo do tempo e que resultam numa perda da eficacia dos
sistemas necessaria @ manutengdo da homeostasia, resultando numa maior suscetibilidade a patologias e
em comprometimentos estruturais e funcionais que resultam em fragilidade, assim como em falta de
resiliéncia e capacidade de lidar com o stress e exigéncias adaptativas relacionadas (Amorim et al., 2022;
Chatterjee et al., 2017; Fuggle et al., 2022; Ogrodnik et al., 2019). Em resultado, no ser humano, associado
ao processo de envelhecimento, observa-se uma diminuigéo gradual da capacidade fisica e mental, bem
como o surgimento de doengas até o processo culminar na morte (WHO, 2022a). Contudo, as mudangas
associadas ao envelhecimento ndo s&o lineares nem consistentes, estando apenas vagamente associadas

a idade cronoldgica da pessoa (WHO, 2015).
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Ao longo do envelhecimento prevalece a diversidade, quer explicada por mudangas bioldgicas, quer

explicada pelo envolvimento sociocontextual, ou por acontecimentos traumaticos como a leséo por acidente
ou a morte de um parceiro (WHO, 2022a). Em fung&o desta diversidade, encontram-se pessoas com 80
anos com niveis de capacidades fisicas e mentais semelhantes aos de pessoas com 20 anos (WHO, 2015).
Acresce que a autoperce¢d@o do envelhecimento de cada pessoa também é diversa, tendo os estudos
demonstrado existir uma diferenca entre a idade objetiva e a idade subjetiva. Esta ultima, dependera mais
de uma autoavaliagdo condicionada pela rede de relagbes intersubjetivas estabelecidas no ambito da
sociedade onde a pessoa se insere e pelas experiéncias do mundo da vida, do que da experiéncia dos
processos de envelhecimento corporal (Gilleard, 2022). Além disso, a autopercegéo do bem-estar ao longo
do envelhecimento, embora muito associado a salde, é subjetivo e, apesar de se poder distinguir dentro
deste conceito 0 bem-estar valorativo (ou satisfagdo com a vida), o bem-estar heddnico (sentimentos de
felicidade, tristeza, raiva, stress e dor) e 0 bem-estar eudeménico (senso de propésito e significado na vida),
cada pessoa idosa ira percecionar diferenciadamente o seu bem-estar e relevar diferentes aspetos do bem-

estar a estarem presentes na sua vida (Steptoe et al., 2015).

Importa referir que a extensao da esperanga de vida, particularmente se vivida com saude, € associada a
aspetos muitos positivos, pois 0s anos de vida adicionais da pessoa idosa serdo uma oportunidade para o
proprio, para as familias e para a sociedade. A pessoa pode desempenhar novas fungdes na comunidade
e familia, bem como exercer novas atividades, como seja gerir associagdes comunitérias, ajudar na

educacéo dos netos, ou fazer voluntariado (WHO, 2022a).
2.1.21  ENVELHECIMENTO SAUDAVEL

Envelhecimento saudavel concerne “o processo de desenvolvimento e manutencdo da capacidade
funcional que permite o bem-estar na velhice” (WHO, pp. xiii, 2020a) O conceito de envelhecimento
saudavel € um constructo complexo que envolve dimensdes mdltiplas, referindo os estudos recentes que,
além de focar a mensuragao da capacidade intrinseca da pessoa, este conceito deve também equacionar
o envolvimento social e politico e a interagéo da pessoa idosa com este envolvimento (Rivadeneira et al.,
2021). Além disso, os estudos demostram que as interagdes pessoa-ambiente ao longo do percurso de
vida, as adaptagdes, os ambientes e a promogao/empoderamento da salde sdo essenciais para o

envelhecimento saudavel (Menassa et al., 2023).

Em acordo com a Organizagado Mundial de Satude (OMS) (WHO, 2021a), para um envelhecimento saudavel
é fundamental a criagéo de oportunidades que permitam a pessoa ser e fazer o que valoriza ao longo da
sua vida. E, para que as pessoas idosas possam ter esta oportunidade, também segundo a OMS, ¢
fundamental otimizar a capacidade funcional destas pessoas (WHO, 2021a), sendo que a capacidade

funcional inclui “1) a capacidade de atender as necessidades basicas; 2) a capacidade de aprender, crescer
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e tomar decisbes; 3) a mobilidade; 4) a capacidade de construir e manter relacionamentos; e 5) a
capacidade de contribuir’ (WHO, 2020a).

Em termos conceituais, também segundo a OMS, a capacidade funcional combina a capacidade intrinseca
do individuo, 0 ambiente em que este vive e as pessoas que interagem com seu ambiente (WHO, 2020a).
Neste contexto, “a capacidade intrinseca compreende todas as capacidades fisicas e mentais que uma
pessoa pode utilizar”, incluindo “a capacidade locomotora (movimento), a capacidade sensorial (como a
visdo e audicdo), a vitalidade (energia e equilibrio), a cognigéo, e a capacidade psicoldgica (WHO, 2020a).
Os ambientes “sd0 onde as pessoas vivem e conduzem as suas vidas” e estes moldam o que as pessoas
mais velhas com um determinado nivel de capacidade intrinseca podem ser e fazer. Os “ambientes incluem
o lar, a comunidade e a sociedade em geral, e todos os fatores dentro deles”, quer sejam produtos,
equipamentos e tecnologias facilitadores, o envolvimento natural ou construido, ou as atitudes e os servigos
(WHO, 2020a, 2021a).

Os obstaculos ao envelhecimento saudavel sdo muitos e diversos, dependendo também do pais e cultura
onde a pessoa idosa vive (Rudnicka et al., 2020). Os obstaculos passam pelo preconceito contra o
envelhecimento — Idadismo (WHO, 2021b), pela falta de informagao que existe quanto ao estado de saude
e funcional da pessoa idosa, pela caréncia de investigagdo que acede as atuais e futuras necessidades
das pessoas idosas, pelos envolvimentos citadinos e comunitarios pouco amigaveis ou, mesmo, pela falta
de um sistema de cuidados de saude a longo prazo, abrangente, e que integre intervengdes comunitarias

e domiciliarias de prevengéo e/ou reabilitagdo (Rudnicka et al., 2020; WHO, 2015, 2021a).

Embora na literatura exista o consenso de que o envelhecimento saudavel depende das caracteristicas da
pessoa, das suas metas, da sua capacidade adaptativa e da sua disponibilidade para a mudanca de uma
forma ativa e participada (Menassa et al., 2023; Zaidi et al., 2017), também é evidente na literatura que
conforme a pessoa envelhece, 0 envelhecimento saudavel depende cada vez mais do envolvimento de
suporte compensatério do declinio das capacidades intrinsecas da pessoa idosa e da sua contribui¢ao para
a otimizagdo da capacidade funcional pessoal (WHO, 2020a). Neste ambito a UC de Gerontomotricidade
ira formar futuros profissionais capazes de avaliar, caracterizar e analisar refletidamente cada caso e suas
circunstancias, para delinear medidas de intervengao promotoras de um envelhecimento saudavel, sejam

estas de prevencao ou de reabilitagéo, baseadas num projeto de intervengao.
2.1.3  ENVELHECIMENTO E CONDICOES DE SAUDE

Mesmo numa perspetiva de envelhecimento saudavel, associado a este, surgem declinios fisicos e
cognitivos vulgarmente ligados a condigbes de saude - tendencialmente cronicas e mais complexas - que
implicam uma monitorizagdo e prestagdo de cuidados de saude (WHO, 2017) que frequentemente

conduzem 4 fragilidade (Woolford et al., 2020). A medida que a pessoa envelhece, os processos oxidativos
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e de senescéncia celular conduzem a perda progressiva das fungdes dos tecidos e 6rgdos e a diminuigéo

do sistema imunitario e regenerativo, 0 que, combinado com as agressdes do meio, resulta em condigdes
de saude agudas e cronicas, como sejam as doencas cardiovasculares, a doenga renal aguda e cronica
(DRC), as doengas neurodegenerativas (e.g. Doenga de Alzheimer, a Doenga de Parkinson), o acidente
vascular periférico, a degeneragdo macular, as doengas biliares, a diabetes, ou 0 cancro (Chandrasekaran
etal., 2017; Liguori et al., 2018). A prevaléncia destas condi¢des de salide aumenta com a idade da pessoa
e, dado o aumento da longevidade, os estudos demonstram que a pessoa vive mais tempo com doenca
(Jivraj et al., 2020; Liguori et al., 2018). E de realcar que a literatura mostra que que as doengas
cardiovasculares, as doengas renais, a diabetes e o cancro, particularmente o cancro do pulmao, sao
patologias capitais que afetam os anos vividos com incapacidade, principalmente entre os 50 e os 74 anos.
Acima dos 75 anos, as patologias demenciais, particularmente a Doencga de Alzheimer, e a Queda serdo a

duas principais causas que iréo afetar os anos de vida vividos com incapacidade (Vos et al., 2020).

Os estados de comprometimento cognitivo e de deméncia tém um imenso impacto na vida da pessoa idosa,
pois tipicamente estdo associadas a perda progressiva de memoria, comprometimento e incapacidade
progressiva de movimento, afetando a sua qualidade de vida e diminuindo a sua vida Util (Liguori et al.,
2018). Estes estados na pessoa idosa podem derivar de multiplas causas, mas as principais serdo as
doengas neurodegenerativas como a Doenga de Alzheimer, a Doenga de Parkinson, a Doenca de
Huntington ou a esclerose lateral amiotréfica e, também, a deméncia vascular (Liguori et al., 2018). A
deméncia e os disturbios neurocognitivos na pessoa idosa tendem a ser evolutivos e as suas manifestagdes
clinicas, dependendo da sua origem, podem incluir depressao, alucinagdes, agitagao, agressividade, iluséo,
apatia, desinibi¢do sexual e social e alteragdes dos ritmos circadianos (APA, 2013; Tible et al., 2017). A
deméncia resulta em elevados niveis de dependéncia nas atividades da vida diaria e outra das suas
principais consequéncias é o aumento de risco e incidéncia de queda, particularmente na pessoa idosa
(Fernando et al., 2016; Morais et al., 2019). Esta consequéncia deve ser evidenciada, porque as quedas
sdo causa de lesdes graves que podem levar a morte, resultam na diminui¢do das capacidades fisicas
funcionais da pessoa idosa, na diminuicdo da sua capacidade de realizagdo das atividades da vida diaria
e, frequentemente, na sua institucionalizagdo em estruturas residenciais (Pereira et al., 2020; WHO, 2008).
Independentemente da causa, os estudos demonstram que o declinio funcional e as condigdes de salde

tém um maior reflexo no envelhecimento mais ou menos saudavel que a idade cronolégica (WHO, 2015).

As terapias ndo farmacoldgicas sdo apontadas como a primeira opgao no tratamento das condigdes de
saude demenciais devido aos efeitos colaterais das terapias farmacologicas e, mesmo que seja necessaria
a terapia farmacoldgica, as terapias ndo farmacolégicas devem ser continuadas (Tible et al., 2017). Entre
as terapias recomendadas destacam-se a atividade fisica, a estimulagdo sensorial e a musicoterapia, a
orientagdo para a realidade e terapia de estimulagdo cognitiva e, também, a intervengéo psicomotora

(Morais et al., 2019; Pereira et al., 2018; Tible et al., 2017). As terapias envolvendo o movimento, sejam
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programas de atividade fisica, intervengdo psicomotora ou outra intervencdo, irdo promover uma

monitorizagdo da deméncia, enquanto induzem também beneficios cognitivos e fisico-motores (Almeida et
al., 2020; Lam et al., 2018; Pereira et al., 2018).

Entre os objetivos estratégicos definidos pela OMS para o envelhecimento saudavel, consta a promog&o
do acesso a cuidados de saude integrados e de qualidade centrados na pessoa idosa, sendo que, para
isto, esta organizagdo define também como objetivo estratégico o garantir a existéncia de profissionais
devidamente treinados e com uma formac&o que implique o desenvolvimento de competéncias especificas
da gerontologia (WHO, 2017). Nomeadamente, garantir a existéncia de profissionais com conhecimentos
e competéncias diferenciadas passiveis de serem ajustadas a cada pessoa idosa com ou sem deméncia,
as suas necessidades e as suas circunstancias, porque sdo centradas na pessoa. Considerando a
conjuntura, realga-se que a UC de Gerontomotricidade esta alinhada estrategicamente com estes objetivos
da OMS.

2.1.4  GERONTOMOTRICIDADE E LONGEVIDADE SAUDAVEL

A motricidade humana entende o corpo atuante e vivido que se manifesta mediante 0 movimento intencional
em interagdo com o ambiente e resulta no comportamento humano (Sérgio & Barreiros, 1996). As ciéncias
da motricidade humana integram o desporto, a danga, a ergonomia, a psicomotricidade, entre outros,
estudando o corpo e suas manifestagdes nas dimensdes fisico-biolégica, psicoldgica, sociocultural do
comportamento humano (Sérgio, 2005). Quando falamos em Gerontomotricidade, associamos as ciéncias
da motricidade a pessoa idosa e ao processo de envelhecimento. No &mbito da UC de Gerontomotricidade,
as ciéncias da motricidade humana teréo sentido como um suporte de aprendizagem e do entendimento
do geronte e suas circunstancias especificas, bem como no entendimento das evidéncias cientificas que
sustentam as metodologias de interveng@o com recurso ao uso do corpo e do movimento para a promogao

da longevidade, mediante um envelhecimento saudavel e com bem-estar nestas populagoes.

A literatura atual realga que a longevidade depende da hereditariedade, da exposi¢do a diferentes
xenobidticos e fatores de stress do ambiente e de vida acumulados ao longo do processo de
desenvolvimento/envelhecimento e, particularmente, dos estilos de vida (Sisto, 2023). Sendo o exercicio
elou atividade fisica, a nutricdo/alimentagdo saudavel, a qualidade do sono, a estimulagéo cognitiva e a
interacdo social apontados como os principais fatores modificaveis no estilo de vida que mais contribuirdo
para a longevidade e envelhecimento saudavel (Min et al., 2021; Phillips, 2017; Sisto, 2023). Distintamente,
a adesao a um estilo de vida ativo incluindo atividades fisicas, mentais e sociais ira promover a longevidade
saudavel, mesmo em pessoas com uma hereditariedade menos favoravel (Wang et al., 2023) e diminuir

também a sua suscetibilidade a eventos negativos como a violéncia ou as quedas (Mendes et al., 2022;
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Rosado et al., 2021). Acresce que a literatura indica que, s6 0 aumento do nivel de atividade fisica diminui

significativamente o risco de deméncia na pessoa idosa (Liang et al., 2020).

Neste contexto, justificam-se as politicas e oferta de formagéo a futuros profissionais que favorecem a
oportunidade de as populagdes idosas usufruirem ao longo do processo de envelhecimento de intervengdes
delineadas no ambito das ciéncias da motricidade com vista & promo¢&do da sua longevidade saudavel.
Para as populages com alguma ou mesmo muita vulnerabilidade, justifica-se a oferta de intervengdes
focadas ndo s6 na prevencdo, mas, talvez mais, na reabilitacdo da pessoa idosa. Para as intervengdes
serem eficazes, a evidéncia cientifica defende que estas devem ser focadas nos comportamentos e outros
fatores modificaveis como s&o as capacidades e competéncias motoras, cognitivas e socioemocionais (Abe
et al., 2023; Okpalauwaekwe & Tzeng, 2021; Pereira et al., 2021).

2.1.5  INTERVENGAO GERONTOMOTORA

O delineamento da intervengdo gerontomotora obriga o planeamento, sendo que a participagdo de uma
pessoa numa intervengdo € inerentemente associada a uma alteragdo de comportamento e implica a
programagéo de tarefas organizadas no tempo e no espago para que a intervencgdo induza os efeitos
pretendidos (Brooks et al., 2022). As tarefas deverdo ser dirigidas para a estimulagdo de capacidades e
competéncias, alteragcdo do “modus faciendi” ou adaptagdo de comportamentos saudaveis e devem
assentar num conhecimento criado com base em evidéncias cientificas que permitem compreender o

envelhecimento para agir, isto é intervir, de forma segura e abrangente (Mendes et al., 2020).

Existem diversas etapas e formas de apresentar o planeamento na elaboragdo de um projeto de
intervengé@o (Brooks et al., 2022; Choque & Choque, 2016; Espadinha et al., 2021; Slade et al., 2016):
Contudo, considerando as diretrizes destas varias fontes, pode-se asseverar que o planeamento implica
uma avaliagdo inicial e respetiva analise; a definicdo dos objetivos e principais estratégias a utilizar na
intervengao; o estabelecimento de metas a alcancgar a longo do tempo e as agdes a realizar para as alcangar
(no caso da intervengdo gerontomotora as tarefas a incluir nos planos de sessdo); um sistema de
monitorizagdo da evolugdo da intervengéo (avaliagéo continua); e um sistema de avaliagéo dos efeitos da

intervencéo (avaliagao final).

A selecdo dos ferramentas a utilizar na avaliagéo e a informagdo acedida sera fundamental para o correto
delineamento de projetos de intervengéo de Gerontomotricidade, dos respetivos planos de sessdes e das
tarefas inclusas, bem como para a monitorizagdo da intervengéo e respetivos efeitos (Rosado & Pereira,
2023).

Em contexto de ensino-aprendizagem sera também primordial que as tomadas de decisdo do planeamento
do projeto no geral, e das sess6es no particular, sejam sustentadas na evidéncia cientifica, com respetiva

analise reflexiva. A aprendizagem sobre a tomada de decis&@o ao longo do processo de delineamento e de
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operacionalizagdo do projeto de intervengao dirigido a pessoa idosa, obriga 0 conhecimento cientifico de

modelos de a¢do que devem ser sustentados em algoritmos, como por exemplo o Algoritmo Dindmico de
Desempenho-Exposicdo para Avaliagdo do Risco de Quedas e Prevencdo de Quedas em Idosos Que

Vivem na Comunidade (Pereira et al., 2022).
2.1.5.1  AVALIAGAO NA INTERVENGAO GERONTOMOTORA

Como referido acima, a intervengao gerontomotora deve ser efetuada com base numa avaliagdo prévia da
pessoa idosa, ou grupo de pessoas idosas, a que se dirige a intervencdo, na analise e interpretagdo dos
resultados da avaliacdo, e no sequente levantamento das necessidades - dependendo dos fatores risco,
das capacidades e competéncias com maior ou menos comprometimento, das potencialidades e, também,
das espectativas da pessoa e/ou grupo de pessoas (Patrizio et al., 2021).

O Centers for Disease Control and Prevention (Centers for Disease Control and Prevention, 2019;
Prevention, 2024a, 2024b) recomenda a avaliagao fisica, cognitiva e emocional da pessoa idosa, do seu
nivel de atividade fisica, do seu estado nutricional € do seu meio envolvente, pois um correto diagndstico
associa-se a tomada de medidas direcionadas e eficazes para a monitorizagdo das patologias, para
manutengéo das capacidades e da funcionalidade e para a prevengéo de eventos negativos como a queda,
ou mesmo a violéncia. Em acordo, estudos focados na avaliagdo de pessoas idosas com diferentes
caracteristicas e patologias (Lucke et al., 2022; Ninomiya et al., 2023; Trautwein et al., 2019) realgam a
importancia de aceder a estes parametros, particularmente para a definicao de intervengdes. No dmbito do
Curso de Reabilitagdo Psicomotora, para o adequado delineamento de intervengdes gerontomotoras, sera
relevante os instrumentos de avaliagdo focarem o funcionamento percetivo-motor, a consciéncia corporal,
o funcionamento cognitivo e, também, o estado emocional (Albaret & Aubert, 2001; Espadinha et al., 2021;
Rosado & Pereira, 2023).

A definicdo do perfil individual da pessoa idosa (ou do grupo de pessoas idosas) mediante avaliagéo,
confere-se como ponto de partida basilar ao delineamento da intervengéo gerontomotora. Estando a UC
Gerontomotricidade integrada no Curso de Reabilitagdo Psicomotora, a avaliagdo prévia a elaboragéo do
projeto de intervengdo segue as recomendagdes transversais do Curso que incluem i) realizagdo de uma
anamnese, ii) realizagdo de observagéo, e iii) aplicagdo de instrumentos de avaliagdo de terreno ou
laboratoriais. A anamnese concerne a historia da pessoa e inclui informagdes relativas a dados pessoais,
passado escolar e profissional, motivo do encaminhamento, historia clinica, interesses e outras informagdes
que se mostrem relevantes para a caracterizagao do paciente/pessoa idosa e para a posterior definicdo da
intervencé@o (Goncalves & Castro-Caldas, 2003; Hofmann, 2023). A observagao inclui a observagédo do
comportamento espontaneo, da relagdo com o corpo da expressdo do movimento e um Screening do
comportamento dos parametros psicomotores (Espadinha et al., 2021). A aplicagdo dos instrumentos de

avaliagéo é definida em acordo com as caracteristicas do grupo populacional onde se insere a pessoa idosa
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avaliada e com a andlise dos dados recolhidos através da anamnese e da observagao, mediante o detetar

de possiveis comprometimentos a serem comprovados e esmiugados pela aplicagao de um instrumento de
avaliagdo de terreno ou laboratorial validado para a populagéo.

Alguns estudos de revisao sistematica (Bossers et al., 2012; Chung et al., 2015; Trautwein et al., 2019)
identificam os instrumentos mais usados para avaliarem pessoas idosas. Rosado e Pereira (2023) propdem
no seu livro “Gerontomotricidade” alguns testes de avaliagdo selecionados por serem amigaveis, de facil
aplicagao e por facultarem informagdes que permitem a determinacédo do perfil da pessoa idosa avaliada
com as suas areas fortes e com as suas areas de necessidade. Neste livro, é sugerido também a consulta
do “Manual de Avaliagdo Funcional para o Risco de Quedas em Pessoas |dosas” (Pereira et al., 2017),
uma vez que este inclui a descricdo dos protocolos de varios dos instrumentos de avaliagdo recomendados
na literatura para aceder a competéncias e capacidades fundamentais a manutengao da independéncia e

seguranga da pessoa idosa.
2.1.5.2  PRATICA DE INTERVENGAO GERONTOMOTORA

A tomada de deciséo na definigdo das praticas gerontomotoras a incluir na intervengao deve ser assente
no dominio de diferentes intervencdes incluindo praticas que comprovaram serem viaveis, serem bem
toleradas pelas pessoas idosas de diferentes faixas etarias e estados cognitivos, e induzirem efeitos
benéficos nestas populagdes. As seguintes intervengdes supervisionadas e orientadas pela Candidata e
Docente Catarina Pereira comprovaram cumprir estes requisitos, nomeadamente: i) dirigidas as pessoas
residentes na comunidade: programa de orientagdo (Martins, 2023), intervengdo psicomotora com
estimulagdo cognitivo-motora simultanea (Rosado, 2023), programa de exercicio multimodal (Pereira,
2021), intervengédo psicomotora mediada pela danga criativa (Motta, 2020); ii) dirigidas a pessoas idosas a
usufruir de apoio domiciliar: intervengdo multidisciplinar (Paulos, 2022); ou iii) dirigidas a pessoas idosas
institucionalizadas em Estruturas Residenciais: intervengdo neuromotora (Ferreira et al., 2018), intervengéo
terapéuticas de massagem psicomotora (Roque, 2017), programas de reabilitagéo psicomotora - atividade
continua versus atividade intervalada (Matos, 2016), intervengdo de reabilitagdo psicomotora (Pereira,
2016; Rosado, 2013).

Realgando algumas das principais descobertas, evidenciou-se que intervengdes psicomotoras, sejam elas
single ou multidisciplinares (por exemplo, em conjunto com fisioterapia e terapia da fala), demonstraram
reduzir a sensacdo de isolamento e desamparo ao induzir melhorias no funcionamento psicomotor, na
funcéo cognitiva e no estado emocional de pessoas idosas institucionalizadas em estruturas residenciais e
de pessoas idosas residentes na comunidade que dependem de apoio domiciliar social (Paulos, 2022;
Pereira et al., 2018; Pereira, 2016). Programas interativos cognitivo-motores demonstraram beneficiar os
fatores de risco cognitivos e fisicos mencionados acima, além de induzirem um elevado nivel de satisfagéo

nos participantes (Rosado, Bravo, et al., 2022; Rosado et al., 2021; Rosado, Pereira, et al., 2022).
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Intervencdes que recorrem a modalidades de exploragao da natureza como a orientagdo, com as devidas

adaptagdes de seguranga a populagéo idosa, séo viaveis e induzem melhorias nas competéncias fisicas,
nas fungdes executivas e nos estados de humor (Martins, 2023), assim como intervengdes mediadas pela
danca criativa contribuem fortemente para o aumento das capacidade de coordenagdo e ritmo nesta
populagdo (Motta, 2020). As descobertas destes estudos reforgaram, ainda, a evidéncia cientifica de que a
realizacdo de intervengdes com uma frequéncia de sessdes unissemanal € insuficiente para promover
melhorias nas competéncias motoras e cognitivas das pessoas mais velhas (Paulos, 2022). Constatou-se
também que a magnitude dos efeitos de intervengdes que, na mesma sessao, intercalavam atividades
predominantemente cognitivas com atividades predominantemente motoras, eram superiores & magnitude
dos efeitos de idénticas intervengdes que alternavam sessdes cognitivas com sessdes motoras (Matos,
2016).

Com base nos estudos efetuados, Pereira, Rosado e colaboradores (Rosado et al., 2021; Rosado & Pereira,
2023) propdem a estruturagao do plano de sesséo em 5 fases, nomeadamente: fase 1) dialogo inicial (~5
minutos): onde é relembrada a sessé@o anterior, idealmente incluindo elementos que promovam a
localizagdo no espago e no tempo, e é explicado no que consiste a sessao e respetivos objetivos; fase 2)
ativagdo global (~10 minutos): nesta fase é efetuada a ativagdo/estimulagdo dos principais parametros
neurofisiolégicos; fase 3) fase fundamental (~35 minutos): nesta fase séo realizados os principais exercicios
sensoriomotores e cognitivos da sessao; fase 4) retorno a calma (~5 minutos): nesta fase é promovida a
regulacéo tonica e o retorno a calma dos parametros fisiologicos através de técnicas de relaxagdo, da
realizacdo de exercicios de controlo e de regulagdo respiratoria e da realizagdo de exercicios de
alongamento, particularmente nas sessoes em que seja efetuado um trabalho de forga; fase 5) didlogo final
(~5 minutos): no diélogo final é efetuada uma reflexao e partilha das experiéncias vivenciadas durante a

sessdo realizada, é também realgada alguma indicacdo importante para a sessao seguinte.

O livro “Gerontomotricidade. Exercicios terapéuticos e de reabilitagdo psicomotora para a promogao da
independéncia de pessoas idosas: da teoria a pratica” propde um conjunto de exercicios e tarefas passiveis
de serem integrados em sessdes de intervengéo gerontomotora que mostraram, com evidéncia cientifica,
serem bem tolerados pelas pessoas idosas e promoverem efeitos benéficos ao nivel da cognigao, da fungao
fisico-motora e também no estado emocional das pessoas idosas — 0s exercicios e tarefas foram testados
nos estudos experimentais referidos acima, supervisionados e orientados pela Candidata e Docente
Catarina Pereira. A organizagdo das sessdes e 0s exercicios e tarefas propostos nesse livro seguem as
orientagdes para a pratica de exercicio e outras atividades fisicas da OMS (WHO, 2020b) e do American
College of Sports and Medicine (ACSM) (Bayles, 2023; Chodzko-Zajko et al., 2009) quanto ao tipo de
atividade/exercicio para o trabalho das diferentes capacidades e competéncias, bem como frequéncia (por

semana) e intensidade.
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Importa realgar que os programas e intervengdes delineados e testados com orientagdo da Candidata a

Provas de Agregagao, e que foram referidos acima, provaram ser uma excelente resposta para reduzir os
fatores de risco e barreiras ao envelhecimento saudavel na comunidade e em estruturas residenciais (lares)
de pessoas idosas. Além de aumentarem as capacidades e habilidades das pessoas idosas para manter a
funcionalidade, eles promovem a socializagdo das pessoas idosas com 0s seus pares e outros

stakeholders, tornando-os visiveis para a sociedade, com as suas contribuicdes e necessidades.

2.2 CONTEXTUALIZAGAO DA UNIDADE CURRICULAR NO CURSO DE LICENCIATURA EM
REABILITAGAO PSICOMOTORA DA UNIVERSIDADE DE EVORA

A UC Gerontomotricidade é ofertada pela Universidade de Evora e integra o plano do Curso de Licenciatura
em Reabilitagdo Psicomotora, cuja area de cientifica predominante é a Motricidade Humana, conforme
Diario da Republica, 2.2 série, n.° 60, de 24 de marco de 2017. Em concordancia com este. 0 novo plano
de estudos - ja segundo o Aviso n.° 4514/2023 do Diario da Republica, 2.2 série, n.° 44 de 2 de margo de

2023 - a UC Gerontomotricidade enquadra-se na area cientifica de Motricidade Humana.

O Curso de Licenciatura em Reabilitagdo Psicomotora é promovido pela Unidade Orgéanica Escola de
Saude e Desenvolvimento Humano da Universidade de Evora, nomeadamente pelo Departamento de

Desporto e Salde, ao qual a Candidata pertence.

No plano de estudos do Curso de Licenciatura em Reabilitagdo Psicomotora a entrar em funcionamento
em 2023-2024, a UC Gerontomotricidade é lecionada no 4.° semestre, 2.° ano de Curso. Previamente a
frequéncia desta UC, os estudantes do Curso terdo frequentado as UCs de Anatomia Funcional Humana,
Psicologia e Corporeidade, Desenvolvimento Motor, Psicologia do Desenvolvimento da Crianga e do
Adolescente, Fundamentos da Psicomotricidade |, Introdugdo as Neurociéncias, Perturbagdes do
Desenvolvimento, Controlo Motor e Aprendizagem, Analise da Pratica Psicomotora, Psicologia do
Desenvolvimento do Adulto e do Idoso, Fundamentos da Psicomotricidade I, Bases Fisioldgicas da
Atividade Fisica, Psicopatologia, Cineantropometria, Recursos e Dindmicas Vivenciais em Saude Mental,
Pratica Psicomotora I, Métodos e Instrumentos de Avaliagao, Bioética em Reabilitacdo, além de algumas
outras UCs Optativas. Em simultaneo com a frequéncia da UC Gerontomotricidade, no 4.° semestre do
Curso, prevé-se os estudantes frequentarem também as UCs de Analise do Movimento/Biomecanica,
Intervengdes de Mediagdo Corporal, Pratica Psicomotora I, Atividade Fisica Adaptada, Reabilitagdo
Funcional, além de algumas outras UCs Optativas. Em acordo, os estudantes de Curso a frequentar a UC
Gerontomotricidade ja dominardo matérias fundamentais de base dentro das ciéncias bioldgicas,
comportamentais e outras, além de que terdo conhecimentos e aptiddes gerais ao nivel das metodologias

e praticas de intervengédo em reabilitagao, particularmente no &mbito da psicomotricidade.
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Por outro lado, no semestre posterior a lecionagéo da UC Gerontomotricidade, os estudantes irdo ingressar

em estagio, mediante a inscricdo nas Unidades Curriculares Pratica Psicomotora Supervisionada | (5.°
semestre) e Pratica Psicomotora Supervisionada Il (6.° semestre). Os estagios séo realizados em ambito
profissionalizante em Instituices Publicas ou Privadas - com protocolos de colaboragdo com a
Universidade de Evora - que integram nos seus servicos a oferta de Reabilitagdo Psicomotora. Cada
estagio é dirigido a diferentes Populagdes com necessidades especiais, clinicas e reabilitativas, conforme
a especificidade da Instituicdo de Acolhimento. Neste ambito, alguns estudantes irdo ingressar em estagios
onde a Populagao Alvo para a intervengao de Reabilitagdo concerne pessoas idosas. Acresce que, apos o
6.° semestre de Curso, os estudantes irdo ingressar na vida profissional, sendo que muitas das suas

oportunidades de emprego sdo oferecidas por Instituicdes que trabalham com pessoas idosas.

Considerando este enquadramento curricular e de oportunidade de emprego no @mbito da intervengéo com
pessoas idosas, denota-se a pertinéncia da UC de Gerontomotricidade no plano de Curso de Reabilitagdo
Psicomotora. Neste plano de Curso, esta UC sera a que tem o cariz mais especifico na preparagdo dos

estudantes para a intervengao com pessoas idosas.

A analise do plano curricular do Curso de Reabilitagdo Psicomotora alerta para a necessidade de conectar
as matérias aprendidas nas outras UC do Curso com a especificidade da intervencéo de reabilitacdo a ser
dirigida a diferentes populagbes de pessoas idosas. llustrando: Por um lado, sera fundamental os
estudantes entenderem como as alteragbes que ocorrem no processo de envelhecimento sao explicados
pelos mecanismos fisiologicos subjacentes, pelo ambiente fisico, pelo ambiente sociocultural, pelo
ambiente socioafetivo, ou por outros agentes como os acidentes (e.g. quedas) e outros eventos negativos.
Por outro lado, sera crucial os estudantes reconhecerem e justificarem os principios fisioldgicos que tém
de estar presentes para que os estimulos promovidos pelas suas intervengdes de Gerontomotricidade
consigam induzir beneficios nos participantes. Estimulos promovidos pelos diferentes tipos de tarefas ou
exercicios delineados em sessdes de intervencdo dirigidos para cada pessoa idosa mediante as suas
caracteristicas e necessidades. Também sera crucial os estudantes reconhecerem as patologias mais
frequentes nas pessoas idosas, considerando as suas faixas etarias. Serdo estes conhecimentos e aptiddes
que permitirdo aos estudantes - futuros profissionais -selecionarem instrumentos de avaliagéo ajustados,
definirem projetos terapéuticos mediante necessidades especificas diagnosticadas e delinearem tarefas
integradas em sessdes de intervengéo/reabilitagdo que permitam atingir objetivos definidos no projeto
terapéutico individual ou de grupo. Considerando a esséncia do Curso, esta UC de Gerontomotricidade
acautela na sua estruturacdo questdes fundamentais a Reabilitagdo Psicomotora como sdo a vinculagdo
afetiva, a estimulagdo cognitiva, psicomotora e emocional assentes no estabelecimento da relagéo
terapéutica positiva, ou o respeito pela dignidade e a ética associados a intervengdo com Humanos,

particularmente com pessoas idosas.
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3 PROGRAMA DA UNIDADE CURRICULAR

A UC Gerontomotricidade é classificada como presencial. E uma UC semestral, que perfaz 3 créditos no
sistema europeu de transferéncia e acumulagéo de créditos (ECTS) e inclui um total de 78 horas de trabalho
semestral. Destas horas, 47 séo presenciais e distribuem-se como 15 horas teoricas, 30 horas de pratica e

laboratorials e 2 horas de orientagao tutorial.
3.1 OBJETIVOS DA UNIDADE CURRICULAR GERONTOMOTRICIDADE

Os objetivos estabelecidos para a UC Gerontomotricidade s&o escorados nos propésitos da UC expostos
na introdugdo do presente documento que afunilam para a preparagdo do estudante para o seu futuro
profissional como Psicomotricista. Os objetivos consideram também a integragéo de novos desafios pelo
estudante na promogéo do autoconhecimento e a ades&o as novas tecnologias. Pretende-se fornecer ao
estudante ferramentas para, no presente e no futuro, terem um facil e atual acesso ao conhecimento,
idealmente em coprodugéo, enquanto desenvolvem aptiddes e competéncias académicas e profissionais.
Em conformidade e seguindo as diretrizes vigentes na Universidade de Evora, a definicdo dos objetivos
(Obj.) para a UC considera os conhecimentos, as aptiddes e as competéncias a serem alcangados pelos

estudantes que s&o os seguintes:
Ao nivel dos conhecimentos, o estudante deve:

Obj. 1. Reproduzir as questdes de dignidade e principios éticos associados a intervengdo com pessoas

idosas.

Obj. 2. Reconhecer as alteragdes inerentes ao processo de envelhecimento humano, identificando os

mecanismos associados a estas alteragdes e distinguindo as respetivas etapas no ciclo de vida.

Obj. 3. Distinguir o processo de envelhecimento nas suas varias vertentes, sejam elas a demografica, a

bio-fisiologica, a psico-emocional numa abordagem neurocientifica ou social.
Obj. 4. Distinguir o conceito de “Envelhecimento saudavel” e concegdes associadas.

Obj. 5. Identificar as principais problematicas usualmente associadas ao envelhecimento, como séo 0s
seguintes: o desenvolvimento de condi¢des de salde, a emergéncia de distirbios neurocognitivos , 0
comprometimento de capacidades e competéncias, a fragilidade, a ocorréncia de quedas e outros

eventos negativos, a dependéncia e a perda de autonomia.

Obj. 6. Reconhecer métodos e instrumentos de avaliagdo adequados a pessoa idosa (anamnese,

observagao, entrevistas, questionarios, instrumentos de terreno, instrumentos laboratoriais).
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Obj. 7. Apontar os fundamentos e recomendagdes para o delineamento de intervengdes gerontomotoras

integrando préticas e atividades dirigidas & pessoa idosa: sem e com condicdes de saude associadas

e, particularmente, sem e com disturbios neurocognitivos .
Ao nivel das aptidoes, o estudante deve:

Obj. 8. Produzir fundamentagao tedrica de suporte a escolha dos instrumentos de avaliagéo a utilizar

com pessoas idosas.

Obj. 9. Produzir fundamentagao tedrica com analise critica da evidéncia cientifica para substanciar o
delineamento de projetos de intervengéo e de praticas e tarefas a incorporar planos de sesséo

dirigidos a pessoas idosas com diferentes caracteristicas e necessidades.
Obj. 10. Aplicar protocolos e instrumentos de avaliagao para a recolha de dados.
Obj. 11. Interpretar resultados dos protocolos e instrumentos de avaliagao dirigidos a pessoas idosas.

Obj. 12. Conceber recomendagdes para a prescricdo de intervengdes individuais e de grupo mediante a

andlise dos resultados da avaliagao.

Obj. 13. Conceber e planear projetos de intervengéo, planos de sesséo e tarefas (e/ou exercicios)

dirigidos a pessoas idosas com diferentes caracteristicas e necessidades.

Obj. 14. Produzir relatorios analiticos referentes aos resultados da avaliagéo, a operacionalizagéo dos

projetos de interveng@o e a operacionalizagdo dos planos de sesséo dirigidos a pessoas idosas.

Obj. 15. Usar as novas tecnologias, incluindo a inteligéncia artificial (IA), no seu desenvolvimento e na

aprendizagem dos contetidos da UC.
Ao nivel das competéncias o estudante deve:

Obj. 16. Desenvolver o pensamento critico e a capacidade para a analise reflexiva sobre as problematicas

gerais e especificas associadas ao envelhecimento.

Obj. 17. Sistematizar pesquisas e interpretar descobertas de investigagdo cientifica fundamentais a

avaliacdo e a intervengao com pessoas idosas.
Obj. 18. Construir autonomamente conhecimento, integrando a inovagéo € o progresso tecnolégico.
Obj. 19. Aplicar os conhecimentos na resolugéo de problemas praticos.
Obj. 20. Demonstrar competéncias empaticas e comunicacionais.
Obj. 21. Colaborar em equipa.

Obj. 22. Raciocinar eticamente e integrando as questdes de dignidade associadas a intervengéo com

pessoas idosas.
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32  CONTEUDOS DA UNIDADE CURRICULAR GERONTOMOTRICIDADE

Os conteudos da UC de Gerontomotricidade organizam-se em cinco temas a serem abordados nas 15
aulas tedricas (de 60 minutos) e nas 15 aulas de pratica laboratorial (de 120 minutos). As aulas decorrem
ao longo do segundo semestre, realizando-se por semana uma aula tedrica e uma aula de pratica
laboratorial. O niumero de aulas previstas viabiliza o dominio pelos estudantes dos contetidos programaticos

estabelecidos para a UC.

Em seguida serdo apresentados os contetdos curriculares organizados por temas e respetivos subtemas,
considerando a sua distribuicdo pelas aulas, indicando as estratégias adotadas em cada aula e a
bibliografia de suporte. Esta organizagdo foi edificada de modo a maximizar a eficacia do ensino e
aprendizagem dos conteudos com vista ao alcance dos objetivos da UC. Neste intento, os primeiros
contetidos abordados na UC desenvolvem nos estudantes uma base de conhecimentos e aptiddes que
suportam os contetidos abordados posteriormente. Os conteldos relacionados com a ética profissional e
com a dignidade da pessoa idosa implicam uma abordagem transversal ao longo de toda a UC. Por outro
lado, os conteudos associados a elaboragdo de projetos de intervengao, planos de sesséo e tarefas de
estimulagdo sdo contelidos com fransfer e transversais a outras UCs do Curso de Reabilitagdo
Psicomotora, implicando uma especializacdo e adequacdo as populagdes idosas com diferentes faixas

etarias, caracteristicas e necessidades.

A programac&o dos conteidos da UC e respetiva abordagem procuram uma coordenagéo adequada e
ajustada entre as necessidades de cumprimento dos topicos programaticos estabelecidos e o interesse e
as necessidades manifestadas pelos estudantes durante as aulas. A previsdo de alguma flexibilidade na
organizacdo e abordagem dos conteldos, conjuntamente aos métodos de ensino e aprendizagem
adotados - descritos no proximo capitulo — asseguram que os contetidos sejam relevantes e alinhados com
as expectativas e propositos dos estudantes, promovendo um ambiente educacional mais eficaz e

envolvente.

3.2.1  DESCRICAO DOS CONTEUDOS PROGRAMATICOS DA UNIDADE CURRICULAR

Os contetdos programaticos (CP) da UC esté&o organizados por temas e respetivos subtemas conforme
apresentados em seguida:
CP 1. Pensar, sentir e agir perante a idade e a pessoa idosa (contetido transversal a UC)
CP1.1. Idadismo.
CP 1.2. Diretrizes da OMS para a prestacdo de cuidados de salde a pessoa idosa.
CP 1.3. Questoes éticas e profissionais associadas a laboragdo com a pessoa idosa.
CP 2. Envelhecimento

CP 2.1. Envelhecimento: conceito e demografia.
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CP 2.2. Alteragdes associadas ao envelhecimento e mecanismos relacionados.

CP 2.3. Envelhecimento bio-fisiolégico, psico-emocional numa abordagem neurocientifica, e social.

CP23.1.

Diversidade no envelhecimento.

CP 2.4. Envelhecimento saudavel.

CP24.1.

Atividade fisica versus sedentarismo.

CP 2.5. Condigdes de salde associadas ao envelhecimento.

CP25.1.
CP25.2.
CP25.3.
CP254.
CP25.5.

Principais patologias associadas ao envelhecimento.
Vulnerabilidade e fragilidade na pessoa idosa.

A queda na pessoa idosa.

Dependéncia e perda de autonomia.

Distarbios neurocognitivos e doengas demenciais.

CP 3. Intervengéo gerontomotora.

CP 3.1. Avaliagéo no projeto de intervengao gerontomotora.

CP3.1.1.
CP3.1.2
CP3.1.3.
CP3.14.
CP3.1.5.

Porqué, o qué e como avaliar.

Anamnese.

Observagao.

Instrumentos de avaliag&o validados dirigidos & pessoa idosa e suas caracteristicas.

Como reportar e interpretar os resultados da avaliagdo para estabelecer as

prioridades de intervencao dirigida a pessoa idosa.

CP 3.1.6.

Como avaliar a adequabilidade e eficacia do projeto de intervengdo gerontomotora.

Avaliagéo continua e avaliagéo final.

CP 3.2. Delineamento da intervengéo e pratica gerontomotora.

CP3.2.1.
CP3.22.

Fundamentos e recomendagdes para a intervengéo e pratica gerontomotora.

Interveng&o e pratica gerontomotora.

CP3.2.2.1. Intervengdo e praticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa funcional.

CP3.2.2.2. Intervengdo e praticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa fragil sem

deméncia.

CP 3.2.2.3. Intervengao e praticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa com deméncia.

CP3.2.3. Atividades a integrar na sesséo gerontomotora.

CP 3.2.3.1. Estruturagdo da sessao gerontomotora.

CP 3.2.3.2. Tarefas elou exercicios dirigidos a pessoa idosa funcional.

CP 3.2.3.3. Tarefas e/ou exercicios dirigidos a pessoa idosa fragil sem deméncia.

CP 3.2.34. Tarefas elou exercicios dirigidos a pessoa idosa funcional ou fragil com

deméncia - adequabilidade da tarefa e/ou exercicio as caracteristicas da doenga demencial e

respetivos disturbios neurocognitivos associados.
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CP 4. Especificidade na elaboragdo de projetos de intervengéo dirigidos a pessoa idosa (conteudos com

transfer e transversais as principais UCs do Curso de Reabilitagdo Psicomotora)

CP 4.1. O projeto de intervengdo gerontomotora.

CP 4.2. 0 plano de sessao de intervengéo gerontomotora.

CP 4.3. Como delinear uma tarefa a integrar num plano de sessao de intervengéo gerontomotora.
CP 4.4. Como elaborar relatérios de avaliagao de projetos de intervencdo gerontomotora com analise

reflexiva, bem como de planos de sessao.

Estes conteudos sao abordados no decorrer das 15 aulas tedricas e das 15 aulas de pratica laboratorial da
UC, obedecendo a um paralelismo e complementaridade entre os dois tipos de aula. Para cada aula sdo
selecionadas estratégias - incluindo ou n&o a utilizagdo de ferramentas (e.g. VideoAnt) e recursos digitais

(e.g. filme) — bem como a bibliografia de suporte aos conteudos abordados.

A ordem de abordagem dos contetidos ao longo das aulas ndo segue a ordem de apresentag¢do dos
contetdos programaticos apresentada acima. Para uma melhor apropriagdo dos contetdos
programaticos pelos estudantes e para favorecer a realizagao dos trabalhos pelos estudantes de
forma consolidada, optou-se por estabelecer uma ordem que permite a abordagem dos contetidos
nas aulas tedricas e de pratica laboratorial paralela e complementar, enquanto respeita o intervalo
temporal diferenciado que é necessario para aportar e consolidar contetidos tedricos e contetdos
teorico-praticos de uma mesma matéria. Por exemplo, por uma questdo operacional, os conteudos
programaticos relacionados a “avaliagéo no projeto gerontomotor” (CP 3) séo abordados nas aulas teéricas
antes dos conteudos programaticos relacionados com “o envelhecimento saudavel” (CP2.4). Similarmente,
a primeira aula de pratica laboratorial aborda contetidos programaticos de intervengao (CP 3.2), pois reflete
a prética a integrar uma primeira sesséo a desenvolver com pessoas idosas que ndo se conhecem e, como
tal, é dedicada a experienciagdo pelos estudantes de atividades de estabelecimento de relagéo e de
promocao de dindmicas de grupo. Embora esta organizagdo no cumpra a légica e ordem de apresentacéo
dos contetidos programaticas da UC, € esta organizagao flexivel que permite a complementaridade entre
as aulas tedricas e de pratica laboratorial, e que possibilita os estudantes iniciarem o seu trabalho focado
no “estudo de caso” (para avaliagdo na UC como descrito posteriormente) em tempo de o desenvolverem
ao longo do semestre com o apoio e tutoria da Docente. A ordem escolhida para a abordagem dos
contetidos programaticos apresentada nas tabelas 1 e 2 mostrou ser eficaz e permitir aos estudantes
desenvolverem aptiddes de avaliagdo e de intervencao praticas de Gerontomotricidade substanciadas pela
aquisicao e dominio de conhecimentos interligados e abordados nas aulas teéricas e de pratica laboratorial.
Alguns conteldos programaticos séo abordados em mais do que uma aula com o fim de permitir a sua

consolidagdo. No subcapitulo do presente documento “3.4 Métodos de Ensino e de Aprendizagem da
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Unidade Curricular Gerontomotricidade” a opgéo da ordem de abordagem dos conteidos ao longo das

aulas é explicada mais aprofundadamente.

Dado o exposto, a tabela 1 ilustra a distribuicdo dos conteldos pelas aulas curriculares teéricas, as
estratégias selecionadas para a abordagem dos conteudos em cada aula e a bibliografia de
suporte/consulta. A tabela 2 ilustra a distribuicdo dos conteudos pelas aulas curriculares de pratica
laboratorial e, também, as estratégias selecionadas para a abordagem dos conteudos de cada aula e a

bibliografia de suporte/consulta.

Nas duas tabelas constam também as aulas dedicadas a apresentacéo da UC e a realizagdo da avaliagdo
da UC. Nomeadamente, na tabela 1 é referida uma primeira aula tedrica em que ¢é feita a apresentagéo da
UC, incluindo a descrigdo da avaliagdo dos estudantes com o proposito de garantir uma informagéo
transparente. Nesta aula é feita a apresentagdo do programa da UC e respetiva calendarizagéo da
abordagem dos conteudos programaticos e tarefas a desenvolver ao longo do semestre. Adicionalmente,
nesta primeira aula é efetuado o estabelecimento das datas de avaliagdo formativa e sumativa com os
estudantes, de modo a favorecer a criagdo de um plano de aprendizagem por cada estudante. Na tabela 1
consta também uma aula exclusivamente dedicada a revisdes e esclarecimento de duvidas, néo obstante
a permanente disponibilidade da Docente para prestar esclarecimentos sobre as matérias da UC ao longo
de todo o semestre em que esta decorre, dentro do periodo de aulas ou em sessdo de atendimento
extracurricular. Por Ultimo, nesta tabela 1 consta uma aula dedicada a realizagdo de uma avaliagéo ndo
formal da UC, onde serdo auscultados os estudantes quanto as forgas, fraquezas, oportunidades, ameacas
associadas a UC, no sentido de partilharem reflexdes e sugestdes para melhorar a UC e sua

adequabilidade ao exercicio da profissdo futura como psicomotricistas.

As aulas de pratica laboratorial sdo de 120 minutos, pelo que uma aula sera utilizada para a realizagdo do
teste escrito de avaliagdo sumativa dos estudantes na UC, conforme estipulado na tabela 2. Deste modo
sera garantido que o tempo n&o limita a realizagao da prova. Uma outra aula, sera utilizada exclusivamente

para apresentacdo de trabalhos dos estudantes em avaliagao formativa.

A proposta de organizag&o e ordem da abordagem dos conteudos da UC sera sempre ajustada em fungéo

do decorrer do processo ensino aprendizagem e das necessidades dos estudantes.
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Tabela 1. Distribuicdo dos contetidos programaticos pelas aulas tedricas, estratégias de ensino e aprendizagem a serem utilizadas nas aulas e respetiva bibliografia de
suporte.

Conteudos Apresentagdo da UC e respetivo programa.
Estabelecimento das datas de avaliagéo dos estudantes na UC.
Estratégias de ensino e Exposigao acompanhada de meios audiovisuais com conexao & internet e com a utilizagéo da plataforma moodle da Universidade de Evora e do
aprendizagem Sistema de Informagao Integrado da Universidade de Evora (SIIUE)
Debate dos temas abordados.
Bibliografia de suporte Ficha da Unidade Curricular de Gerontomotricidade. Disponivel em: https://www.uevora.pt/estudar/cursos/licenciaturas?cod=9841&v=plano-

estudos&uc=DES13913L

Contetidos programaticos CP 1. Pensar, sentir e agir perante a idade e a pessoa idosa (contetdo transversal a UC)

CP 1.1. Idadismo.

CP 1.2. Diretrizes da OMS para a prestagéo de cuidados de satde a pessoa idosa.

CP 1.3. Questoes éticas e profissionais associadas a laboragdo com a pessoa idosa.

Estratégias de ensino e Andlise de documentos disponibilizados previamente pela Docente na ferramenta Hypothesis para os estudantes, mediante o recurso a um guido
aprendizagem também disponibilizado na plataforma moodle da Universidade de Evora.

Exposicao acompanhada de meios audiovisuais.

Discusséo dos temas abordados.

Bibliografia de suporte WHO (2014). Global report on ageism. 2024, Retrieved from https://www.who.int/teams/social-determinants-of-health/demographic-change-and-
healthy-ageing/combatting-ageism/global-report-on-ageism.

WHO. (2004). Towards age-friendly primary health care. World Health Organization.

Associagao Portuguesa de Psicomotricidade. Retrieved from: https://www.appsicomotricidade.pt
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e T2

AulaT3

Conteudos programaticos

CP 2. Envelhecimento
CP 2.1. Envelhecimento: conceito e demografia.
CP 2.2. Alteragbes associadas ao envelhecimento e mecanismos relacionados.
CP 2.3. Envelhecimento bio-fisiolégico, psicoemocional numa abordagem neurocientifica, e social.
CP 2.3.1. Diversidade no envelhecimento.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Analise de documentos disponibilizados previamente pela Docente na plataforma moodle e de outros documentos pesquisados pelos estudantes na
b-on e outras bases, mediante o recurso a um guido. Exploragdo complementar de informagao na IA.

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.

Discussao dos temas abordados privilegiando o sistema Team-Based Learning (TBL) Work

Bibliografia de suporte

INE. (2020). Projegdes de populago residente 2018-2080. In: Instituto Nacional de Estatistica. Statistics Portugal.
WHO. (2020). GHE: Life expectancy and healthy life expectancy. Availabe at https:/www. who. int/data/gho/data/themes/mortality-and-global-
Fernandes, J. (2014). Editorial: A gerontopsicomotricidade como praxis terapéutica de mediagao corporal. Journal of Aging and Innovation (3)

Aula T 4

Conteudos programaticos

CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.1. Avaliagdo no projeto de intervengdo gerontomotora.
CP 3.1.1. Porqué, o qué e como avaliar.
CP 3.1.2. Anamnese.
CP 3.1.3. Observagéo.
CP 3.1.4. Instrumentos de avaliagéo validados dirigidos a pessoa idosa e suas caracteristicas.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.
Discussao dos temas abordados, considerando exemplos de estudos de caso e com aprofundamento, reforgo e complemento de contetdos
programaticos de UCs prévias.

Bibliografia de suporte

Albaret, J.-M., & Aubert, E. (2001). Vieillissement et psychomotricité: Groupe de Boeck.

Espadinha, C., Branquinho, C., & Morais, A. (2021). Gerontopsicomotricidade-Manual de Apoio ao Psicomotricista. FMH EdigBes.

Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagédo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.
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AulaT5

Conteudos programaticos

CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.1. Avaliagdo no projeto de intervengdo gerontomotora.
CP 3.1.4. Instrumentos de avaliagéo validados dirigidos a pessoa idosa e suas caracteristicas (continuagéo).
CP 3.1.5. Como reportar e interpretar os resultados da avaliagao para estabelecer as prioridades de intervengéo dirigida a pessoa idosa.
CP 3.1.6. Como avaliar a adequabilidade e eficacia do projeto de intervengéo gerontomotora: avaliagéo continua e avaliagéo final.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.
Discussao dos temas abordados, considerando exemplos de estudos de caso e com aprofundamento, reforgo e complemento de contetdos
programaticos de UCs prévias.

Bibliografia de suporte

Albaret, J.-M., & Aubert, E. (2001). Vieillissement et psychomotricité: Groupe de Boeck.

Espadinha, C., Branquinho, C., & Morais, A. (2021). Gerontopsicomotricidade-Manual de Apoio ao Psicomotricista. FMH EdigBes.

Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagédo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.

Aula T 6

Conteudos programaticos

CP 4.  Especificidade na elaboragao de projetos de intervengao dirigidos a pessoa idosa (conteudos com transfer e transversais as principais UCs
do Curso de Reabilitagdo Psicomotora)

CP 4.1. O projeto de intervengéo gerontomotora.

CP 4.2. O plano de sesséo de intervengéo gerontomotora.

CP 4.3. Como delinear uma tarefa a integrar num plano de sesséo de intervengéo gerontomotora.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.
Discussao dos temas abordados, considerando exemplos de estudos de caso e com aprofundamento, reforgo e complemento de contetdos
programaticos de UCs prévias.

Bibliografia de suporte

Albaret, J.-M., & Aubert, E. (2001). Vieillissement et psychomotricité: Groupe de Boeck.

Espadinha, C., Branquinho, C., & Morais, A. (2021). Gerontopsicomotricidade-Manual de Apoio ao Psicomotricista. FMH EdigBes.

Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagéo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.
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Aula T7

Conteudos programaticos

CP 2. Envelhecimento
CP 2.4. Envelhecimento saudavel.
CP 2.4.1. Atividade fisica versus sedentarismo.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Anélise de documentos disponibilizados previamente pela Docente na plataforma moodle e de outros documentos pesquisados pelos estudantes na
b-on e outras bases pelos estudantes, mediante o recurso a um guido. Exploragdo complementar de informagao na IA.

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.

Discussao dos temas abordados privilegiando o sistema Team-Based Learning (TBL) Work

Bibliografia de suporte

WHO. (2021) Decade of healthy ageing: baseline report. Summary. Geneva: World Health Organization.
WHO (2020) World Health Organization Guidelines on Physical Activity and Sedentary Behaviour. Availabe at:
https://www.who.int/publications/i/item/9789240015128

AulaT8

Conteudos programaticos

CP3. Intervengdo gerontomotora.
CP 3.2. Delineamento da intervengéo e prética gerontomotora.
CP 3.2.1. Fundamentos e recomendagdes para a intervengéo e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2. Intervengéo e prética gerontomotora.
CP 3.2.2.1. Intervengéo e préticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa funcional.
CP 3.2.3. Atividades a integrar na sesséo gerontomotora.
CP 3.2.3.1. Estruturagéo da sessdo gerontomotora.
CP 3.2.3.2. Tarefas e/ou exercicios dirigidos a pessoa idosa funcional.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Analise de documentos disponibilizados previamente pela Docente na plataforma moodle e de outros documentos pesquisados pelos estudantes na
b-on e outras bases pelos estudantes, mediante o recurso a um guido. Exploragdo complementar de informagao na IA.

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.

Discussao dos temas abordados privilegiando o sistema Team-Based Learning (TBL) Work.

Bibliografia de suporte

Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (2020). Envelhecer em Seguranca no Alentejo. Compreender para agir. Evora: Universidade de Evora.

Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagédo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.

WHO (2020). World Health Organization Guidelines on Physical Activity and Sedentary Behaviour. Availabe at:
https://www.who.int/publications/i/item/9789240015128

PAGINA 26 RELATORIO UNIDADE CURRICULAR GERONTOMOTRICIDADE

[PEREIRA, CATARINA]




e S,

AulaT9

Conteudos programaticos

CP 2. Envelhecimento
CP 2.5. Condigdes de satide associadas ao envelhecimento.
CP 2.5.1. Principais patologias associadas ao envelhecimento.
CP 2.5.2. Vulnerabilidade e fragilidade na pessoa idosa.
CP 2.5.3. A queda na pessoa idosa.
CP 2.5.4. Dependéncia e perda de autonomia.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.

Anélise de documentos disponibilizados previamente pela Docente na plataforma moodle e de outros documentos pesquisados pelos estudantes na
b-on e outras bases pelos estudantes, mediante o recurso a um guido. Exploragdo complementar de informagao na IA.

Discussao dos temas abordados privilegiando o sistema Team-Based Learning (TBL) Work

Bibliografia de suporte

Liguori, I., Russo, G., Curcio, F., Bulli, G., Aran, L., Della-Morte, D., . . . Abete, P. (2018). Oxidative stress, aging, and diseases. Clinical Interventions
in Aging, 13(null), 757-772. doi:10.2147/CIA.S158513

Pereira, C., Rosado, H., Almeida, G., & Bravo, J. (2022). Dynamic performance-exposure algorithm for falling risk assessment and prevention of falls
in community-dwelling older adults. Geriatric Nursing, 47, 135-144.

WHO. (2017). Global strategy and action plan on ageing and health. Geneve: World Health Organization.

Woolford, S. J., Sohan, O., Dennison, E. M., Cooper, C., & Patel, H. P. (2020). Approaches to the diagnosis and prevention of frailty. Aging Clinical
and Experimental Research, 32(9), 1629-1637. doi:10.1007/s40520-020-01559-3
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AulaT 10

Conteudos programaticos

CP3. Intervengdo gerontomotora.
CP 3.2. Delineamento da intervengao e pratica gerontomotora.
CP 3.2.1. Fundamentos e recomendagdes para a intervengéo e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2. Intervengao e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2.2. Intervengéo e préticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa fragil sem deméncia.
CP 3.2.3. Atividades a integrar na sess&o gerontomotora.
CP 3.2.3.3. Tarefas e/ou exercicios dirigidos a pessoa idosa fragil sem deméncia.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Analise de documentos disponibilizados previamente pela Docente na plataforma moodle e de outros documentos pesquisados pelos estudantes na
b-on e outras bases pelos estudantes, mediante o recurso a um guigo. Explorago complementar de informagéo na IA.

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.

Discusséo dos temas abordados, considerando exemplos de estudos de caso.

Bibliografia de suporte

Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (2020). Envelhecer em Seguranca no Alentejo. Compreender para agir. Evora: Universidade de Evora.

Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagéo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.

WHO (2020). World Health Organization Guidelines on Physical Activity and Sedentary Behaviour. Available at:
https://www.who.int/publications/i/item/9789240015128

Aula T 11

Conteudos programaticos

CP 2. Envelhecimento
CP 2.5. Condigbes de saude associadas ao envelhecimento.
CP 2.5.5. Disturbios neurocognitivos e doengas demenciais.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Andlise de documentos disponibilizados previamente pela Docente na plataforma moodle e de outros documentos pesquisados pelos estudantes na
b-on e outras bases pelos estudantes, mediante o recurso a um guigo. Explorago complementar de informagéo na IA.

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.

Discusséo dos temas abordados, considerando exemplos de estudos de caso.

Bibliografia de suporte

Albaret, J., & Aubert, E. (2001). Vieillissement et psychomotricité. Marseille: De Boeck Superior.
APA. (2013). Transtornos Neurocognitivos. In Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais DSM 5. Porto Alegre: Artmed.
Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (Eds.). (2020). Envelhecer em seguranga no Alentejo. Compreender para agir. Evora: Ed. UE.
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Aula T 12

Conteudos programaticos

CP3. Intervengdo gerontomotora.
CP 3.2. Delineamento da intervengéo e pratica gerontomotora.
CP 3.2.1. Fundamentos e recomendagdes para a intervengéo e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2.3. Intervengéo e préticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa com deméncia.
CP 3.2.3. Atividades a integrar na sesséo gerontomotora.
CP 3.2.3.4. Tarefas e/ou exercicios dirigidos a pessoa idosa funcional ou fragil com deméncia - adequabilidade da tarefa e/ou
exercicio &s caracteristicas da doenga demencial e respetivos disturbios neurocognitivos associados.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Anélise de documentos disponibilizados previamente pela Docente na plataforma moodle e de outros documentos pesquisados pelos estudantes na
b-on e outras bases pelos estudantes, mediante o recurso a um guido. Exploragdo complementar de informagao na IA.

Exposi¢do acompanhada de meios audiovisuais.

Discusséo dos temas abordados, considerando exemplos de estudos de caso.

Bibliografia de suporte

Albaret, J., & Aubert, E. (2001). Vieillissement et psychomotricité. Marseille: De Boeck Superior.

APA. (2013). Transtornos Neurocognitivos. In Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais DSM 5. Porto Alegre: Artmed.

Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (Eds.). (2020). Envelhecer em seguranga no Alentejo. Compreender para agir. Evora: Ed. UE.

Tible, O. P., Riese, F., Savaskan, E., & von Gunten, A. (2017). Best practice in the management of behavioural and psychological symptoms of
dementia. Therapeutic Advances in Neurological Disorders, 10(8), 297-309. doi:10.1177/1756285617712979
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Aula T 13

Conteudos programaticos

CP4.  Especificidade na elaborag&o de projetos de interveng&o dirigidos a pessoa idosa (contelidos com transfer e transversais as principais UCs
do Curso de Reabilitagdo Psicomotora)
CP 4.4. Como elaborar relatérios de avaliagdo de projetos de intervengdo gerontomotora com analise reflexiva, bem como de planos de sesséo.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Andlise de documentos disponibilizados previamente pela Docente na plataforma moodle e de outros documentos pesquisados pelos estudantes na
b-on e outras bases pelos estudantes, mediante o recurso a um guigo. Exploragdo complementar de informagéo na IA.

Discussao dos temas abordados privilegiando o sistema Team-Based Learning (TBL) Work, contrapondo e complementando contetidos
programaticos da UC com os contetdos programaticos de outras UC do curso.

Bibliografia de suporte

Exemplos de Relatérios de Estagio:

Pereira, A. F. L. (2023). Transversalidade da pratica psicomotora - Da psicomotricidade infantil & gerontopsicomotricidade, Universidade de Evora.
Brooks, S. P., Zimmermann, G. L., Lang, M., Scott, S. D., Thomson, D., Wilkes, G., & Hartling, L. (2022). A framework to guide storytelling as a
knowledge translation intervention for health-promoting behaviour change. Implementation Science Communications, 3(1), 35. doi:10.1186/s43058-
022-00282-6

AulaT 14

Conteudos programaticos

Todos

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Aula de esclarecimento de dividas e de reviséo para consolidagéo dos contetidos programaticos da UC.

Discussao/esclarecimento dos temas abordados ao longo do semestre, considerando exemplos, e de acordo com as questdes colocadas pelos
estudantes.

Exposi¢do — quando necesséria acompanhada de meios audiovisuais.

Bibliografia de suporte

Toda a bibliografia recomendada para a UC e slides de aula.

Aula T 15

Conteudos

Auscultagdo dos estudantes quanto as forgas, fraquezas, oportunidades, ameagas associadas a UC, no sentido de partilharem reflexdes e sugestoes
para melhorar a UC e sua adequabilidade ao exercicio da profissao futura dos estudantes.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Apresentagao das questdes pelos estudantes. Reflexdo e discussao com suporte ao forum moodle com inclusdo das questdes e sugestdes dos
estudantes.

Bibliografia de suporte
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Tabela 2. Distribui¢do dos conteudos programaticos pelas aulas de prética laboratorial, estratégias de ensino e aprendizagem a serem utilizadas nas aulas e respetiva
bibliografia de suporte.

Contetidos programaticos CP3. Intervengio gerontomotora.
CP 3.2. Delineamento da intervengéo e prética gerontomotora.
CP 3.2.1. Fundamentos e recomendag6es para a intervengao e pratica gerontomotora.
Atividades de estabelecimento da relagéo entre o dinamizador da atividade (no caso futuros psicomotricistas) e a pessoa idosa.
Atividades de estabelecimento de dindmicas de grupo adequadas a pratica gerontomotora em sessdes de classe.

Estratégias de ensino e Experienciagao pelos estudantes de atividades de estabelecimento de relagéo e de promog&o das dindmica de grupo, orientadas pela Docente.
aprendizagem Exploragéo do espago e materiais de pratica no laboratério de Gerontomotricidade (espago de aula).
Bibliografia de suporte Choque, S., & Choque, J. (2016). Animations pour les personnes agées: 400 exercices pratiques & ludiques: Editions Lamarre.

Rosado, H., & Pereira, C. Gerontomotricidade-Exercicios Terapéuticos e de Reabilitagdo Psicomotora para a promogéo da independéncia de
pessoas idosas, da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.

Contetidos programaticos CP 1. Pensar, sentir e agir perante a idade e a pessoa idosa (contetdo transversal a UC)
CP 1.1. Idadismo.
CP 1.2. Diretrizes da OMS para a prestagao de cuidados de salde a pessoa idosa.
CP 1.3. Questdes éticas e profissionais associadas a laboragdo com a pessoa idosa.

Estratégias de ensino e Apresentacao do tema através de videos.
aprendizagem Realizagao de uma atividade proposta pela OMS para o combate ao Idadismo.
Discussao tematica - dirigida por entrevista estruturada - em organizagéo de grupos e em organizagao de classe.
Bibliografia de suporte WHO (2014). Global report on ageism. 2024, Retrieved from https://www.who.int/teams/social-determinants-of-health/demographic-change-and-

healthy-ageing/combatting-ageism/global-report-on-ageism.
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Aula TP 3

Conteudos programaticos

CP 1. Pensar, sentir e agir perante a idade e a pessoa idosa (contetdo transversal a UC)
CP 1.2. Diretrizes da OMS para a prestagéo de cuidados de satide a pessoa idosa.
CP 1.3. Questoes éticas e profissionais associadas a laboragdo com a pessoa idosa.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Ensaio com os colegas de situagdes de atendimento e de restabelecimento de relagdo com pessoais idosas no &mbito da intervencéo psicomotora:
como comunicar.
Atividades desenvolvidas mediante o recurso a um guido com propostas de tarefas disponibilizado no moodle.

Bibliografia de suporte

WHO (2014). Global report on ageism."2024, Retrieved from https://www.who.int/teams/social-determinants-of-health/demographic-change-and-
healthy-ageing/combatting-ageism/global-report-on-ageism.
WHO (2004). Towards age-friendly primary health care. World Health Organization.

Aula TP 4

Conteudos programaticos

Intervengéo gerontomotora.
CP 3.1. Avaliagéo no projeto de intervengdo gerontomotora.
CP 3.1.2. Anamnese.
CP 3.1.3. Observagéo.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Disponibilizagao online no moodle (prévia a aula) de exemplos de anamneses e de grelhas de observagao utilizadas na avaliagdo de pessoas
idosas.

Apresentagao dos exemplos de anamneses e de grelhas de observagéo pela Docente.

Ensaio pelos estudantes com os seus colegas da aplicagio de questionarios de anamnese e da elaboracéo de guido de entrevistas para recolha de
dados de anamnese.

Ensaio pelos estudantes com os seus colegas da aplicagéo de grelhas de observagéo.

Proposta aos estudantes para ensaiarem em grupo a aplicagdo destas formas de avaliagdo a uma pessoa idosa para reflexdo e esclarecimento de
davidas com a Docente na aula sequente (atividade complementar em trabalho auténomo do estudante).

Reflexao e discussdo com os estudantes - focando as tarefas propostas em contraposi¢do com atividades e contetidos programaticos de outras UC
do curso.

Formagao dos grupos para a realiza¢éo do trabalho a desenvolver para avaliagdo sumativa da UC.

Bibliografia de suporte

Material construido e disponibilizado pela Docente.
Rodriguez, J.,& Llinares, M. (2008). Recursos y estrategias en psicomotricidad. Espafia: Ediciones Algibe.
Stuck, A. E. and S. lliffe (2011). Comprehensive geriatric assessment for older adults. British Medical Journal, 343: d6799.
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Aula TP 5

Conteudos programaticos

CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.1. Avaliagéo no projeto de intervengdo gerontomotora.
CP 3.1.4. Instrumentos de avaliagéo validados dirigidos a pessoa idosa e suas caracteristicas.
Senior Fitness Test

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Apresentagao do Senior Fitness Test pela Docente com recurso a um filme disponibilizado online através do VideoAnt.

Ensaio pelos estudantes com os seus colegas da aplicagéo dos instrumentos de avaliagao abordados com utilizagdo do manual de avaliacéo
funcional disponibilizado no moodle.

Avaliagdo em aula de uma pessoa idosa filmada a realizar os testes (video disponibilizado no VideoAnt) — atribuicdo de cotagdes a pessoa idosa
por cada estudante individualmente.

Reflexao e discussdo com os estudantes - focando as tarefas propostas em contraposi¢do com atividades e contetidos programaticos de outras UC
do curso.

Proposta aos estudantes para ensaiarem em grupo a aplicagdo destas formas de avaliagdo a uma pessoa idosa para reflexdo e esclarecimento de
davidas com a Docente na aula sequente (atividade complementar em trabalho auténomo do estudante).

Especificagao dos itens do trabalho “Estudo de Caso” a desenvolver para avaliagdo na UC

Bibliografia de suporte

Pereira, C., Rosado, H., Bravo, J., & Mendes, F. (2017). Manual de avaliagdo funcional para o risco de quedas em pessoas idosas (Universidade de
Evora Ed.). Evora, PT.
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Aula TP 6

Contetidos programaticos

CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.1. Avaliagéo no projeto de interveng&o gerontomotora.
CP 3.1.4. Instrumentos de avaliagéo validados dirigidos a pessoa idosa e suas caracteristicas.
Bateria de Testes de Fullerton Advanced Balance
Tinetti Mobility Test
Stepping-forward Affordance Perception
Teste de Fragilidade de Edmonton

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Apresentagao dos testes referidos pela Docente com recurso a um filme disponibilizado online através do VideoAnt e outros materiais didaticos.
Ensaio pelos estudantes com os seus colegas da aplicagio dos instrumentos de avaliagdo abordados, com utilizagdo do manual de avaliagéo
disponibilizado no moodle.

Avaliagdo em aula de uma pessoa idosa filmada a realizar os testes (video disponibilizado no VideoAnt) — atribuicdo de cotagdes a pessoa idosa
por cada estudante individualmente.

Reflexao e discussdo com os estudantes - focando as tarefas propostas em contraposi¢do com atividades e contetidos programaticos de outras UC
do curso.

Proposta aos estudantes para ensaiarem em grupo a aplicagdo destas formas de avaliagdo a uma pessoa idosa para reflexdo e esclarecimento de
davidas com a Docente na aula sequente (no ambito do seu “Estudo de Caso”: horas de trabalho semestral autdnomas).

Bibliografia de suporte

Pereira, C., Rosado, H., Bravo, J., & Mendes, F. (2017). Manual de avaliagdo funcional para o risco de quedas em pessoas idosas (Universidade de
Evora Ed.). Evora, PT.

Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagdo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.
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Aula TP 7

Conteudos programaticos

CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.1. Avaliagdo no projeto de intervengéo gerontomotora.
CP 3.1.4. Instrumentos de avaliagéo validados dirigidos a pessoa idosa e suas caracteristicas.
Exame Gerontopsicomotor (EGP).
Testes de avaliagdo do estado cognitivo (Teste do reldgio; Montreal Cognitive Assessment (MoCA)e Mini-Mental State
Examination (MMSE).

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Apresentagao dos testes por Especialista Convidada

Ensaio pelos estudantes com os seus colegas da aplicagio dos instrumentos de avaliagdo abordados, com utilizagdo do manual de avaliagéo
disponibilizado no moodle.

Reflexdo e discussdo com os estudantes focando as tarefas propostas.

Proposta aos estudantes para ensaiarem em grupo a aplicagdo destas formas de avaliagdo a uma pessoa idosa para reflexdo e esclarecimento de
davidas com a Docente na aula sequente (no ambito dos seu “Estudo de Caso”: horas de trabalho semestral autonomas).

Bibliografia de suporte

Morais, A., Filiza, R., Santos, S., & Lebre, P. (2012). Manual de Aplicagao Provisorio Exame Gerontopsicomotor.
Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagédo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.

Aula TP 8

Conteudos programaticos

CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.1. Avaliagéo no projeto de interveng&o gerontomotora.
CP 3.1.4. Instrumentos de avaliagéo validados dirigidos a pessoa idosa e suas caracteristicas.
Testes de avaliagdo do rendimento em diferentes condigbes de esforgo

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Apresentagao dos testes pela Docente com recurso ao livro disponibilizado no moodle.

Ensaio pelos estudantes com os seus colegas da aplicagéo dos instrumentos de avaliagdo abordados com utilizag&o do livro e respetiva
monitorizagdo do comportamento dos parametros fisioldgicos de adaptagéo ao esforgo.

Realiza¢&o do exercicio para célculo do consumo maximo de oxigénio propostos no livro.

Abordagem dos efeitos, medidas e cuidados de seguranga inerentes a realizagao de testes e de exercicios com diferentes intensidades de esforgo
por pessoas idosas.

Reflexdo e discussdo com os estudantes focando as tarefas propostas.

Bibliografia de suporte

Pereira, C.; & Bravo, J. (2018) Fisiologia e Exercicio - Testes laboratoriais para avaliagdo do rendimento em diferentes condigdes de esforgo.
Universidade de Evora. ISBN: 978-989-99122-6-7. Disponivel em: http:/hdl.handle.net/10174/23374
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e S,

Aula TP 9

Conteudos programaticos

CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.2. Delineamento da intervengéo e prética gerontomotora.
CP 3.2.1. Fundamentos e recomendagdes para a intervengéo e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2. Intervengéo e prética gerontomotora.
CP 3.2.2.1. Intervengéo e préticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa funcional.
CP 3.2.3. Atividades a integrar na sesséo gerontomotora.
CP 3.2.3.1. Estruturagéo da sessdo gerontomotora.
CP 3.2.3.2. Tarefas e/ou exercicios dirigidos a pessoa idosa funcional.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Experimentacéo pelos estudantes de uma sesséo de intervengao gerontomotora dirigida pela Docente com exploragéo do espago e do tempo de
sessa0, materiais especificos de pratica dirigidos a esta populagao e outros recursos como seja a musica.
Reflexdo e discussao com os estudantes focando a estrutura da sessdo e nas tarefas propostas, com base em evidéncia cientifica.

Bibliografia de suporte

Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (2020). Envelhecer em Seguranca no Alentejo. Compreender para agir. Evora: Universidade de Evora.

Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagédo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.

WHO (2020). World Health Organization Guidelines on Physical Activity and Sedentary Behaviour. Available at:
https://www.who.int/publications/i/item/9789240015128
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Aula TP 10

Conteudos programaticos

CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.2. Delineamento da intervengao e pratica gerontomotora.

CP 3.2.1. Fundamentos e recomendagdes para a intervengéo e pratica gerontomotora.

CP 3.2.2. Intervengao e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2.1. Intervengéo e préticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa funcional.

CP 3.2.3. Atividades a integrar na sess&o gerontomotora.
CP 3.2.3.1. Estruturagéo da sessdo gerontomotora.
CP 3.2.3.4. Tarefas e/ou exercicios dirigidos a pessoa idosa fragil com deméncia - adequabilidade da tarefa e/ou exercicio as
caracteristicas da doenga demencial e respetivos disturbios neurocognitivos associados.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Disponibilizagdo no moodle de um guido da atividade de aula com os itens a integrar numa proposta de elaboragdo de uma tarefa exercicio de
sessao gerontomotora.

Delineamento pelos estudantes (em grupo) de tarefas e/ou exercicios unimodais (dirigidos a estimulagdo de uma competéncia motora ou cognitiva)
dirigidos a pessoa idosa funcional e de tarefas polimodais (tarefa dirigida a estimulagdo de uma competéncia motora e uma competéncia cognitiva
determinadas).

Experienciagdo pelos estudantes das tarefas delineadas pelos seus colegas — atividade dirigida por cada grupo.

Colocagao das tarefas delineadas no férum da plataforma moodle.

Reflexao e discussdo com os estudantes focando as tarefas propostas para a aula (oral e pela plataforma moodle: férum), também com
contraposigao focada em atividades e contetdos programaticos de outras UC do curso.

Proposta aos estudantes para, em grupo, iniciarem o delineamento fundamentado de tarefas para o seu” Estudo de Caso” (horas de trabalho
semestral autonomas).

Bibliografia de suporte

Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (2020). Envelhecer em Seguranca no Alentejo. Compreender para agir. Evora: Universidade de Evora.

Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagédo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.

WHO (2020). World Health Organization Guidelines on Physical Activity and Sedentary Behaviour. Available at:
https://www.who.int/publications/i/item/9789240015128
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Aula TP 11

Conteudos programaticos

CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.2. Delineamento da intervengao e pratica gerontomotora.
CP 3.2.1. Fundamentos e recomendagdes para a intervengéo e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2. Intervengao e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2.2. Intervengéo e préticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa fragil sem deméncia.
CP 3.2.3. Atividades a integrar na sess&o gerontomotora.
CP 3.2.3.3. Tarefas e/ou exercicios dirigidos a pessoa idosa fragil sem deméncia.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Experimentacéo pelos estudantes de uma sesséo de intervengao gerontomotora dirigida pela Docente.

Reflexao e discussdo com os estudantes focando a estrutura da sessao e as tarefas propostas, bem como nas diferengas entre as caracteristicas
de uma intervengao para pessoas idosas funcionais e para pessoas idosas frageis.

Acompanhamento dos trabalhos de “Estudos de caso” dos estudantes.

Bibliografia de suporte

Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (2020). Envelhecer em Seguranca no Alentejo. Compreender para agir. Evora: Universidade de Evora.
Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagédo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.
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Aula TP 12

Conteldos programaticos CP 3. Intervengao gerontomotora.
CP 3.2. Delineamento da intervengao e pratica gerontomotora.
CP 3.2.1. Fundamentos e recomendagdes para a intervengéo e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2. Intervenc@o e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2.2. Intervengéo e préticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa fragil sem deméncia.
CP 3.2.3. Atividades a integrar na sess&o gerontomotora.
CP 3.2.3.3. Tarefas e/ou exercicios dirigidos a pessoa idosa fragil sem deméncia.

Estratégias de ensino e Disponibilizagdo no moodle de um guifo da atividade de aula com os itens a integrar a numa proposta de elaboragéo de uma tarefa exercicio de
aprendizagem sessao gerontomotora.

Delineamento pelos estudantes (em grupo) de tarefas e/ou exercicios agil unimodais (dirigidos a estimulagdo de uma competéncia motora ou
cognitiva) e polimodais (tarefa dirigida & estimulagio de uma competéncia motora e uma competéncia cognitiva determinadas) dirigidos a pessoa
idosa fragil sem deméncia.

Experienciagdo pelos estudantes das tarefas delineadas pelos seus colegas — atividade dirigida por cada grupo.

Colocagao das tarefas delineadas no férum da plataforma moodle.

Reflexao e discussdo com os estudantes focadas as tarefas propostas para a aula, com base em evidéncia cientifica (oral e pela plataforma
moodle: forum).

Acompanhamento dos trabalhos de “Estudos de caso” dos estudantes.

Bibliografia de suporte Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (2020). Envelhecer em Seguranca no Alentejo. Compreender para agir. Evora: Universidade de Evora.
Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagédo psicomotora para a promogao da independéncia de
pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa Universidade de Evora.
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Aula TP 13

Conteudos programaticos

CP 3.2. Delineamento da intervengao e pratica gerontomotora.
CP 3.2.1. Fundamentos e recomendagdes para a intervencgéo e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2. Intervenc@o e pratica gerontomotora.
CP 3.2.2.3. Intervengéo e préticas gerontomotoras dirigida a pessoa idosa com deméncia.
CP 3.2.3. Atividades a integrar na sess&o gerontomotora.
CP 3.2.3.4. Tarefas e/ou exercicios dirigidos a pessoa idosa com deméncia - adequabilidade da tarefa e/ou exercicio as
caracteristicas da doenga demencial e respetivos disturbios neurocognitivos associados.

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Disponibilizagdo no moodle de um guido da atividade de aula com os itens a integrar a numa proposta de elaboragéo de uma tarefa exercicio de
sessao gerontomotora.

Delineamento pelos estudantes (em grupo) de tarefas dirigidas a pessoa idosa com deméncia diferenciadas por patologia e respetivas
necessidades - em fungédo do quadro clinico tipico representado por um estudo de caso

Experienciagdo pelos estudantes das tarefas delineadas pelos seus colegas — atividade dirigida por cada grupo.

Colocagao das tarefas delineadas no férum da plataforma moodle.

Reflexao e discussdo com os estudantes focando as tarefas propostas para a aula (oral e pela plataforma moodle: forum).

Bibliografia de suporte

Albaret, J., & Aubert, E. (2001). Vieillissement et psychomotricité. Marseille: De Boeck Superior.

Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (Eds.). (2020). Envelhecer em seguranga no Alentejo. Compreender para agir. Evora: Ed. UE.

Tible, O. P., Riese, F., Savaskan, E., & von Gunten, A. (2017). Best practice in the management of behavioural and psychological symptoms of
dementia. Therapeutic Advances in Neurological Disorders, 10(8), 297-309. doi:10.1177/1756285617712979

Aula TP 14

Conteudos programaticos

Todos

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Realizagao de um teste escrito individual para avaliagdo sumativa da UC

Bibliografia de suporte

Toda a bibliografia recomendada para a UC

Aula TP 15

Conteudos programaticos

Todos

Estratégias de ensino e
aprendizagem

Realizagdo da apresentacéo dos trabalhos de grupo realizados pelos estudantes (estudos de caso) para avaliagao formativa.
Reflexdo e discussdo com os estudantes focando as tarefas propostas.

Bibliografia de suporte

Toda a bibliografia recomendada para a UC
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3.2.2  COERENCIA ENTRE OS OBJETIVOS DA UNIDADE CURRICULAR E 0S CONTEUDOS PROGRAMATICOS

Os objetivos e os contelidos programaticos da UC conectam entre si de uma forma logica e coerente
conforme ilustrado nas tabelas seguintes onde é apontada a contribui¢do/relagéo (através do simbolo X),
de cada conteudo programatico (tema e subtema) para o alcance de cada objetivo estabelecido ao nivel
dos conhecimentos (tabela 3) e ao nivel das aptiddes (tabela 4). Todos os contetidos programaticos irdo
contribuir para o alcance dos objetivos estabelecidos ao nivel das competéncias, intento para o qual s&o
fundamentais as estratégias e as metodologias de ensino descritas em seguida e no subcapitulo “Métodos
de ensino e de Aprendizagem da unidade curricular Gerontomotricidade” do presente relatério.

Tabela 3. llustragdo da coeréncia entre os objetivos da unidade curricular (Obj.) ao nivel dos conhecimentos e os
conteudos programaticos (CP).

X
X X X X
X X
X X
X X
X
X
X X
X
X
X

Tabela 4. llustragdo da coeréncia entre os objetivos (Obj.) da unidade curricular ao nivel das aptiddes e os contetdos
programaticos (CP).

x| x| x| X

x| X| X| X| X

X X[ X X| X[ X| X| X| X| X
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3.3  BIBLIOGRAFIA PRINCIPAL DA UNIDADE CURRICULAR - RECOMENDADA

Seguidamente é apresentada a lista da bibliografia principal da UC, a qual é recomendada aos estudantes
utilizarem no seu estudo.
Realga-se que a Docente faculta aos estudantes documentos de suporte ao estudo, integrando,

resumidamente, a informag&o disponivel na bibliografia complementar da UC, referida nas tabelas 1 e 2.

Albaret, J., & Aubert, E. (2001). Vieillissement et psychomotricité. Marseille: De Boeck Superior.

APA. (2013). Transtornos Neurocognitivos. In Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais
DSM 5. Porto Alegre: Artmed.

Mendes, F., Pereira, C., & Bravo, J. (Eds.). (2020). Envelhecer em seguranga no Alentejo. Compreender
para agir. Evora: Ed. UE.

Pereira, C., Rosado, H., Almeida, G., & Bravo, J. (2022). Dynamic performance-exposure algorithm for
falling risk assessment and prevention of falls in community-dwelling older adults. Geriatric Nursing, 47,
135-144. doi:10.1016/j.gerinurse.2022.07.004

Pereira, C., Rosado, H., Bravo, J., & Mendes, F. (2017). Manual de avaliagdo funcional para o risco de
quedas em pessoas idosas (Universidade de Evora Ed.). Evora, PT.

Rosado, H., & Pereira, C. (2023). Gerontomotricidade - Exercicios terapéuticos e de reabilitagdo
psicomotora para a promogao da independéncia de pessoas idosas: da teoria & pratica. Evora: Imprensa
Universidade de Evora.

Tible, O. P., Riese, F., Savaskan, E., & von Gunten, A. (2017). Best practice in the management of
behavioural and psychological symptoms of dementia. Therapeutic Advances in Neurological Disorders,
10(8), 297-309. doi:10.1177/1756285617712979

WHO (2020). World Health Organization Guidelines on Physical Activity and Sedentary Behaviour. Available
at: https://www.who.int/publications/i/item/978924001

WHO. (2017). Global strategy and action plan on ageing and health. Geneve: World Health Organization.
Woolford, S. J., Sohan, O., Dennison, E. M., Cooper, C., & Patel, H. P. (2020). Approaches to the diagnosis
and prevention of frailty. Aging Clinical and Experimental Research, 32(9), 1629-1637.

34  METODOS DE ENSINO E DE APRENDIZAGEM DA UNIDADE CURRICULAR
GERONTOMOTRICIDADE

O modelo e os métodos de ensino e de aprendizagem da UC Gerontomotricidade alinham-se com a politica

pedagogica da Universidade de Evora, valorizando: 1) o ensino centrado na aprendizagem do estudante;

2) o desenvolvimento de competéncias disciplinares e transversais; 3) a articulagéo ensino e investigagao;

4) 0 uso de recursos digitais como ferramentas promotoras da aprendizagem; 5) o uso de recursos digitais

como ferramentas de gestdo de comunicagéo e flexibilizagao; 6) as praticas de avaliagdo autorreguladora
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das aprendizagens dos estudantes; 7) a internacionalizagdo das experiéncias; e 8) a relagdo com a

comunidade.

Especificamente, no ensino e aprendizagem da UC de Gerontomotricidade, o estudante toma um papel
central e ativo. Neste intento, as atividades curriculares sdo delineadas e projetadas para o estudante
experienciar e desenvolver tarefas favoraveis a aquisicdo e aprofundamento de conhecimentos e ao
desenvolvimento de aptiddes e competéncias num processo de descoberta continuo. Na sele¢ao das
metodologias de ensino e aprendizagem da UC Gerontomotricidade é considerada a sua organizagéo que
inclui 15 aulas teéricas com a duragao de uma hora e 15 aulas de pratica laboratorial com a duracéo de
duas horas, além de 2 horas de orientagao tutorial € de 31 horas de trabalho autonomo do estudante. Dada
esta organizagéo, é incentivada a criagdo de um plano de aprendizagem por cada estudante incluindo as
sessdes de orientacdo tutorial, considerando os contelidos a serem abordados nas aulas tedricas e de
pratica laboratorial, o seu tempo de estudo e outro trabalho auténomo, assim com a calendarizagao da

avaliagao.

Nas aulas tedricas e de préatica laboratorial séo privilegiadas as discussdes tematicas com base na
exploragdo de documentos escritos e audiovisuais disponibilizados através da plataforma moodle da
Universidade de Evora elou outras ferramentas digitais seguras como por exemplo o VideoAnt, ou o
Hypothesis. A construgdo do autoconhecimento pelo estudante, mediante a proposta de tarefas desafiantes
que orientam a pesquisa do conhecimento cientifico e suas evidéncias na area da Gerontomotricidade com
a exploragéo da biblioteca do conhecimento online (B-on), da Pubmed, e de outras Bases de Dados, é
igualmente uma metodologia de ensino-aprendizagem privilegiada. Com regras e as necessarias
restricoes, & explorada a IA nesta busca do conhecimento. Quando adequado, s&o convidados

especialistas para participar na docéncia de algum conteudo especifico.

Principalmente nas aulas tedricas, o ensino-aprendizagem também explora métodos tradicionais, nos quais
sdo expostas pela Docente com recurso a sistemas audiovisuais matérias integrantes da UC. Para a
realizacdo de cada aula, sdo facultados aos estudantes materiais de suporte das matérias a serem
abordadas pela Docente, privilegiando o recurso a plataforma moodle. Deste modo o trabalho auténomo
do estudante é rentabilizado e orientado para os principais conteudos integrantes da UC. Neste contexto,
é utilizado também um modelo misto incluindo o ensino tradicional e o0 ensino baseado no Team-Based
Learning (TBL) work em que sdo desenvolvidas atividades/desafios direcionadas para o pensar e resolver
problemas em equipa, numa coprodug&o analitica e efetiva com fundamento nos contetidos apresentados
pela Docente e nos conteudos explorados pelo estudante em trabalho auténomo. Este modelo misto
garante que, mesmo os estudantes menos aplicados no seu trabalho auténomo, beneficiam do trabalho
efetuado em cada aula. Por outro lado, o método TBL promove a responsabilidade de cada equipa de

estudantes dirigindo-a para a apresentagao de solugdes adequadas, dado que cada resposta ao “problema”
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fica disponivel para todos em simultdneo (por exemplo através da plataforma moodle, e/ou mesmo

oralmente). Também o compromisso do sistema de comunicagéo simultdneo do método TBL compromete
e motiva o estudante a envolver-se na atividade. A especificidade do conteudo abordado e algumas
limitagdes, como o tempo de aula restrito (as aulas teéricas sdo de apenas 60 minutos), séo consideradas
na selecao do método de ensino-aprendizagem de cada matéria. Realga-se que os documentos de suporte
da UC disponibilizados no moodle séo recursos (livro, artigos cientificos, videos, websites e outros)
elaborados pela Docente para o efeito, ou selecionados também pela Docente mediante uma escolha
criteriosa com base na sua qualidade cientifico-pedagogica.

No que refere as aulas de pratica laboratorial, estas obrigam, adicionalmente as metodologias referidas
acima, o recurso a metodologias especificas associada ao ensino da pratica de intervengédo para a
estimulagdo e reabilitagdo - no presente caso intervengdo com gerontes com diferentes faixas etarias,
vulnerabilidades, patologias, outras condi¢des de saude e com ou sem distirbios neurocognitivos . Esta
aulas decorrem no laboratério de Gerontopsicomotricidade com um espaco, instrumentos de avaliagdo e
materiais diversos favoraveis a aprendizagem dos métodos e protocolos de avaliagdo, bem como das
atividades praticas de estimulagdo e reabilitacdo Gerontomotora. Este espago € um espago de ensaio
propicio para os estudantes desenvolverem as aptiddes de avaliagéo e de interveng@o com gerontes. Entre
0s equipamentos utilizados no ensino-aprendizagem destaca-se o protétipo do produto patenteado pela
Docente e Candidata as Provas de Agregagao Multidimensional tool for assessing the risk of falling in older

peaple.

Em termos de organizacdo temporal das aulas de pratica laboratorial, primeiramente os estudantes
contactam com os diversos instrumentos de avaliagdo e experienciam as provas obedecendo aos
respetivos protocolos, com registo de resultados. Como ja referido acima, para consolidar os
conhecimentos subjacentes e a aquisicdo de aptiddes relacionadas com a avaliagdo no @mbito da
elaboracdo de um projeto de intervencdo terapéutica, previamente as aulas sao disponibilizados aos
estudantes no moodle (ou noutras ferramentas e softwares pedagogicos), documentos cientifico-
pedagdgicos para consulta prévia a aula e durante a aula (e.g. manual de avaliagdo, filmes com a
demostracdo dos protocolos dos testes de avaliagdo, filmes com pessoas idosas a fazer os testes para o
estudantes cotarem em ficha de registo, artigos de validagéo dos protocolos de avaliagdo). Em grupos de
trabalhos sdo desempenhadas as tarefas de avaliagdo e decifrados os respetivos resultados, com respetiva
analise reflexiva (qual o resultado, como o interpretar, quais as causas justificativas do resultado, etc.). Este
primeiro contacto com a avaliagdo de gerontes permite os estudantes adquirirem, ndo s6 as aptidées de
avaliagdo com recurso a instrumentos e protocolos dirigidos as diferentes populagdes alvo de pessoas
idosas, como também perceberem de uma forma estruturada quais poderdo ser os comportamentos das

pessoas idosas, 0s seus défices, as suas dificuldades e as suas necessidades.
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Apos esta primeira etapa, os estudantes experienciam atividades de estimulacao e reabilitagao orientadas

pela Docente dirigidas para diferentes faixas etérias e estados de vulnerabilidade fisica, cognitiva, ou
socioemocional da pessoa idosa (note-se que é a primeira UC do Curso focada na pessoa idosa e,
comumente, os estudantes nunca experienciaram atividades dirigidas a esta populagéo). Para a
experienciagao das atividades de estimulacao e reabilitagio orientadas pela Docente, sempre que possivel,
sdo convidadas pessoas idosas dentro da faixa etaria alvo para participar na sesséo conjuntamente com
os estudantes. Esta experienciacdo € sempre acompanhada por uma reflexdo efetuada com os estudantes

baseada em fundamentos e evidéncias cientificas.

Na etapa seguinte, os estudantes s&o desafiados a delinearem atividades de estimulagdo e/ou de
reabilitacdo dirigidas a casos com caracteristicas e necessidades especificas. Estas atividades séo
delineadas em grupo, experienciadas pelos colegas de turma e alvo de analise reflexiva. Para o
delineamento das atividades de estimulagao e reabilitagéo pelos estudantes é-lhes fornecido um guido
onde constam os Vvarios itens a integrar na explicagéo da atividade como sejam: designacéo da atividade,
objetivo da atividade, descri¢do da atividade, tempo e materiais necessarios atividade, recomendagdes e
cuidados a ter na implementacéo da atividade com as pessoas idosas. Além destes itens mais operacionais,
no guido consta também um item a ser pesquisado e redigido pelo estudante, que incide na fundamentagéo
cientifica que suporta a escolha das tarefas para estimular a capacidade ou competéncia a promover. Os
documentos elaborados pelos estudantes com a descri¢do da atividade e respetiva fundamentagdo sdo
colocados no forum da plataforma moodle para os estudantes partilharem entre si as aprendizagens,
passando por uma avaliagdo formativa colaborativa e autorreguladora envolvendo os estudantes e com

suporte da Docente.

As aulas tedricas e de pratica laboratorial seguem uma organizacdo de abordagem dos conteudos paralela
e complementar, em que as metodologias referidas acima dirigem o estudante para a criagdo de um
conhecimento tedrico fundamentado, que lhe permite compreender o processo de envelhecimento e,
também, conhecer os mecanismos e alteragdes associadas a este processo, considerando o corpo
gndsico-praxico, a cognicdo e a identidade socioemocional (Obj.1 a 3). Esta organizagdo permite,
igualmente, sustentar conceptualmente as metodologias e praticas de avaliagdo e de intervengéo
gerontomotora dirigidas & pessoa idosa, com diferentes caracteristicas e necessidades, a aplicar no
exercicio da profissdo (Obj. 4 a 6). Deste modo, a opgédo por uma abordagem paralela e complementar
entre a teoria e a pratica favorece o alcance sustentado dos objetivos ao nivel das aptiddes de avaliagéo e
de intervengdo com gerontes (Obj. 7 a 14). Além do alcance dos objetivos da UC ao nivel dos
conhecimentos e das aptidoes, estas metodologias contribuem para o alcance dos objetivos ao nivel das
competéncias ao estimularem o pensamento critico e a analise reflexiva nas discussdes tematicas, ao

promoverem a criagdo do conhecimento mediante a pesquisa de documentos cientificos e o uso da IA
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regrada e ética, ou ao promoverem a colaborag@o em equipa € a capacidade de comunicagao mediante a

realizagao de tarefas de grupo com posterior apresentagéo e discussao (Obj. 15 a 21).
3.4.1  AVALIACAO DO ESTUDANTE

Quanto a forma de avaliagdo do estudante na UC, as metodologias de ensino integram uma avaliagéo
sumativa e uma avaliagdo formativa, onde se privilegia a avaliagdo continua. A forma de avaliagéo ¢
comunicada através dos meios de comunicagao formal da UE (moodle) e explicada logo no primeiro dia de
aula. Além disso, a ficha da UC disponivel no Sistema de Informagao Integrado da Universidade de Evora
(SIIUE) faculta a todos os estudantes o formato de avaliagéo, em acordo com o regulamento académico.

Pretende-se, com a forma de avaliagdo estabelecida, contribuir para a promog&o das aprendizagens.

Para a avaliagdo sumativa sdo consideradas duas provas, cada uma contribuindo em 50% para a nota
atribuida a UC: um teste escrito e um trabalho teérico-pratico a ser desenvolvido em grupo. O trabalho de

grupo é realizado em avaliagéo continua e a sua classificagéo transita para a avaliagéo por exame.

1. O teste escrito incide sobre os contetidos da UC e considera os objetivos definidos para a mesma. O
teste é construido em fungao de uma matriz de especificacdo considerando a relevancia, o equilibrio
e a obediéncia a especificidade dos contetidos abordados na UC, bem como a sua eficiéncia para a
recolha de informagdo. Na elaboragdo do teste, para cada questdo sdo estabelecidos rubricas e
critérios de avaliagdo, bem como as respetivas ponderacgdo e pontuagao para classificagdo.

2. O trabalho de grupo consiste num “miniprojecto terapéutico de intervengéo gerontomotora dirigida a
uma pessoa idosa real (estudo de caso)’ e é elaborado com base num guido disponibilizado pela
Docente que inclui os itens necessarios a elaboragdo de um projeto terapéutico, fundamentado na
evidéncia cientifica e dirigido a esta populagdo. Toma o nome de “miniprojecto” porque, para se
adequar ao numero de horas de trabalho da UC, integra apenas sumariamente os itens a incluir num
projeto terapéutico. Neste trabalho é também solicitado aos estudantes que elaborem um dnico plano
de sessdo a ser operacionalizado com a pessoa idosa para posterior anélise reflexiva. Similarmente
ao teste escrito, este trabalho é avaliado sumativamente no final do semestre - mediante a sua entrega
pelo moodle - em fungdo da matriz de especificagdo definida para o trabalho na sua globalidade e para
cada item do trabalho na especialidade, considerando as rubricas e os critérios de avaliagdo

estabelecidos, assim como a respetiva ponderagdo e pontuagdo para classificagdo.

A aprovagdo do estudante na UC implica uma classificagdo igual ou superior a 10 valores apos
arredondamento em ambas as provas (componentes) de avaliagéo, de acordo com o regime de avaliagéo
da Universidade de Evora constante no regulamento académico (Secgéo Ill, Avaliagdo). Os resultados da

avaliagdo sumativa sdo tornados publicos € langados em pauta no SIIUE.
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A avaliagéo formativa incide sobre as tarefas de aula ja referidas anteriormente, beneficiando esta avaliagao

de uma auto e hetero-regulacéo da aprendizagem mediante a analise reflexiva inclusiva dos estudantes e
Docente, onde o recurso aos sistemas digitais sdo utilizados como ferramentas de trabalho.
Adicionalmente, também o trabalho teérico-pratico a ser desenvolvido por cada grupo de estudantes é alvo

de avaliagdo formativa durante as aulas a decorrerem ao longo do semestre.

Este trabalho é elaborado por etapas com a orientagdo da Docente, sendo ao longo do semestre
calendarizadas aulas em que um segmento temporal das mesmas é destinado & elaboragao do trabalho.
Reflete-se, esclarecem-se dividas e os estudantes experimentam ferramentas para a tomada de decisao
fundamentada na elaboragéo de um projeto terapéutico dirigido a pessoa(s) idosa(s). A implementagéo do
projeto de interveng@o gerontomotora decorre em ambito de intervencdo comunitéria, pois a pessoa que
ira usufruir da intervengdo € uma pessoa idosa “real” convidada na comunidade. O trabalho integra a
realizacdo de tarefas que promovem o desenvolvimento de aptiddes de avaliagdo, planeamento e de
intervengé@o pratica, favorecendo uma atitude de pesquisa e de rigor pratico necessarios também a
investigacdo — analisar problemas — pensar — descobrir e aplicar solugdes. Antes da entrega do trabalho
para avaliagdo sumativa, no ambito da avaliagdo formativa, os estudantes apresentam o seu trabalho em
aula aos colegas numa partilha de conhecimento, tendo a oportunidade de os discutir e integrar sugestoes

de melhoria.

Sera de salientar que o processo de elaboragdo deste trabalho contribui fortemente para alcangar todos os
objetivos estabelecidos para a UC, particularmente os objetivos definidos ao nivel do desenvolvimento das

competéncias especificas da UC e transversais académicas (Obj. 15 a 21).

Este trabalho foi também idealizado como uma estratégia para promover a intervengao e divulgagéo do
conhecimento criado no meio académico, nomeadamente a divulgagao do conhecimento criado na

Universidade de Evora, na comunidade.
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4  AVALIAGAO DA UNIDADE CURRICULAR

A avaliagdo da UC de Gerontomotricidade segue as diretrizes da Divisdo de Planeamento e Garantia da
Qualidade da Universidade de Evora. Esta Divisdo tem como fungéo a supervisdo da implementacéo dos
instrumentos de planeamento e avaliagdo na Universidade de Evora. Para este efeito a Divisdo de
Planeamento e Garantia da Qualidade desenvolveu um Sistema Interno de Garantia da Qualidade baseado
na avaliacdo de todas as areas de intervencdo da Universidade. Para a Garantia da Qualidade do Ensino
das UC, foi criado um sistema de monotorizagéo envolvendo inquéritos e a producdo de um Relatério da
UC no SIIUE. Em acordo e conforme o Regulamento Académico, no final de cada ano letivo é efetuada a
avaliagdo das UCs de todos os Cursos da Universidade e elaborado os respetivos Relatorio de UC no
SIUE.

Similarmente ao que acontece com todas as UC de todos os Cursos da Universidade de Evora, as
informagdes que descrevem a UC de Gerontomotricidade transitam, no SIIUE, da Ficha da UC para o
Relatério de ano letivo (e.g. Nome, Funcionamento, Objetivos de aprendizagem, Contetidos programaticos,
Metodologias de ensino, Avaliagéo, Bibliografia). Similarmente, transitam também para o Relatorio
informacdes referentes aos sumarios e as estatisticas de avaliagdo dos estudantes indicando a distribuicdo

de frequéncias de notas dos estudantes (entre os 0 e os 20 valores) e as taxas de sucesso (%) na UC.

No ano letivo de 2023-2024, a taxa de sucesso dos estudantes avaliados na UC de Gerontomotricidade foi

de 92,31%, uma taxa similar a dos anos transatos.

O Relatorio da UC integra, ainda, as respostas dos estudantes ao Inquérito de Avaliagdo da UC e ao
Inquérito de Avaliagdo do Docente. O Inquérito de Avaliagdo da UC inclui questdes relativas a assiduidade
do estudante, nimero de horas de trabalho do estudante na UC e questdes relacionadas com a sua
avaliagdo da UC, nomeadamente: Nivel de aquisicdo de conhecimentos; Acessibilidade da matéria em
relagdo aos seus conhecimentos anteriores; Acesso a bibliografia e fontes de informagao recomendadas;
Correspondéncia entre os conhecimentos avaliados e a matéria lecionada; Adequacgdo dos métodos de
avaliagdo utilizados; e Importancia desta unidade curricular na aquisi¢ao de competéncias que pensa serem
necessarias para o futuro exercicio profissional. O Inquérito de Avaliagdo do Docente, tal como o nome
sugere, inclui questdes relacionadas com a avaliagdo do Docente pelo estudante, nomeadamente: Dominio
e conhecimento da matéria; Clareza com que apresenta a matéria; Aptidao para incentivar a capacidade
de raciocinio dos estudantes; Equidade na atribuicdo das classificagdes; Disponibilidade para esclarecer
duvidas; Respeito demonstrado na relacdo com os estudantes; Assiduidade as aulas/acesso a plataforma;

e Globalmente, como classifica a prestagdo do Docente.

Em fungéo das respostas de todos os estudantes a cada um dos inquéritos (mediante uma escala de Likert

considerando os niveis de classificagdo - R1: Elevado/a; R2: Suficiente; R3: Insuficiente; R4: Reduzido — e
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também R5: Sem Opini&o), é calculado o indice de comparabilidade global para a UC e para o Docente

que variaentre—4 e + 4.

No ano letivo de 2023-2024 o indice de comparabilidade global da UC Gerontomotricidade foi de 3,59 € o
indice de comparabilidade global da Docente foi de 3.36. Estes indices sd0 um pouco superiores aos
Indices dos anos transatos. A Candidata considera que, para esta melhoria dos indices, tera contribuido o
seu investimento recente na formagao pedagadgica, bem como a integragéo das novas tecnologias e o uso

de ferramentas digitais na sua préatica pedagdgica.

Por Ultimo, importa realgar que 0 Docente preenche também no Relatério da UC os campos: “Autoavaliagéo
da UC” e “Classificacdo da UC". Esta autoavaliagdo e classificacdo da UC direcionam o Docente para a
identificagdo de problemas na UC, de dificuldades e necessidades dos estudantes e, também, para uma
autoanalise da pratica cientifico-pedagogica. Este processo, conjuntamente a avaliagdo nédo formal
efetuada na ultima aula tedrica do semestre em que é lecionada a UC, contribui para a definicdo de
recomendacbes de mudanca e o encontrar de novas metodologias que otimizem o processo ensino-
aprendizagem na UC. No caso da presente UC, alertou a Candidata para a necessidade de atualizar a sua
formagao pedagdgica e para ampliar o uso de recursos e ferramentas tecnoldgicas e digitais na sua pratica

cientifico-pedagdgica.
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5  CONSIDERAGOES FINAIS

Apresentada a Unidade Curricular com o seu contexto racional, 0 seu enquadramento e o programa da UC
sera relevante a realizagdo de uma reflexéo critica focada na UC e, talvez mais importante ainda, focada
na Docente e Candidata a Provas de Agregagdo. Uma autocritica sera sempre um comego para o
incremento da qualidade da docéncia no ensino da UC. Para este efeito € mostrada uma analise SWOT
focada na Unidade Curricular Gerontomotricidade, visando fornecer uma visdo abrangente das forgas,
fraquezas, oportunidades e ameagas da UC, no sentido de ajudar a identificar areas de melhoria e potencial

crescimento.
51  ANALISE SWOT
5.1.1  STRENGTHS (FORGAS)

Nesta analise SWOT, a candidata identifica varias forgas consideraveis.

Primeiramente, ao nivel da Docente da UC, destaca-se como forga a vasta investigagdo desenvolvida por
esta, na area do envelhecimento e, particularmente, na Gerontomotricidade. Realga-se a ja referida
investigacdo focada no desenvolvimento de modelos de analise para tomada de decis@o quanto as medidas
e praticas de intervengéo apropriadas para diferentes populagdes idosas, grupos, ou pessoais individuais
de acordo com seus perfis. Realga-se também a investigagdo focada no delineamento e testagem
programas de exercicios e outras intervengdes gerontomotoras dirigidas a diferentes populagdes idosas,

bem como o desenvolvido e valida¢do de instrumentos de avaliagao dirigidos a populagao idosa.

A vasta investigacao, que teve inicio no mestrado da Docente, foi aprofundada no seu Doutoramento e foi
complementada mediante a operacionalizagdo dos seus posteriores projetos de investigacdo e
colaboradores (com respetivos outputs), garantiu um vasto e profundo conhecimento tedrico e préatico da
Docente focado na Gerontomotricidade, o que também se constitui como uma forga. Este conhecimento
convergiu para a sequente elaboracdo e publicagéo, de livros da especialidade que sao utilizados no

ensino-aprendizagem da UC Gerontomotricidade pela Docente e estudantes.

Em contexto de conhecimentos e competéncias préticas, distingue-se a experiéncia da Docente em planear
e desenvolver projetos de interven¢do gerontomotora diferenciados, assim como de operacionalizar
sessdes praticas e tarefas inclusas deste tipo de intervengdo. Por outro lado, a formagéo pedagdgica da
Docente, que inclui uma licenciatura em ensino e uma formagao complementar em ensino com recurso as
tecnologias digitais, contribui significativamente para a qualidade da docéncia. Além disso, a candidata
mantém uma relagdo facil e positiva com os estudantes. Acresce que também a inovagdo pedagégica
distingue a Docente, evidenciada pela sua participagdo no desenvolvimento e atualizagdo de Cursos de

licenciatura, mestrado e doutoramento, assim como das respetivas UCs.
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No que refere a UC de Gerontomotricidade destaca-se as seguintes forgas:

A lecionagdo das aulas decorre num contexto favoravel ao ensino-aprendizagem, sendo que as aulas
tedricas ocorrem em salas de aula bem equipadas, incluindo instrumentos multimédia e internet, e as aulas
de pratica laboratorial ocorrem no laboratério de Gerontomotricidade, equipado com materiais da

especialidade, vastos e variados.

Focalizando o planeamento da UC, s&o estabelecidos objetivos claros, com uma definigdo detalhada dos
conhecimentos, aptiddes e competéncias a serem alcancados pelos estudantes. Existe uma ligacao estreita
entre 0s objetivos e os contelidos programaticos da UC, e é utilizado um conjunto diversificado de
metodologias de ensino para guiar os estudantes na apropria¢do dos contetidos e no alcance dos objetivos.
O uso de tecnologias, ferramentas digitais e IA para suporte continuo ao estudante na sua aprendizagem
€ uma pratica perseverante e altamente motivadora para os estudantes. Por sua vez, a integracdo de
orientagdo tutorial no ensino-aprendizagem, além do tempo de aula curricular, proporciona um apoio
adicional ao trabalho autdnomo do estudante, tal que a combinagao de aulas tedricas, de pratica laboratorial

e orientagéo tutorial promove uma aprendizagem equilibrada entre teoria e pratica.

Sera de destacar que a UC foi elaborada de modo promover uma coeréncia entre os contelidos
programaticos abordados nos cursos de licenciatura em Reabilitagdo Psicomotora, de mestrado em
Psicomotricidade e de doutoramento em Motricidade Humana da Universidade de Evora, nos quais
Catarina Pereira leciona UCs. Por Ultimo, realga-se que a UC esta alinhada com as politicas pedagdgicas

da Universidade de Evora.
5.1.2  WEAKNESSES (FRAQUEZAS)

Apesar das diversas forgas, a Candidata reconhece algumas fraquezas.

No que refere a Docente da UC, refere-se um dominio moderado das novas tecnologias para o ensino
digital. Aponta-se alguma necessidade de simplificacdo da forma de comunicagdo da Docente na
abordagem dos contelidos programaticos, tornando-os mais facilmente percetiveis por todos os

estudantes.

No que concerne as fraquezas da UC, aponta-se a carga horaria limitada como uma fraqueza significativa,
pois ndo permite abordar todos os conteiidos programaticos com a profundidade desejada. Também o
recurso continuado as novas tecnologias pode constituir uma fraqueza, porque este foco nas novas
tecnologias pode ser desafiador para estudantes menos familiarizados com esses recursos, além de
potencialmente dificultar o acesso a informacéo para aqueles com restrigdes economicas e/ou dificuldades
de acesso a internet e dispositivos tecnolégicos. Nao se pode relevar que o Alentejo seré ainda uma regido

economicamente desfavorecida no pais. No que respeita ao programa da UC, embora esteja prevista
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alguma flexibilidade no cronograma da UC, a estrutura semestral pode dificultar ajustes rapidos em

resposta as necessidades imediatas dos estudantes ou mudangas contextuais. Devera ser ainda
equacionada uma fraqueza associada a limitada oportunidade de experiéncia pratica dos estudantes com
pessoas idosas no ambito da UC. Efetivamente, é dificil, dentro do calendario semestral da UC e nas
instalagdes da Universidade de Evora, os estudantes experienciarem as suas praticas de intervengéo
Gerontomotora com pessoas idosas, particularmente, com as pessoas idosas com condigdes de salde

mais severas.
5.1.3  OPPORTUNITIES (OPORTUNIDADES)

Entre as oportunidades a apontar nesta SWOT, destaca-se o maior foco social e governamental na
qualidade de vida dos idosos atual, tanto que foi aprovado pela Presidéncia do Conselho de Ministros o
Plano de Ag&o de Envelhecimento Ativo e Saudavel 2023-2026. Este maior foco pode gerar mais interesse
€ apoio para a area de estudo da gerontomotricidade. Outras oportunidades a mencionar prendem-se com
o envelhecimento populacional global, nacional e, especialmente, no Alentejo. Este envelhecimento torna
particularmente relevante a existéncia da UC de Gerontomotricidade no Curso de Reabilitagéo Psicomotora
pois, associado a ente envelhecimento demografico populacional, ocorre um aumento da necessidade de
profissionais com formacéo solida para intervir com as diferentes populagdes idosas. Em consequéncia,

verifica-se uma elevada empregabilidade para psicomotricistas na area do envelhecimento.

Considerando as oportunidades pedagdgicas, a integracéo da inovagao tecnoldgica, com o uso crescente
de IA e outras tecnologias emergentes, pode proporcionar novas e inovadoras formas de ensino-
aprendizagem da UC. Por outro lado, as parcerias estabelecidas pela Docente, bem como pelos seus
colaboradores e pares, com instituicdes e organizagdes da comunidade, ampliam as oportunidades para
que os estudantes contactem com circunstancias profissionais veridicas e iniciem a sua experiéncia pratica

de intervengdo em contexto real.

Sera ainda de realgar que, o desenvolvimento de projetos de investigacdo financiados constitui-se como
uma oportunidade de acesso a fundos que permitem a renovacdo de espagos na Universidade para
investigacdo e, também, para o0 uso no ensino, bem como para a aquisicdo de novos equipamentos e

materiais.
5.14  THREATS (AMEACAS)

Por fim, as ameacas a considerar nesta analise SWOT incluem fatores externos e internos.

As politicas governamentais e educacionais podem constituir um ameaca por poderem impactar
negativamente a estruturagéo do Curso de Reabilitagdo Psicomotora e da UC de Gerontomotricidade, além

de poderem circunscrever os recursos disponiveis para a lecionagéo do Curso e da UC.
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Por sua vez, a falta de regulamentagéo da profisséo de Psicomotricista pelo Estado Portugués pode

comprometer a empregabilidade e a remuneragao dos futuros profissionais. A longo prazo, esta falta de
regulamentacdo pode diminuir a procura dos estudantes pelo Curso de Reabilitagdo Psicomotora e,

consequentemente, pela UC de Gerontomotricidade.

Em termos de concorréncia académica, existem Cursos similares ao de Reabilitagdo Psicomotora em
outras universidades portuguesas que podem representar uma concorréncia significativa ao Curso da

Universidade de Evora.

Num ambito mais associado a propria UC, destaca-se que a necessidade constante de atualizagio
tecnoldgica representa um desafio para manter o curriculo da UC sempre atual e relevante. Em contraste,
e ainda no ambito da analise das ameagas a UC, importa relatar que as barreiras de acesso as tecnologias
podem promover desigualdade entre os estudantes, especialmente para aqueles com dificuldades

economicas.

N&o se podera deixar de considerar a diferenga geracional entre a Docente e os estudantes da UC, o que
implica diferentes interesses e formas de estar, podendo constitui um obstaculo a ser ultrapassado para o

sucesso da abordagem da relagdo Docente-estudante conducente ao éxito da UC.
52  PERSPETIVAS FUTURAS

Com base na analise SWOT emergiram algumas perspetivas futuras e estratégias a implementar para a
continuacdo do éxito do Curso de Reabilitagdo Psicomotora e, especialmente, da UC de

Gerontomotricidade.

Neste ambito, salienta-se a relevancia da continua renovagéo da UC, dos seus contetidos programaticos
para 0 acompanhamento dos avangos cientificos da area da Gerontomotricidade e também dos métodos
de ensino. Esta renovagao tera sempre de se alinhar com o sistema de auditoria e acreditagdo A3ES. Com
este intento, sera fundamental a Docente e Candidata a Provas continuar a investir na sua formagéo
cientifica-pedagogica, participando em formagdes pedagogicas, bem como em intercambios de mobilidade,
em conferéncias, congressos e workshop da area cientifica, além de continuar as suas colaboragdes com

profissionais da area de especialidade e afins.

Dada a importancia da avaliagdo no ensino e aprendizagem de qualquer UC, realga-se a necessidade de
continuamente adaptar os métodos de avaliagdo formativa e sumativa da UC de Gerontomotricidade. A
avaliagao devera constituir-se como um método de autorregulacdo da aprendizagem do estudante, que lhe
permite aferir continuamente o seu percurso no alcance dos objetivos da UC e, mais abrangente, no
dominio dos conhecimentos, aptidées e competéncias que lhe irdo permitir exercer com exceléncia a sua

profissao.
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Um maior encorajamento para os estudantes integrarem grupos de estudo fortalecerd também as

capacidades de comunicacdo e empatia entre pares, promovendo uma aquisicdo de conhecimentos de
modo reflexivo e critico, enquanto motiva os estudantes para o estudo. Realga-se a importancia de cada

aluno criar o seu plano de aprendizagem, alinhado com as suas expectativas e propdsitos.

A estratégia de alargar do uso de IA e outras tecnologias emergentes nas praticas educacionais e na
avaliagédo dos estudantes no ambito da UC, sera muito relevante para promover uma aprendizagem mais
interativa e atual. Para tal, salienta-se a necessidade de manter um plano de atualizagio constante para o
dominio das ferramentas tecnologicas, garantindo que os estudantes e os Docentes do Curso e,

especialmente, da UC tenham acesso a formagdes regulares neste ambito.

Por outro lado, o fortalecimento da relagdo com a comunidade e instituicdes que intervém com pessoas
idosas, mediante o estabelecimento de novas colaboragdes com a Universidade de Evora, podera contribuir
fortemente para o enriquecimento curricular e académico dos estudantes. A interven¢do na comunidade
promove a consciéncia das problematicas associadas ao envelhecimento e das oportunidade e barreiras

reais agregadas & promogao de um envelhecimento saudavel.

A continuagao do desenvolvimento de projetos cientificos pela Docente e seus colaboradores ira contribuir
para a producdo de novo conhecimento na area ciéncia da Gerontomotricidade, enquanto potencialmente
angaria financiamento para aumentar os recursos para 0 ensino da UC. Estes projetos sdo também
oportunidade para o estabelecimento de parcerias interdisciplinares envolvendo os estudantes, sempre que
possivel em intercambio e colaboragfes nacionais e internacionais. Presentemente, estd a ser
desenvolvida na Universidade de Evora com a participacdo da Docente a “Clinica do Autocuidado”. Esta
“Clinica” integra um projeto interdepartamental de ligagéo e extens@o a Comunidade e inclui o atendimento
para o autocuidado da pessoa idosa, assim como a oferta de intervengdes gerontomotoras para a promogao
do seu envelhecimento saudavel. Estas intervengdes, supervisionadas por docentes da area cientifica de
especialidade, pretendem envolver os estudantes no delineamento e operacionalizagao das sessdes de

intervencao, constituindo-se como uma excelente oportunidade de pratica para os estudantes.

Para o enriquecimento do ensino e aprendizagem, sera de continuar a explorar as oportunidades de,
também os estudantes, participarem em conferéncias, seminarios e outras agdes relacionadas com a area
cientifica da Gerontomotricidade. A sua interagéo em equipas de organizagao destes eventos ira contribuir
igualmente para o desenvolvimento de competéncias de trabalho em equipa, enquanto desenvolvem

competéncias comunicacionais.

Outra medida que contribuira fortemente para o enriquecimento académico dos estudantes, com potenciais
repercussdes benéficas na UC, serd o incentivo a sua participagdo em programas de mobilidade e

intercambio com outras Universidades, por exemplo no ambito do projeto ERASMUS. Esta participagdo
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oferece uma experiéncia e enriquecimento académico pessoal ao estudante, a ser posteriormente

partilhado com colegas e professores.

Enfatiza-se a importancia da Candidata se manter informada sobre as politicas associadas a investigagao
e sobre as politicas educacionais de modo garantir a conformidade do Curso de Reabilitagdo Psicomotora
e da UC de Gerontomotricidade com estas politicas governamentais para garantir a sua adequabilidade e

0 seu financiamento.

Particularmente, sera fundamental acompanhar os jovens, os seus interesses e as suas necessidades para
uma intervengdo pedagdgica criativa, eficaz e adequada no ensino aprendizagem da UC e para garantir ao
envolvimento ativo participado dos estudante no processo, garantindo 0 seu sucesso e progressao

académica.
53  SUMARIO

Este relatdrio, centrado na Unidade Curricular (UC) de Gerontomotricidade, foi elaborado com o objetivo
de substanciar a candidatura de Catarina Lino Neto Pereira as Provas para a obtengao do titulo Académico
de Agregado. A escolha desta UC deve-se ao facto de que ela sintetiza globalmente o percurso cientifico
e pedagogico da candidata, refletindo a sua vasta experiéncia profissional, os seus interesses de pesquisa
e a sua dedicagao para contribuir para a melhoria da sociedade, tornando-a inclusiva e solidaria para com

as pessoas idosas.

Nesta perspetiva, 0 contexto racional, realizado no capitulo “Enquadramento da Unidade Curricular’
procura apresentar uma ilustragdo do “que é envelhecer” e do que pode ser “ser idoso” com base no
conhecimento cientifico e na experiéncia de investigagdo e intervengdo candidata com gerontes. Desta
ilustragéo torna-se evidente que existem muitas formas de envelhecer, e que o envelhecimento saudavel é
possivel, mas implica um esforgo e agéo consertada dos governos, da sociedade e da propria pessoa idosa.
O desenvolvimento da prestacdo de cuidados de salde, e o facil acesso da pessoa idosa a estes servicos
€ primordial, sendo que, a criagdo da oportunidade da pessoa idosa ter uma participagéo ativa no processo,
mediante a oferta e integragéo participada da mesma em programas para o envelhecimento saudavel, sera
medida fulcral. A literatura evidencia que a integragdo da pessoa idosa em programas de exercicios, de
intervengéo gerontomotora, psicomotora e outras que promovam um envelhecimento ativo, é determinante
para o envelhecimento saudavel. Porém, para os efeitos destas intervengdes terem relevancia, e ser
garantida a seguranga da pessoa idosa, devem ser seguidas recomendagdes de avaliagdo e de préatica

comprovadas como eficazes pelas evidéncias cientificas.

Para a oferta destes programas e intervengdes a populagéo, é necessaria a existéncia de profissionais com

formagao diferenciada e altamente competentes. Neste ambito, dentro da oferta de formagdo do Curso de
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Reabilitagdo Psicomotora foi incluida a UC de Gerontomotricidade. Em acordo, a UC de

Gerontomotricidade foi concebida de modo a incorporar o percurso académico anterior e posterior do
estudante do Curso de Reabilitagdo Psicomotora, oferecendo uma formagao solida ao estudante - com
base no conhecimento cientifico e na experienciagéo pratica. Deste modo, a formagao nesta UC integra
conhecimentos e experiéncias que permitem ao estudante a tomada de decisdo fundamentada e refletida
no delineamento e operacionalizagdo de projetos de intervencdo gerontomotora, bem como exercer
praticas de avaliacdo e de intervengdo nesta area, garantindo a relagao, a ética e a dignidade no exercicio

da profissao.

No presente relatério, apresentou-se detalhadamente os objetivos, os conteldos programaticos, 0s
métodos de ensino e a avaliagdo da UC, demonstrando a coeréncia e adequabilidade desses elementos

do programa e o seu alinhamento com a politica pedagégica da Universidade de Evora.

A analise SWOT realizada permitiu identificar as forcas, fraquezas, oportunidades e ameacas a UC dentro

da Universidade de Evora, considerando fatores internos e externos.

Numa perspetiva de viséo futura, com base na reflexdo desta anélise, foi realgada a importancia de a
Docente continuar a desenvolver projetos de investigagdo nesta area da ciéncia, ndo sO para criar
conhecimento, mas também para estabelecer parcerias nacionais e internacionais, bem como para angariar
fundos para a aquisi¢do de recursos para a lecionagdo. Nesta visdo, evidencia-se a necessidade da
continua atualiza¢do do programa curricular e respetivos métodos de ensino, para acompanhar 0s avangos
cientificos-pedagagicos e tecnoldgicos e exigéncias da A3ES. Considerou-se ser fundamental fortalecer o
uso de tecnologias emergentes e IA no ensino aprendizagem. Referiu-se a importancia da participagéo dos
estudantes em eventos cientificos e programas de mobilidade, como 0 ERASMUS, para enriquecer a sua
experiéncia académica. Alertou-se para a importéncia de a Docente manter-se atualizada sobre politicas
educacionais de investigagdo e também sobre as politicas para o envelhecimento. Finalmente, refletiu-se
que, s6 0 acompanhar dos interesses e necessidades dos jovens, permitira uma intervencao pedagdgica

mais eficaz e 0 sucesso académico dos estudantes.

Em concluséo, a elaboragéo deste relatorio, no &mbito da candidatura as Provas de Agregacéo, contribuiu
para uma analise critica centrada no exercicio das funcdes profissionais da Candidata a Provas e Docente
Catarina Pereira, bem como na UC de Gerontomotricidade, visando sempre a exceléncia e 0 aumento da
qualidade presente e futura. Talvez a conclusdo mais importante seja que o éxito surge sempre alinhado
ao gosto no exercicio da profisséo, em que o compromisso e responsabilidade se tornam leves porque

cumpridos com alegria, num trabalho de colaborag@o em equipa de professores e jovens estudantes.
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