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PLANO DE ENSINO 
 
 

1. DADOS DE IDENTIFICAÇÃO 

CURSO: MESTRADO  E DOUTORADO EM CIENCIAS DO MOVIMEN TO HUMANO 

DISCIPLINA: ATIVIDADE FÍSICA, SAÚDE E ENVELHECIMENT O 
CÓDIGO: AFEN 

SEMESTRE:   1 /2012   
CRÉDITOS: 4 

CARGA HORÁRIA:  8 H/AULA       HORÁRIO: 13:50 ÀS 17 :20 HS 
DIA DA SEMANA: 
 4ª- FEIRA 

PROFESSOR (A): GIOVANA ZARPELLON MAZO 
 

 
2. EMENTA 

 
Aspectos demográficos, epidemiológicos e biopsicossociais do processo de envelhecimento humano. O  

processo de envelhecimento e as doenças crônico-degenerativas. Atividade física, exercício físico, aptidão  

física para idosos: conceito, conteúdo, medidas de avaliação e prescrição de exercício físico para idosos. 
Planejamento e metodologia do ensino da atividade física para idosos. Produção do conhecimento em  

atividade física, saúde e envelhecimento. 

 
     3. OBJETIVOS 

 
3.1 OBJETIVO GERAL 

 

Conhecer e refetir sobre os aspectos demográficos, epidemiológicos, biopsicossociais do processo de 
envelhecimento humano, as doenças crônico-degenerativas, o conceito de atividade física, exercício físico, 
aptidão física, medidas de avaliação e prescrição de exercício físico para idosos, planejamento e 
metodologia do ensino da atividade física para idosos, e a produção do conhecimento em atividade física, 
saúde e envelhecimento. 

 
3.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 
- Conhecer e analisar os aspectos epidemiológicos, demográficos e biopsicossociais do processo de 

envelhecimento humano. 
- Conhecer as doenças crônico-degenerativas e suas implicações na prática de atividade física. 
- Conhecer e analisar o conceito de atividade física, exercício físico e aptidão física, seus conteúdos, 

as medidas de avaliação e de prescrição de exercício físico para idosos.  
- Analisar o planejamento e metodologia do ensino e de programas de atividade física para idosos.  
- Analisar criticamente a produção do conhecimento científico na Ciência do Movimento Humano na 

linha de pesquisa de atividade física e saúde com enfoque no processo de envelhecimento. 
- Produzir conhecimento científico na Ciência do Movimento Humano e Gerontologia, por meio da 

elaboração de artigo científico. 
 

 
    4. CONTEÚDO PROGRAMÁTICO 

 
UNIDADE I –  
- Gerontologia e Geriatria: conceito e terminologias; 
- Aspectos demográficos e epidemiológicos do processo de envelhecimento humano no mundo e no Brasil; 
- Políticas de saúde no Brasil voltadas a pessoa idosa; 
-Teorias do envelhecimento humano; 
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UNIDADE II- 
- Aspectos Biopsicossociais do processo de Envelhecimento Humano -desde a criança ao idoso. Idoso ativo 
e fragilizado; 
- Doenças mais comuns do processo de envelhecimento e suas implicações na pratica de atividade física e 
na reabilitação física. Idoso ativo e fragilizado. 
UNIDADE III- 
- Conceito de atividade física, exercício físico e aptidão física e seus conteúdos;  
- Programas mundiais e nacionais de intervenção;  
- Avaliação física/motor de idosos;  
- Prescrição de exercício físico e de reabilitação para idosos. 
- Planejamento e metodologia do ensino e de programas de atividade física e de reabilitação para idosos;  
 
UNIDADE IV- 
- Produção científica na área da atividade física, saúde e envelhecimento. 

 
     
    5. METODOLOGIA  

 
- Aulas expositivas-dialogadas; 
- Seminário apresentação individual e em grupo; 
- Palestras; 
- Aulas teóricas e práticas; 
- Participação em eventos; 
- Elaboração de artigo científico e projetos de intervenção com atividade física para idosos. 
 

 
    6. AVALIAÇÃO 

 
- Participação em aula; 
- Apresentação e entrega de trabalhos teóricos; 
- Projeto de intervenção com atividade física para idosos; 
- Artigo Científico. 
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8. CRONOGRAMA DE AULAS DO SEMESTRE 

 
N. 

AULA 
DATA ATIVIDADES 

1-4 07/3 Apresentação e discussão do plano de ensino.  
5-8 14/3 Vivência prática de aplicação de bateria de testes para idosos- SFT.  
9-12 21/3 Gerontologia e Geriatria: conceito e terminologias Aspectos demográficos e 

epidemiológicos do processo de envelhecimento humano no mundo e no 
Brasil. Políticas de saúde no Brasil. 

13-16 28/3 Teorias do processo de envelhecimento e aplicações na área de atividade 
física; 

17-20 04/4 Teorias do processo de envelhecimento e aplicações na área de atividade 
física; 
Aspectos Biopsicossociais do processo de Envelhecimento Humano - 
Modelo Bio Psico Social: reflexões e aplicações na área de atividade física 

21-24 11/4 Doenças mais comuns do processo de envelhecimento e suas implicações 
na pratica de atividade física e na reabilitação física. Idoso ativo e 
fragilizado. 

25-28 18/4 Conceito de atividade física, exercício físico e aptidão física e seus 
conteúdos. Planejamento e metodologia do ensino e de programas de 
atividade física e de reabilitação para idosos 
 

29-32 25/4 Programas mundiais e nacionais de intervenção: da implementação a 
avaliação. 

31-34 02/5 Avaliação física/motor de idosos 
35-38 09/5 Prescrição de exercício físico e de reabilitação para idosos. 
39-42 16/5 Produção científica na área da atividade física, saúde e envelhecimento. 
43-46 23/5 Produção científica na área da atividade física, saúde e envelhecimento. 
47-50 30/5 Produção científica na área da atividade física, saúde e envelhecimento. 
52-55 06/6 Apresentação de projeto de intervenção com atividade física para idosos 

(avaliação).  
56-60 13/6 Apresentação do artigo científico da disciplina (avaliação). 

Atividade complementar:  
08/3- Capacitação bateria de testes para idosos SFT . 
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