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| — Nota Prévia

A 17 de marco de 2014,deu entrada a peticdo n°® 367/XI1/32 — Contra a fusao/
agregacao de cursos das areas de tecnologias de diagnoéstico e terapéutica,
com 4730 assinaturas. O primeiro peticionario € a Associagdo Portuguesa de
Medicina Nuclear.

A peticao baixou a Comissado de Educagdo, Ciéncia e Cultura a 1 de abril de
2014, tendo sido admitida a 9 de abril de 2014.

Considerando que o objeto desta peticao podera ter implicagdes na qualidade e
seguranca dos cuidados de salde prestados, a 16 de abril de 2014, foi
solicitado a pronuncia da Comissao de Saude.

Il - Objeto da Petigao

A pretensdao dos subscritores da peticdo n°367/XIl/3® é muito clara —
manifestam a sua oposi¢do a fusdo/agregagdo dos cursos de tecnologias de
diagnéstico e terapéutica. A Agéncia de Avaliagdo e Acreditacao do Ensino
Superior (A3ES) criou um Grupo de trabalho para a realizagdo de um estudo e
apresentacéo de propostas para a fusdo/agregagao dos cursos de tecnologias
de diagnéstico e terapéutica. Tais propostas foram plasmadas num relatério de
dezembro de 2013.

Para os subscritores, caso se concretize a fusdo/agregacdo destes cursos,
«conduziria obrigatoriamente & formagdo de PROFISSIONAIS DE SAUDE
MUITO MENOS DIFERENCIADOS, FORCOSAMENTE MENOS
COMPETENTES E AUTONOMOS». Afirmam que, do relatério «ndo emana
qualquer tipo de preocupagdo com a Qualidade dos servigos prestados nem
com a Seguranga do Doente/Utente, dos Profissionais de Saude directamente
envolvidos e dos outros que os rodeiam e/ou do Publico em geral e até do
Ambiente».

Invocam que «Atualmente, nas &reas das Tecnologias da Saude, Portugal
distingue-se pela exceléncia da formag&o que ministra e dos profissionais que
prepara, sendo uma REFERENCIA no Espago Europeu e fora dele.»

Referem, ainda, que «Foram necesséarios anos de luta e de trabalho arduo para
conquistar o nivel actual de formagéo nas diversas profissées das Tecnologias
de Diagnostico e Terapéutica (TDT), digno e capaz de dar resposta as
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exigéncias legitimamente impostas por uma Sociedade cada vez mais
interessada, consciente e exigente no direito a Qualidade e a Seguranga
inerentes & prestacéo de Cuidados de Saude. De facto, tal nivel de exigéncia &
apenas possivel com profissionais de Salde adequadamente reflexivo e
autonomamente responsavel, condigdo obrigatéria para a participagdo nas
modernas equipas multidisciplinares que o exercicio moderno da Medicina
obriga. E consensual, que o esforgo se justificou pelos resulfados atingidos e,
inclusivamente, algumas profissées de TDT sdo consideradas como o exemplo
a seguir’ a nivel europeu, surgindo a par — ou muito perto — do que melhor se
faz no Mundo.»

O relatério da A3ES intitulado «1° Relatério sobre propostas de
agregacaoffusao de 1° ciclos de estudos» propde a fusao e/ou agregagéo os
seguintes cursos:

1. Ciclo de Estudos em “Imagem Médica e Radioterapia”

Agrega trés cursos, a saber, Medicina Nuclear, Radiologia e
Radioterapia

2. Ciclo de Estudos em “Fisiologia Clinica”
Agrega dois cursos, a saber, Cardiopneumologia e Neurofisiologia
3. Ciclo de Estudos em “Ciéncias Biomédicas Laboratoriais”

Agrega dois cursos, a saber, Analises Clinicas e Anatomia Patologica,
Citolégica e Tanatoldgica

lll - Analise da Peti¢ao

A presente peticdo tem o objeto bem especificado e cumpre os requisitos
formais e de tramitacéo, de acordo com os artigos 9° e 17° da Lei do Exercicio
do Direito de petigao.

IV — Diligéncias efectuadas pela Comissao

Audicdo dos Peticionarios

A 29 de abril de 2014 realizou-se a audigao dos peticionarios na Comissao de
Educacao, Ciéncia e Cultura.
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Na audigo os peticionarios comegaram por referir a evolugdo positiva em
Portugal no ambito da formagdo dos cursos nas areas das tecnologias da
saude. Disseram que a componente tecnolégica tem vindo a afirmar-se cada
vez mais numa légica de especializagdo, com o objetivo de prestar melhores
cuidados de saude aos utentes/doentes, o que exige uma preparagio
adequada, que ndo se coaduna com a proposta de fusdo/agregacgdo destes
Cursos.

Do ponto de vista da empregabilidade, os profissionais sdo reconhecidos a
nivel nacional e internacional. Para os peticionarios, as atuais formacgdes
iniciais correspondem a um perfil profissional, mas que com a aplicagdo das
alteracbes propostas as formagdes iniciais nao corresponderiam a um perfil
profissional.

Consideram que caso esta nova formacdo se concretize ira conduzir a
formagéo de profissionais sem autonomia e sem capacidade de exercerem
responsavelmente estas profissées, com prejuizo para os utentes; e que nao é
possivel assegurar o mesmo nivel de seguranca, de eficacia e de competéncia
no exercicio profissional.

Por dltimo n&o compreendem porque a A3ES avanga para uma proposta de
fusao/agregacéo dos cursos nas areas das tecnologias da salde, quando
nenhum dos cursos envolvidos foi ainda avaliado e quando a primeira
avaliagao esta prevista para o ano letivo 2015/2016.

Pedidos de Informacio

Foi efetuado um conjunto vasto de pedidos de informagéo, designadamente, ao
Ministério da Educacao e Ciéncia, Ministério da Satde, Conselho Coordenador
dos Institutos Superiores Politécnicos, Conselho de Reitores das Universidades
Portuguesas, Agéncia de Avaliagdo e Acreditagdo do Ensino Superior e
Bastonario da Ordem dos Médicos.

Das respostas obtidas, destaca-se o seguinte:

1. Do Gabinete do Ministro da Educacéo e Ciéncia é dito que «ndo estando
definidos, para cada uma das profissées, referenciais de competéncias,
com a consequente tradugdo em perfis de formagdo, a acreditagdo néo
dispbe ainda dos melhores instrumentos técnicos necessérios para
avaliar o ajustamento dos curricula aos peffis profissionais. »



SSEMBLEIA DA REPUBLICA

Comissao de Saude

Neste sentido, a Agéncia de Avaliagéo e Acreditagdo do Ensino Superior
realizou uma analise dos cursos de formagédo na area das tecnologias da
salde e, no ambito dessa analise «considerou existirem condi¢bes para
que a formagédo para algumas profissoes fosse realizada através de um
curso comum, tendo identificado trés grupos de profissées.»

Fundamenta esta opc¢ao «pelo facto de a formagao cientifica de base
para os conjuntos de profissbes ser comum.» E acrescenta que «Esta
formacgéo conjunta para os peffis profissionais identificados é a pratica
corrente num numero significativo de paises, onde nédo existe uma
pulverizagéo de profissbes como em Portugal, e permitirdé uma mais facil
integragdo dos nossos jovens diplomados que pretendam exercer a sua
atividade noutros Estados da Unido Europeia.»

Diz ainda «que se podera manter em paralelo a formagéo conjunta (...) e
a formacgéo separada.»

O Conselho Coordenador dos Institutos Superiores Politécnicos diz que
«Na esmagadora maioria dos Paises Europeus, a formagédo ao nivel de
licenciatura (...) em Imagem Médica e Radioterapia inclui as areas de
Medicina Nuclear, de Radiologia e de Radioterapia», concluindo que
«Parece bastante evidente que a agregagéo/ffusdo agora proposta, vai
de encontro aos padrbes europeus de formagéo, ao nivel da licenciatura
(...), para a qualificagao inicial e acesso ao exercicio profissional.»

Refere que «existiu a preocupagdo em garantir que os ciclos de estudos
a Acreditar nestes moldes, teriam de cumprir um conjunto de critérios de
natureza curricular, conduzindo aos conhecimentos, aptidées e
competéncias a desenvolver pelo estudante, necessarias para o acesso
as profissées. Ha ainda outros critérios a ter em conta, que decorrem
das exigéncias legais, designadamente as condi¢bes de funcionamento
dos cursos: recursos materiais e parcerias e, muito importante, a
qualificacdo do pessoal docente academicamente qualificado e
especializado nas areas predominantes do ciclo de estudos».

E que «A formacgdo dita “especializada” devera ter o seu papel, mas
numa légica de formagdo pés-graduada ou de mestrado, através de
especializagbes em areas mais especificas no dmbito da respetiva
profissdo. A formagdo mais abrangente e mais polivalente ao nivel da
licenciatura é a pratica consolidada prevalecente nos Paises Europeus».
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Acrescenta ainda que as instituicdes de ensino superior «podem manter
a oferta formativa em funcionamento (os cursos tal como sé&o
conhecidos atualmente) ou, em alternativa, propor novos cursos,
baseados num modelo Europeu, mais ajustado as necessidades do
mercado de trabalho.»

3. A A3ES afirma que «Portugal esta praticamente isolado na adog¢édo do
modelo atual de formagbes separadas.»

Salienta que «a apresentagdo de propostas de acordo com o novo
modelo é inteiramente livre e ndo tem qualquer prazo limite, uma vez
que as formagbes no modelo tradicional continuam a poder ser
oferecidas.»

Defende que «faz mais sentido um ensino que confira uma boa base de
formagéo cientifica — a qual é comum a mais do que uma profissdo —
seguida de um bom sistema de formagéo ao longo da vida que permita
uma atualizagdo permanente do conhecimento, em vez de um
afunilamento prematuro da profisséo. »

Por isso, «a solugdo proposta parece, de momento, a mais adequada,
por permitir formagdes mais préximas do quadro Europeu, mas sem
suprimir a oferta das atuais formagées, o que possibilita aos alunos um
leque de escolhas mais diversificado e a abertura de formagbes com
uma maior possibilidade de emprego por criar leques alargados de
competéncias. E nada impede os alunos de continuarem a preferir as
formagbes mais especializadas. »

Constata-se que o Ministério da Saude e o Bastonario da Ordem dos Médicos
nao responderam ao pedido solicitado pela Assembleia da Republica.

V - Opiniao do Relator

As questbes suscitadas pela presente peticdo tém toda a pertinéncia. No
ambito de eventuais alteragdes aos planos de estudos da formacgéao inicial,
neste caso concreto, de alguns cursos que integram as designadas tecnologias
de saude, importa avaliar as condicdes em que os cursos sdo ministrados e a
sua qualidade do ponto de vista curricular, assim como as competéncias dos
futuros profissionais e os seus impactos ao nivel dos cuidados de saude.
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Nzo ha davidas que as eventuais alteragdes ao nivel da formagéo dos cursos
nas areas das tecnologias da salde terdao impactos no exercicio profissional e
nos cuidados de salde a prestar aos utentes. Registamos que este aspeto néo
é analisado no relatério elaborado pelo grupo de trabalho criado pela A3ES. E
esta ndo é uma questdo menor neste processo. Isto €, para além da
necessidade de garantir a qualidade da formagao inicial e as condigbes
materiais € humanas para a sua lecionagido, tem de se assegurar que 0s
futuros profissionais adquirem as competéncias para o seu exercicio
profissional, sem colocar em causa a qualidade e a eficiéncia dos cuidados de
saude.

O relatério invoca a evolugdo da demografia profissional nestas areas, a
empregabilidade, a uniformizagdo em relagdo aos paises europeus, mas néao
faz uma analise sobre a qualidade da formagéo dos atuais cursos, nem sobre a
adequacdo das propostas ao exercicio profissional nos estabelecimentos de
saude.

Os peticionarios informaram que os cursos que se propde fundir ndo foram
sujeitos a qualquer processo de avaliagdo, pelo que se consideram que faz
todo o sentido colocar a seguinte questdo: como se pode apresentar uma
proposta de alteragdo da formagéo inicial destes cursos, quando nao foram
avaliados?

Sabe-se também que os cursos nas areas das tecnologias de diagnéstico e
terapéutica sdao amplamente reconhecidos e valorizados nacional e
internacionalmente pela sua qualidade, designadamente pelas instituigées que
contratam estes profissionais de saude, manifestando-se satisfeitas pelo seu
desempenho profissional.

E o argumento de que Portugal esta isolado da Europa no que se refere ao
modelo de formacédo nestas areas, s6 por si ndo tem valor, nem deve ser
acolhido de forma acritica. Desde logo, € importante realizar uma avaliagao
rigorosa do trabalho que tem sido desenvolvido no ambito da formacao inicial e
dos seus resultados na prestagdo dos cuidados de salde aos utentes.
Obviamente que devemos analisar as experiéncias de outros paises, mas nao
as devemos importar sem sentido critico, sem reflexdo, assumindo que as
outras experiéncias sao positivas e o que se faz em Portugal nao tem valor ou
relevancia.

O que se procura colocar como observagéo € que, qualquer processo de
alteracado do plano curricular das formagdes iniciais dos cursos, deve ser
precedido de uma avaliagdo séria, para que se possa adotar medidas que
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permitam o aperfeicoamento da formacdo e preparar melhor os futuros
profissionais no seu desempenho, de modo a corresponderem as exigéncias
atuais e futuras.

E verdade que estd é uma area em grande evolugcdo do ponto de vista
tecnolégico, o que exige uma constante evolugdo ao nivel dos planos de
estudos destes cursos. Mas, esta realidade deve alertar para a necessidade
destas formagbes terem um grau de especializagdo compativeis com a
exigéncia dos locais de trabalho. Reconhece-se igualmente que a formagéo ao
longo da vida assume uma grande preponderancia, mas esta n&o substitui a
formacao inicial.

Sabemos que cresce a contestacdo as propostas de fusdo/agregacdo dos
cursos nas areas das tecnologias de diagnéstico e terapéutica, quer das
associagdes representativas destes profissionais - os técnicos de diagnéstico e
terapéutica - e dos estudantes.

VI - Conclusdes e Parecer
Face ao exposto a Comissao de Saude emite o seguinte parecer:

1. O objeto da petigdo esta devidamente especificado, o texto ¢ inteligivel e
os subscritores estdo devidamente identificados.

2. Estao preenchidos os demais requisitos estabelecidos nos artigos 9° e
17° da Lei n° 43/90, de 10 de Agosto, alterada e republicada pela Lei
n°45/2007, de 24 de Agosto (Lei do Exercicio do Direito de Peti¢éo).

3. Considera que poderia ser Gtil a realizagdo de uma avaliagdo dos
impactos da fus@o/agregacao dos cursos nas areas das tecnologias da
saude, designadamente ao nivel dos cuidados de salde a prestar aos
utentes e nas capacidades e competéncias adquiridas pelos
profissionais.

4. Para o efeito, o presente relatério deve ser remetido a Sua Exceléncia a
Presidente da Assembleia da Republica.

5. A peticdo tem 4730 assinaturas, pelo que devera ser obrigatoriamente
discutida em plenario, nos termos da alinea a), do nimero 1, do artigo
19° da Lei do Exercicio do Direito de Petigao.
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6. A Comissao deve remeter copia da peticdo e deste relatério aos Grupos
Parlamentares, ao Senhor Ministro da Saiude e ao Senhor Ministro da
Educacao e Ciéncia e ao representante dos Peticionarios.

Assembleia da Republica, 11 de junho de 2014

A Deputada Relatora A Presidente da Comissao de Saude
/)acul)u i 10 U@Y\"’Ohlﬁﬁwwf
i Paula Santos Maria Anténia Almeida Santos





