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INTRODUÇÃO: O Despacho n.º6634/2018 determina a implementação da identificação sistemática do risco

nutricional a todos os doentes internados nos estabelecimentos hospitalares do Serviço Nacional de

Saúde(SNS)(1). Em Portugal, não existiam até à data, quaisquer resultados do impacto da aplicação desde

Despacho nem da intervenção nutricional (IN) na melhoria de outcomes clínicos.

OBJETIVOS: conhecer (1) a realidade do estado nutricional (EN) dos doentes; (2) o impacto da desnutrição na

morbilidade, no tempo de internamento, reinternamentos e na mortalidade; (3) a coexistência da desnutrição

com outras disfunções do EN; (4) as IN realizadas e, (5) a exequibilidade deste Despacho.

MÉTODOS: Desenvolveu-se um estudo de coorte no Serviço de Medicina do Hospital do Conde de

Bertiandos da Unidade Local de Saúde do Alto Minho entre 04/04/2019 e 04/09/2019 - Estudo INSTAM

(Intervenção Nutricional e Sucesso Terapêutico no Alto Minho). Foram avaliados 273 doentes com Modified

Rankin Scale≤4, e aplicou-se o NRS 2002 (risco de desnutrição), FRAIL Scale (risco de fragilidade) e EWGSOP2,

2018 (sarcopenia).

CONCLUSÕES: A frequência das disfunções do estado nutricional estudadas é elevada, coexistindo em

elevada proporção. O risco nutricional está associado a maior tempo de internamento, morbilidade e

mortalidade. A implementação do Despacho e o cumprimento dos seus indicadores foi exequível, contudo com

algumas barreiras.

RESULTADOS:

(1) Portugal. Ministério da Saúde.Direção-Geral da Saúde. Rastreio Nutricional – Documento de apoio à implementação da avaliação do risco nutricional. Lisboa: Direção-Geral da Saúde, 

2019.

Tabela 1 – Caraterização da amostra Gráfico 1 – Coexistência do risco de desnutrição com
obesidade, sarcopenia e com o risco de fragilidade

Gráfico 2 – Tipo de intervenção nutricional nas duas
primeiras avaliações

Tabela 2 – Associação entre o risco de desnutrição na
admissão e o tempo de internamento, complicações
médicas e mortalidade

* Ajustado para idade, sexo, NRS 2002 e escolaridade
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