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RESUMO

Descrever de forma resumida a intervenção prática em até (400 palavras) apresentando o caso clínico, a prescrição do programa de treinamento e resultados encontrados.

Palavras-chaves: 3 a 5 descritores.


1. AVALIAÇÃO INICIAL DO SUJEITO
Neste item deve ser incluído os componentes avaliativos condizentes com a condição atual do aluno. Aconselhamos iniciar com uma anamnese do paciente informando as morbidades e patologias (ex. DAC, Diabetes, etc), assim como sua experiência prévia com exercício e de fatores de risco. A partir disso, discorrer sobre os demais componentes avaliativos selecionados (ex. teste cardiorrespiratório, força MMII). É importante salientar a descrição completa dos testes selecionados como também a sua validade científica, através da citação das devidas referências. Além disso, recomendamos que a bateria de testes designada deve ser logisticamente viável e compatível com a disponibilidade dos recursos.

Este item pode ser divido em subitens, abaixo segue o exemplo:
1.1.  Anamnese

1.2.  Nível de atividade física

1.3.  Teste cardiorrespiratório

1.4.  Força de membros superiores e inferiores

1.5.  Análise bioquímica (ex. TGO/TGP, creatinina, curva glicêmica, colesterol)




2. PRESCRIÇÃO E ACOMPANHAMENTO DAS SESSÕES DE EXERCÍCIO
De acordo com análise das avaliações aplicadas realizar o planejamento do programa de exercícios físicos, discriminando os objetivos de cada fase da intervenção. Para tal, o plano elaborado deve conter a devida sustentação científica (ex. diretrizes, guidelines, metanálise) compatíveis com o vigente caso clínico. Além disso, deve ser descrito os instrumentos que serão utilizados para controlar as variáveis metodológicas dos desfechos de interesse (ex. PSE, FC, volume, etc).

Sugerimos que esse item ser divido em subitens, abaixo segue o exemplo:
2.1.  Objetivo geral
Descrever o objetivo geral da meta clínica a ser alcançada corresponde com necessidade do caso clínico e tempo de intervenção (8 a 12 semanas).

2.2.  Objetivos específicos
2.2.1. Fase I
Descrever o objetivo específico a ser alcançado nesse período de acordo com as informações da literatura.
2.2.2. Fase II
Descrever o objetivo específico a ser alcançado nesse período de acordo com as informações da literatura.
2.2.3. Fase III
Descrever o objetivo específico a ser alcançado nesse período de acordo com as informações da literatura.

2.3.  Instrumentos de controle do treinamento
2.3.1. Instrumentos de controle utilizado em cada sessão de treino
Controle de intensidade do treino (PSE, PSE da sessão, FC, carga externa, velocidade, etc).

2.3.2. Instrumentos de controle por período de intervenção
Frequência de treino semanal, volume de treino semanal/mensal (tempo).
	
3. AVALIAÇÃO FINAL DO SUJEITO
Realizar as avaliações pós intervenção e apresentar os resultados obtidos comparando com a avaliação inicial (“item um”). Na sequência, elaborar um relatório dos resultados alcançados para ser entregue ao sujeito participante.

4.  RECOMENDAÇÕES AO SUJEITO
Neste item você deverá elaborar condutas para manutenção e continuidade dos resultados promovidos pela intervenção. Desta forma, essas recomendações devem possuir fácil assimilação e viabilidade com a realidade do sujeito participante. Para tal, podem ser incluídos nesta recomendação o tipo de exercício, forma de execução, intensidade, volume, frequência, entre outros. 
 
5. RELATÓRIO FINAL DA INTERVENÇÃO PRÁTICA
Neste item deve conter a descrição sistematizada e científica dos tópicos anteriores, incluindo as referências bibliográficas utilizadas em todos os procedimentos. Além disso, neste relatório deve conter os registros e documentos (fichas, vídeos, fotos, etc) que comprovem e demonstre como foi cada fase da intervenção prática.
Este item pode ser divido em subitens, abaixo segue o exemplo:


6. REFERÊNCIAS BIBLIOGRÁFICAS
[bookmark: _GoBack]Relacionar as obras da literatura citadas no texto. Utilize o modelo “Vancouver Uniform Requirements” (citação por ordem de entrada no texto).

Exemplo de citação: We used the HPT protocol developed by Schandry (1). Participants were requested to count their own heartbeats between onset and offset of a soft tone, by concentrating on their heart activity. Subjects with HPA > 85% (2) were defined as good heartbeat perceivers and HPA ≤ 85% (3) as poor heartbeat perceivers.
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