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ABSTRACT

Objective: to show the effectiveness of TISS - 28 in the evaluation of patient severity and the nursing work load in ICU’s.
Methodology: this is a systematic review in six electronic database and a reverse literature review, 38 abstracts of
interest were found, selected by criteria of eligibility and quality. Eighteen studies were considered eligible, of which
sixteen were primary and two meta-analyses. Results: TISS - 28 made it possible to estimate the severity of the patients,
evaluate the nursing workload, as well as to show the frequency between death and high values of this score in ICU’s.
Conclusion: the instrument is highly correlated with the original version, practical and easy to use, making possible the
relevant evaluation of the severity of the patient and the nursing work load, as well as to assist in planning personnel and
materials for a more humanized and quality care. Descriptors: severity of illness index; intensive care; workload; nursing;
intensive care units; health resources; nursing staff.

RESUMO

Objetivo: mostrar a eficacia do TISS - 28 na avaliacdo da gravidade do paciente e carga de trabalho de enfermagem em
UTI’s. Metodologia: estudo de revisao sistematica em seis bases eletronicas e em busca reversa de literatura localizou-se
38 resumos de interesse que foram selecionados segundo critério de elegibilidade e qualidade. Consideraram-se elegiveis
dezoito estudos sendo, dezesseis primarios e dois metanalises. Resultados: evidenciou-se que o TISS - 28 permitiu estimar
gravidade dos pacientes, avaliar carga de trabalho de enfermagem, bem como evidenciar a relacao entre frequéncia de
morte e altos valores desse escore em UTI’s. Conclusdo: o instrumento é altamente correlacionado com a versao original,
pratico e de facil utilizacdo, possibilitando avaliacdo relevante da gravidade do paciente e da carga de trabalho de
enfermagem, além de favorecer adequacdo na previsao de recursos humanos e materiais com vistas a um atendimento
humanizado e de qualidade. Descritores: indice de gravidade de doenca; cuidados intensivos; carga de trabalho;
enfermagem; unidades de terapia intensiva; recursos em saude; recursos humanos de enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: mostrar la eficacia del TISS - 28 en la evaluacion de la gravedad del paciente y la carga de trabajo de
enfermeria en UTI’s. Metodologia: estudio de una revision sistematica en seis bases electronicas y en bisqueda reversa
de literatura, se localizaron 38 resimenes de interés que se seleccionaron segun criterio de elegibilidad y calidad. Se
consideraron dieciocho estudios elegibles, de los cuales dieciséis son primarios y dos de meta-analisis. Resultados: TISS -
28 permitié estimar la gravedad de los pacientes, evaluar la carga de trabajo de enfermeria, asi como evidenciar la
relacion entre frecuencia de muerte y altos valores de esta puntuacion en UTI’s. Conclusion: el instrumento es altamente
correlacionado con la version original, practico y de facil utilizacion, haciendo posible la evaluacion relevante de la
gravedad del paciente y de la carga de trabajo de enfermeria, ademas de favorecer la adecuacion en la prevision de
recursos humanos y materiales de cara a una atencion humanizada y de calidad. Descriptores: indice de severidad de la
enfermedad; cuidados intensivos; carga de trabajo; enfermeria, unidades de terapia intensiva, recursos en salud; personal
de enfermeria.
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INTRODUCAO

As Unidades de Terapia Intensiva (UTI’s)
representam setores criticos do hospital
destinados aos pacientes graves que
necessitam de assisténcia médica e de
enfermagem continua e suporte terapéutico
especializado.”

A necessidade de caracterizar os pacientes
de UTI tem impulsionado o desenvolvimento
de uma variedade de escalas, indices e
escores que permitem mensurar a carga de
trabalho da equipe de enfermagem e avaliar o
estado clinico de pacientes graves. Desta
forma, torna-se possivel obter um quantitativo
de pessoal que assegure qualidade e adequada
relacdo  custo-beneficio da  assisténcia
intensiva.”*

O Therapeutic Intervention Scoring System
— 28 (TISS - 28) é um instrumento de
classificacado de gravidade da doenca e
medida da carga de trabalho de enfermagem
UTI. Tem como base a quantificacdo das
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intervencoes  terapéuticas, segundo a
complexidade, grau de invasividade e tempo
gasto pela enfermagem para a realizacao de
determinados procedimentos, e avaliacao
quantitativa do grau de disfuncao organica de
pacientes gravemente enfermos.”?

O TISS - 28 baseia-se na premissa de que,
independente do diagnostico, quanto mais
procedimentos o paciente recebe, maior a
gravidade da doenca e, consequentemente,
maior tempo gasto pela enfermagem para tal
atendimento. E composto de sete grandes
categorias:  atividades  basicas, suporte
ventilatério, suporte cardiovascular, suporte
renal, suporte neuroldgico, suporte metabdlico
e intervencdes especificas.”* Cada uma dessas
categorias € constituida de itens especificos,
com pontuacées que variam de um a oito.
Dependendo do numero total de pontos
obtidos, os pacientes sao classificados em
quatro grupos.®’ (Tabela 1).

Tabela 1. Classificagao dos pacientes conforme cuidados intensivos.

Classe Pontos

Necessidade de vigilancia e cuidados

Classe | de 0 a 19 pontos

Pacientes fisiologicamente estaveis e requerendo observacao

Pacientes estaveis fisiologicamente, porém requerendo cuidados

intensivos de enfermagem e monitorizacao continua.

profilatica.
Classe Il de 20 a 34 pontos
Classe Il de 35 a 60 pontos
Classe IV Maior que 60 pontos

Pacientes graves e instaveis hemodinamicamente.
Pacientes com indicacao compulsoria de internacao em UTI com

assisténcia médica e de enfermagem continua e especializada.

As 28 variaveis do TISS - 28 devem ser
analisadas diariamente. A partir da pontuacao e
da classificacao da gravidade, torna-se possivel
a obtencéo de um perfil evolutivo do paciente.?

OBJETIVO

e Realizar uma revisao de literatura,
utilizando estudos primarios e metanalises,
sobre o Therapeutic Intervention Scoring
System - 28 (TISS - 28), com o intuito de
mostrar a eficacia do escore na avaliacao da
gravidade do paciente e carga de trabalho de
enfermagem em UTI’s.

METODO

Realizou-se busca eletronica por
publicacbes nacionais e internacionais
indexadas nas bases de dados
PUBMED/MEDLINE, LILACS, COCHRANE, SCIELO
e National Guideline Clearing House - NGC.
Além disso, procedeu-se a busca reversa, a
partir das referéncias dos estudos obtidos
durante o levantamento bibliografico. Algo
importante de ressaltar € que nao foram
encontradas diretrizes referentes a utilizacao

do TISS - 28 na base de dados da COCHRANE e
NGC. A primeira selecao dos artigos foi feita
pela leitura do titulo seguida da analise dos
resumos, considerando os critérios: enfoque
em UTI adulto, idiomas portugués, inglés e
espanhol e limite de publicacao entre 1996 e
2008.

Localizaram-se 38 resumos que foram lidos
e selecionados segundo o critério de
elegibilidade e qualidade. Foram incluidos
para analise os estudos realizados em UTI
adulto, que abordassem a utilizacao do TISS -
28 na avaliacao da gravidade dos pacientes
internados e carga de trabalho de
enfermagem em UTI. Assim, a amostra foi
constituida por dezoito artigos. Excluiram-se
estudos que utilizavam apenas o escore TISS
original ou TISS - 76, outros escores de
gravidade e carga de trabalho de enfermagem
e também estudos que utilizaram o TISS - 28
em outras unidades hospitalares e extra-
hospitalares.

Para analise dos estudos encontrados foi
elaborado um instrumento® que permitiu
agrupar informacdées como: tipo de estudo,
objetivos, amostra, cenario, instrumentos

Rev enferm UFPE on line. 2010 abr./jun.;4(2):858-64

859



ISSN: 1981-8963

Santos DS, Chianca TCM, Werli A.

utilizados, testes estatisticos, principais
resultados, limitacbes do estudo e
recomendacdes. A avaliacao dos artigos
consistiu, primeiramente, na leitura dos
resumos, seguida da leitura do estudo na
integra, preenchimento do instrumento de
coleta de dados e analise dos dados obtidos.
Durante esse processo foi utilizado o método
descritivo, tendo como base a observacao,
registro e analise dos fenomemos observados
sem, entretanto, entrar no mérito de seu
conteldo e objetivando apenas identificar a
frequéncia com que o fendmeno acontece.
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RESULTADOS

A revisao sistematica foi composta por uma
amostra de dezoito estudos que abordavam o
TISS - 28 em Unidade de Terapia Intensiva
Adulto, no periodo de 1996 a 2008. Dentre os
estudos incluidos na revisao, dezesseis sao
primarios e dois de metanalises.

A busca dos artigos para revisao deu-se a
partir dos descritores em cada base de dados.
Alguns estudos foram encontrados em mais de
uma base de dados (Tabelas 2 e 3).

Tabela 2. NiUmero de artigos encontrados por descritores.

Descritores Numero de artigos

TISS 07
TISS-28 03
Indice de gravidade da 08
doenca

Carga de trabalho 04
Cuidados intensivos "
Enfermagem 04
UTI 08

E importante ressaltar que os descritores
foram utilizados tanto separadamente quanto

em conjunto e, além disso, utilizados em
lingua inglesa e portuguesa.

Tabela 3. NUmero de artigos encontrados por bases de dados.

Bases de dados

Numero de artigos

Pubmed/Medline

20(1-3,5-6,9-12,14-16,18-24,26)

Lilacs 07(1-3,10,13,17,22)
Google 05(1-2,4,9,15)
Scielo 06(1-3,10,19,22)

Quanto ao tipo de delineamento, nove
(50%) estudos sao experimentais e quase-
experimentais, seguido de cinco (28%) estudos
do tipo nao-experimental, dois (11%) de
metanalise e dois (11%) se referem a estudos
de caso.

Quanto ao nivel de evidéncia foram
classificados como dois (11%) de nivel | —
estudos de metanalise de multiplos estudos
controlados; seis (33%) de nivel Il — estudo
experimental individual; trés (17%) de nivel llI
— estudo quase-experimental, controlado e
nao aleatorizado; cinco (28%) de nivel IV —
estudo nao experimental (descritiva e
qualitativa ou estudo de caso) e, dois (11%) de
nivel V — relato de caso ou dados obtidos
sistematicamente de qualidade verificavel.”

Em relacao aos resultados encontrados
durante a analise dos estudos, levando em
consideracao os objetivos dos mesmos, foram
significativas as abordagens sobre média
global do TISS - 28*%%"™ relacao desse escore
com sua versao original, capacidade de
discriminar a gravidade do paciente e carga

de trabalho de enfermagem e viabilidade do
escore.

A média global do TISS - 28 em todos os
estudos que analisavam a utilizacao desse
escore para determinar a gravidade dos
pacientes em UTI’s variava entre 20 e 31
pontos. De acordo com a classificacao dos
pacientes conforme cuidados intensivos é

possivel identifica-los com sendo de Classe II.*
6,9-12

O TISS - 28 permitiu estimar a gravidade
dos pacientes internados em UTI bem como
evidenciar a relacdo entre a freqiiéncia de
morte com os altos valores desse escore.”®%'"
12151719 Além disso, foi possivel identificar que
existe uma correlacao significativa entre o
TISS - 28 e sua versao original.>”%1>17:20-21

Diversos autores®®*'%31¢ mostram que o

TISS- 28 é um instrumento facil, pratico e
viavel para obtencao de dados Uteis na clinica
e na administracao hospitalar. Além disso,
permite avaliar a carga de trabalho de
enfermagem em UTI e evidenciou que quanto
maior pontuacdao desse instrumento, maior a
gravidade do paciente e consequentemente
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maior o tempo de enfermagem gasto no
cuidado.”®* ™17 Alguns autores sugerem a
combinacao entre o TISS - 28 e outros escores,
como por exemplo: APACHE Il, SOFA, NAS. Tal
associacao entre escores tem o intuito de
proporcionar uma melhor efetividade e
acuracia dos resultados obtidos."®'»1819.22:23

Em relacado aos resultados obtidos,
encontrou-se que os artigos tratavam do
desenvolvimento do TISS-28, de sua validacao,
vantagens e aplicabilidade, limitacées na
utilizacao:

e Desenvolvimento do TISS - 28

A versao original do TISS foi criada em
1974, era composta de 57 itens, cada um com
uma pontuacao variando entre um e quatro.
Nove anos mais tarde foi atualizada e o
numero de itens reajustado para 76. Em 1996,
o Therapeutic Intervention Scoring System foi
revisado utilizando métodos estatisticos
avancados, passando a apresentar 28 itens de
avaliacao que resultaram na versao TISS - 28.
Nesta Ultima versao, concluiu-se que um
ponto equivale a 10,6 minutos do tempo de
um profissional de enfermagem na assisténcia
direta ao paciente internado em UTI.% 7

¢ Validacao do escore TISS - 28

Para a validacdo da versao simplificada do
TISS, foram utilizadas as seguintes etapas®:

1. Construcao do TISS - 28 a partir da
versao original: primeiramente fez-se a
selecao dos itens, excluindo os itens
raramente usados e os que nao contribuiam
para a discriminacdo entre os niveis de
gravidade dos pacientes. Em seguida, fez-se o
agrupamento dos itens utilizando a analise
estatistica dos mesmos. Apos o agrupamento,
fez-se a reducao dos itens que descreviam
atividades semelhantes e por fim a validacao
cruzada, utilizando a analise regressiva de
multivaridveis para atribuicao dos pesos dos
28 itens usando os escores do TISS original
como valores preditivos.

2. Validacao clinica do TISS - 28: devido
ao surgimento de itens novos durante o
processo de construcao dessa nova versao foi
necessario avaliar o seu uso na pratica clinica.

3. Analise estatistica: a média dos valores
do TISS - 28, entre variaveis continuas, foram
analisadas utilizando o Student’s two-sample
t-test. Os calculos estatisticos do estudo,
incluindo os randomizados, foram obtidos
usando o Statistical Package for Social
Sciences (SPSS), Versao 3.0.

¢ Vantagens e aplicabilidade do TISS - 28
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Desde a criacao e validacao da versao
simplificada do TISS em 1996, o conhecido
TISS - 28, diversos estudos evidenciam que tal
instrumento € mais pratico, facil de ser
aplicado quando comparado a versao original
e faz uma boa avaliacao da gravidade do
paciente e da carga de trabalho de
enfermagem.3-6,9,11-12,15,17-21

e Limitacdes na utilizacao

Foram poucas as limitacoes sobre o TISS -
28 descritas nos estudos analisados. Foi
possivel identificar a necessidade de validacao
desse instrumento em grupo multinacional de
UTI’s possibilitando, desta forma, uma maior
confiabilidade e utilizacdo do mesmo.®

Outro fato relevante identificado durante a
realizacdo do estudo diz respeito a
importantes atividades de enfermagem nao
descritas no TISS - 28, tais como:
procedimentos de higiene, suporte e cuidados
aos familiares, tarefas administrativas e
gerenciais. A partir dai, surgiu a necessidade
de associar esse escore com outros
instrumentos de avaliacido da carga de
trabalho de enfermagem em UTI. Além disso,
estudos de alta qualidade demonstram que
instrumentos como SAPS IlI, APACHE Il e Il
possuem acuracia maior que o TISS - 28 para
predicilo de mortalidade do paciente
internado em UTI.22

DISCUSSAO

Na presente revisao sistematica, optou-se
por uma ampla estratégia de busca, que
contemplou  varias bases de  dados
bibliograficas nos campos da salde. Deste
modo, tal estratégia resultou em um nimero
consideravel de estudos, visto que o TISS - 28
€ um instrumento relativamente recente.

No que diz respeito a qualidade dos
estudos, constatou-se que cerca de 55% foram
classificados entre nivel de evidéncia I, Il e I
sendo, assim, considerados de alta qualidade.

Um fato importante a ser considerado
sobre o TISS - 28 é que se trata de um
instrumento validado de forma consistente e
confiavel.®*>™" Para sua elaboracdo foram
utilizadas técnicas estatisticas complexas,
com multivaridveis e baseado na versao
original.*”%"" A amostra utilizada durante o
processo de validacao foi relevante e
confiavel e utilizou 10.000 prontuarios do TISS
- 76 e fez a validacao do TISS - 28 com mais
de 10,000 amostras obtidas na base de dados
“Foundation for Research on Intensive Care in
Europe” - FRICE. A FRICE é uma fundacao de
pesquisa criada ha 10 anos na Europa que
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estimula e guia pesquisas em UTI’s, possui
uma ampla base de dados que inclui
informacoes de diversas UTI’s européias.
Todos os participantes foram treinados
anteriormente para a aplicacao do
instrumento evitando, dessa forma, vieses.®

O TISS - 28 foi validado exclusivamente em
UTI’s de Dutch.®®™'" Devido as possiveis
diferencas nos padroes de trabalho da equipe
de enfermagem e também das diferencas de
atribuicoes dos enfermeiros em varios paises,
seja necessario a validacao do TISS - 28 em
um grupo multinacional de UTI’s.

Dentre os estudos encontrados identificou-
se uma publicacao de suma importancia para
direcionamento da aplicacao do TISS - 28. Este
trabalho, elaborado por Padilha e
colaboradores? apresenta definicoes
operacionais para a preenchimento do TISS -
28 com o intuito de uniformizar o significado
de cada um dos itens, evitar vieses de
interpretacao desse instrumento e auxiliar os
enfermeiros de UTI na utilizacao desse
instrumento.?

Vale ressaltar que a utilizacao do TISS-28
como uma ferramenta que quantifica a carga
de trabalho de enfermagem possibilita a
instituicao hospitalar avaliar a adequacao do
numero de profissionais de enfermagem em
UTI’s. Esta avaliacao justifica-se pelo fato de,
na maioria das vezes, o quantitativo de
enfermeiros ser insuficiente para promover o
adequado planejamento assistencial, melhores
condicoes de trabalho e consequentemente a
implementacao do Processo de Enfermagem
que permite a essa categoria profissional o
desenvolvimento de uma pratica reflexiva
sobre as acdes assistenciais realizadas.®
Diante do exposto, é possivel afirmar que a
melhoria das condicoes de trabalho da
enfermagem possibilita implementar
ferramentas importantes para a qualificar o
trabalho desta equipe, além de otimizar a
qualidade da assisténcia, o empenho
individual e coletivo no desenvolvimento de
suas atividades e fortalecimento da profissao,
agregando valor ao cuidado prestado ao
usuario do servico hospitalar.*

CONCLUSAO

Ha evidéncias de que o Therapeutic
Intervention Scoring System - 28 ¢é
instrumento altamente correlacionado com a
versao original, pratico e facil de ser aplicado.
Além disso, é especialmente Util na pratica
clinica de enfermagem uma vez que faz uma
avaliacao relevante da gravidade do paciente
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e da carga de trabalho de enfermagem em
uTl.

No entanto, considera-se que a efetividade
e confiabilidade dos resultados obtidos com a
aplicacao do TISS - 28 dependem da
disponibilidade deste instrumento na unidade
e treinamento da equipe envolvida na sua
aplicacao. Entretanto, a utilizacao do TISS -
28 em UTI’s possibilita uma adequacao na
previsao de recursos humanos e materiais a
fim de prestar um atendimento humanizado e
de qualidade nessas unidades, sendo entao
uma ferramenta bem indicada pela literatura
para a aplicacao na pratica de enfermagem
em UTI.
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