DOI: 10.4025/cienccuidsaude.v14i4.22647

ESTUDO COMPARATIVO ENTRE DOIS INSTRUMENTOS PARA
CLASSIFICACAO DE PACIENTES!
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RESUMO

Este estudo teve como objetivo comparar a classificacdo de pacientes por areas e categorias de cuidados
obtidas através da aplicacdo de duas versdes de um instrumento de classificacdo de pacientes proposto por
Perroca (original e nova versao). Noventa pacientes de um hospital de ensino publico do interior do Estado de
S&o Paulo foram classificados por 12 enfermeiros, alocados em cinco unidades de internagdo. Estes
profissionais foram divididos em dois grupos e cada um deles aplicou uma versédo do instrumento (original e
nova) aos mesmos pacientes. A estatistica Kappa (ponderado) com 95% de intervalo de confianga foi aplicada
para a verificagdo do grau de concordancia entre as duas versdes. Encontrou-se kw de 0,60 (IC 95%: 0,49 -
0,70). Os instrumentos apresentaram concordancia nas categorias de cuidado em 49/90 pacientes avaliados.
Das 41 discordancias encontradas, na nova versao, 40/41 foram classificados na categoria de cuidados acima da
versdo original e 1/41 abaixo. A maior concordancia foi observada nas categorias de cuidados intensivos e semi-
intensivos, e a menor, na categoria de cuidados intermediarios. A nova versdo do instrumento parece captar
mais precisamente a categoria de cuidado do paciente em relacéo a enfermagem.

Palavras-chave: Determinacdo de Necessidades de Cuidados de Salde. Avaliagdo em Enfermagem. Cuidados de

Enfermagem. Sobrecarga de Trabalho.

INTRODUCAO

Escalas para mensuracdo de fendmenos tém
sido comum em diversas areas do conhecimento
e, na enfermagem, sua aplicagdo tem sido
crescente. O enfermeiro necessita, cada vez
mais, embasar sua pratica em escalas validas e
confiaveis para tomada de decisdo sustentada em
evidéncias™. Uma destas escalas, o Instrumento
de Classificacdo de Pacientes (ICP) pode ser
considerado como indicador de desempenho
relacionado a gestdo de pessoas. Sua aplicagdo
permite a identificacdo das necessidades de
cuidados dos pacientes em relacdo a
enfermagem, gerando dados que podem ser
utilizados para o planejamento e avalia¢do eficaz
da assisténcia de enfermagem, tomada de
decisdo gerencial sobre ajuste quanti/qualitativo
de pessoal, custos dos servi¢cos e monitoramento
da produtividade®.

Dois parametros de fundamental importancia
gue garantem a legitimidade de uma medida séo
sua validade e a confiabilidade. O termo
validade refere-se ao grau em que o instrumento
se mostra apropriado para mensurar aquilo que

supostamente deveria medir. J& a confiabilidade
relaciona-se com o seu grau de precisdo®?.
Dessa forma, quando uma escala é desenvolvida
ela necessita passar por uma série de testes
psicométricos para garantir sua validacao.

O instrumento de classificacdo proposto por
Perroca, versdo original®® baseia-se nas
necessidades individualizadas de cuidados de
enfermagem e destina-se a pacientes adultos.
Desenvolvido e validado no final da década de
noventa, encontra-se composto por 13 areas
agrupando os pacientes em quatro categorias de
cuidados (minimos, intermediarios, semi-
intensivos e intensivos). Sua utilizagdo em
diversas instituicbes hospitalares, contudo,
proporcionou comentarios de que o instrumento
ndo estaria estimando a categoria de cuidado do
paciente de acordo com a percepgdo dos
enfermeiros.

A partir de entdo, ele foi submetido a uma
série de testes em busca de sua atualizacdo e
refinamento culminando com sua reconstrugéo e
validacdo no final da primeira década de
2000%",  Nesta nova versdo, igualmente
fundamentada nas necessidades individualizadas
de cuidados de enfermagem, nove éareas de
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cuidados sdo descritas e as mesmas categorias de
cuidados contempladas. Apesar de terem sido
obtidas evidéncias de confiabilidade e validade
indicando seu uso para nortear a pratica
assistencial e gerencial do enfermeiro e,
também, sua operacionalizacdo efetivada em
diferentes cenarios assistenciais, emergiu a
preocupacdo em se investigar se esta nova
versdo é capaz de captar, mais precisamente, a
demanda de cuidados de enfermagem dos
pacientes e suas variagdes em relacdo a versdo
original. Qual é o nivel de concordancia nas
gradacdes das areas de cuidados e nas
categorias de cuidados entre as duas versdes do
instrumento?

Em busca desta resposta delineou-se esta
pesquisa que tem como objetivo comparar a
classificacdo de pacientes por areas e categorias
de cuidados, obtidas através da aplicacdo de
duas versdes de um instrumento de classificagéo
de pacientes proposto por Perroca (original e
nova versao).

MATERIAIS E METODOS

Este estudo comparativo descritivo foi
realizado em um hospital de ensino pubico
com capacidade extra, localizado no interior
do estado de Sdo Paulo. A instituicdo atua
como hospital de referéncia em toda a regido
atendendo diversas especialidades clinicas e
cirirgicas por meio do Sistema Unico de
Salde (SUS) e convénios. Para tanto foram
utilizadas duas versdes de um instrumento de
classificacdo™>™.

Noventa pacientes foram classificados por
12 enfermeiros alocados em quatro unidades
de internagdo, sendo uma Clinica Médica, uma
Cirlrgica e duas especializadas (Unidade de
Terapia Intensiva Adulto (UTIA) e Doengas
Infecto Parasitarias) durante o periodo de
setembro/2011 a abril/2012. A escolha destas
unidades ocorreu devido a certa familiaridade
dos enfermeiros com 0s instrumentos
utilizados.

Apdbs o consentimento livre e esclarecido
dos enfermeiros atuantes nas unidades
investigadas foi realizada orientacdo quanto ao
contetdo e forma de operacionalizacdo dos
instrumentos com posterior situagdo simulada.
Os enfermeiros avaliadores foram divididos

em dois grupos. O primeiro aplicou a versdo
original®® e o outro a nova versdo®?.
Ambos o0s instrumentos foram utilizados,
simultaneamente, nos mesmos pacientes.

Foram  distribuidos  formulérios  aos
participantes para registro dos dados. Eles
possuiam duas partes: a primeira abrangia
dados de identificacdo do paciente, data e
horério de coleta de dados; e a segunda, uma
tabela contendo as areas de cuidados e espaco
destinado ao registro das pontuacBes obtidas
em cada area, do escore total, categoria de
cuidado a que o paciente pertencia e nome do
enfermeiro que procedeu a classificacao.

Ressalta-se que a coleta de informacdes
somente foi iniciada ap0s a autorizagdo da
administracdo do hospital, geréncia de
enfermagem, anuéncia dos enfermeiros
participantes e parecer favoravel do Comité de
Etica em Pesquisa da instituicio campo de
estudo (Parecer n° 254/2011).

A estatistica Kappa (ponderado) com 95%
de intervalo de confianca (IC) foi aplicada
para a verificacdo do grau de concordancia nas
areas de cuidados e nas diferentes categorias
de cuidados (minimos, intermediarios, semi-
intensivos e intensivos) entre as duas versdes
do  instrumento. Os  valores  foram
interpretados  mediante  os  niveis de
concordancia sugeridos na literatura® como se
segue: <0.20 = pobre; 0.21- 0.40 = relativo;
0.41-0.60= moderado; 0.61-0.80 = bom e
0.81-1.00 = muito bom.

As escalas foram consideradas como nivel
de mensuracdo ordinal. Dessa forma,
empregou-se o coeficiente de correlagdo de
Spearman para se estabelecer as associacfes
entre as areas de cuidados dos instrumentos (p
<0,5). O alfa de Cronbach foi empregado para
avaliar a consisténcia interna.

Foi considerada discordancia de grau 1
guando o paciente foi classificado em uma
categoria de cuidado imediatamente superior
(minimo/intermediério) ou inferior
(intermediario/minimo) do encontrado no
outro e assim para 0s demais graus. Para a
analise estatistica foram utilizados o web site
Vassarstats for Statistical Computation®e o
programa  Minitab  Statistical ~ Software
(MINITAB) versdo 15.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os pacientes eram em sua maioria do sexo
masculino (61,1%) e estavam internados nas
seguintes unidades: Clinica-Médica (35,5%),
Clinica Cirargica (33,3%), UTIA (16,7%) e
Doencas Infecto-Parasitarias (14,5%).

O instrumento original apresentou escore
médio de 28,2 (DP = 15,2) e a nova versao de
17 (DP = 5,5). Em ambas as versdes o0s
pacientes foram classificados, em sua maioria,
como de cuidados minimos, respectivamente,
53,4% e 30%. Esta categoria representou,
também, a maior concordancia percentual
entre os dois instrumentos — 30%.

Foi observada uma distribuicdo mais
homogénea entre as categorias e maior nimero
de pacientes de cuidados semi-intensivos
(n=25, 27,8%) e intensivos (n=13, 14,4%) na
nova verséo.

A classificacdo dos pacientes de acordo
com cada um dos instrumentos encontra-se
apresentada na Tabelal.

A nova versdo classificou 40/41 pacientes
nas categorias de cuidados acima da versao
original e 1/41 abaixo. A maior concordancia
foi observada nas categorias de cuidados

intensivos e semi-intensivos, e a menor, na
categoria de cuidados intermediarios.

Percebe-se pela Tabela 2 que, houve
diversidade nas gradagbes obtidas nas
avaliacdes dos 90 pacientes. A gradacdo

refere-se a cada um dos itens das areas de
cuidados dos instrumentos. Existem cinco na
versdo original e quatro na nova versdo.
Quanto maior a gradacéo, maior a demanda de
atencdo do paciente em relacdo a enfermagem.

Tabela 1. Classificacfo dos pacientes por categorias de
cuidado de acordo com os dois instrumentos (original e
nova versdo) (N=90). Sdo José do Rio Preto, 2012.

Categoriasde  Original Nova Concor-
cuidados N(%) Versao déncia
N(%0) N(%0)
Minimos 48(53,4) 27(30,0) 27 (30,0)
Intermediarios 20(22,2) 25(27,8) 6 (6,6)
Semi-intensivos  13(14,4)  25(27,8) 8(8,8)
Intensivos 9(10,0) 13 (14,4) 8(8,8)

Contudo, a maior incidéncia de classificacfes
ocorreu na gradacdo um em todas as areas de
cuidados.  Observou-se que oito delas
encontravam-se acima de 50% nesta gradacdo.
Sinais Vitais (76,6%), Educacdo a Saude
(71,1%) e Oxigenacgdo (63,3%) foram as &reas
que apresentaram maiores percentuais.

Tabela 2. Variagdo das gradagdes encontradas de acordo com o instrumento original. Sdo José do Rio Preto,

2012.
Areas de cuidados ﬁ{;sagéol ’C\la(r(%agéoz (li(r&d)agéw (,\‘T(r;od)agém (l\Bl(r(;d)agéoS
Estado Mental 55(61,1) 12(13,3) 8(8,8) 8(8,8) 7(7,7)
Oxigenacédo 57(63,3) 17(18,8) 2(2,2) 2(2,2) 12(13,3)
Sinais Vitais 69(76,6) 6(6,6) 1(1,1) - 14(15,5)
Nutricdo 46(51,1) 12(13,3) 7(7,7) 10 (11,1) 15(16,6)
Motilidade 38(42,2) 13(14,4) 7(7,7) 12(13,3) 20(22,2)
Locomogéo 39(43,3) 13(14,4) 2(2,2) 4(4,4) 32(35,5)
Cuidado Corporal 36(40,0) 13(14,4) 3(3,3) 7(7,7) 31(34,4)
Eliminaces 37(41,1) 12(13,3) 11(12,2) 8(8,8) 22(24,4)
Terapéutica 35(38,8) 16(17,7) 33(36,6) - 6(6,7)
Educacéo a Saude 64(71,1) 7(7,7) 7(7,7) 2(2,2) 10(11,1)
Comportamento 54(60,0) 19(21,1) 2(2,2) 6(6,7) 9(10,0)
Comunicagéo 55(61,1) 12(13,3) - 9(10,0) 14(15,5)
Integridade Cutdnea 53(58,8) 14(15,5) 14(15,5) 4(4,4) 5(5,5)

Cienc Cuid Saude 2015 Out/Dez; 14(4):1498-1504



Estudo comparativo: instrumentos para classificagao de pacientes

1501

Considerando-se a nova versdao do
instrumento, foi observada maior variedade na
distribuicAo dos pacientes nas gradacgGes,
sendo que apenas duas areas apresentaram

percentual maior do que 50% na gradacdo 1 -
Suporte Emocional (70%) e Terapéutica (53%)

(Tabela 3).

Tabela 3. Variacdo das gradacdes encontradas de acordo com a nova versdo. Sdo José do Rio Preto, 2012.

Areas de cuidados (’\J;(r;?)agéo 1 ﬁ(r;gagéo 2 (’i(r;gagéo 3 (NSE’;Sagéo 4
E'rf‘)r;?;rgzgt‘éﬁiggfrde”a‘?ao o 0266) 50(55,5) 4(4,48) 12(13,3)
Investigacdo e Monitoramento 44(48,8) 15(16,6) 16(17,7) 15(16,6)
Cuidado Corporal e Eliminacdes 33(36,6) 15(16,6) 24(26,6) 18(20,0)
Cuidados com Pele e Mucosas 37(41,1) 31(34,4) 15(16,6) 7(7,7)
Nutricdo e Hidratacéo 44(48,8) 23(25,5) 10(11,1) 13(14,4)
Locomocéo ou Atividade 35(38,8) 19(21,1) 24(26,6) 12(13,3)
Terapéutica 48(53,3) 25(27,7) 14(15,5) 3(3,3)
Suporte Emocional 63(70) 23(25,5) 3(3,3) 1(1,1)
Educacdo a Saude 42(46,6) 41(45,5) 6(6,6) 1(1,1)

Para avaliar a consisténcia interna dos
instrumentos foi utilizado o coeficiente alfa de
Cronbach obtendo-se valores de 0,94 para o
instrumento original e 0,89 para a nova versao.
A correlagdo item-total na versdo original variou

de 0,24 para a &rea de Educacdo & Saude a 0,94
para Cuidado Corporal e Eliminagdes, enquanto
que na nova versdo variou de 0,15 para
Educacédo a Saude e 0,89 para Cuidado Corporal

e EliminacGes (Tabela 4).

Tabela 4. Correlacdo item-total de cada instrumento. Sdo José do Rio Preto, 2012.

Instrumento Original rs Nova Verséao re

Est. Mental 0,79** Planejamento 0,48**
Oxigenacédo 0,76** Investigacdo e Monitoramento 0,50**
Sinais Vitais 0,67** Cuidado Corporal e Eliminacdes 0,89**
Nutricdo 0,85** Cuidado com Pele e Mucosas 0,82**
Motilidade 0,93** Nutricdo e Hidratacdo 0,82**
Locomocéo 0,91** Locomocao ou Atividade 0,84**
Cuidado Corporal 0,94** Terapéutica 0,73**
Eliminagdes 0,94** Suporte Emocional 0,37**
Terapéutica 0,80** Educacdo a Saude 0,15**
Educacéo a Saude 0,24*

Comportamento 0,57**

Comunicagdo 0,77**

Int. Cutanea 0,55**

*Correlacdo é significante no nivel de 0,05 (2-tailed); **Correlacao é significante no nivel de 0,01 (2-tailed).
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As associacOes entre as areas de cuidados dos
dois instrumentos (exceto a area de
Planejamento e Coordenagdo do Processo de
Cuidar) sdo mostradas na Tabela 5. Observou-se

variacdo de 0,37 (Suporte Emocional x
Comportamento) a 0,89 (Cuidado Corporal x
Eliminacbes e Locomogdo ou Atividade x
Locomocgéo).

Tabela 5. Correlacdo entre areas de cuidados do instrumento original e a nova versdo. Sao José do Rio Preto,

2012.

Nova Versao

Instrumento Original I

Invest/ Monitoramento Est_ado M(jntal 0,40™*
Oxigenagéo 0,59**
Sinais Vitais 0,57**
C. Corporal/ Eliminagdes Cuidado Corporal 0,86**
Eliminagdes 0,89**
Cuidados Pele e Mucosas Int. Cutaneomucosa 0,58**
Nutri¢do e Hidratacao Nutri¢do/Hidratacéo 0,86**
Locomocéo ou Atividade Motilidade 0,83**
Locomocao 0,89**
Terapéutica Terapéutica 0,67**
Suporte Emocional Comportamento 0,37**
Comunicagéo 0,11**
Educacéo a Saude Educacéo a Saude 0,57**

**Correlacdo € significante no nivel de 0,01 (2-tailed).

Este estudo comparou a classificacdo de
pacientes por areas e categorias de cuidados
através da aplicagdo de um instrumento original e
de sua nova versdo. De acordo com a versdo
original, a maioria dos pacientes (53,4%) pertencia
a categoria de cuidados minimos, enquanto que na
nova versdo, ela representou apenas 30% dos
pacientes  avaliados. Observou-se que a
distribuicdo dos pacientes entre as quatro
categorias de cuidados ocorreu de forma diferente
nas duas escalas. Na primeira, houve nitida
concentragdo de pacientes na categoria de cuidados
minimos com diminuicdo gradativa nas categorias
subsequentes. Uma distribuicdo mais equitativa
entre as categorias foi encontrada quando aplicada
a versdo refinada. Esta Gltima classificou maior
quantidade de pacientes como pertencentes a
categoria de cuidados intermediarios e semi-
intensivos parecendo uma avaliagdo mais precisa
da demanda de cuidados de enfermagem dos
pacientes em relacdo a verséo original.

Encontrou-se moderada concordancia - kw 0,60
(IC 95%: 0,49 - 0,70) entre as duas escalas e
predominancia de discordancia de grau 1.
Evidenciou-se que, em situagBes de discordancia, a
nova versdo avaliou 0s pacientes, guase em sua
totalidade (40/41), acima da categoria da versdo
original.

Estes resultados eram esperados, uma vez que a
reconstrugdo do instrumento visou sua atualizagéo
e também, atender & percepcao dos enfermeiros”
de que ele apresentava certa tendéncia em
subestimar a categoria de cuidados do paciente.
Acredita-se que a revisdo da padronizagdo do
escore teve papel fundamental para a redistribui¢do
mais fidedigna dos pacientes entre as categorias de
cuidados. O método anterior utilizava intervalo de
classe, ou seja, distribuia a pontuagdo de forma
uniforme entre todas as categorias. Com a
alteragdo, os intervalos tornaram-se diferenciados
sendo  considerados que  pacientes  que
apresentassem mais de 40% de caracteristicas da
gradagcdo seguinte, deveriam pertencer aquela
gradacdo™. Hé& de se considerar, igualmente, os
efeitos da nova estrutura do instrumento com
reducdo do ndmero de &reas de cuidados de 13
para nove e reformulacdo dos escores das areas de
cuidados de 1-5 para 1-4.

Encontrou-se correlacdo positiva entre todas as
dreas de cuidados das escalas. Contudo, a forga
desta relacdo variou consideravelmente de
moderada a muito forte (versdo original) e de
moderada & forte (nova versdo). Em ambas a area
de cuidados Educacdo a Salde apresentou fraca
correlacdo com os demais itens. Observou-se mais
altas correlagBes nos itens referentes a dimensdo
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psicobiolégica e mais baixos na dimenséo
psicossocial.

A implementacdo de ferramentas gerenciais
auxilia no trabalho do enfermeiro fornecendo
subsidios para a construcdo de uma assisténcia
humanizada e segura™). Apesar da
importancia da mensuracdo da carga de
trabalho e a larga proliferagéo de instrumentos
de classificacdo, em diversos paises, desde a
década de 80, poucos estudos tém se
preocupado em avaliar se eles percebem, de
forma similar, a demanda de atencdo dos
pacientes em relacdo a enfermagem.
Comparacdo quanto a equivaléncia de
instrumentos em relagdo a avaliagdo da
complexidade dos pacientes, horas de
assisténcia identificadas e capacidade de
prever adequadamente 0 quantitativo de
pessoal de enfermagem foi realizada®?. Os
achados apontaram que eles ndo mensuravam
0s recursos utilizados da mesma forma,
mesmo quando aplicados na mesma
populacdo, e que utilizava diferentes critérios
de avaliacdo. Pesquisa realizada com
populagGes de diferentes paises (Brasil e
Suécia)™comparou o nivel de concordancia
entre dois instrumentos de classificacdo
encontrando certa similaridade nas
classificagdes embora destacando a influéncia
das diferencgas culturais. Contudo, nenhum dos

estudos acima citados estabeleceu
comparacGes entre versbes do mesmo
instrumento.

Estudo brasileiro™® sobre ICP identificou
que a sua utilizacéo ainda se encontra restrita a

identificacdo da demanda de atencdo dos
pacientes em relacdo a enfermagem e mais
voltada para o dimensionamento quanti-
gualitativo de pessoal nas unidades.
Evidenciou muitas areas inexploradas, dentre
elas 0 uso para gerenciamento de custos,
melhoria da qualidade do cuidado realizado,
produtividade e satde do trabalhador.

Considerando 0S achados desta
investigacdo, é possivel perceber que a versdo
refinada do instrumento parece representar
com mais fidelidade as necessidades de
cuidados dos pacientes possibilitando céalculo
mais apurado do tempo gasto pela equipe de
enfermagem no processo de cuidar. Uma vez
que suas propriedades psicométricas ja foram
testadas, com evidéncias de validade e
confiabilidade™”, recomenda-se a realizagéo
de novas pesquisas para a analise da opinido
dos usuérios quanto a utilizacdo da nova
versao e sua adequacdo a pratica profissional
do enfermeiro.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Nesta investigacéo identificou-se
concordancia moderada entre 0s dois
instrumentos nas diferentes categorias de
cuidado e também que a nova versdo parece
captar com mais acuracia a categoria de
cuidado do paciente em relacdo a enfermagem.
Futuras pesquisas sd0 necessarias para a
analise da opinido dos usuarios quanto a
utilizacdo da nova versdo do instrumento.

COMPARATIVE STUDY BETWEEN TWO

PATIENTS
ABSTRACT

INSTRUMENTS FOR CLASSIFICATION OF

This study aimed to compare patients’ classification by areas and categories of care assessed through the application
of two versions of a patients’ classification instrument proposed by Perroca (original and new versions). Ninety patients
from a teaching hospital in the countryside of the State of Sdo Paulo were ranked by 12 nurses, allocated in five
inpatient units. The nurses were divided into two groups and each of them applied a version of the instrument (original
and new) with the same patients. The Kappa statistic (ponderated) with 95% of confidence interval was applied to
determining the level of agreement between the two versions. It was found kw of 0,60 (95% CI: 0,49 to 0,70). The
instruments showed agreement in the categories of care in 49/90 patients evaluated. Of the 41 disagreements
obtained, in the new version, 40/41 were classified in the category of care above the original version and 1/41 below.
The highest agreement was observed in the categories of intensive and semi-intensive care, and the lowest in the
category of intermediate care. The new version of the instrument seems to capture more precisely the patient's care
category in relation to nursing.

Keywords: Needs Assessment. Nursing Assessment. Nursing Care. Workload.
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ESTUDIO COMPARATIVO ENTRE DOS METODOS PARA LA CLASIFICACION DE
PACIENTES

RESUMEN

Este estudio tuvo como propdsito comparar la clasificacién de pacientes por areas y categorias de cuidados
obtenidas utilizando dos versiones de uno instrumento de clasificacion de pacientes desarrollado por Perroca (el
original y su nueva version). Noventa pacientes de uno hospital de ensefianza e nel interior de Sao Paulo fueron
clasificados por doce enfermeros alocados en cinco unidades de internaciéon. Los enfermeiros fueron divididos en
dos grupos y cada uno deellos aplicé una version del instrumento (original y nueva) a los mismos pacientes. La
estadistica Kappa (ponderado) com un intervalo de confianza de 95% fue aplicado para determinar el nivel de
acuerdo entre las dos versiones del instrumento. Se encontro el kw de 0.60 (IC de 95%: 0,49 a 0,70). Los
instrumentos demostraron acuerdo em las categorias de cuidado en 49 de 90 pacientes evaluados. De los 41
desacuerdos em la nueva version, 40 de 41 fueron classificados em la categoria de cuidado por encima de la
version original e 1 de 41 por debajo. El més alto acuerdo fue observado em las categorias de cuidado intensivo
y cuidados semi-intensivos, y el menos, de cuidado intermediario. La nueva version del instrumento parece
capturar mas precisamente la categoria del cuidado de pacientes em relacion a la enfermeria.

Palabras clave: Evaluacion de Necesidades de Cuidados de Salud. Evaluacion de Enfermeria. Atencion de Enfermeria. La
Carga de Trabajo.

8. Altman D. Practical Statistics for Medical Research.
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10. Perroca MG. Instrumento para classificacdo de
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