智能障礙者的營養不良與飲食攝取、疾病、住院、感染、認知、獨立功能等息息相關，並且增加其疾病風險及影響生活品質。本研究主旨在瞭解以台灣修訂版簡易營養評估量表(Mini Nutritional Assessment, MNA)評估成年智能障礙者營養狀況的可行性。研究方法採立意取樣，以台灣中部某身心障礙福利服務機構內十八歲以上之智障者為研究對象，共收案104(男59，女45)位。以原MNA量表、MNA-T1(MNA台灣修訂一版)及MNA-T2(MNA台灣修訂二版)三版本為研究工具，分別評估個案之營養狀況。MNA-T1量表是以台灣族群代表性的體位指標取代原分切點，MNA-T2量表則省略其中的BMI，但調整臂中圍及小腿圍配分以維持相同的總分。研究結果顯示原MNA量表篩檢出7位(6.7%)為營養不良者，29位(27.9%)為具營養風險者；MNA-T1量表篩檢出7位(6.7%)為營養不良及15位(14.4%)具營養風險；MNA-T2量表篩檢出6位(5.8%)為營養不良及18位(17.3%)具營養風險。以Friedman Test檢定結果顯示三版本間所測結果具顯著差異，以Wilcoxon Signed-Rank事後檢定原量表與修訂一(Z = -6.597, P<0.001)及修訂二(Z = -6.056, P<0.001)之結果具有顯著差異，而MNA-T1與MNA-T2所測之結果則不具顯著差異(Z = -1.538, P = 0.124)。各主要營養指標如血紅素、日常生活活動功能、住院天數、急性門診或急診次數、慢性病數及處方藥物種類與MNA三版量表呈現相關。以複迴歸分析發現營養狀況之主要預測指標為日常生活活動功能(β=0.564, P<0.001)，急性門診或急診次數(β=-0.337, P<0.001)及住院天數(β=-0.193, P<0.01)。本研究顯示依台灣族群修訂之MNA-T2能提供臨床專業人員及照護者對成年智能障礙者之營養風險作有效率的評估，是一個具簡易、有效、非侵入性的營養評估工具。定期評估可提早發現住民營養風險，及時介入營養支持，可減低疾病風險及增進智能障礙者的生活品質。
