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KEYWORDS Abstract
Chronic disease: Objective: To evaluate the performance of the Pediatric Index of Mortality 2 (PIM2) in a pedia-
Mortality; ’ tric intensive care unit (PICU) with a high prevalence of patients with complex chronic conditions

Child; (CCCs), and compare the performance between patients with and without CCCs.
Methods: A prospective cohort study was conducted in a PICU in Brazil, with patients admitted
between 2009 and 2011. The performance was evaluated through discrimination and calibration.
Discrimination was assessed by calculating the area under the ROC curve, and calibration was
determined using the Hosmer-Lemeshow goodness-of-fit test.
Results: A total of 677 patients were included in the study, of which 83.9% had a CCC. Overall
mortality was 9.7%, with a trend of higher mortality among patients with CCCs when compa-
red to patients without CCCs (10.3% vs. 6.4%, p = 0.27), but with no difference in the mean
probability of death estimated by PIM2 (5.9% vs. 5.6%, p = 0.5). Discrimination was considered
adequate in the general population (0.840) and in patients with and without CCCs (0.826 and
0.944). Calibration was considered inadequate in the general population and in patients with
CCCs (p < 0.0001 and p < 0.0001), but it was considered adequate in patients without CCCs
(p = 0.527).
Conclusions: PIM2 showed poor performance in patients with CCCs and in the general popu-
lation. This result may be secondary to differences in the characteristics between the study
samples (high prevalence of patients with CCCs); the performance of the PIM2 should not be
ruled out.
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Aplicacdo do Pediatric Index of Mortality 2 em pacientes pediatricos com condicao
cronica complexa

Objetivo Avaliar o desempenho do Pediatric Index of Mortality 2 (PIM2) em Unidade de Terapia
Intensiva Pediatrica (UTIP) com alta prevaléncia de pacientes com condi¢des cronicas complexas
(CCC), e comparar o desempenho entre pacientes com e sem CCC.

Métodos: Estudo de coorte prospectivo, realizado em UTIP no Brasil, com pacientes admiti-
dos entre 2009 e 2011. O desempenho foi avaliado através da discriminacao e calibracao. A
discriminacgéo foi avaliada através do calculo da area sob a curva ROC e a calibragédo através do
teste de ajuste de Hosmer-Lemeshow.

Resultados: Foram incluidos no estudo 677 pacientes, com 83,9% deles apresentando uma CCC.
A mortalidade geral foi 9,7%, com tendéncia de maior mortalidade entre pacientes com CCC
quando comparados com pacientes sem CCC (10,3% vs. 6,4%; p = 0,27), porém sem diferenca na
média de probabilidade de morte estimada pelo PIM2 (5,9% vs. 5,6%; p = 0,5). A discriminacao
foi considerada adequada na populacao geral (0,840) e nos pacientes com e sem CCC (0,826 e
0,944). A calibracao foi considerada inadequada na populacao geral e nos pacientes com CCC
(p < 0,0001 e p < 0,0001), porém foi considerada adequada nos pacientes sem CCC (p = 0,527).
Conclusées: O PIM2 apresentou desempenho inadequado nos pacientes com CCC e na populacao
geral. O desempenho inadequado pode ser secundario a diferenca das caracteristicas entre as
amostras do estudo (alta prevaléncia de pacientes com CCC), e o desenvolvimento do escore

nao pode ser descartado.

© 2014 Sociedade Brasileira de Pediatria. Publicado por Elsevier Editora Ltda.
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Introducao

Criancas com condi¢des cronicas complexas (CCC) sao carac-
terizadas pela presenca de qualquer condicdo médica em
que é esperada uma duracao da patologia de pelo menos
12 meses (exceto quando o paciente evolui para dbito), e
também que esta comprometa algum sistema organico ou
0rgao o suficiente para necessitar de cuidados de uma espe-
cialidade pediatrica e, provavelmente, de hospitalizacao em
um hospital de cuidados terciarios.'

H4a um aumento da prevaléncia de criancas com CCC
admitidas nas Unidades de Terapia Intensiva Pediatrica
(UTIP), com a observacao que pacientes com CCC apre-
sentam maior risco de mortalidade e maior tempo de
permanéncia na UTIP do que aqueles sem CCC.2

Os escores de predicao de desfecho sao ferramentas que
quantificam a gravidade da condicdo clinica do paciente
e predizem mortalidade, sendo considerados componentes
importantes para a mensuracao e melhoraria da qualidade
do cuidado oferecido nas UTIP.?> Os dois escores de predicdo
de desfecho mais comumente utilizados na populacao pedia-
trica, o Pediatric Index of Mortality 2 (PIM 2)* e o Pediatric
Risk of Mortality Il (PRISM lIl),> incluem poucas condicoes
cronicas como variaveis de predicao em seus modelos.

A partir do conceito de que os escores de predicao de
desfecho podem nao funcionar adequadamente em um cena-
rio onde as caracteristicas ou diagndsticos dos pacientes
sejam substancialmente diferentes dos apresentados por
pacientes do desenvolvimento do modelo,* e também da
observacao do aumento da prevaléncia de criangas com CCC
admitidas nas UTIP nos ultimos anos e que apresentam maior
mortalidade do que pacientes sem CCC,? foi considerada

importante a avaliacdo do desempenho dos escores de
predicdo de desfecho em um cenario que reflita esta
mudanca.

0 objetivo do estudo foi avaliar o desempenho do escore
de predicao de desfecho PIM2 em uma UTIP com alta preva-
léncia de pacientes com CCC, e comparar o desempenho do
modelo entre os pacientes com e sem CCC.

Métodos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Federal, com a necessidade do termo de
consentimento.

Foi realizado estudo de coorte prospectivo na UTIP do
Hospital. A UTIP possui dez leitos, ocorrendo aproximada-
mente 370 admissdes por ano, tanto de pacientes clinicos
como cirdrgicos, incluindo cirurgias cardiacas.

Foram incluidos no estudo todos os pacientes admi-
tidos na UTIP entre 01 de fevereiro de 2009 e 31 de
janeiro de 2011; e foram excluidos: pacientes menores de
30 dias de vida ou maiores de 18 anos; com 6bito consta-
tado nas duas primeiras horas de internacao; com suspeita
de morte cerebral na admissao com posterior confirmacao;
aqueles considerados fora de possibilidade terapéutica cura-
tiva (FPTC); e aqueles cujos responsaveis ndo assinaram o
termo de consentimento.

As variaveis estudadas foram: variaveis para
caracterizacao dos pacientes; probabilidade de morte
calculada pelo PIM2; e variaveis de desfecho. Os dados
das variaveis pesquisadas foram coletados pelos proprios
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pesquisadores no prontuario médico e na folha de registro
da enfermagem.

Na caracterizacao dos pacientes foram avaliados: idade;
género; presenca de CCC; tipo de CCC; tipo de admis-
sao (clinica ou cirlrgica); tipo de patologia clinica; tipo
de patologia cirlrgica; condicdo eletiva ou nao eletiva
da admissao; e utilizacdo de ventilacdo mecanica inva-
siva.

A presenca de CCC foi registrada quando o paciente
apresentava qualquer condicdo médica em que era espe-
rada uma duracao da patologia de pelo menos 12 meses
(exceto quando paciente evoluia para 6bito), e que compro-
metesse algum sistema organico ou 6rgao o suficiente para
necessitar de cuidado de uma especialidade pediatrica e,
provavelmente, de hospitalizacao em um hospital de cuida-
dos terciarios. ' A CCC do paciente era qualificada de acordo
com a classificacao desenvolvida por Feudtner et al.:’
malformacdes neuromusculares; malformacdes cardiovascu-
lares; respiratério; renal; gastrointestinal; hematoldgico ou
imunologico; metabolico; outros defeitos genéticos ou con-
génitos; e neoplasias.

O paciente foi classificado como tendo uma patolo-
gia clinica: cardiovascular; respiratdria; renal; hepatica;
neuroldgica; pos-parada cardiorrespiratoria; ou oncolo-
gica/hematoldgica. J& a classificacdo como tendo uma
patologia cirurgica foi: cardiovascular; neurologica; cirurgia
geral; ortopédica; transplantes; ou cateterismo cardiaco.
A admissao foi registrada como eletiva quando uma admis-
sao na UTIP ou uma cirurgia poderia ser postergada por
mais de 6 horas, sem efeitos adversos para o paciente.
A probabilidade de morte de cada paciente do estudo
foi calculada através das instrucdes disponibilizadas pelos
autores do escore.* Ja as variaveis de desfecho avaliadas
foram evento de saida do UTIP (alta ou 6bito) e tempo de
internacao.

Estatistica descritiva foi utilizada para caracterizar os
pacientes, e o desempenho do PIM2 foi avaliado através
das medidas de discriminacao e calibracao do escore. A
discriminacao foi avaliada através do calculo da area sob
a curva ROC (receiver operator characteristic),® sendo con-
siderada adequada quando a area foi maior do que 0,7.7
A calibracdo foi avaliada através do teste de ajuste de
Hosmer-Lemeshow,® sendo considerada adequada quando
o valor de p do teste Hosmer-Lemeshow foi maior do
que 0,05.” No teste de Hosmer-Lemeshow, os pacien-
tes foram divididos em dez grupos, com probabilidades
de risco crescente e nUimero similar de casos em cada
grupo.

A comparacdao entre a mortalidade encontrada na
populacao estudada com a mortalidade prevista pelo escore
PIM2 foi realizada dividindo a taxa de mortalidade obser-
vada pela taxa de mortalidade prevista (conforme calculada
pelo escore), chamada de taxa de mortalidade padroni-
zada (TMP).® A TMP foi apresentada com seu intervalo de
confianca (IC) de 95%. Se o IC 95% da TMP incluiu 1, o desem-
penho foi considerado médio; se o IC 95% da TMP apresentou
o limite superior menor do que 1, o desempenho foi conside-
rado bom; e se o IC 95% da TMP apresentou o limite inferior
maior do que 1, o desempenho foi considerado ruim.’
Todas as analises foram realizadas através do software SPSS
versao para Windows 12 (SPSS, Chicago, Illinois, Estados
Unidos).

Resultados

Durante o periodo do estudo, 756 pacientes foram admi-
tidos na UTIP. Foram excluidos 79 pacientes: 63 tinham
idade menor que 30 dias de vida, dez foram considerados
FPTC, quatro evoluiram para dbito durante as duas primei-
ras horas apds a admissdo na unidade, e dois apresentavam
suspeita diagnostica de morte encefalica na admissao, con-
firmada posteriormente. No total, 677 pacientes foram
incluidos no estudo, com 568 (83,9%) apresentando uma
CCC.

As principais caracteristicas clinicas da populacao geral e
dos subgrupos de pacientes com e sem CCC sao apresentadas
na tabela 1, assim como as medianas de tempo de perma-
néncia, as taxas de mortalidade, médias de probabilidade
de morte estimada pelo PIM2 e as TMP da populacao geral
e dos subgrupos. Na comparacao dos pacientes com e sem
CCC, nao foi observada diferenca com significancia estatis-
tica na mediana do tempo de permanéncia na UTIP (3 dias
vs. 3 dias; p = 0,84), na mortalidade (10,3% vs. 6,4%; p =
0,27) e na média de probabilidade de morte estimada pelo
PIM2 (5,9% vs. 5,6%; p = 0,5).

A discriminacao do escore avaliada através da area sob
a curva ROC foi considerada adequada tanto na populacao
geral quanto nos subgrupos de pacientes com e sem CCC
(tabela 2). A calibracao do escore avaliada através do teste
de ajuste de Hosmer-Lemeshow foi considerada inadequada
na populacao geral e no subgrupo de pacientes com CCC,
porém foi considerada adequada no subgrupo de pacientes
sem CCC (tabela 2).

Discussao

Optamos por avaliar o PIM2 por este ser considerado um
escore de facil utilizaco, eficiente e de dominio publico.™
O PIM2 é uma atualizacdo do Pediatric Index of Mortality
que foi publicado em 1997, tendo sido, desde entao, ampla-
mente utilizado."""? Desde a sua edicdo, em 2003, varios
estudos foram publicados avaliando o desempenho do escore
em populacdes e cenarios diferentes daquele do estudo de
desenvolvimento, com a maioria deles evidenciando desem-
penho adequado do escore. '

Em nosso estudo, 83,9% dos pacientes admitidos tinham
uma CCC, valores superiores aos encontrados em estudo
recente, que apontou uma prevaléncia de 53% numa coorte
que incluiu pacientes de 54 UTIP nos Estados Unidos.? A alta
proporcao de pacientes com CCC que foi observada em nosso
estudo e na literatura recente pode estar relacionada aos
avancos no cuidado médico nos ultimos anos e, principal-
mente, na terapia intensiva pediatrica e neonatal, o que tem
resultado em uma melhoria nas taxas de sobrevivéncia de
pacientes com doencas anteriormente intrataveis, levando
a um aumento de pacientes portadores de CCC que apresen-
tam maior risco de internacdes em UTIP do que a populacao
geral.'>"

A mortalidade geral da populacao do estudo foi 9,7%,
compativel com as taxas observadas atualmente na tera-
pia intensiva pediatrica, que tem variado entre 5 a 10%."
Houve uma tendéncia de maior mortalidade nos pacien-
tes com CCC quando comparada com pacientes sem CCC,
porém sem significancia estatistica. A observacao de que
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Tabela 1 Caracteristicas da populacao geral e subgrupos avaliados

Caracteristicas (%)

Populacao geral
(677 pacientes)

Pacientes com CCC
(568 pacientes)

Pacientes sem CCC
(109 pacientes)

Idade (meses)

Género masculino

Condicao crénica complexa
Admissdo clinica

Admissdo cirurgica
VentilacGo mecdnica invasiva
Admissdo ndo eletiva

Tipos de CCC
Neoplasias
Malformacées cardiovasculares
Malformagdes neuromusculares
Gastrointestinal
Renal
Respiratorio
Outros defeitos genéticos ou congénitos
Hematologico ou imunologico
Metabolico

Motivo da admissédo clinica
Respiratorio
Circulatorio
Neurologico
Outros
Hepatico
Pos-PCR
Onco-hematologica
Renal

Tipo de cirurgia realizado
Cirurgia geral pediatrica
Neurocirurgia
Cirurgia cardiovascular
Hemodinamica
Transplante
Outros
Ortopédica
Tempo de permanéncia
Estimativa de mortalidade pelo PIM2
Mortalidade
TMP

59 (13-122)°
349 (51,5%)
568 (83,9%)
320 (47,3%)
357 (52,7%)
370 (54,6%)
320 (47,2%)

134 (41,8%)
76 (23,7%)
32 (10%)
25 (7,8%)
19 (5,9%)
18 (5,6%)

9 (2,8%)
7 (2,1%)

105 (29,4%)
91 (25,4%)
84 (23,5%)
39 (10,9%)
17 (4,7%)
12 (3,3%)

9 (2,5%)
4 dias ?
5,9%
9,7%

1,65 (1,26-2,04) 2

64 (17-123)?

287 (50,5%)

248 (43,6%)
320 (56,3%)
322 (53,8%)
243 (42,8%)

171 (30,1%)
154 (27,1%)
64 (11,2%)
55 (9,6%)
49 (8,6%)
27 (4,7%)
20 (3,5%)
19 (3,3%)
9 (1,5%)

95 (38,3%)
69 (27,8%)
22 (8,8%)
21 (8,4%)
14 (5,6%)
14 (5,6%)
9 (3,6%)
4 (1,6%)

86 (26,8%)
76 (23,7%)
83 (25,9%)
39 (12,1%)
17 (5,3%)
11 (3,4%)
8 (2,5%)
3 dias ?
5,9%
10,3%

1,75 (1,31-2,19) @

18 (5-82)°
62 (56,8%)

72 (66%)
37 (33,9%)
48 (44%)
77 (70,6%)

39 (54,1%)
7 (9,7%)
10 (13,8%)
4 (5,5%)
5 (6,9%)
4 (5,5%)

0 (0%)
3 (4,1%)

19 (51,3%)
15 (40,5%)
12,7%)
0 (0%)
0 (0%)
12,7%)
1(2,7%)
3 dias P
5,6%
6,4%
1,14 (0,29-1,99)

CCC, condicdo cronica complexa; PCR, parada cardiorespiratoria; PIM2, pediatric index of mortality 2; TMP, taxa de mortalidade

padronizada.
@ intervalo de confianca 95%.
b mediana.

Tabela 2 Desempenho do PIM2 na populagdo geral e nos subgrupos

Categorias Area sob a curva ROC X2 do teste de HL p do teste de HL
Geral 0,840 (0,810-0,867) 43,405 < 0,0001
Condicéo cronica complexa 0,826 (0,792-0,856) 36,38 < 0,0001
Sem condicdo crénica complexa 0,944 (0,883-0,979) 7,089 0,527

ROC, receiver operator characteristic; HL, Hosmer-Lemeshow.
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pacientes com doencas cronicas apresentam maior mor-
talidade quando admitidos em UTIP tem sido relatada na
literatura recente. Wolfler et al., em estudo avaliando o
PIM2, observaram uma mortalidade elevada nos pacientes
com doenca cronica quando comparada com a populacao
geral (15,6% e 5,2%, respectivamente).’® Odetola et al.
observaram uma mortalidade significativamente maior nos
pacientes com comorbidades em relacao aos pacientes sem
comorbidades admitidos nas UTIP dos Estados Unidos em
1997 (12,5% vs. 8,6%) e em 2006 (10,8% vs. 7,8%)."” Edwards
et al. também observaram uma maior taxa de mortalidade
entre os pacientes com CCC em relacao aos pacientes sem
CCC admitidos em UTIP dos Estados Unidos em 2008 (3,9%
vs. 2,2%).2

Entretanto, essa tendéncia de maior mortalidade nos
pacientes com CCC em nosso estudo nao foi captada pela
probabilidade de morte estimada pelo PIM2, que foi similar
entre os pacientes com e sem CCC (5,9%vs. 5,6%; p = 0,5),
podendo indicar um desempenho inadequado do escore. Esta
observacao também foi encontrada por Edwards et al., que
demonstraram que pacientes com CCC tém ummaior risco
de mortalidade na UTIP do que o previsto pelo PIM2.?

Com isso podemos levantar a hipotese de que as
diferencas das caracteristicas dos pacientes com CCC em
nosso estudo, em relacdo a populacdo de desenvolvimento
do escore, poderiam explicar o desempenho inadequado do
PIM2, conforme relatado pelos proprios autores do escore,
que afirmam que diferencas das caracteristicas e diagndsti-
cos de uma populacao, quando comparada com a populacao
do desenvolvimento do escore, podem resultar em um
desempenho inadequado do modelo quando avaliado em um
novo cenario.” E importante destacar que nao ha dados sobre
a prevaléncia de CCC na populacdo de desenvolvimento do
PIM2, porém, algumas doencas cronicas sdo variaveis de
desfecho, como, por exemplo, imunodeficiéncia combinada
grave e doenca neurodegenerativa.*

Na avaliacdo do desempenho do PIM2, consideramos o
escore inadequado tanto para amostra total quanto para
o subgrupo de pacientes com CCC em decorréncia da
calibracao ineficiente mensurada através do teste de ajuste
de Hosmer-Lemeshow; entretanto, o escore apresentou
desempenho adequado nos pacientes sem CCC.

A interpretacao dos resultados do teste de Hosmer-
-Lemeshow, quando escores sao aplicados em novas
populacdes, deve ser realizada com cuidado, pois possi-
veis fatores ‘externos’’, como tamanho da amostra, podem
influenciar no valor do p do teste.'® Marcin et al. relatam
que, quando a calibracdo é avaliada em amostra inde-
pendente da amostra de desenvolvimento do escore, uma
calibracao inadequada pode ser resultado de um escore
inadequado, porém também pode ser um indicador de
diferencas na qualidade de cuidado ofertado entre as amos-
tras do estudo e de desenvolvimento do escore.?

Em situacdes na qual a avaliacao do escore numa amos-
tra independente evidencia um desempenho inadequado,
algumas questdes devem ser respondidas:'® A diferenca de
desempenho esta relacionada com o pessoal responsavel
pelo cuidado dos pacientes? As opcoes terapéuticas e diag-
nosticas tém acessibilidade e uso similares?

0 sistema de salde do qual a UTIP faz parte é eficiente?
A coleta dos dados foi adequada? O escore nao é apropriado
para uma diferente mistura de casos?

0 desenho do estudo nao permite responder as trés pri-
meiras perguntas que estdo relacionadas a qualidade do
cuidado de salde ofertado na UTIP estudada. Porém, pode
ser destacado que a unidade faz parte de um sistema
publico de salde de um pais em desenvolvimento, e que
enfrenta dificuldades relacionadas ao financiamento, estru-
tura, pessoal e organizacao operacional que podem afetar
negativamente na qualidade do cuidado de salde ofertada.

A quarta pergunta pode ser respondida através da meto-
dologia empregada na coleta de dados do estudo, que seguiu
as orientacdes propostas pelos autores do PIM2. # Ja a quinta
pergunta, aquela que indaga se o PIM2 pode nao ser apro-
priado para uma diferente mistura de casos, revelou-se a
hipotese levantada em nosso estudo. O desempenho inade-
quado do escore nos pacientes com CCC e na amostra total,
que tinha 83,9% de pacientes com CCC, pode ser secun-
dario a diferenca das caracteristicas entre as amostras do
estudo e as do desenvolvimento do escore. Murphy-Filkins
et al. relatam que mudancas na demografia dos pacientes
e na prevaléncia das doengas alteram a mistura de casos,
o que pode influenciar no desempenho dos escores.?® Tal-
vez, com o aumento recente observado na prevaléncia de
CCC entre os pacientes internados nas UTIP e a observacao
de que estes pacientes apresentam maior morbimortalidade
do que a populacdo geral, sera necessario que os futuros
escores de predicao de desfecho utilizem esta condicao na
construcao de seus modelos.

A TMP de 1,65 (IC 95%, 1,26-2,04) para populacao geral e
de 1,75 (1,31-2,19) para o subgrupo de pacientes com CCC
indicou que a qualidade do cuidado de salude ofertado pela
UTIP para estes pacientes no periodo do estudo foi pior do
que aquela oferecida pelas UTIP que participaram do estudo
de desenvolvimento do PIM2, no periodo entre 1997 e 1999.
JaaTMP de 1,14 (0,29-1,99) para os pacientes sem CCC indi-
cou que a qualidade do cuidado de salde oferecido na UTI
para este subgrupo no periodo do estudo foi similar aquela
ofertada pelas UTIP participantes do estudo de desenvolvi-
mento do PIM2, no periodo entre 1997 e 1999.

A TMP é o principal indicador de qualidade do cuidado
de salide na terapia intensiva pediatrica, fazendo parte do
primeiro conjunto de indicadores de qualidade que foram
submetidos a Joint Commission on Accreditation of Health-
care Organizations e publicado em 2005.2" Porém, a precisao
deste indicador dependera da habilidade do escore em pre-
dizer mortalidade na populacido estudada,® e, com isso,
além da hipétese da qualidade inadequada como causa TMP
elevada na populacao geral do estudo e no subgrupo de paci-
entes com CCC, a hipotese do PIM2 nao ser adequado para
a populacao estudada ndo pode ser descartada.

0 estudo apresenta algumas limitacdes. A principal delas
recai sobre o fato de que o estudo foi realizado em apenas
uma UTIP, tornando dificil a comprovacao da hipotese levan-
tada e, subsequentemente, a generalizacao dos achados. As
condicoes de funcionamento (equipamentos, medicamento
e pessoal) da UTIP estudada podem nao ser similares aque-
las de paises desenvolvidos, o que pode ter influenciado
nos resultados encontrados. E, por Ultimo, a analise estatis-
tica pode ter sido influenciada pelo tamanho relativamente
pequeno da amostra.

O PIM2 apresentou desempenho inadequado no subgrupo
de pacientes com CCC e na populacao geral do estudo,
que tinha 83,9% de pacientes com CCC. Embora o mau
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desempenho do escore possa ser secundario a qualidade
dos cuidados de salde ofertados pela UTIP, a hipdtese de
que a diferenca das caracteristicas entre as amostras do
estudo e as do desenvolvimento do escore seja responsavel
pelo desempenho inadequado do PIM2 nao pode ser descar-
tada. Com o aumento da prevaléncia de pacientes com CCC
admitidos nas UTIP observado nas Ultimas décadas, pode ser
necessario que os futuros escores de predicao de desfecho
utilizem esta condicao na construcao de seus modelos.
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