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Resumo: A regulamentacdo das profissdes da salde constitui um instrumento central para a
protecdo dos utentes, a garantia de qualidade assistencial e a clarificacdo de competéncias
técnicas. Em Portugal, a profissdo de podologista foi enquadrada por um processo legislativo
que culminou na Lei n.° 65/2014, de 28 de agosto (regime de acesso e exercicio profissional),
antecedida por iniciativas parlamentares como a Proposta de Lei n.° 203/X11/3. Este artigo
desenvolve uma andlise juridico-cientifica do percurso normativo, com foco nos eixos de acesso
a profissao, titulo e registo profissional, delimitacdo do a&mbito de atos podoldgicos,
mecanismos de fiscalizagdo e efeitos para a seguranca clinica. Metodologicamente, recorre-se
a anélise documental e comparagéo normativa (PL 203/XI11/3 vs. Lei 65/2014), complementada
por leitura critica de posi¢cOes institucionais e literatura sobre regulacdo profissional. Os
resultados evidenciam uma elevada continuidade entre o texto proposto e o regime vigente,
ainda que persistam desafios operacionais relativos a integracdo em equipas multiprofissionais,
uniformizagao de praticas e comunicagdo interprofissional. Conclui-se que o quadro juridico
portugués oferece uma base robusta de regulacdo, recomendando-se, contudo, refor¢co de
instrumentos de monitorizagdo, clarificagéo de fronteiras com atos invasivos e desenvolvimento
de orientacdes técnico-clinicas harmonizadas.
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Abstract: The regulation of health professions is a central instrument for the protection of
users, the guarantee of quality care, and the clarification of technical skills. In Portugal, the
profession of podiatrist was framed by a legislative process that culminated in Law No.
65/2014, of August 28 (regime of access and professional practice), preceded by parliamentary
initiatives such as Bill No. 203/XI11/3. This article develops a legal-scientific analysis of the
normative path, focusing on the axes of access to the profession, professional title and
registration, delimitation of the scope of podiatric acts, inspection mechanisms, and effects on
clinical safety. Methodologically, documentary analysis and normative comparison (Bill
203/XI11/3 vs. Law 65/2014) are used, complemented by a critical reading of institutional
positions and literature on professional regulation. The results show high continuity between
the proposed text and the current regime, although operational challenges persist regarding
integration into multidisciplinary teams, standardization of practices, and interprofessional
communication. It is concluded that the Portuguese legal framework offers a robust regulatory
basis, but it is recommended to strengthen monitoring instruments, clarify boundaries with
invasive acts, and develop harmonized technical-clinical guidelines.

Keywords: Podiatry; Health Law; Health Professions; Professional Regulation; Law No.
65/2014; Portugal.

1 Introdugéo

A salde do pé e do membro inferior tem impacto direto na mobilidade, autonomia
funcional e qualidade de vida, sendo particularmente relevante em populac6es envelhecidas e
em doentes com patologia crénica (p. ex., diabetes, doenca vascular periférica, neuropatias). A
intervencdo podoldgica, enquanto pratica especializada focada na prevencdo, avaliacdo e
tratamento de afecdes do pé, tende a reduzir complicacdes, internamentos e custos evitaveis.
Apesar desta evidéncia clinica, a consolidacdo da podologia enquanto profissdo de salde exige
um enquadramento juridico que defina requisitos de formacdo, mecanismos de registo e
parametros de responsabilidade profissional.

Em Portugal, esse enquadramento ganhou forma com a Lei n.° 65/2014, de 28 de agosto,
que estabelece o regime de acesso e de exercicio da profissdo de podologista. O diploma surge
no contexto de uma sequéncia de iniciativas parlamentares e regulamentares, incluindo a
Proposta de Lei n.° 203/XI1/3 (objeto de discussédo legislativa) e portarias subsequentes que
operacionalizam aspetos como reconhecimento de ciclos de estudos, titulo profissional e taxas
associadas ao registo (PORTARIA N° 121/2015; PORTARIA N° 122/2015; PORTARIA N°
186/2015).
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Este artigo pretende contribuir para a literatura de direito da saide e gestdo de profissdes
regulamentadas, oferecendo uma leitura sistematica e comparativa do regime juridico,
articulando-o com principios de seguranca do doente, governanca regulatoria e organizacéo de

cuidados.

2 Objetivos e questdes de investigacao

O estudo tem quatro objetivos especificos:

i) Descrever o percurso normativo e o racional regulatério associado a criacdo do regime
juridico da podologia em Portugal.

i) Comparar, eixo a eixo, a Proposta de Lei n.° 203/X11/3 com a Lei n.° 65/2014, identificando
continuidades e alteracdes relevantes.

iii) Discutir implicacdes do regime para a seguranca clinica, a integracdo em equipas
multiprofissionais e a responsabilizacdo profissional.

Iv) Apresentar recomendacdes para aperfeicoamento regulamentar e operacional (orientagoes,

monitorizagdo e comunicagéo interprofissional).

3 Metodologia

Adotou-se um desenho qualitativo assente em analise documental e comparacao
normativa. A recolha incluiu: (a) a Lei n.° 65/2014; (b) atos regulamentares associados
(Portarias n.° 121/2015, 122/2015 e 186/2015); (c) documentos de tramitacdo legislativa e
materiais parlamentares relativos a Proposta de Lei n.° 203/X11/3; (d) contributos institucionais
publicamente disponiveis (pareceres/posicdes de entidades profissionais e setoriais quando
acessiveis) (CONTRIBUTOS E PARECERES INSTITUCIONALIS).

A andlise foi conduzida em trés etapas: (1) leitura integral dos diplomas e extracdo de
unidades tematicas (acesso, titulo e registo, atos profissionais, fiscalizacdo e sancoes,
disposicdes transitorias); (2) mapeamento comparativo dos temas entre PL 203/XI11/3 e Lei
65/2014, com identificacdo de equivaléncias e divergéncias; (3) interpretacdo a luz de
principios de regulacdo de profissdes da saude (proporcionalidade, protecdo do utente,

clarificacdo de escopo de pratica e accountability).
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4 Enquadramento conceptual: regulacéo de profissdes da satde

A regulacéo de profissdes da saide procura equilibrar dois interesses publicos centrais: (a)
protecdo dos utentes e seguranca do doente; (b) garantia de acesso a servigos com qualidade,
evitando barreiras desnecessarias ao exercicio profissional. Em termos normativos, tal traduz-se
em requisitos de qualificacdo (formacdo inicial e, por vezes, desenvolvimento profissional
continuo), mecanismos de registo/licenciamento, codigos de conduta e sistemas de fiscalizag&o.

Nos regimes europeus, a delimitagdo do “escopo de pratica” (scope of practice) ¢
frequentemente o ponto critico, na medida em que define fronteiras com outras profissoes,
reduzindo conflitos interprofissionais e aumentando previsibilidade para o utente. Em
profissbes com intervencdo potencialmente invasiva ou com risco clinico significativo, é
comum adotar-se uma abordagem gradual: reconhecer atos centrais e estabelecer salvaguardas
para procedimentos com maior risco (ex.: referenciacéo, protocolos de atuacao e supervisao em

contextos especificos).

5 Evolugao normativa em Portugal

A Proposta de Lei n.° 203/X11/3 surge como iniciativa orientada para estabelecer, de forma
sistematica, o regime de acesso e de exercicio profissional. Embora o processo legislativo possa
ter sofrido alteracbes durante a tramitacdo, o resultado consolida-se na Lei n.° 65/2014. O
diploma de 2014 define requisitos de acesso, prevé a emissdo de titulo profissional e organiza
0 registo, remetendo para regulamentacdo posterior aspetos operacionais.

Em 2015, o quadro é densificado por portarias que: (i) reconhecem ciclos de estudos que
habilitam ao acesso a profissdo (PORTARIA N°121/2015); (ii) aprovam o modelo de cartdo do
titulo profissional (PORTARIA N°122/2015); e (iii) estabelecem a taxa de registo profissional
(PORTARIA N°186/2015). Esta sequéncia (lei-quadro seguida de regulamentagao executiva) é
consistente com praticas legislativas noutras profissdes da satde, permitindo iniciar o regime

com base legal clara e, depois, ajustar detalhes administrativos.
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6 Analise comparativa: PL 203/X11/3 vs. Lei 65/2014

Esta seccdo organiza a comparacao por eixos tematicos. O objetivo ndo é reproduzir
integralmente os diplomas, mas sintetizar a arquitetura normativa e discutir o significado

juridico e operacional de cada componente.

6.1 Objeto, ambito e definigdes

Ambos 0s instrumentos normativos procuram estabelecer um regime uniforme aplicavel
ao exercicio da podologia em territorio nacional, independentemente do setor (publico, privado
ou social). O reconhecimento do carater transversal do exercicio € relevante para evitar
assimetrias regulatorias, sobretudo quando profissionais atuam em multiplos contextos (clinicas
privadas e prestacdo em instituicdes).

No plano das defini¢des, a tendéncia legislativa é delimitar a podologia como area da satde
com intervencdo dirigida ao pé e estruturas associadas, consagrando atos tipicos (avaliagéo,
prevencdo, tratamento conservador, educacao e apoio a terapéutica). A clareza terminoldgica
tem impacto direto na fiscalizacdo e na resolugéo de conflitos de competéncias com outras

profissdes.

6.2 Acesso a profissdo e qualificacdes

A Lei 65/2014 estabelece como eixo central a exigéncia de habilitacdo académica
adequada (tipicamente licenciatura em podologia ou habilitacdo legalmente reconhecida) e
condicdes de reconhecimento de qualificacdes, incluindo regimes aplicaveis a profissionais
formados noutros Estados (no quadro do reconhecimento de qualificacGes profissionais).

A Portaria n.® 121/2015 reforca este eixo ao listar/definir os ciclos de estudos reconhecidos
para acesso. O modelo reflete o principio de proporcionalidade: a exigéncia de formacéo
superior procura assegurar base cientifica e clinica suficiente para intervencdo segura, sem criar

obstaculos desnecessarios ao exercicio.

6.3 Titulo profissional e registo

O regime portugués atribui centralidade ao titulo profissional e ao registo como
instrumentos de controlo de acesso e garantia de transparéncia publica. A emissdo do titulo, a

manutencdo do registo e a existéncia de um cartdo profissional permitem confirmar habilitacéo
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e responsabilizacdo, funcionando como mecanismo de protecdo do utente (LEI N265/2014;
PORTARIA N°121/2015; PORTARIA N°122/2015).

Do ponto de vista de politica publica, o registo facilita monitorizacdo do mercado de
trabalho, planeamento de recursos humanos e fiscalizacdo do exercicio ilegal. A Portaria n.°
186/2015, ao definir taxa de registo, € um elemento administrativo que deve ser avaliado
segundo critérios de equidade e sustentabilidade (taxas excessivas podem desencorajar

formalizacdo).

6.4 Ambito de atos profissionais e limites

O ponto mais sensivel de regimes de profissdes da salde reside na delimitacdo do escopo
de pratica. A Lei 65/2014 reconhece a intervencdo podoldgica em atos proprios, tipicamente
orientados para prevencdo e tratamento conservador de afecGes do pé, incluindo avaliagéo,
educacéo terapéutica e intervencdes nao invasivas.

Controvérsias institucionais tendem a concentrar-se em procedimentos com risco
acrescido (p. ex., atos invasivos, utilizacdo de anestésicos locais, prescricdo medicamentosa) e
na necessidade de protocolos de referenciacdo. A adocdo de uma formulacdo legal clara,
complementada por orientagdes técnico-clinicas, ¢ frequentemente a melhor via para reduzir
ambiguidade, aumentar seguranca e promover colaboracéo interprofissional (CONTRIBUTOS
E PARECERES INSTITUCIONAIS).

6.5 Fiscalizacéo, infracdes e san¢des

A eficacia de um regime juridico depende de mecanismos de fiscalizagdo com
competéncias definidas e capacidade operacional. O modelo portugués, tal como em outras
profissdes, tende a distribuir responsabilidades por entidades administrativas competentes na
area da saude, incluindo estruturas de inspecao e regulacéo setorial.

A existéncia de sancOes para exercicio sem titulo/registo é crucial para desincentivar
praticas ilegais. Contudo, o efeito real depende da probabilidade de detecdo e da existéncia de
canais de denuncia e auditoria. Em contextos com elevada disperséo de prestacdo privada, a

coordenacdo entre entidades é determinante.
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6.6 Disposigdes transitorias e entrada em vigor

Diplomas que regulam profissdes frequentemente incluem regras transitérias para
acomodar profissionais em exercicio a data de entrada em vigor (p. ex., regimes de
reconhecimento de experiéncia, prazos para regularizacao). Essas disposicdes sdo relevantes
para evitar ruturas no acesso a cuidados e, simultaneamente, elevar padrdes de qualificacdo ao

longo do tempo.

7. Implicacdes para a saude publica e para o sistema de saude

7.1 Seguranca clinica e continuidade de cuidados

A regulacdo formal da podologia contribui para seguranga clinica ao criar um circuito de
responsabilizacdo: requisitos de formacao, titulo e registo. Isto reforca a confianca do utente e
facilita referenciacdo por outros profissionais. Adicionalmente, ao reduzir praticas nédo
qualificadas, diminui-se o risco de complicacdes (p. ex., infecdes, agravamento de Ulceras em
pé diabético).

No entanto, a seguran¢a depende também de integracdo em percursos assistenciais. Em
patologias complexas, a podologia é mais eficaz quando articulada com medicina, enfermagem,
fisioterapia e outras areas. Assim, a implementacdo do regime deve promover protocolos de

comunicacéo e de referenciagéo bidirecional.

7.2 Integracdo em equipas multiprofissionais

O texto legal, ao reconhecer a profissdo, cria condi¢des para integracdo em unidades de
salde, hospitais, cuidados continuados e programas de prevencao. Porém, a integracdo requer
(i) definicdo de funcBes em organogramas, (ii) critérios de contratacdo, (iii) indicadores de
desempenho e (iv) clarificacdo do contributo da podologia em linhas clinicas (diabetes,
geriatria, reabilitacéo).

Uma das dificuldades comuns é a sobreposicdo parcial de competéncias, que pode gerar
resisténcia institucional. A literatura sobre governanca clinica sugere que a clarificacdo do
escopo, aliada a formacéo interprofissional e protocolos partilhados, reduz conflito e melhora

resultados.
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7.3 Eficiéncia, custos e valor em salde

A prevencao de complicacdes associadas ao pé diabético e a manutencdo da mobilidade
em idosos podem reduzir custos indiretos e diretos (internamentos, amputacées, reabilitacdo
prolongada). Embora este artigo seja juridico-cientifico, a andlise normativa deve ser
interpretada também em chave de “valor em saude”: regulacdo adequada pode aumentar
qualidade e reduzir variabilidade pratica, criando condi¢cBes para medi¢do de resultados e

contratos baseados em valor.

8. Discussao critica e desafios de implementacao

Apesar da robustez estrutural do regime, subsistem desafios: (a) harmonizacéo de praticas
e competéncias avancadas; (b) clarificacdo de fronteiras com atos invasivos; (c) fiscalizacdo
efetiva no setor privado; e (d) atualizagBes formativas face a evolugdo tecnoldgica (p. ex.,
impressao 3D de ortdteses, instrumentacdo avancada, telemonitorizacéo).

Um risco tipico em regimes baseados principalmente em registo administrativo é a
auséncia de mecanismos de desenvolvimento profissional continuo e de avaliacdo periddica.
Em muitos paises, ordens profissionais ou sistemas de licenciamento incorporam formacéo
continua como requisito para manutencdo de titulo. Ainda que tal ndo esteja centralmente
previsto no regime portugués atual, recomenda-se explorar modelos proporcionais e exequiveis.

No plano interinstitucional, pareceres de entidades profissionais podem destacar
preocupacles sobre seguranca e sobreposicdo de competéncias (por exemplo, ao nivel de
procedimentos com risco). A incorporacao destas preocupacdes pode ocorrer via orientagdes
técnicas, protocolos de referenciacdo e clarificacdo regulamentar, sem necessariamente

restringir atos centrais da podologia.

9. Recomendacdes

Com base na analise, propGem-se as seguintes recomendagdes:

1) Desenvolver orientagdes técnico-clinicas nacionais para atos podologicos, incluindo critérios
de referenciacéo e gestdo de risco.
2) Reforcar mecanismos de fiscalizagdo coordenada (inspecédo, regulacdo e autoridades de

salide), com canais de denincia e auditorias tematicas.
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3) Promover integracao da podologia em percursos assistenciais prioritarios (diabetes, geriatria,
reabilitacdo), com indicadores de resultados.

4) Avaliar a introducédo de requisitos proporcionais de desenvolvimento profissional continuo
para manutencéo de inscricao/atividade.

5) Melhorar literacia do utente quanto ao titulo profissional e formas de verificacdo de registo.

10. Limitacgdes do estudo

A andlise é predominantemente documental e juridica, ndo incorporando dados empiricos
sobre resultados clinicos ou custos associados a intervencdo podoldgica. Além disso, a
disponibilidade publica e sistematizada de todos os pareceres institucionais pode ser limitada,
condicionando a exaustividade do debate interprofissional. Futuros estudos podem combinar

analise juridica com estudos de implementacéo e avaliacdo de impacto.

11. Conclusao

O enquadramento juridico da podologia em Portugal, consolidado pela Lei n.° 65/2014,
representa uma etapa relevante na regulacéo de profissdes da satde, contribuindo para protecdo
do utente, clarificacdo de competéncias e profissionalizacdo. A comparagdo com a matriz
legislativa discutida na PL 203/X11/3 sugere continuidade substantiva do desenho normativo,
ainda que persistam necessidades de densificacdo operacional e harmonizacdo clinica. O
reforco de orientagGes, monitorizagdo e integragdo assistencial podera maximizar os beneficios
do regime para a satde publica.

Perspetivas de melhoria futura incluem a criacdo de orientacdes clinicas nacionais
especificas para a podologia, integracdo formal em programas publicos de prevencdo (diabetes,
envelhecimento ativo), definicdo de competéncias avancadas com formacdo certificada,
eventual introdugdo de requisitos de desenvolvimento profissional continuo, e revisdo periddica
do escopo de pratica a luz da evidéncia cientifica — matérias ainda ndo plenamente

contempladas nos regulamentos atuais.
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