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Assunto: Dimensionamento de pessoal utilizando as
recomendacdes dos escores TISS, N-TISS e NEMS.

1. Do fato
Solicitado parecer por enfermeiro sobre recomenda¢ao do dimensionamento de pessoal
utilizando como pardmetro a pontuagdo obtida por meioidos escores, TISSpN=TISS eNEMS

em Unidade de Cuidado Intensivo Pediatrico e Neonatal.

2. Da fundamentacdo e anélise

Dentre os itens que compdem o calculo 'de dimensionamento de recursos humanos de servi¢os
de salde, a avaliacdo da carga de trabalho dexenfermagem, sem ddvidas é fator imprescindivel.
Tem-se observado ao {ongo. do tempo, especialmente na década de 1990, importantes
investimentos para o desenvolvimento de instrumentos capazes de mensurar o tempo de trabalho
das atividades dexenfermagem.?

Dentre os varios instrumentos,de medida da carga de trabalho de enfermagem desenvolvidos em
diferentespaises, pode-se citar o Omega?, proposto pela Commission d”Evaluation de La Societé
de Reanimation da Langue Francaise em 1986, na Franga; o PRN® (Project of Research of
Nursing), proposte, por Health Administration Department of Montreal, em 1980, no Canada, e
posteriormentéreformulado em 1987; o TOSS* (Time Oriented Score System), descrito em 1991,
em resultado de umyestudo do Italian Multicenter Group of ICU Research, na Italia; o SOPRA®
(System of Patient Related Activity) desenvolvido pelo ICNARC (Intensive Care National Audit
and Research Centre), descrito em 1999, destaca-se ainda o Therapeutic Intervention Scoring
System (TISS) publicado sua primeira versio em 1974°, Therapeutic Intervention System-28
(TISS-28)", Nine Equivalents of Nursing Manpower use Score (NEMS)? descrito por Miranda

et al e o Nursing Activities Score (NAS) também proposto por Miranda e colaboradores.®
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O TISS, originalmente descrito por Cullen et al®, em 1974, teve como principais
objetivos, medir o nivel de gravidade dos pacientes e calcular a carga de trabalho da
enfermagem em UTI. No decorrer dos anos desde sua primeira versdo, composta por 57
intervencdes, o escore sofreu varias alteracGes, passou a ser chamado TISS-76 em 1983,
1996, Miranda e colaboradores propuseram uma versao simplificada composta de 28 itens, o
TISS-28. Em 2001, com o propdésito de melhorar ainda mais e/ajustar alguns itens, esses
mesmos autores propuseram uma revisao no TISS-28, tendo-se'como resultado o NEW-
TISS, no qual o nimero de itens avaliados passou de 28 para 23, destacando-se neste estudo
0 detalhamento de algumas atividades e inclusdo de outras.comoy, pors exemplo,
monitoramento, higiene, atencdo a familia, alémde atividades gerenciais. Foi validado o
escore em 102 UTIs de diferentes paises apds extensa e coemplexaanalise estatistica, a partir
de entdo, o indice passou a ser chamade de NAS (Nursing Activities Score). Nele constam as
mesmas sete categorias do TI1SS-28 de forma maisierganizada e ampliada.>®7"°

O NEMS?, por sua «ez, foi deserito em 1997, por Miranda e colaboradores,
desenvolvido com base nos mesmos registros da.Foundation for Research on Intensive Care
in Europe (FRICE) que serviram,anteriormente para o desenvolvimento do TISS-28. Assim,
0 desenvolvimentoydo NEMS originou-se a partir do TISS-28, tinha como um dos seus
objetivos reduzir o tempe, de ‘avaliacdo dos indices terapéuticos disponiveis. Todavia, a
reducdo de 28nitens para novendiminuiu, significativamente, o poder discriminativo deste
nove sistema de escore para quantificar a carga de trabalho do profissional enfermeiro com
0 paciehte em comparagdo cofo TI1SS-28.11

Pesquisa realizada por lapichino e colaboradores'?, demonstrou que o NEMS também
se aplica na populacdo de pacientes criticos pediatricos. Esse estudo aponta consideracdes
importantes em que os autores descrevem, a partir de analise qualitativa, as opinides das
enfermeiras que coletaram os dados do NEMS, entre outras impressdes, e consideram esse
instrumento como de fécil aplicacédo, pois requer pouco tempo para registro. Alertam, porém,
que, embora o NEMS reflita o esforco terapéutico em Unidade deTerapia Intensiva Pediatrica

(UTIP), pacientes com igual pontuacdo nem sempre requerem oS mesmos cuidados. As
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enfermeiras alertam que o escore ndo inclui a idade do paciente, e este fator é importante na
realizacdo da assisténcia de enfermagem nesta populagdo.t>!? No escore NEMS, no entanto,

este item ndo é contemplado.

3. Da Concluséo

O resultado dos escores TISS, TISS-28, NEMS, NAS, sdo obtidos pormeio de pontos,
quanto maior o numero obtido indica que mais intervencdes terapéuticas foramempregadas,
maior gravidade do paciente e a necessidade de trabalho“de, enfermagem.Cada ponto
do TISS-28 equivale a 10,6 minutos do tempo do enfermeiro naassisténcia ae paciente.
Desta forma, calcula-se o tempo gasto por plantédo, multiplicando-se o valor (10,6) pelo
total de pontos obtidos no escore.! Na pratica, este, calculo ¢ utilizado/também para outros
escores derivados do TISS-28.

Vale lembrar, que atualmente observa-se na literatura especializada uma tendéncia para
utilizacdo do NAS quando comparado com,. o TISS e'NEMS, sendo considerado um indice
capaz de estimar o quantitativo de “pessoal;, como também, de auxiliar no célculo
orcamentario do Servico de Enfermagem?, ou'seja, se quiser investir nessa area, trabalhe com
0 NAS, este escore@eontempla80,8%das atividades de enfermagem, superando a abrangéncia
de 43,3% doT1SS-28.%2

Segundo Padilha,este “instsumento se mostra abrangente e promissor, tendo seu uso
testado empyaplicagdes por turnos,”em unidades de neonatologia e de cuidados semi-
intensives”.*3Vale lembrar, gdeno Brasil, este instrumento foi traduzido e validado em 2002,
por meio ‘do estudo,de Alda Ferreira Queijo, intitulado “Tradug¢do para o portugués e
validacdo de uminstrumento de medida de carga de trabalho de enfermagem em Unidade
de Terapia Intensiva: Nursing Activities Score (NAS)”.!

Especifico sobre aplicabilidade do NAS na area de neonatologia, sugere-se a leitura da
Tese “Avaliacdo do instrumento Nursing Activities Score (NAS) em neonatologia”, de
Bochembuzio L. S&o Paulo (SP): Escola de Enfermagem da USP; 2007.
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