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ANEXO

Testes de rastreio do cancro que cumprem os requisitos da recomendagdo e cujas
especificagdes técnicas serdo definidas mais pormenorizadamente nas orientagdes europeias
com garantias de qualidade:

Cancro da mama:

Rastreio do cancro da mama nas mulheres dos 45 aos 74 anos por mamografia digital ou
tomossintese maméria digital'; para as mulheres com tecido mamario particularmente denso
considerar a imagiologia por ressonancia magnética (IRM), quando adequado do ponto de
vista médico.

Cancro do colo do utero:

Teste do virus do papiloma humano (VPH) nas mulheres de 30 a 65 anos, com um intervalo
de cinco anos ou mais, e considerar a adaptagdo das idades e dos intervalos ao risco individual
com base no historial de vacinagao contra o VPH de cada pessoa.

Cancro colorretal:

O teste imunoquimico fecal (TIF) quantitativo com limiares definidos em fungdo do sexo e
idade e dos resultados de um teste anterior ¢ considerado o teste de rastreio preferencial para
referenciar as pessoas para colonoscopia de seguimento entre os 50 e os 74 anos. A
endoscopia pode ser adotada como instrumento principal para a aplicacdo de estratégias
combinadas.

Cancro do pulmdo:

Tendo em conta os dados existentes a favor do rastreio por tomografia computorizada de
baixa dose e a necessidade de adotar uma abordagem faseada, os paises devem comecar a
testar a viabilidade deste programa utilizando estudos de execugdo associados a estratégias de
intervencdo de cessacdo do tabagismo planificadas e organizadas, comecando pelos atuais
fumadores e os ex-fumadores que deixaram de fumar nos 15 anos anteriores, com idades
compreendidas entre os 50 e os 75 anos e com um historial de consumo de tabaco de
30 magos-ano (o que equivale a fumar 20 cigarros por dia durante 30 anos)?.

Cancro da prostata:

Tendo em conta os dados disponiveis e a quantidade significativa de rastreios oportunistas em
curso, os paises devem adotar uma abordagem faseada que inclua a realizagdo de projetos-
piloto e de investigacdo suplementar para avaliar a viabilidade da execu¢do de programas
organizados® visando garantir uma gestdo e qualidade adequadas com base em testes do
antigénio especifico da prostata (PSA) nos homens até aos 70 anos, em combinagdo com um
exame adicional de imagiologia por ressonancia magnética (IRM) como teste de seguimento.

FEuropean guidelines on breast cancer screening and diagnosis | ECIBC (europa.eu)
Cancer screening — SAPEA
cancer-screening-workshop-report-01.pdf (sapea.info)
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https://healthcare-quality.jrc.ec.europa.eu/ecibc/european-breast-cancer-guidelines
https://healthcare-quality.jrc.ec.europa.eu/ecibc/european-breast-cancer-guidelines
https://sapea.info/topic/cancer-screening/
https://sapea.info/wp-content/uploads/cancer-screening-workshop-report-01.pdf
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Cancro gastrico:

Deve considerar-se o rastreio da Helicobacter pylori nos paises ou nas regides de cada pais
onde a incidéncia e as taxas de mortalidade do cancro gastrico sdo elevadas, de acordo com
limiares a definir nas orientagdes europeias com garantias de qualidade. O rastreio deve
também englobar estratégias de identificacdo e vigilancia de doentes com lesdes gastricas pré-
cancerosas ndo relacionadas com infe¢des por Helicobacter pylori.

Tendo em conta os dados existentes a favor do rastreio e a necessidade de adotar uma
abordagem faseada, os paises devem comecar a testar a viabilidade deste programa,
nomeadamente através da utilizagdo de estudos de execucao.
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