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Resumo 

O ventilador pulmonar é um equipamento de alta criticidade, cuja indisponibilidade operacional 

representa risco direto à segurança do paciente. Diante dos desafios logísticos e da gestão 

ineficiente do ciclo de vida desses ativos, este estudo teve como objetivo propor a utilização do 

método multicritério CRITIC-WISP para apoiar a decisão na escolha da estratégia de 

manutenção mais eficiente. A metodologia adotou uma abordagem quantitativa e aplicada em 

um hospital universitário federal, avaliando 33 ventiladores. O método CRITIC ponderou os 

critérios (custo, MTTR, MTBF e disponibilidade) e o WISP ranqueou três alternativas: 

fabricante, empresa especializada e equipe interna. Os resultados indicaram que a manutenção 

pelo fabricante obteve o melhor desempenho global, compensando o custo mais elevado com 

superioridade técnica, garantindo maior confiabilidade e menor tempo de reparo. A equipe 

interna apresentou um desempenho intermediário equilibrado, enquanto a empresa 

especializada ficou em último lugar devido à baixa confiabilidade. Concluiu-se que a aplicação 

integrada do CRITIC-WISP remove a subjetividade do processo decisório e comprova que a 

escolha baseada apenas no menor preço compromete a assistência, validando a ferramenta para 

a racionalização de recursos e garantia da segurança do paciente. 

Palavras-Chaves: Engenharia Clínica, Tomada de Decisão Multicritério, Gestão da 

Manutenção, Método CRITIC-WISP.  
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1. Introdução 

O ventilador pulmonar é um equipamento médico-assistencial de alta criticidade, 

fundamental para o suporte ventilatório completo ou parcial de pacientes em estado grave 

(Toscas; Holsbach; Santos, 2021) A indisponibilidade operacional desses dispositivos 

representa um fator de risco direto para a segurança do paciente e um gargalo na capacidade de 

resposta na oferta de serviço do Sistema Único de Saúde (SUS). 

Os desafios na manutenção de equipamentos médicos hospitalares (EMH) estão 

profundamente enraizados em problemas logísticos e na falha histórica em gerenciar o ciclo de 

vida completo desses ativos, principalmente no quesito gestão da manutenção (Spahic et al., 

2025). Neste sentido, a gestão logística da saúde realizada pela Administração Pública Federal 

enfrenta desafios estruturais que comprometem a velocidade e a eficiência das intervenções de 

manutenção. 

De modo a ilustrar o contexto apresentado, historicamente, o setor público demonstrou 

um aumento expressivo na capacidade instalada de EMH entre 1999 e 2002, com variações que 

atingiram de 31,3% (tomógrafos) a 135,8% (aparelhos de ultrassonografia). Este investimento 

robusto em capital visava a ampliação da estrutura de atendimento. Contudo, essa ampliação 

não foi acompanhada por um investimento proporcional nas etapas posteriores do ciclo de vida 

tecnológico, como logística, instalação, capacitação de usuários, e, de forma mais crítica, a 

manutenção dos ativos e posteriormente a baixa patrimonial (Amorim; Junior; Shimizu, 2015). 

Como resultado observa-se a aquisição de equipamentos caros, complexos e essenciais, 

demandando altos custos de manutenção corretiva, ocasionando em prejuízo econômico para a 

instituição. A ineficiência apresentada é, portanto, uma consequência da ausência de uma visão 

estratégica ampla que integre a aquisição ao gerenciamento técnico e financeiro do 

equipamento, sendo este um papel fundamentalmente atribuído à Engenharia Clínica (Puntoni; 

Masselli; Silvestri, 2021).. 

A Engenharia Clínica é um campo multidisciplinar essencial, dedicado ao 

gerenciamento do ciclo de vida dos equipamentos médico-hospitalares. Sua função transcende 

o reparo técnico, garantindo que os ativos tecnológicos operem de forma segura, eficiente e 

disponível (Hussain et al., 2024). De modo a otimizar os processos que abarcam a gestão da 

manutenção, este artigo tem como objetivo propor a utilização do método CRITIC-WISP para 
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apoiar a decisão de racionalização de recursos com o intuito de garantir eficiência na 

manutenção dos ventiladores pulmonares em um estabelecimento assistencial de saúde. 

Os esforços direcionados à adequada manutenção dos ativos hospitalares estão em 

consonância com as diretrizes da Organização Mundial da Saúde (OMS), conforme 

estabelecido em seu plano global para a segurança do paciente (Sutanto et al., 2025). Essas 

iniciativas de melhoria também se alinham ao 9º Objetivo de Desenvolvimento Sustentável 

(ODS) da Organização das Nações Unidas, ao abordarem a promoção da inovação voltadas à 

gestão da manutenção, contribuindo diretamente para o avanço da transformação digital no 

setor da saúde. 

 

2. Referencial Teórico 

 

2.1. Manutenção Hospitalar e Equipamentos Críticos 

 Tecnologias e ativos médicos são grandes impulsionadores de custos em sistemas de 

saúde. O crescente número e complexidade dos equipamentos obrigam os hospitais a 

estabelecerem planos de gerenciamento de dispositivos médicos, de modo a garantir que os 

equipamentos críticos estejam seguros e confiáveis (Shamayleh; Awad; Abdulla, 2020). A 

gestão do custo-benefício e a manutenção de equipamentos médico-hospitalares representam 

um compromisso econômico importante, tornando essencial a consolidação de programas de 

gerenciamento dos ativos tecnológicos em estabelecimentos assistenciais de saúde (BenAmor; 

Frikha; López, 2022).  

Estratégias de manutenção eficazes são necessárias para garantir a continuidade da 

operação e segurança de equipamentos médicos avançados, de alta criticidade, para uso em 

serviços de saúde. A falha desses dispositivos pode resultar em sérias consequências, com 

impacto negativo para a saúde de pacientes, e a interrupção dos serviços assistenciais (Aljasmi; 

Piya, 2024). Uma estratégia de manutenção eficiente é essencial não apenas para fornecer 

cuidados seguros e de qualidade para os pacientes, mas também para garantir que os 

equipamentos médicos classificados como críticos estejam disponíveis, principalmente em 

condições de emergência (Berrell; Chakrabortty, 2022).  
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2.2. Métodos Multicritério de Apoio à Decisão 

 Os métodos multicritério de apoio à decisão são essenciais para abordar a incerteza e a 

complexidade inerentes aos problemas de decisão da vida real (Sarwar et al., 2025). No 

contexto da manutenção, funcionalmente estes métodos melhoram a racionalidade das decisões 

ao avaliar sistematicamente os critérios complexos e conflitantes por meio de modelos 

matemáticos. Nesse contexto, o uso de um método multicritério propicia a formação de uma 

estrutura baseada em evidência, possibilitando quantificar fatores subjetivos e otimizar opções 

de escolha, resultando na redução de vieses e tomadas de decisão mais consistentes (Deepak et 

al., 2025). 

Como exemplo de aplicação na manutenção de equipamentos médico-hospitalares, tem-

se a adoção de um modelo de tomada de decisão multicritério em um hospital tunisiano, com o 

intuito de classificar os equipamentos e para que possibilite a Engenharia Clínica na escolha da 

estratégia de manutenção mais apropriada, racionalizando os recursos econômicos e 

contribuindo com a segurança do paciente (BenAmor; Frikha; López, 2022). Em outra pesquisa, 

Gandhare e Kumar (2024) desenvolveram uma abordagem de apoio à decisão multicritério para 

a gestão de dispositivos em sistemas de saúde, por reconhecerem que os ativos tecnológicos são 

críticos e devem operar em níveis de desempenho que garantam confiabilidade e segurança. 

 

2.3. Método CRITIC-WISP 

 O método CRITIC-WISP é uma abordagem sistemática de apoio multicritério à decisão 

que integra duas técnicas distintas para garantir que a escolha da melhor alternativa seja objetiva 

e transparente. O processo utiliza inicialmente o método CRITIC (Criteria Importance Through 

Intercriteria Correlation) para determinar os pesos objetivos dos critérios de avaliação, 

analisando a intensidade do contraste (através do desvio padrão) e o conflito (pelo coeficiente 

de correlação entre os índices) presentes na matriz de decisão. 

O uso do CRITIC retira a subjetividade das ponderações, tornando o processo de tomada 

de decisão mais científico. Posteriormente, o método WISP (Integrated Simple Weighted Sum 

Product Method), que se baseia na integração de quatro medidas de utilidade utilizando as 

abordagens de Soma Ponderada (WS) e Produto Ponderado (WP) é aplicado para comparar as 

alternativas listadas e ranqueá-las, identificando aquela que melhor atende às necessidades, 

utilizando os pesos objetivos calculados pelo CRITIC (Carvalho et al., 2023). 
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3. Metodologia 

Este estudo adotou uma abordagem quantitativa, descritiva e aplicada, fundamentada 

em métodos de apoio multicritério à decisão (MCDA) com foco na escolha da melhor estratégia 

de manutenção para ventiladores pulmonares em um hospital público federal. O processo 

decisório envolveu a comparação de diferentes modelos de contratação com base em critérios 

técnicos, econômicos e operacionais, visando à otimização da disponibilidade e confiabilidade 

dos equipamentos críticos para suporte à vida. 

O delineamento metodológico foi conduzido no Setor de Engenharia Clínica de um 

hospital universitário federal, escolhido em função de sua relevância estratégica para a 

assistência à saúde e da expressiva representatividade do seu parque tecnológico. A seleção 

também considerou a disponibilidade de registros de manutenção, que possibilitaram fornecer 

base empírica adequada para a análise proposta. 

 

3.1. Alternativas e Definição dos Critérios 

Como proposta de modelo de aplicação, foram avaliados 33 Ventiladores Pulmonares 

da marca Intermed, modelo IX-5, adquiridos entre 2018 e 2019. Para a aplicação do método 

WISP, foram consideradas três alternativas de modelos de manutenção, conforme descritas a 

seguir. 

● A1 – Empresa exclusiva do fabricante do equipamento: modelo de contratação e 

empresa exclusiva com cláusulas de nível de serviço, cujos dados foram estimados a 

partir de referências técnicas, valores de mercado obtidos por meio de modelos obtidos 

através do Portal ComprasNet (Brasil, 2025), e parâmetros de eficiência esperados. 

● A2 – Empresas especializadas: modelo baseado na contratação de empresa externa para 

manutenção, com estimativas de preços fundamentadas em contratos similares aos 

praticados na administração pública. 

● A3 – Manutenção interna (cenário atual): modelo adotado no hospital em estudo, com 

dados reais de desempenho extraídos dos registros operacionais do Sistema de 

Gerenciamento de Tecnologias para Saúde, o GETS (UNICAMP, 2025). 

Vale ressaltar que os dados referentes às alternativas A1 e A2 foram construídos com 

base em estimativas geradas por meio de consultas a contratos públicos, editais e literatura 

técnica referente ao plano de manutenção sugerido pelo fabricante dos ventiladores pulmonares. 
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Quanto à seleção dos critérios, foram considerados os aspectos mais críticos e diretos para apoio 

à tomada de decisão na área da engenharia clínica. Foi orientada de acordo com a relevância 

técnica, operacional e econômica dentro do contexto da manutenção dos ventiladores 

pulmonares. Os critérios foram selecionados de forma a abranger os principais fatores que 

impactam a confiabilidade, disponibilidade e os custos dos equipamentos. Para tal, foram 

definidos os critérios, conforme elencados a seguir. 

● C1 - Custo de manutenção: representa o valor financeiro total investido na manutenção 

dos ventiladores pulmonares desde o início de sua instalação, incluindo despesas com 

peças e mão de obra aplicada no período. 

● C2 – Tempo médio de reparo (MTTR): tempo necessário para restaurar o 

funcionamento de um ventilador pulmonar após uma falha. É um indicador direto da 

eficiência do processo de manutenção e da capacidade de resposta da engenharia clínica 

envolvida. Trata-se de um critério do tipo “custo”, por almejar menor tempo de 

indisponibilidade do equipamento. 

● C3 – Tempo médio entre falhas (MTBF): expressa a confiabilidade dos equipamentos, 

por indicar o tempo médio de funcionamento contínuo antes de uma falha ocorrer. É um 

critério do tipo “benefício”, pois quanto maior o MTBF melhor o desempenho e 

confiabilidade de uso. 

● C4 – Taxa de disponibilidade operacional: mede o tempo proporcional em que os 

ventiladores pulmonares se encontram disponíveis para uso em relação ao tempo total 

de vida. É um critério do tipo “benefício”, onde os valores indicam o seu real 

desempenho. Este indicador é fundamental por representar a resposta da estratégia de 

manutenção adotada. 

 

3.2. Aplicação do Método CRITIC-WISP 

 A atribuição dos pesos dos critérios foi realizada por meio do método CRITIC, com o 

intuito de eliminar a subjetividade na escolha dos pesos, refletindo as variações e redundâncias 

reais presentes nos dados das alternativas. Após a definição dos pesos, foi aplicado o método 

WISP, escolhido por sua simplicidade, eficiência e capacidade de combinar múltiplas 

perspectivas de avaliação. 
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4. Resultados e Discussão 

Após consolidação dos dados registrados no sistema de gerenciamento de tecnologias 

para saúde, o GETS, e análise de contratações de manutenção com objeto semelhante, incluindo 

empresas especializadas e exclusivas do fabricante, obteve-se o resultado apresentado na tabela 

1. As informações foram dispostas de acordo com os critérios e alternativas definidas na 

metodologia, e possibilitaram a evolução do método, conforme demonstrado nos próximos 

subitens. 

Tabela 1 – Matriz de Decisão 

Alternativas de 

Manutenção 
Custo (R$) 

MTTR 

(dias) 

MTBF 

(dias) 

Taxa de 

Disponibilidade (%) 

Fabricante 66.000,00 50 575 92 

Especializada 46.200,00 68 310 82 

Equipe interna 33.200,00 65 362 84,8 

Fonte: dos autores (2025) 

 

4.1. Normalização da Matriz de Decisão 

 Os critérios foram classificados, conforme demonstrados a seguir. 

• Custo e MTTR: critérios de custo (quanto menor, melhor). 

 

• MTBF e Taxa de Disponibilidade: critérios de benefício (quanto maior, melhor). 

 

 A tabela 2 apresenta o resultado da matriz normalizada. 

 

Tabela 2 – Matriz Normalizada 

Alternativas  Custo (C1) MTTR (C2) MTBF (C3) 

Taxa de 

Disponibilidade 

(C4) 

Fabricante 0,503 1,000 1,000 1,000 

Especializada 0,718 0,735 0,539 0,891 

Equipe interna 1,000 0,769 0,629 0,922 

Fonte: dos autores (2025) 

 

 

 

 



XIV SIMPÓSIO DE ENGENHARIA DE PRODUÇÃO 

“Sistemas Sustentáveis na Gestão Ambiental: Inovação e Governança de Dados como Foco Estratégico.” 

João Pessoa, Paraíba, Brasil – 27 a 29 de maio de 2026. 

4.2. Cálculo dos Pesos através do Método CRITIC 

 O próximo passo foi calcular o desvio padrão (DP) referente a cada critério. Nota-se, 

através da tabela 3, que C4 tem maior aproximação entre as alternativas, visto que o DP possui 

o menor valor. 

 

Tabela 3 – Desvio Padrão dos Critérios 

Critério 
Desvio Padrão 

Aproximado 

C1 0,252 

C2 0,122 

C3 0,206 

C4 0,050 

Fonte: dos autores (2025) 

 

 O passo seguinte foi realizar a correlação entre os critérios, por meio da correlação de 

Pearson entre os vetores de cada critério. Em seguida, foi feita a soma das correlações e 

identificada a independência de cada critério. A fórmula do método CRITIC é demonstrada a 

seguir. 

 

 

 Por fim, a tabela 4 apresenta os pesos finais normalizados. 

 

Tabela 4 – Pesos Finais Normalizados 

Critério Peso (CRITIC) 

C1 0,364 

C2 0,216 

C3 0,337 

C4 0,083 

Fonte: dos autores (2025) 

4.3. Aplicação do Método WISP 

 O método WISP combina a soma ponderada (WSM) e o produto ponderado (WPM), 

conforme a fórmula a seguir. 
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 A tabela 5 apresenta o resultado WISP, considerando  = 0,5 e incluindo o 

ranqueamento final. 

Tabela 5 – Resultado WISP 

Alternativas  WSM WPM WISP Ranqueamento 

Fabricante 0,787 0,785 0,786 1 

Equipe interna  0,752 0,739 0,746 2 

Especializada 0,658 0,651 0,654 3 

Fonte: dos autores (2025) 

4.4. Interpretação dos Resultados 

 O modelo de manutenção pelo fabricante apresentou o melhor desempenho global, 

sobretudo por demonstrar elevada confiabilidade (MTBF = 575 dias) e menor tempo médio de 

reparo (MTTR = 50 dias), e refletindo a maior taxa de disponibilidade operacional (92%). 

Apesar do maior custo absoluto para a manutenção, sua eficiência técnica compensou o 

investimento no ranqueamento multicritério. 

 Por sua vez, a equipe interna apresentou desempenho intermediário, com bom equilíbrio 

entre custo e indicadores técnicos. E, por fim, a alternativa de contratação por meio de empresa 

especializada, embora mais econômica que o fabricante, teve desempenho inferior nos critérios 

operacionais, especialmente no MTBF, causando a redução da sua posição final. 

 

5. Considerações Finais 

 O presente estudo alcançou seu objetivo ao demonstrar a eficácia da aplicação integrada 

do método multicritério CRITIC-WISP para otimização da escolha da estratégia de contratação 

de manutenção dos ventiladores pulmonares em um hospital universitário federal. A análise 

revelou que o modelo de contratação exclusiva do fabricante (A1) obteve o melhor desempenho 

global no ranqueamento final realizado, superando os outros tipos de manutenção avaliado. 

 Embora esta alternativa apresente o custo financeiro mais elevado, ela compensou o 

investimento ao entregar superioridade nos indicadores técnicos mais críticos, garantido maior 

confiabilidade (MTBF) e menor tempo médio de reparo (MTTR), fatores estes indispensáveis 

para a disponibilidade operacional de equipamentos desenvolvidos para o suporte à vida e em 

ambientes de alta criticidade. 
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 A pesquisa também evidenciou que a manutenção realizada pela equipe interna (A3) 

ocupou a segunda posição com um bom balanço entre custos e indicadores técnicos. De modo 

a permitir otimizar as ações deste tipo de contratação, é proposto a realização de melhorias de 

campo, principalmente no reforço à atenção ao usuário, através da oferta de treinamentos 

operacionais. 

 A contratação de empresa especializada (A2) demonstrou menor desempenho devido à 

baixa confiabilidade dos equipamentos manutenidos. A utilização da abordagem multicritério 

permitiu remover a subjetividade do processo decisório, comprovando que a escolha baseada 

apenas no menor preço pode comprometer os serviços assistenciais. Por fim, a adoção desse 

tipo de metodologia estruturado pela engenharia Clínica contribui de forma decisiva para a 

racionalização dos recursos e a segurança do paciente, alinhando a gestão dos ativos 

tecnológicos com as necessidades reais do Sistema Único de Saúde (SUS).  
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