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RESUMO

Este estudo visa, por meio de uma revisdo integrativa da literatura, descrever o percurso historico dos escores
de intervencdes terapéuticas com énfase no Nine Equivalents of Nursing Manpower Use Score (NEMS) em Unidade
de Terapia Intensiva. Foram utilizados os descritores “Unidades de terapia intensiva” e “escalas” para publica¢es
entre 2000 e 2009. Foram selecionados “Nine Equivalents of Nursing Manpower Use Score” ou “NEMS”, “Unidade de
Terapia Intensiva”, “Therapeutic Intervention Scoring System-76”, “Therapeutic Intervention Scoring System-28 ou “TISS-
28”. Selecionaram-se publicacBes das bases Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) e
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Dos 295 artigos capturados, 18 foram
incluidos, sendo 55,5% em inglés. Os estudos abordam o NEMS (33,3%), Therapeutic Intervention Scoring System-76
(11,1%), T1SS-28 (33,3%), entre outros. Pesquisas destacaram que 0 NEMS vem demonstrando ser uma ferramenta
util, operacional e sucinta.

Descritores: Unidades de terapia intensiva. Escalas. Carga de trabalho.
RESUMEN

Este estudio tiene el objetivo de, a través de una revision integradora de la literatura, describir el recorrido histdrico de los
puntajes de intervenciones terapéuticas con énfasis en el Nine Equivalents of Nursing Manpower Use Score (NEMS), en
Unidades de Cuidados Intensivos. Se utilizaron los descriptores “Unidades de terapia intensiva” y escalas” para publicaciones
entre 2000 y 2009. Han sido seleccionados “Nine Equivalents of Nursing Manpower Use Score” 0 “NEMS”, “Unidade de
Terapia Intensiva”, “Therapeutic Intervention Scoring System-76", “Therapeutic Intervention Scoring System-28 o “TISS-
28", Se seleccionaron publicaciones de las bases Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) y
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS). De los 295 articulos elegidos se incluyeron 18,
entre los cuales 55,5% en inglés. Los estudios enfocaron el NEMS (33,3%), Therapeutic Intervention Scoring System-76
(11,1%), TISS-28 (33,3%), entre otros. Investigaciones han destacado que el NEMS ha demostrado ser una herramienta
util, operacional y sucinta.

Descriptores: Unidades de terapia intensiva. Escalas. Carga de Trabajo.
Titulo: Nine Equivalents of Nursing Manpower Use Score (NEMS): un estudio de su proceso histérico.

ABSTRACT

This study aims to describe, through an integrative review of literature, the historical trajectory of therapeutic intervention
scores with emphasis on Nine Equivalents of Nursing Manpower Use Score in Intensive Care Units. The descriptors “Intensive
care units” and “scales” were looked up in publications issued between 2000 and 2009. The terms selected were: “Nine Equivalents
of Nursing Manpower Use Score” or “NEMS”, “Unidade de Terapia Intensiva”, “Therapeutic Intervention Scoring System-
76”, “Therapeutic Intervention Scoring System-28 or “TI1SS-28". As to the publications, “Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online” (MEDLINE) and “Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude” (LILACS)
were selected. Among the 295 papers reviewed, 18 were chosen, of which 55,5% were in English. The studies deal with NEMS
(33,3%), Therapeutic Intervention Scoring System-76 (11,1%), TI1SS-28 (33,3%), among others. Research emphasized that
NEMS has been a useful, operational and succinct tool.

Descriptors: Intensive care units. Scales. Workload.
Title: Nine Equivalents of Nursing Manpower Use Score (NEMS): a study of its historical process.
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INTRODUGAO

Este artigo apresenta parte da tese de Dou-
torado a qual foi motivada por vivéncias em te-
rapia intensiva e pela necessidade de aprofunda-
mento nos escores de intervencgdes terapéutica®.
Cada vez mais, com 0 avango das tecnologias para
0 cuidado e tratamento em Unidade de Terapia In-
tensiva (UTI), faz-se necessario o uso de escores
para que se possa avaliar/mensurar as atividades
dos enfermeiros nas diferentes unidades de terapia
intensiva. Tais escores contribuem, também, para
dimensionar recursos humanos e materiais de for-
ma adequada. Em suas indicag¢@es iniciais, consta-
vam como mensuradores da gravidade das doen-
cas do paciente®®. Hoje os escores servem tam-
bém para discutir as disfungdes, mostrando que
essas, na maioria das vezes, seguem rotas fisio-
I6gicas comuns®@®. Ao considerar as intervencoes
terapéuticas, pode-se inferir a severidade das dis-
funcdes orgéanicas no paciente em UTI e avaliar a
carga de trabalho de enfermagem.

Inicialmente um breve historico sobre a evo-
lucdo do Therapeutic Intervention Scoring System
(TISS) € necessario a fim de melhor contextuali-
zar 0 Nine Equivalents of Nursing Use Manpower
(NEMS). Historicamente os primeiros modelos de
indices de gravidade surgem a partir de Cullen e
colaboradores, em 1974, quando apresentaram
0 TISS como um escore com 57 itens®. Apos revi-
sdo da sua versdo original em 1983, esses autores
ampliaram para 76 intervencgdes terapéuticas”
que, conforme suas complexidades de cuidado, fo-
ram pontuadas de 1 a 4. A soma dos pontos das
intervencgdes realizadas finaliza um escore total
que se traduz na classificacdo (I a 1V). A menor
categoria indica menor necessidade de cuidados
intensivos e de vigilancia. J& a maior requer as-
sisténcia médica e de enfermagem continua e es-
pecializada e internacdo obrigatéria em UTI®,

Desde entdo, Miranda e colaboradores do
University Hospital of Groning (Holanda), através
de um estudo multicéntrico apoiado pela Foundation
for Research on Intensive Care in Europe (FRICE), va-
lidaram, em 1996, a versdo simplificada do T1SS®
com 28 itens de intervences terapéuticas execu-
tadas em UT]I cujas pontuacdes do escore, também
por andlise estatistica, foram modificadas. O TISS-
28 foi traduzido e validado para o portugués atra-
vés de um estudo®. Este escore otimizou o tempo
de coleta de dados’?, ainda que estudos apontem
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como limitacdo do escore o tempo despendido na
realizacdo desta rotina®v,

Em 1997 foi proposto o Nine Equivalents of
Nursing Use Manpower (NEMS)®2, Os mesmos
autores que validaram o TISS-28 apresentaram
0 NEMS, que se originou com fins de otimizar o
tempo de coleta das intervencgdes terapéuticas pa-
ra que, dentro das UT]I, possa ser uma ferramenta
viavel de gestdo de trabalho de profissionais que
atuam em terapia intensiva e de avaliacdo das UTI.

A finalidade deste estudo é conhecer o per-
curso histérico do NEMS a fim de compreender
a evolucdo dos escores utilizados em UTI para
mensurar a gravidade dos pacientes e a carga de
trabalho dos enfermeiros. Nesta perspectiva, 0
objetivo do estudo € realizar um levantamento e
analise das producdes cientificas nacionais e inter-
nacionais sobre essa tematica.

METODOS

Realizou-se uma reviséo integrativa da lite-
ratura®, A questéo de pesquisa foi a evolucao dos
escores de intervencOes terapéuticas utilizados
em UTI até a apresentacdo do NEMS. Estabele-
ceram-se como critérios para inclusdo de estudos,
0s seguintes descritores: unidades de terapia in-
tensiva (intensive care units), escalas (scales), e fo-
ram selecionados especificamente os termos Nine
Equivalents of Nursing Manpower Use Score ou
NEMS, Therapeutic Intervention Scoring System-76
e Therapeutic Intervention Scoring System-28 ou
TISS-28. Para o levantamento dos artigos na lite-
ratura, realizou-se a busca dos descritores nas ba-
ses de dados: Medical Literature Analysis and Re-
trieval System Online (MEDLINE) e Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Sau-
de (LILACS). Foram incluidos artigos com deli-
neamento transversal e longitudinal, estudo de
coorte, série de casos e revisdo sistematica publi-
cados no periodo de 2000 a 2009 nas linguas in-
glesa, italiana, espanhola e portuguesa disponiveis
online. Incluiram-se também publicacdes consi-
deradas decisivas no desenvolvimento do percurso
historico do indicador. Também se utilizaram li-
vros e dissertagdes que contemplam o tema.

Para definicdo das informacdes a serem ex-
traidas dos artigos selecionados realizou-se primei-
ramente a leitura dos resumos e o0s artigos selecio-
nados foram analisados na integra. Desenvolveu-
se um instrumento para reunir e sintetizar as in-
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formacdes chaves de cada artigo selecionado. Nes-
se formulario foram registradas as informacdes im-
portantes e pertinentes sobre a temética. Os as-
pectos éticos e de direitos autorais foram respeita-
dos. Seguiu-se uma etapa de avaliagdo dos estudos
incluidos na revisdo integrativa, interpretacdo dos
resultados e a apresentacdo desta revisdo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na busca das publica¢des no MEDLINE, ve-
rificou-se que 117 estudos abordam os descritores
“unidades de terapia intensiva” e “escalas” para
publicacdes entre 2000 e 2009. Foram associados
também os termos de busca “Nine Equivalents of
Nursing Manpower Use Score” ou “NEMS”, “Unida-
de de Terapia Intensiva”, “Therapeutic Intervention
Scoring System-76”, “Therapeutic Intervention Scoring
System-28" ou “T1SS-28" e encontraram-se 57 re-
sultados.

Ao utilizarem-se 0s mesmos descritores na
base de dados LILACS, os termos foram represen-
tados em inglés, encontrando-se, no Brasil, 21 pu-
blicagBes sobre os indicadores Therapeutic Interven-
tion Scoring System-76, Therapeutic Intervention
Scoring System-28 ou T1SS-28 e trés sobre o Nine
Equivalents of Nursing Manpower Use Score ou
NEMS. Na interseccdo da soma dos termos de bus-
ca com unidade de terapia intensiva, o resultado
foi de 13 artigos. Incluiram-se também cinco arti-
gos considerados marcos historicos fundamentais
e que ndo se enquadram no periodo estabelecido.

Dos 295 artigos disponiveis para compor o
referencial tedrico, 18 foram incluidos por estarem
relacionados a tematica e ao objetivo desta pesqui-
sa, sendo 55,5% em inglés, 27,8% em portugués,
5,5% em espanhol, 11,2% em italiano. Estes estu-
dos foram desenvolvidos nos paises da Europa
(dez), Estados Unidos da América (trés) e Brasil
(cinco), considerando que alguns foram desenvol-
vidos em mais de um pais. Conforme o processo
historico dos escores de intervencfes terapéuti-
ca e de enfermagem, um novo preditor foi desen-
volvido®, Nursing Activities Score (NAS), tendo-se
incluido dois periddicos para contextualizar este
percurso.

Nine Equivalents of Nursing Use Manpower

O desenvolvimento do NEMS originou-se de
um processo evolutivo, a partir do TISS-28, com
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0 objetivo de reduzir o consumo de tempo no uso
dos indices terapéuticos disponiveis atualmente
devido a grande quantidade de itens para serem
avaliados. Um importante aspecto resultante des-
te estudo é que a reducdo de 28 itens para nove
itens diminui, significativamente, o poder discri-
minativo deste novo sistema de escore para quan-
tificar a carga de trabalho do profissional enfer-
meiro com o paciente em comparacdo com TISS-
2812, Surgem estudos que associam o sistema de
NEMS a outro escore, recentemente criado, que
mensura atividades de enfermagem para melho-
rar o nivel de assisténcia em uma unidade de cui-
dados intensivos®,

Para melhor compreensédo da insercdo evo-
lutiva do NEMS, os autores configuram um pa-
norama integrador de recortes temporal, espa-
cial, referencial e metodolégico demonstrativo
do percurso histérico da construcdo de escores
(indices) aplicadores de intervencdes terapéuticas
(Quadro 1).

Como se depreende, a utilizacdo do escore
NEMS foi validada com apenas nove itens de in-
tervencoes terapéuticas que foram criteriosamen-
te construidas a partir da base de dados do TISS-
28, da FRICE, que desenvolveu e validou o novo
escorel?, Este estudo considerou que, com apenas
nove intervencgdes terapéuticas, pode-se conhecer
de forma sensivel o trabalho de enfermagem para
planejamento e gerenciamento. As defini¢des ope-
racionais selecionadas para a obtenc¢do do escore
NEMS foram extraidas da escala T1SS-28, consi-
derando a selecdo dos grupamentos de suas inter-
vencOes terapéuticas, a atribuicdo do peso para os
itens do NEMS e a respectiva validacao.

A atribuicdo dos pesos para os itens do NEMS
foi realizada com técnicas de regressdao multiva-
riada através da base de dados com 2000 medidas
do TISS-28 e usando os seus valores de escores
conforme os ja preditos. O escore do NEMS tem
um intervalo estabelecido entre 0-63 pontos. A
intervencdo terapéutica que demanda maior com-
plexidade/esforco assistencial recebe uma maior
pontuacdo, que apresenta os seus nove itens®?,

O Nine Equivalents of Nursing Manpower Use
Score tem sido utilizado em diversos estudos para
avaliar gestdo de recursos humanos em UTI, ava-
liacdo e comparacdo de nivel de trabalho em UTI,
bem como para a previséo e o planejamento de pes-
soal de enfermagem individual e coletivamente (es-
tudos multicéntrico) em UT [@11217.18)
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Validacdo de um
instrumento de
medida de gravi-
dade na UTI:
TISS-289),

Escores TISS TISS-76 TISS-28 NEMS NAS
Data da 1974: 1983: 1996: 1997: 2003:
criacdo Therapeutic Therapeutic Simplified Nine Nursing
Intervention Intervention Therapeutic Equivalents Activities
Scoring System: Scoring System: Intervention of Nursing Score®
a method for Update 1983 Scoring System: Manpower
quantitative the TISS-28 Use Score
comparison items results from | (NEMS)®?
of patient a multicenter
care® study®
Autores/ | Cullen DJ et al. Keene AR, Miranda DR, Miranda DR et Miranda RD et
Hospitais | Massachusetts Cullen DJ Rijk A, Schaufe- | al. Usou a base al.99 UTlIsde 15
envolvidos [ General Hospi- li, W.22 UTlIs de dados FRICE | paises, incluindo
tal de Boston adulto, médicas, | comvalidacdoem | o Brasil
cirdrgicas e ge- | 64 UTIs de 11
rais da Holanda | paises europeus
Tipo de Quantitativo Comparativo Multicéntrico Multicéntrico Observacional
Estudo Comparativo Prospectivo Retrospectivo (seccional-
de uma base de cruzado)
dados (fase 1).
Prospectivo
(fase 2)
Objetivo | Classificar ase- | Atualizar o Validar a verséo | Desenvolver sis- | Atribuir pesos
do Estudo | veridade dado- | TISS parafaci- | simplificada do | temadeescorede | para as ativida-
enca através litar aavaliagdo | TISS (T1SS-28) | intervencdotera- | des de enferma-
da quantifica- em cuidados e determinar sua | péutica baseado | gem que envol-
cdo das inter- intensivos associagdo com | no TISS-28¢e va- | vam a carga de
vencoes tera- 0 tempo despen- | lida-loem base de | trabalho com es-
péuticas dido por este dados indepen- | core de consumo
escore dente de tempo ao in-
vés da gravidade
Numero 57 76 28 9 23
de Inter- | intervencdes intervencgdes intervencdes itens correspon- | itens
vencoes terapéuticas terapéuticas terapéuticas dentes a procedi- | resultantes de
Terapéu- | Classificados Classificados Classificados em | mentos e inter- | modificacGes
ticas por Classes por Classes quatro catego- vengdes realiza- | do TISS-28.
(ratv) (ralv) rias. Intervalos das dentro ou [ Ampliacdo das
ajustados nas 7 forada UTI. 7 categorias
categorias. do TISS
Tradugdo [  ---—--—- | - 2000 | e 2002
para o Dissertacédo Dissertagao
Portugués de Nunes B. de Queijo AF.

Validacdo de um
instrumento de
medida de carga
de trabalho de
enfermagem em
UTI®),

Quadro 1 - Percurso histérico do Nine Equivalents of Nursing Manpower Use Score (NEMS). Porto Alegre, RS, 2009.
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Assim, com base nos estudos publicados, acre-
dita-se que este escore possa contribuir para tra-
car o perfil de determinada UT]I, considerando-se
a importancia do cruzamento de dados com outros
indicadores j& utilizados. O uso dos indices tera-
péuticos ajuda a classificar os cuidados de UTI. E
essa classificacdo pode ser usada como um indica-
dor de performance clinica e de utilizagdo de re-
cursosd,

O Hospital Sant Joan Del Barcelona desenvol-
veu um estudo em unidade de terapia intensiva
pediatrica® a fim de conhecer se 0 NEMS reflete
o0 esforco terapéutico dos pacientes criticos pedia-
tricos e também buscou validar se essa escala me-
de o esforgo assistencial de enfermagem em uni-
dade de cuidados intensivos. Esse estudo apresen-
ta consideragfes importantes em que 0s autores
descrevem, a partir de andlise qualitativa, as opi-
nides das enfermeiras coletadoras do NEMS, en-
tre outras impressdes, e consideraram essa esca-
la como de facil aplicacdo, pois requer pouco tem-
po para registro. Alertam, porém, que, embora o
NEMS reflita o esfor¢o terapéutico em Unidade
de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP), pacientes
com igual pontuagdo nem sempre requerem 0s
mesmos cuidados. Também as enfermeiras apon-
taram a idade do paciente como um fator que in-
fluencia nas atividades de enfermagem. No escore
NEMS, no entanto, este ndo é um parametro me-
dido.

Na Alemanha, com o objetivo de aplicar o cél-
culo automatico do NEMS, pesquisadores de um
hospital universitario realizaram um estudo pros-
pectivo em UTI cirdrgicas de adultos®®. No estu-
do, ficou evidenciado que os dados da escala NEMS
podem ser calculados automaticamente com o Sis-
tema de gestdo de dados do paciente (PDMS) e
com acurécia. Os autores utilizaram o desenho da
base de dados (Oracle 7, Oracle) do PDMS, sistema
ja utilizado naquele hospital universitario, para
registro diario de cada paciente, e converteram
os dados do NEMS via software. Os resultados
mostraram intervalo de confianca de 95%. E o va-
lor do p foi de 0,90, indicando uma diferenga néo
significativa quando comparado o método manual
de coleta do NEMS com o método computado-
rizado.

Os autores apontaram como limitagdo do es-
tudo, por exemplo, a intervencéo terapéutica de “su-
porte ventilatorio mecanico” e “cuidados com ven-
tilacdo suplementar”, pois poderia haver o registro
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como se estivessem usando suporte ventilatorio
no caso de registro de dados pelas enfermeiras
durante a testagem, considerando a rotina da UTI
do campo do estudo apresentado. Para evitar estas
situacBes, € lembrado que a utilizacdo adequada dos
escores requer que os dados sejam coletados de for-
ma estruturada e sistematizada com padronizacao
dos diagndsticos e procedimentos utilizados, im-
pondo-se a cada UT]I elaborar seu préprio banco
de dados®.

Em 2007, importantes resultados de estu-
dos entre as UTI da Europa apresentaram a utili-
zacdo da escala do escore NEMS como ferramen-
ta metodologica para discussdo do trabalho de en-
fermagem em Unidades de Tratamento Intensivo
e a realidade da prética relacionada ao nivel de
UTI®, Nessa direcdo, realizou-se um estudo no
Brasil no sentido de disponibilizar para a enferma-
gem um instrumento agil, preciso e de facil apli-
cagdo que demonstrou associagdo entre as escalas
TISS-28 e NEMS®0),

Entretanto, os proprios autores do NEMS elu-
cidam que o paciente requer assisténcia de enfer-
magem além das relacionadas a severidade da do-
enca, ndo relacionadas ao TI1SS-28, bem como ao
NEMS. Referem-se aquelas atividades ndo rela-
cionadas com a assisténcia (tarefas organizacionais,
pausas para descanso e outras atividades)®423),

Em decorréncia dessas constatacdes, esses
pesquisadores apresentaram, por um estudo mul-
ticéntrico, o escore Nursing Activities Score (NAS).
Nele constam as mesmas sete categorias do TISS-
28 (atividades basicas, suporte ventilatorio, supor-
te cardiovascular, suporte renal, suporte neuro-
I6gico, suporte metabolico, intervencbes especi-
ficas), mas reorganizadas e ampliadas**¢2, Sabe-
se que, dentro das diversas UTIs, os registros das
atividades diarias (principalmente aquelas como
educacdo, informagbes/comunicacdes) séo falhos.
Neste sentido, sdo necessarios estudos que permi-
tam a investigacdo da adequacéo dos escores para
determinada UTI. E o que vem sendo realizado no
ambito global em que os resultados mostrados
apontam que os escores NEMS e TISS-28 permi-
tem um registro prospectivo pontual@:24-2),

CONCLUSOES
Esta revisdo tedrica possibilitou evidenciar

a importancia do NEMS como ferramenta para se
discutirem intervencdes terapéuticas, relacioné-lo
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com outros indicadores e também para conhecer o
perfil/carga do trabalho de enfermagem em UTI.
A construcdo do TISS-28 e do TISS original foi
indicada para ser utilizada com o doente indivi-
dual e como ferramenta em UTI. O uso do NEMS
é previsto como um instrumento para gestéo, pa-
ra predicdo de carga de trabalho dos enfermeiros
e é preconizado também para comparacdo das
UTI.

Nesta dire¢do, estudos tém sido realizados
em diversos paises, buscando avaliar e/ou relacio-
nar o NEMS de pacientes criticamente doentes in-
ternados com intervencdes, prognostico, morta-
lidade, quantificar a carga de trabalho de enfer-
magem, buscar comparacdes entre diversas UTI.
Contudo, ndo ha fortes evidéncias de realizacdo
desses estudos no Brasil.

As principais vantagens da utilizagdo do
NEMS ¢ a reducdo do tempo de coleta e a facil
aplicacdo desse escore. Como limitagGes observa-
das nos estudos, constatou-se que o NEMS apre-
senta um menor poder discriminativo em relacdo
ao TISS-28: pacientes com igual pontuacdo nem
sempre requerem 0s mesmos cuidados; a idade
do paciente pode influenciar no valor do escore e
este escore ndo abrange as atividades de enfer-
magem nao relacionadas com a assisténcia ao pa-
ciente.

Acredita-se que novas pesquisas possam con-
tribuir para a discusséo acerca de sua aplicabilida-
de, para aprofundar suas vantagens e/ou limita-
¢bes ao processo assistencial de enfermagem em
UTI.

REFERENCIAS

1 Canabarro ST. Exame da validade do Nine Equiva-
lents of Nursing Manpower Use Score (NEMS) em
uma unidade de terapia intensiva pediatrica [tese].
Porto Alegre: Pontificia Universidade Catélica do Rio
Grande do Sul; 2009.

2 Garcia PCR. Exame da Validade de um indice Pre-
ditivo (PRISM) em UT1 pediatrica brasileira [disser-
tacdo]. Porto Alegre; Pontificia Universidade Cat6li-
ca do Rio Grande do Sul; 1995.

3 Cullen DJ, Civetta JM, Briggs BA, Ferrara LC. The-
rapeutic intervention scoring system: a method for
quantitative comparison of patient care. Crit Care
Med. 1974;2(2):57-60.

589

4 Yeh TS, Pollack MM, Holbrook PR, Fields Al, Rutti-
man U. Assessment of pediatric intensive care: appli-
cation of the Therapeutic Intervention Scoring
System. Crit Care Med. 1982;10(8):497-500.

5 Elias AC, Tiemi M, Cardoso LT, Grion CM. Appli-
cation of the therapeutic intervention scoring system
(TISS 28) at an intensive care unit to evaluate the
severity of the patient. Rev Latino-Am Enfermagem.
2007;14(3):324-9.

6 Martins PS. indices prognosticos em UTI. In: Schetti-
no G, Cardoso LF, Mattar Jr J, Torggler Filho FT.
Paciente critico; diagndstico e tratamento: Hospital
Sirio-Libanés. Barueri: Manole; 2006. p. 1000-14.

7 Keene AR, Cullen DJ. Therapeutic Intervention
Scoring System: update 1983. Crit Care Med. 1983;
11(1):1-3.

8 Miranda DR, Rijk A, Schaufeli W. Simplified thera-
peutic intervention scoring system: the TISS 28 items-
results from a multicenter study. Crit Care Med. 1996;
24(1):64-73.

9 Nunes B. Traducéo para o portugués e validagdo de
um instrumento de medida de gravidade na UTI:
TISS-28 Therapeutic Intervention Scoring System
[dissertacdo]. Sdo Paulo: Escola de Enfermagem, Uni-
versidade de S&o Paulo; 2000.

10 Baltazar P. TI1SS-28. In: Anais do 2° Congresso Inter-
nacional de Medicina Critica na Internet; 2000 nov
1-30; Lisboa, Portugal [Internet]. Lisboa: Socieda-
de Portuguesa de Cuidados Intensivos; 2000 [citado
2008 out 27]. Disponivel em: http://www.uninet.
edu/cimc2000/mesas/mr3/baltazar/T1SS28.htm.

11 Junger A, Hartmann B, Klasen J, Brenck F, Rohrig
R, Hempelmann G. Impact of different sampling
strategies on score results of the Nine Equivalents
of Nursing Manpower Use Score (NEMS). Methods
Inf Med. 2007;46(4):410-5.

12 Miranda DR, Moreno R, lapichino G. Nine Equi-
valents of Nursing Manpower Use Score (NEMS).
Intensive Care Med. 1997;23(7):760-5.

13 Mendes KDS, Silveira RCCP, Galvdo CM. Revisdo
integrativa: método de pesquisa para a incorpora-
¢édo de evidéncias na satde e na enfermagem. Texto
Contexto Enferm. 2008;17(4):758-64.

14 Miranda DR, Nap R, de Rijk A, Schaufeli W, lapi-
chino G. Nursing activities score. Crit Care Med.
2003; 31(2):374-82.



Canabarro ST, Velozo KDS, Eidt OR, Piva JP, Garcia PCR. Nine Equiva-

590

15 Lucchini A, Chinello V, Lollo V, de Filippis C, Sche-
na M, Elli S, et al. The implementation of NEMS
and NAS systems to assess the nursing staffing levels
in a polyvalent intensive care unit. Assist Inferm Ric.
2008;27(1):18-26.

16 Queijo AF. Traducdo para o portugués e validacao
de um instrumento de medida de carga de trabalho
de enfermagem em unidade de terapia intensiva;
Nursing Activities Score (NAS) [dissertacdo]. Sdo
Paulo: Escola de Enfermagem, Universidade de Séo
Paulo; 2002.

17 Monroy JC, Pardos BH. Utilizacion de la escala
NEMS (Nine Equivalents of Nursing Manpower
Use Score) en una unidad de cuidados intensivos
pediatricos. Enferm Intensiva. 2002;3(3):107-2.

18 Junger A, Brenck F, Hartmann B, Klasen J, Quinzio
L, Benson M, et al. Automatic calculation of the Ni-
ne Equivalents of Nursing Manpower Use Score
(NEMS) using a patient data management system.
Intensive Care Med. 2004;30(7):1487-90.

19 Livianu J, An¢do MS, Andrei AM, Faria LS. Indi-
ces de gravidade em UT]I: adulto e pediatrica. In:
Knobel E. Condutas no paciente grave. Sdo Paulo:
Atheneu; 1998. p. 1333-61.

20 lapichino G, Radrizzani D, Ferla L, Pezzi A, Porta
F, Zanforlin G, et al. Description of trends in the
course of illness of critically ill patients. Markers
of intensive care organization and performance.
Intensive Care Medicine. 2002;28(7):985-9.

Endereco da autora / Direccién del autor /
Author’s address:

Simone Travi Canabarro

Av. Luiz Manoel Gonzaga, 58, ap. 201
90470-280, Porto Alegre, RS

E-mail: simone@uniworld.com.br

lents of Nursing Manpower Use Score (NEMS): um estudo de seu processo
histérico. Rev Galcha Enferm., Porto Alegre (RS) 2010 set;31(3):584-90.

21 Nogueira GP. Indicadores de gravidade em unida-
de de terapia intensiva: estudo comparativo entre o
“Therapeutic Intervention Scoring System-28" e sua
versao reduzida [dissertacdo]. Sdo Paulo: Escola de
Enfermagem, Universidade de Sao Paulo; 2002.

22 Ricardo CM, Fugulin FMT, Souza TM. Dimensio-
namento de pessoal de enfermagem: anélise do tem-
po efetivo de trabalho das enfermeiras da UTI pe-
didtrica do HU-USP. Rev Galcha Enferm. 2004;25
(3):357-66.

23 Guccione A, Morena A, Pezzi A, lapichino G. The
assessment of nursing workload. Minerva Aneste-
siol. 2004;70(5):411-6.

24 Fortis A, Mathas C, Laskou M, Koliasf S, Maguina
N. Therapeutic Intervention Scoring System-28
as a tool of post ICU outcome prognosis and pre-
vention. Minerva Anestesiol. 2004,70(1/2):71-
81.

25 Padilha KG, Sousa RMC, Kimura M, Miyadahira
AMK, Cruz DALM, Vattimo MF, et al. Nursing
workload in intensive care units; a study using the
Therapeutic Intervention Scoring System-28
(T1SS-28). Intensive Crit Care Nurs. 2007;23(3):162-
9.

26 Garcia PC, Gongalves LA, Ducci AJ, Toffoleto MC,
Ribeiro SC, Padilha KG. Therapeutic interventions
in intensive care units: analysis according to The-
rapeutic Intervention Scoring System-28 (T1SS-28).
Rev Bras Enferm. 2005;58(2):194-9.

Recebido em: 09/07/2009
Aprovado em: 23/08/2010



