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A Associação Portuguesa de Imagiologia Médica e Radioterapia (APIMR), associação profissional 

que representa todos os profissionais Licenciados em Imagem Médica e Radioterapia, Medicina 

Nuclear, Radiologia e Radioterapia, vem por este meio agradecer à Direção Geral de Saúde o 

convite à participação para melhorias deste importante documento. Queremos reforçar a forma 

transparente de como este processo se tem desenrolado e tomamos em boa nota o apelo à 

participação de todas as entidades da área da saúde. 

Relativamente ao documento em consulta pública “Estratégia Nacional de Luta contra o cancro 

2021-2030”, a APIMR, após discussão alargada decidiu contribuir com estas propostas de 

melhoria do documento, adaptando-o melhor à realidade e estado de arte atuais. 

 

1 – Notas prévias 
 

• Necessidade de foco no diagnóstico precoce através de novos rastreios 
 
A APIMR concorda com a generalidade de rastreios Imagiológicos existentes 
como o caso do rastreio do cancro da Mama, da sua estratégia e periodicidade. 
Mas é também do nosso entendimento haver uma estratégia de alargamento 
destes rastreios de modo ao diagnóstico ser cada vez mais atempado e o 
tratamento, ter maiores probabilidades de sucesso. Falamos de rastreios como 
da Ecografia Mamária, Rastreio de Ecografia Hepática e Rastreio pulmonar 
através de TAC Pulmonar de baixa dose. 
 
 

• Necessidade de foco no tratamento de Radioterapia de última geração 
 
A APIMR reforça a necessidade de renovar o parque de equipamentos de 
Radioterapia existentes, de modo a haver uma melhor qualidade no tratamento 
e menor risco de efeitos secundários. 
 

• A evolução académica e científica dos Técnicos Superior de Diagnóstico e 
Terapêutica – Radiologia, Radioterapia e Medicina Nuclear 
 
A APIMR entende que é de primordial importância toda esta sinergia e 
colaboração entre os diferentes profissionais do SNS e que esta será cada vez 
mais forte e robusta se todos os profissionais tiveram a oportunidade de 
colaborar de modo a atingirem o seu maior potencial. 
Estas profissões da área da Imagiologia Médica foram seguindo o seu percurso 
ao longo dos anos, o que com a evolução tecnológica dos procedimentos de 
diagnóstico e terapêutica até aos dias de hoje, resultou num perfil profissional 
diferenciado e devidamente regulamentado (Decreto-Lei 320/99 e Decreto-Lei 
111/2017), sendo necessário uma formação de nível superior – Licenciatura 
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(Portaria 413-A/98 e Portaria 505-D/1999) - para se poder ter acesso a cédula 
profissional emitida pela ACSS (órgão regulador) e consequente exercício 
profissional (Decreto-Lei 261/93 e Decreto-Lei 564/99). 
  
 

• O contributo multidisciplinar destes profissionais para a evolução do SNS e os 
novos desafios 
 
As profissões de diagnóstico e terapêutica têm-se revelado, sobretudo nos últimos anos, 

como profissões chave para o funcionamento do SNS. A crise pandémica e a crescente 

procura de exames de diagnóstico e tratamentos oncológicos levaram a que estes 

profissionais fossem testados em todo o seu potencial. Relatórios da OCDE1 referiam-já 

em 2016 quanto à necessidade de haver ajustamento dos papéis destes profissionais às 

suas reais capacidades, já que nos relatórios PIIAC de 2011-12 eles reportavam ter 

excessivas qualificações para o seu trabalho e se sentiam desvalorizados. Ou seja, têm 

competências e capacidades para fazer mais e assumir outros papéis mais diferenciados. 

  

 
1 1 Health Workforce Policies in OECD Countries. Right Jobs, Right Skills, Right Places. Focus on health workforce policies in oecd 

countries. March 2016 
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2 - Contributos de carácter específico 
 

A APIMR passa a apresentar os contributos ponto a ponto, relativos à análise documental, 

tentando fazer o respetivo enquadramento e justificação, quando necessário. 

 

Introdução e rentabilização dos Equipamentos Radiológicos nos Cuidados de Saúde 

Primários 

 

É intenção deste governo para esta legislatura, aumentar a capacidade de Meios 

Complementares de diagnóstico nos cuidados de Saúde Primários2. Esta medida é uma medida 

que se saúda e que irá contribuir de sobremaneira para um diagnóstico mais rápido e de 

proximidade de doenças oncológicas e não só.  

Para esta medida ter sucesso, não nos podemos esquecer que não basta investir APENAS em 

equipamentos. Deve haver um investimento em recursos humanos especializados em operar 

estes equipamentos (TSDT – Radiologia) e investir em formação contínua, manutenção e 

eventualmente em sistemas de inteligência artificial que possam ajudar ao diagnóstico. 

Deixamos, a título de exemplo a experiência piloto de sucesso na ARS- Algarve3. 

 

 

Rastreio Ecográfico Mamário 

 

Sobre este ponto, e apenas da Liga Portuguesa contra o Cancro, já ter um papel essencial neste 

sentido, entendemos, dada a grande taxa de mortalidade e incidência verificada a nível europeu4 

(28,7% do total de cancros que afetam as mulheres), que faz sentido reforçar esta valência com 

mais equipamentos e profissionais. Os TSDT – Radiologia, devidamente treinados, pode dar uma 

ajuda neste sentido aos médicos radiologistas, já que têm formação ecográfica de base na 

Licenciatura em IMR na maioria das escolas do país. Também a EU recomenda um reforço deste 

tipo de rastreios, recomendando : “Extend breast cancer screening for women below the age of 

 
2 https://recuperarportugal.gov.pt/2021/06/08/c1-servico-nacional-de-saude/ 
3 https://www.arsalgarve.min-saude.pt/noticias/projeto-pioneiro-da-ars-algarve-com-unidade-portatil-
de-raio-x-torna-os-cuidados-de-saude-primarios-mais-
inclusivos/?fbclid=IwAR29gtRnhIJ2DVr_wcXuCA31Ixyp0m5w48781EVwJtHDGnj5cyQ0xEH0nWs 
4 Estimated percentage distribution of different cancers in the EU27 countries during 2020 in men (left) 
and women (right). (Source: ECIS: European Cancer Information System) 
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50 with mammography or digital breast tomosynthesis and for women with dense breasts with 

magnetic resonance imaging (MRI)”5 

 

Rastreio Ecográfico Hepático 

 

Atualmente existem exames ecográficos com uma ferramenta denominada “elastografia 

hepática” que nos permitem observar ecograficamente o Fígado e tirar uma medida a dureza 

do parênquima hepático e, assim, contribuir para poder estimar o grau de fibrose deste órgão.  

Adicionando a esta técnica a possibilidade de se fazer uma avaliação sumária do parênquima 

hepático, procurando massas e outras alterações da normalidade em doentes considerados de 

risco (abuso de álcool, grupos de risco, etc) podem ser sinalizados para o médico de família e 

desta forma poder fazer o acompanhamento e tratamento da patologia (oncológica ou não) de 

forma muito mais precoce, melhorando as perspetivas de sucesso no tratamento.  

Estes exames poderiam ser feitos por profissionais em cada centro de saúde, mediante 

marcação, pois o equipamento é portátil e de fácil transporte. Assim os doentes não teriam de 

se deslocar, por isso seria mais prático, fácil e cómodo, indo de encontro às diretivas da EU sobre 

o assunto6 

 

Rastreio Pulmonar com TAC de baixa dose 

O cancro do Pulmão é atualmente uma das principais causas de morte em Portugal por 

neoplasia maligna, sendo mesmo a patologia que leva a que haja maior número de anos 

potenciais perdidos7. De acordo com dados da União europeia, 14,2 % dos cancros que 

afetam homens são do pulmão e não mulheres 9,1% 8. 

Como tal poderia ter-se uma estratégia de rastreio e diagnóstico precoce desta patologia, 

nomeadamente através da realização de TAC Pulmonar de baixa dose (no Reino Unido têm 

estes aparelhos móveis, em camiões), tanto para fumadores, como para ex fumadores.  

 
5 European Commission, Directorate-General for Research and Innovation, Group of Chief Scientific 
Advisors, Cancer screening in the European Union, Publications Office of the European Union, 

2022, https://data.europa.eu/doi/10.2777/867180 
6 Recomendação 1 Cancer Screening in the European Union Repport. European Commission, Directorate-
General for Research and Innovation, Group of Chief Scientific Advisors, Cancer screening in the 
European Union, Publications Office of the European Union, 

2022, https://data.europa.eu/doi/10.2777/867180 
7 Taxa Padronizada, para idade e sexo (população padrão Europeia, IARC, Lyon 1976) de Anos de Vida 
Potenciais Perdidos por Causas de Morte Selecionadas, Portugal Continental | 2019 (Fonte: INE) 
8 Estimated percentage distribution of different cancers in the EU27 countries during 2020 in men (left) 
and women (right). (Source: ECIS: European Cancer Information System) 

https://data.europa.eu/doi/10.2777/867180
https://data.europa.eu/doi/10.2777/867180


Contributos para a Estratégia Nacional de Luta Contra o Cancro 2021-2030 
 

Este exame permite um detalhe muito maior de possíveis micronódulos, que podem levar a 

um maior sucesso no tratamento, quando apanhados em fase precoce. Esta estratégia de 

rastreio também é recomendada pelo grupo de peritos científicos da EU9 

 

 

Melhoria Tecnológica dos equipamentos de Radioterapia e/ou estender acordos a 

Privados 

Acompanhado a visão da ESTRO em 2020, a melhoria tecnológica dos equipamentos de 

radioterapia e o acesso dos pacientes a procedimentos e técnicas de vanguarda, que 

possibilitam o mínimo de toxicidades aliado ao controlo efetivo da doença aos pacientes 

submetidos a esta terapêutica ou em conjugação com outras (Valentini, 2012), deverá ser a 

estratégia base na administração do tratamento de radioterapia no futuro próximo.  

O desenvolvimento tecnológico ocorrido nas últimas duas décadas na radioterapia, com 

novas formas de administração, como sejam as técnicas de IMRT (radioterapia por 

intensidade modulada), VMAT (terapia por arco modulado), SRS e SBRT (radioterapia 

esterotáxica intra e extracraniana), tomoterapia e com novas técnicas de controlo da 

administração do tratamento, como é a radioterapia por imagem guiada, técnicas de 

controlo respiratório e de controlo superficial carecem de conhecimento e formação 

específica nos quais os TSDT-Radioterapia (radioterapeutas) 10 são fundamentais para a 

implementação e administração segura destas técnicas num vasto conjunto de patologias 

oncológicas. 

O acesso dos pacientes à radioterapia em Portugal, continua aos dias de hoje desigual, 

quando confrontamos o interior com o litoral do país, onde o acesso dos pacientes nas zonas 

do interior norte e centro, Alentejo e Algarve demoram mais de 60min de acesso às 

unidades de radioterapia (ERS, 2012), pelo que urge, nestas zonas do país, investimento 

neste setor, seja ele investimento público ou privado. 

 

_______________________ 

9 Valentini V, Poortmans P Lievens Y. Expanding global access to radiotherapy: the European Society for 

Radiotherapy and Oncology perspective. Lancet Oncology 2015;16:1148–49~ 

10 Associação Portuguesa de Radioterapeutas (2017), RADIOTERAPEUTA – Perfil Profissional e 

Competências | Quadro Nacional de Qualificações, disponível em https://art-radioterapia.pt/wp-

content/uploads/RADIOTERAPEUTA_Perfil-Profissional-e-Compet%C3%AAncias_ART.pdf 

11 Acesso, Concorrência e Qualidade no setor de prestação de cuidados de saúde de radioterapia externa, 

ERS, 2012  
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https://www.ers.pt/uploads/writer_file/document/726/Relatorio_Radioterapia_.pdf 

 

Uso de Inteligência Artificial e Machine Learning para auxiliar o diagnóstico precoce 

A Inteligência Artificial (IA)aplicada à área da saúde recebeu um grande impulso nos últimos 
anos muito graças à epidemia de Covid 19 que “acelerou” a digitalização da sociedade. 

Leeuwen, Rooij, Schalekamp, Ginneken, & Rutten (2021) destacam seis vantagens essenciais dos 
sistemas de IA aplicadas às ciências imagiológicas médicas: Melhoria do workflow, menor tempo 
de leitura do exame, redução de dose de radiação e do produto de contraste utilizado, 
diagnóstico precoce da doença, melhoria da acuidade diagnóstica e diagnóstico mais 
personalizado. 

 
Os resultados preliminares da aplicação da IA às ciências médicas têm sido muito promissores, 

provando ser uma ferramenta útil para apoiar e complementar áreas como a deteção de 

nódulos pulmonares. 

Num estudo realizado pelo Nam, em 2019, as ferramentas de IA ultrapassaram mesmo o 

desempenho dos Médicos Radiologistas, ao mesmo tempo que contribuíram para que todos 

melhorassem as suas capacidades de deteção, o que comprova a sua utilidade e 

complementaridade.  Este método provou ter custo-efectividade e tem o potencial para a 

máquina rastrear ou detetar nódulos que não tenham sido previamente vistos por Radiologistas. 

Por outro lado, na área da Radioterapia, como refere o autor Poortmant 12 considera-se que a 

IA tem vindo a destacar-ser, referindo o potencial desta ferramenta no tratamento de 

Radioterapia em doentes com cancro de mama. Sendo pnecessário recurso da IA na etapa do 

planeamento do tratamento, pois sabe-se que a preparação da administração envolve várias 

etapas que usa dados de várias fontes, incluindo imagens, algoritmos de prescrição de 

tratamento e parâmetros de volume de dose para volumes alvo e órgãos em risco (OARs). 

Enquanto o componente humano é essencial para orientar este processo, a maioria das etapas 

deste fluxo de trabalho contém tarefas repetitivas que consomem tempo e são propensas a 

erros, bem como a variabilidade intra e interobservador. Desta forma, não se espera que a IA 

substituta o conhecimento e experiência humana mas que estes aplicativos representem uma 

ferramenta útil na otimização e individualização das distribuições de dose no planeamento do 

tratamento em doentes com cancro de mama, previsão de efeitos colaterais suportados por 

dados nacionais e internacionais que permitam uma colaboração, partilha e reconhecimento .12 

12  Philip M.P. Poortmans  , Silvia Takanen , Gustavo Nader Marta, Icro Meattini  , Orit Kaidar-Person  (2020) 

Winter is over: The use of Artificial Intelligence to individualise radiation therapy for breast cancer, The 
Breast 49 ,194-200. https://doi.org/10.1016/j.breast.2019.11.011 

  

https://doi.org/10.1016/j.breast.2019.11.011
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3 – Nota Final 
 

A APIMR agradece a abertura para receber este documento. Esperamos que possamos dar um 

contributo para a melhoria desta temática, que é muito necessária e essencial para uma saúde 

de qualidade em Portugal. Cá estaremos para ajudar naquilo que estiver ao nosso alcance em 

futuras oportunidades. Reiteramos a nossa disponibilidade para mais esclarecimentos.  

Melhores cumprimentos 

 

O Presidente, 

 

 

 

(Manuel Duarte Lobo, Presidente da APIMR) 

                Sócio fundador APIMR, BSc, Msc 

 

 

Manuel Lobo (Presidente da APIMR) – Contacto: direcao@apimr.pt;  

Rui Almeida (Secretário e Vice Presidente da APIMR) – Contacto: tesouraria@apimr.pt;  
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