
_Resumo

O Inquér i to Nacional de Saúde é um instrumento de observação por 

excelência, que conta atualmente com se is edições. O presente estudo, 

que tem como objet ivo caracter izar o contr ibuto das vár ias ondas do INS 

por tuguês para produção de ar t igos c ient í f icos em rev istas com rev isão 

por pares indexadas na base de dados Medl ine, e para o seu potencia l 

de ut i l ização no planeamento em saúde, permit iu ident i f icar 32 ar t igos. 

Os temas abordados foram muito var iados, indo desde a área económica 

a áreas estr i tamente c l ín icas, passando por áreas a lvo de rastre ios, pe la 

saúde dos prof iss ionais de saúde e ao recurso a medic inas a l ternat ivas, 

por exemplo. A anál ise semi-qual i tat iva rea l izada permit iu ver i f icar que 

as publ icações tem potencia l para contr ibuir com informação para os 

e ixos do Plano Nacional de Saúde “Equidade e Acesso adequado aos 

Cuidados de Saúde” (50%), “Pol í t icas Saudáveis” (25%) e “Qual idade em 

Saúde” (25%) e para os objet ivos “Obter Ganhos em Saúde” (34%), “Pro-

mover Contex tos Favoráve is à Saúde ao Longo do Cic lo de V ida” (56%) 

e “Reforçar o Supor te Socia l e Económico na Saúde e na Doença” (9%). 

Foram identi f icados 3 grupos homogéneos de publ icações: o grupo de 

maior d imensão estava re lac ionado com publ icações na área c l ín ica, 

outro com publ icações em áreas re lac ionadas com a Saúde Públ ica e um 

terce iro com publ icações em áreas de caracter íst icas mistas.

_Abstract

The Nat iona l Hea l th Sur vey is an obser vat iona l instrument par exce l-

lence, which current ly has s ix waves. Th is study a ims to character ize the 

contr ibut ion of a l l  the waves of the Por tuguese INS to the product ion of 

sc ient i f ic ar t ic les in peer-rev iewed journa ls indexed in the Medl ine da-

tabase as we l l as i ts potent ia l for use in hea l th p lanning. Th i r ty-two ar t i-

c les were ident i f ied. The ana lys is showed that the topics covered were 

ver y broad, rang ing f rom the economic area to str ict ly c l in ica l areas, tar-

get ing screening areas, the hea l th of hea l th profess iona ls and the use 

of a l te rnat ive medic ines. Publ icat ions were found to have the potent ia l 

to contr ibute to the Nat iona l Hea l th Plan main ax is as fo l lows: f i rst, “Eq-

u i ty and Adequate Access to Heal th Care” (50%), fo l lowed by “Heal thy 

Pol ic ies” (25%) and “Qual i t y in Hea l th” (25%). Regard ing the object ives, 

ar t ic les were main ly contr ibut ing to “Promot ing Heal th-Fr iendly L i fe-

Cyc le Contex ts” (56%), “Hea l th Gains” (34%) and “Strengthening Socia l 

and Economic Suppor t in Hea l th and D isease” (9%) object ives. Three 

homogeneous groups of publ icat ions were ident i f ied: the largest group 

was re lated to publ icat ions in the c l in ica l area, another to publ icat ions 

in areas re lated to Publ ic Hea l th and a th i rd to publ icat ions in areas of 

mixed character ist ics.

Keywords: Inquér i to Nacional de Saúde, p laneamento em saúde.

_Introdução

Embora não seja possível indicar uma data precisa para a 

real ização do primeiro inquérito de saúde de base popula-

cional, foram os problemas de saúde pública associados à 

pobreza e à migração para as cidades, ocorr ida durante a 

revolução industr ial, que motivaram as primeiras experiên-

cias neste campo. Os inquéritos modernos, baseados em 

métodos r igorosos de amostragem probabil ística, só come-

çaram a ser real izados após a Segunda Guerra Mundial nos 

Estados Unidos e na Grã-Bretanha, neste último caso moti-

vados pelas necessidades de planeamento do Serviço Na-

cional de Saúde (NHS) (Johnson 2014).

Foram também as necessidades crescentes de informação 

de saúde decorrentes da criação e organização do Serviço 

Nacional de Saúde por tuguês (SNS) que, em larga medida, 

deram origem à realização do primeiro Inquérito Nacional de 

Saúde (INS) em 1987.

De então para cá, o INS teve mais cinco edições, ou vagas, 

tendo os detalhes da sua evolução sido amplamente descri-

tos por Dias (Dias 2009).

De salientar que todas as edições resultaram de uma estreita 

colaboração entre o Instituto Nacional de Estatística e as es-
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truturas do Ministério da Saúde, incluindo o Instituto Nacional 

de Saúde Doutor Ricardo Jorge, mas dois marcos devem ser 

referidos: 

 O 4º INS, realizado em 2005/2006, foi o primeiro a ter 

âmbito nacional, por incluir as Regiões Autónomas dos 

Açores e da Madeira;

 O 5º INS, realizado em 2014, foi o primeiro a ser realiza-

do em conjunto com o Inquérito Europeu de Saúde por 

Entrevista e em que par te da recolha de dados foi feita 

via web;

Estes inquéritos mantêm um conjunto de questões idênticas 

nas várias edições, o que permite estabelecer comparações 

entre os vários momentos de observação em relação a amos-

tras representativas da população do País. 

Os INS são instrumentos de observação por excelência e 

a informação que disponibi l izam é fundamental para man-

ter atual izado o conhecimento do estado de saúde da popu-

lação, para a tomada de decisão e para o planeamento em 

saúde baseados na evidência cientí f ica. 

Estando atualmente a decorrer a 6ª vaga do INS, importa 

fazer um balanço da util ização da informação disponibil izada 

pelo instrumento. A maior parte é feita sob a forma de rela-

tórios setoriais e regionais e, portanto, internos aos serviços 

e não inteiramente acessíveis. Estes dados são também util i-

zados com frequência na área académica, na elaboração de 

teses de mestrado e doutoramento, os quais também nem 

sempre se encontram disponíveis. 

Em alternativa, a publicação em revistas indexadas e com re-

visão por pares constituirá uma pequena parte, porém signifi-

cativa devido à qualidade científica inerente, da utilização dos 

dados recolhidos pelo INS.

O presente estudo tem como objetivo a caracterização do 

contributo das várias ondas do INS para a produção de arti-

gos científ icos em revistas com revisão por pares e indexadas 

na base de dados Medline, e compreender o seu contribu-

to potencial para os eixos estratégicos do Plano Nacional de 

Saúde (PNS), bem como para os respetivos objetivos.

_Métodos

O primeiro passo consistiu numa revisão da literatura publica-

da na base de dados Medline, via PubMed, usando os termos 

genéricos de pesquisa “national health survey” e “Portugal” 

ou “Portuguese” nos títulos e resumos dos artigos, sem dis-

tinção da língua de publicação e sem limite de data. Os 40 

artigos identificados foram alvo de uma seleção mais especí-

fica, tendo sido eliminados todos os casos em que os dados 

do INS, independentemente do ano de recolha, não tivessem 

sido usados. Foram assim retidos 32 artigos, os quais foram 

posteriormente classificados em relação ao tema de análise, 

à afiliação dos autores, à edição do INS a que diziam respei-

to, à área específica de publicação de acordo com a classifi-

cação Scimago Journal & Country Rank (SCImago 2016), 

assunto principal do estudo, eixos estratégicos do PNS 

(Cidadania em Saúde; Equidade e Acesso adequado aos Cui-

dados de Saúde; Qualidade em Saúde; Políticas Saudáveis) 

e objetivos (Obter Ganhos em Saúde; Promover Contextos 

Favoráveis à Saúde ao Longo do Ciclo de Vida; Reforçar o Su-

porte Social e Económico na Saúde e na Doença; Fortalecer a 

Participação de Portugal na Saúde Global) para que possam 

ter contribuído. Esta classificação foi feita de forma indepen-

dente pelas duas autoras e posteriormente consensualizadas 

as diferenças.

Num segundo passo foi realizada uma revisão descritiva (Paré 

et al. 2015) e posteriormente, uma análise de clusters em 

duas etapas (two-step cluster analysis), de modo a identif i-

car grupos similares de estudos em relação às variáveis área 

de publicação, eixo do PNS e objetivo do PNS. A melhor solu-

ção foi determinada pelo critério de Akaike e a qualidade do 

ajustamento do modelo, pela medida da silhueta de coesão e 

separação (Dimitriadou, Dolničar, and Weingessel 2002). Foi 

usado o sof tware SPSS versão 25 (IBM Corp 2017).
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_Resultados

A revisão dos ar tigos (Tabela 1) mostra que a primeira pu-

blicação com dados do INS ocorreu em 2003, baseada nos 

dados do 3º INS (1998-99). Foram publicados 10 (31%) ar ti-

gos até 2009 e os restantes 22 (69%) a par tir de 2011, com 

um pico em 2014 (Figura 1).

Não houve uti l ização de dados do 1º INS e do segundo, 

apenas num estudo comparativo. Em 22% das publicações 

foram usados dados do 3º INS, em 56% do 4º e em 19% do 

5º INS. Os ar tigos foram publicados em inglês (84 %), por tu-

guês (13 %) e francês (3 %).

Em relação à af i l iação dos autores, as instituições universi-

tárias surgem em primeiro lugar com 81% das publicações, 

distr ibuídas por instituições de Lisboa (n=7), Porto (n=15), 

Coimbra (n=1), Coimbra e Aveiro (n=1), Minho (n=1). Em cinco 

casos registaram-se colaborações entre a universidade e 

hospitais (n=3) e cuidados primários. Num caso, houve cola-

boração com uma universidade espanhola.

Nos restantes casos (19%), um artigo tinha como afil iação 

dos autores uma entidade hospitalar, outro, uma organização 

não-governamental e em 3, uma entidade pública de saúde 

não pertencente ao SNS (INSA).

Em relação às áreas de publ icação, 44% (n=14) dos ar tigos 

foram publ icados em revistas médicas cl ínicas, 34% (n=11) 

em revistas de saúde públ ica, 6% (n=2) em revistas de pol í-

t icas de saúde e os restantes 16% (n=5) em demograf ia e 

al imentação e nutr ição.

Os temas pr incipais de anál ise var iaram bastante, indo 

do estudo do uso de medicinas alternativas ao cancro 

(Quadro 1), por exemplo.

Após classif icação independente e consensualização, 

considerou-se que a informação produzida constituía con-

tr ibuto potencial para os Eixos do PNS “Equidade e Acesso 

adequado aos Cuidados de Saúde” (50%), “Políticas Saudá-

veis” (25%) e “Qualidade em Saúde” (25%). Os objetivos en-

volvidos seriam “Obter Ganhos em Saúde” (34%), “Promover 

Contextos Favoráveis à Saúde ao Longo do Ciclo de Vida” 

(56%) e “Reforçar o Suporte Social e Económico na Saúde e 

na Doença” (9%).

O estudo de clusters em duas etapas revelou a existência de 

3 clusters de diferentes dimensões (Quadro 2 ). Os três fato-

res considerados apresentaram um coeficiente de silhueta de 

coesão e separação de 0.6, indicativo de uma boa partição 

dos dados.

O primeiro cluster envolve publicações na área da Saúde Pú-

blica, com contributos prováveis para o eixo Equidade e para 

o objetivo Promoção de contextos; o segundo cluster tem um 

caracter misto com publicações na área Clínica e em Saúde 

Pública, com contributos para o eixo Qualidade em Saúde e 

para o objetivo de Obtenção de Ganhos em Saúde; o terceiro 

cluster, de maior dimensão, envolve maioritariamente publi-

cações na área Clínica, com contributos para o eixo Equidade 

e para o objetivo Promoção de contextos. 

Figura 1: Inquérito Nacional de Saúde em Portugal: número de artigos publicados, por ano de publicação.
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Quadro 1: Artigos indexados na base de dados bibliográficos da Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos da 
América (Medline) em que são analisados dados do Inquérito Nacional de Saúde português e respetivo contributo 
para os eixos e objetivos do Plano Nacional de Saúde. Consulta realizada em 20 de outubro de 2019.

Autores e ano de 
publ icação*

Área cientí f ica de 
publ icação

Tema pr incipal
do estudo Objetivo Eixo PNS Objetivo PNS

Edição 
INS

-

Medic ina

Medic ina

Saúde púb l ica, Saúde 
Ambienta l e Ocupac iona l

Farmaco log ia , Ep idemio
log ia

Endocr ino log ia , D iabetes 
e Metabo l ismo

Imunologia

Saúde púb l ica, Saúde 
Ambienta l e Ocupac iona l

Demograf ia méd ica,
p ro f iss iona is de saúde

Saúde e c iências socia is

Saúde púb l ica, Saúde 
Ambienta l e Ocupac iona l

Medic ina respiratór ia

Medic ina, nef ro log ia , 
t ransp lantação

Saúde púb l ica, Saúde 
Ambienta l e Ocupac iona l 

Saúde púb l ica, Saúde 
Ambienta l e Ocupac iona l 

Card io log ia e med ic ina 
card iovascu la r

Reumatologia, imunologia

Caracte r iza r a procura de seguros 
pr i vados de saúde 

Caracte r iza r a preva lênc ia do 
consumo de h ipnót icos e fatores 
re lac ionados.

Estudar a relação entre o consumo 
de le ite e o índice de massa corporal

Estudar a associação entre
obesidade e asma

Comparar o consumo al imentar e de 
alcool de acordo com a condição de 
fumador

Caracter izar os padrões de morbi l i-
dade e de saúde e a re lação com a 
ut i l ização de ser v iços de saúde por 
prof iss ionais da saúde

Estimar a f ração nacional de custos 
out-of-pocket atr ibuíve l à obesidade 
e sobrepeso na população.

Anal isar a associação entre os 
fatores sociodemográf icos, compor-
tamentos  e di ferentes t ipos de 
at iv idade f ís ica

Estudar a preva lênc ia de surdez 
autorepor tada

Caracte r ização ep idemio lóg ica do 
consumo de tabaco

Assoc iação entre nef ro l i t iase doen-
ças card iovascu la res, d iabetes e 
obes idade 

Invest igar as d i fe renças entre ho-
mens e mulheres na saúde e cu ida-
dos de saúde   

Descrever os padrões de rastre io do 
cancro da mama

Comparar a saúde dos migrantes 
por tugueses  na Suiça com a saúde 
dos por tugueses residentes em
Portugal

Distr ibuição da doença cardiovascu
lar de acordo com a situação eco-
nómica

Assoc iação entre doenças reumát i-
cas e outras doenças crón icas com 
reforma precoce

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Pol í t icas Saudáve is

Qual idade em Saúde

Pol í t icas Saudáve is

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Pol í t icas Saudáve is

Pol í t icas Saudáve is

Equ idade e Acesso 
adequado aos 
Cu idados de Saúde

Pol í t icas Saudáve is

Qual idade em Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Qual idade em Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Pol í t icas Saudáve is

Reforçar o Supor te Social 
e Económico na Saúde e 
na Doença

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Reforçar o Supor te Social 
e Económico na Saúde e 
na Doença

Seguros de saúde

Consumo de
med icamentos

Obesidade

Obesidade

Est i los de v ida

Prof iss iona is de 
saúde

Obesidade

Exerc íc io f ís ico

Surdez

Tabaco

Doenças crónicas

Determinantes

Saúde da mulher

Migrantes

Doença
card iovascu la r

Doenças reumáticas

3

3

3

3

3

3

2 e 3

3

4

4

4

4

4

4

4

4

Gira ldes 2003

2006

Marques-V ida l e 
D ias 2006

Marques-Vidal,
Gonçalves e Dias

Marques-V ida l P, 
Gonça lves e D ias, 
2006

Padrão et a l. 2007

Fronte i ra e B isca ia 
2007

Veiga 2008

Camões e Lopes 
2008

De A lmeida e Fa lcão 
2009

Machado et al. 2009

Domingos e Ser ra 
2011

Dourado, Car re i ra e 
Lunet 2013

Alves et a l. 2013

Ribe i ro, Fur tado, e 
Pere i ra 2013

La i res e Gouve ia 
2014

Pere lman,
Fernandes e
Mateus 2012

Continua
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Autores e ano de 
publ icação*

Área cientí f ica de 
publ icação

Tema pr incipal
do estudo Objetivo Eixo PNS Objetivo PNS

Edição 
INS

Medic ina

Saúde púb l ica, Saúde 
Ambienta l e Ocupac iona l 

Saúde púb l ica, Saúde 
Ambienta l e Ocupac iona l

Oncologia

Saúde e c iências socia is

C ienc ia da a l imentação, 
nutr ição e d ie tét ica

Imunulogia e a lerg ia

Pol í t icas de saúde

Reumatologia

Medic ina, nutr ição e
d ietét ica

Pol í t ica de Saúde, Saúde 
públ ica, Saúde Ambienta l 
e Ocupacional

Reumatologia

Ger iar tr ia, geronto logia

Saúde púb l ica, Saúde 
Ambienta l e Ocupac iona l

Saúde púb l ica, Saúde 
Ambienta l e Ocupac iona l

Obstetr ic ia e g inecologia

Dete rminantes da não u t i l i zação ou 
subut i l i zação da c i to log ia vag ina l .

Re lação entre esco lhas saudáve is, 
d ie ta e at i v idade f í s ica

Comparar os sobrev iventes ao can-
cro com a população gera l no que 
respei ta ao estado de saúde, ut i l i-
zação de recursos da saúde e s i tu-
ação sócio-económica

Associação entre a l tura e doenças 
crónicas e em que medida a re lação 
é mediada pelo n íve l educacional

Ava l ia r a f requencia da insegurança 
a l imentar e carater is t icas da popu-
lação associadas

Associação entre os padrões dieté-
t icos e a prevalência, incidência e 
controlo da asma.

Testar as re lações entre medicina 
convencional e a l ternativa nas fases 
de diagnóstico e tratamento e esti-
mar os determinantes da escolha de 
medicinas não convencionais

Contr ibuto das doenças reumato ló-
g icas e musculoesque lét icas para o 
tota l de doenças crón icas.

Assoc iação entre obes idade e a 
preva lênc ia , inc idênc ia e grav idade 
da asma.

Descrever as des igua ldades soc io-
-económicas na d is t r ibu ição da 
d iabetes

Compreender os padrões de ut i l iza-
ção da mamograf ia

Quant i f i ca r o impacte popu lac io
na l das doenças reumát icas e 
múscu lo-esque lét icas em con junto 
com outras doenças c rón icas

Ava l ia r a assoc iação da mul t imorb i-
l idade com o estado de saúde, ca-
pac idade func iona l e ut i l i zação de 
ser v iços de saúde.

Ident i f icar os fatores sociodemográ-
f icos e re lac ionados com a migração 
e acesso a cuidados de saúde com 
a cober tura da vacinação ant i tetân i-
ca em migrantes.

Ident i f i ca r bar re i ras e d i fe renças 
na u t i l i zação de se r v iços de saúde 
entre migrantes

Compreender os padrões de ut i l iza-
ção das c i to logias cer v ica is

Qual idade em Saúde

Pol í t icas Saudáve is

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Qual idade em Saúde

Qual idade em Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Qual idade em Saúde

Pol í t icas Saudáve is

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Equ idade e Acesso 
adequado aos
Cu idados de Saúde

Qual idade em Saúde

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Reforçar o Supor te Social 
e Económico na Saúde e 
na Doença

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao 
Longo do C ic lo de V ida

Obter Ganhos em Saúde

Asma

Saúde da mulher

At iv idade f ís ica

Cancro

Doenças crónicas

Insegurança
al imentar

Medic inas não
convenc iona is

Doenças crónicas

Obesidade

Diabetes

Saúde da mulher

Doenças crónicas

Doenças crónicas

Migrantes

Migrantes

Saúde da mulher

4

4

4

4

4

4

4

4

4

4

4

5

5

5

5
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B 2014
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2014
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Santos et a l. 2017
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_Discussão e conclusões

O potencial de utilização do INS ficou amplamente demonstra-

do nesta breve revisão descritiva, apesar de se tratar de uma 

pesquisa limitada a uma única base de dados bibliográfica.

A larga abrangência dos temas pesquisados permitiu o estudo 

de áreas muito diversificadas da saúde, bem como combina-

ções múltiplas e o estudo da evolução de fenómenos e com-

portamentos na população.

Como seria de esperar, o interesse das instituições académi-

cas foi maioritário. Não podemos deixar de assinalar que 

esse interesse, em alguns casos, se associou ao interesse 

de unidades hospitalares e de cuidados de saúde primários, 

o que permite inferir o potencial de uma cooperação frutuosa 

entre o meio académico e a prestação de cuidados. Fora da 

área académica, apenas uma unidade hospitalar e uma ONG 

produziram artigos isolados. O caso INSA é um caso particu-

lar, dado ser a entidade promotora do INS desde a 4ª vaga.

Os grupos identif icados pela análise de clusters ilustram de 

forma muito clara o potencial de informação que o INS consti-

tui, ao contribuir para a informação com interesse tanto para 

áreas clínicas como de saúde pública.

Sendo uma fonte de dados ampla e fidedigna pode colocar-

se a questão de qual a razão de não haver uma maior utiliza-

ção no plano de produção científ ica. A utilização de amostras 

complexas poderá ter constituído uma barreira na medida 

em que envolve técnicas específicas e de análise que só 

recentemente passaram a ser incluídos nos sof twares mais 

frequentemente utilizados. Por outro lado, uma divulgação 

insuficiente junto dos serviços de saúde poderá também jus-

tif icar uma aparente menor utilização por entidades mais dire-

tamente ligadas à prestação de cuidados e de Saúde Pública.

Quadro 2: Identificação de grupos similares de ar tigos por análise de 
clusters em duas etapas (two step cluster analysis).

n (%) n (%) n (%)

Cluste r  1
Saúde Púb l ica

(n=9; 28%)

Cluste r  2
Misto

(n=7; 22%)

Cluste r  3
Cl ín ica

(n=16; 50%)

0 (0)

1 (11)

8 (89)

0 (0)

  

5 (56)

3 (33)

1 (11)

  

0

8 (89)

1 (11)

3 (43)

1 (14)

3 (43)

0 (0)

  

0 (0)

1 (14)

6 (86)

  

7 (100)

0 (0)

0 (0)

11 (69)

0 (0)

0 (0)

5 (31)

11 (69)

4 (25)

1 (6)

4 (25)

10 (63)

2 (13)

Área de publicação  

Cl ín ica

Pol í t icas de Saúde

Saúde Públ ica

Outra

Eixo do PNS 

Equidade e Acesso adequado 
aos Cuidados de Saúde

Pol í t icas Saudáve is

Qual idade em Saúde

Objetivo do PNS 

Obter Ganhos em Saúde

Promover Contex tos 
Favoráve is à Saúde ao Longo 
do Cic lo de V ida

Reforçar o Supor te Socia l e 
Económico na Saúde e na 
Doença
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Conclusões e recomendações

1) O potencial dos inquér itos de base populacional, de 

observação e monitor ização em saúde é muito vasto, 

mas ainda está por explorar; 

2) A sua util ização é maioritariamente académica, apesar 

de se tratar de um instrumento que pode apoiar no 

planeamento em saúde a nível local e regional; 

3) Neste sentido, seria úti l compreender os motivos alia-

dos à sua aparente pouca uti l ização por par te dos ser-

viços de planeamento em saúde;

4) A sua contribuição para a elaboração do PNS pode ser 

maximizada;

5) A disponibil ização de dados do INS deverá ser acom-

panhada de ampla divulgação e poderão ser organiza-

das ações de formação específ icas para a análise de 

dados de dados provenientes de amostras complexas;

6) O presente estudo deverá ser alargado a outras bases 

de dados bibliográficas, aos repositórios académicos e 

aos serviços de saúde, através de um inquérito especí-

fico.
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