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RESUMO
O respirador mecânico é um equipamento obrigatório por lei nos hospitais, fundamental para a 
preservação da vida em casos de insuficiência respiratória. O objetivo deste trabalho é propor 
um método para a seleção do respirador mecânico mais indicado para instituições privadas 
de saúde, por meio do método multicritério-híbrido, para a análise de quatro respiradores 
comuns a três hospitais incluídos no estudo realizado em 2023. Para isso, seis critérios foram 
estabelecidos: modos ventilatórios, ventilação não invasiva, segurança, monitoração, preço 
e garantia. Os pesos dos critérios foram estabelecidos e posteriormente balanceados com o 
método AHP. Já o o ranqueamento foi realizado por meio do método Promethee. O respirador 
Leistung LUFT3 foi o melhor ranqueado. Assim, além de confirmar a aplicabilidade do método 
na avaliação de respiradores mecânicos com vista a sua compra, foi possível concluir que esta 
análise permite ao administrador hospitalar uma maior assertividade quanto à identificação 
dos equipamentos que especificamente atendam às suas necessidades. A metodologia pro-
posta contribui para minimizar o efeito variável não previsto no processo decisório, como a 
influência de representantes de empresas e estratégias de venda de equipamentos.
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The mechanical respirator is mandatory equipment by law in hospitals in the quest to maintain 
life in cases of respiratory failure. The objective of this work is to propose a method for selecting 
the most suitable mechanical respirator for private health institutions, using a multi-criteria-
hybrid method, for the analysis of four respirators common to three hospitals included in 
the study carried out in 2023. Six criteria were established: ventilation modes, non-invasive 
ventilation, safety, monitoring, price and guarantee. The weights of the criteria were established 
and subsequently balanced using the AHP method, and the ranking was carried out using the 
Promethee method. The Leistung LUFT3 respirator was the best ranked. Thus, in addition to 
confirming the applicability of the method in the evaluation of mechanical respirators with 
a view to purchasing them, it was possible to conclude that this analysis allows the hospital 
administrator to be more assertive in identifying the equipment that specifically meets their 
needs. The proposed methodology helps to minimize the unforeseen variable effect on the 
decision- making process, such as the influence of company representatives and equipment 
sales strategies. 

Esta obra esta licenciada sob uma Licença Creative Commons. Os usuários têm permissão para copiar redistribuir os trabalhos por qualquer meio ou 
formato, e também para, tendo como base o seu conteúdo, reutilizar, transformar ou criar, com, propositos legais, até comerciais, desde que citada a fonte.
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INTRODUÇÃO

	 A pandemia de Covid-19 causou escassez 
de ventiladores mecânicos, levando a uma produ-
ção acelerada de diversos modelos. A escolha cer-
ta desses equipamentos é crucial para atender às 
necessidades de saúde de cada instituição, sendo 
um desafio para a gestão hospitalar1. O III Consen-
so Brasileiro de Ventilação Mecânica enumerou os 
ventiladores disponíveis no Brasil, e esse número 
vem crescendo ao longo do tempo, especialmente 
durante a pandemia de Covid-192. A Anvisa imple-
mentou medidas excepcionais para aumentar a 
produção desses equipamentos, incluindo-os na 
publicação da RDC 356/20203.
	 A RDC 7/2010 da Agência Nacional de Vi-
gilância Sanitária4 estabelece que uma Unidade de 
Terapia Intensiva (UTI) deve possuir, no mínimo, 
um ventilador multiprocessado para cada 10 leitos. 
Além disso, a norma exige que 60% dos ventilado-
res presentes na UTI sejam do tipo multiproces-
sado, garantindo uma capacidade adequada para 
o manejo de pacientes críticos. Essas diretrizes 
visam assegurar a qualidade do atendimento in-
tensivo e a disponibilidade de equipamentos es-
senciais para a ventilação mecânica dos pacientes. 
No entanto, a aplicação prática dessas normas 
pode variar, especialmente em contextos pós-pan-
demia, onde a demanda e a disponibilidade de 
equipamentos podem ter sido impactadas.
	 A aquisição de dispositivos médicos é uma 
tarefa complexa, exigindo métodos confiáveis de-
vido às muitas variáveis decisivas. Verifica-se que 
a administração hospitalar baseia suas decisões de 
compra em experiências profissionais ou estudos 
observacionais5. Muitos hospitais enfrentam difi-
culdades na avaliação e seleção de equipamentos 
médicos eficientes.
	 Com a profissionalização da gestão hospi-
talar, os gerentes reconhecem a importância de 
fazer compras adequadas para o sucesso dos hos-
pitais. Reduzir riscos e custos, maximizar o valor 
da compra, melhorar o desempenho e atender às 
demandas operacionais são objetivos-chave no 
processo de aquisição de equipamentos6-8.

	 O comportamento de compra é influencia-
do por vários fatores, incluindo culturais, sociais, 
pessoais e psicológicos. A cultura e as relações so-
ciais moldam as percepções e preferências indivi-
duais, desempenhando um papel fundamental nas 
decisões de compra. Essa influência afeta as esco-
lhas de produtos, marcas e comportamentos. Por-
tanto, ter mecanismos que não sejam afetados por 
essas influências é essencial para uma compra ra-
cional e assertiva9.
	 O processo decisório influencia significa-
tivamente o destino das empresas devido à sua 
alta complexidade. Com a volatilidade do mundo 
corporativo, investimentos substanciais e incer-
teza ambiental, as empresas precisam adotar es-
tratégias inovadoras para maximizar os indicado-
res de gestão10. O uso de ferramentas que facilitam 
a aquisição de equipamentos, sem considerar 
fatores sociais e interpessoais, também melhora 
a eficiência na alocação de recursos, reduzindo 
possíveis abusos de poder discricionário que po-
deriam beneficiar certas empresas. Essas empre-
sas, por sua vez, podem explorar essas vantagens 
para obter lucro11.
	 O objetivo deste trabalho é verificar o de-
sempenho do modelo híbrido multicritério AHP/
PROMETHEE, para fins de aquisição de respirador 
mecânico para unidades hospitalares privadas, no 
sentido de selecionar o equipamento mais adequa-
do às necessidades da instituição de saúde.

MATERIAL E MÉTODO 

	 O método AHP simplifica comparações 
através da conversão em números manipuláveis. 
Isso facilita a avaliação de elementos hierárquicos, 
diferenciando-se de outros métodos similares. 
Após comparações e determinação dos pesos dos 
fatores, calcula-se o valor de cada método, priori-
zando objetivos ambientais. A comparação parea-
da entre métodos é realizada com base na Escala 
Básica de Saaty após uma série de julgamentos12.
	 Assim que as matrizes de comparação es-
tiverem completas, os vetores de priorização po-
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dem ser calculados. O cálculo dos fatores ou pre-
ferências mais importantes é a base matemática 
em que se baseia o método AHP. Alguns métodos 
foram propostos para calcular vetores de saliên-
cia a partir de matrizes de comparação pareada, 
A seguir, serão apresentadas as etapas de aplica-
ção do método aproximado 12:

a) Soma dos elementos de uma coluna j:
	  sj = ∑aijni=1 ,j = 1, … . , n

b) Normalização dos valores de comparação:
	 nij = aijsj ,parai = 1, … , n, j = 1, … , n

c) Cálculo do vetor prioridade pela média da linha i:
	 pi = ∑ nijnj=1 n ,i = 1, … , n

	 Para selecionar os critérios de aquisição 
dos respiradores nos três hospitais privados, do-
ravante denominados por A, B e C, foi utilizada a 
sugestão de características descrita no III Con-
senso de Ventilação Mecânica, que são: modos 
ventilatórios, possibilidade de utilizar o equipa-
mento com ventilação não invasiva, característi-
cas de segurança e possibilidades de monitoração, 
além da introdução dos critérios relacionados ao 
preço e ao tempo de garantia. Os critérios adota-
dos encontram-se descritos no Quadro 1.	
	 Modos ventilatórios são formas pelas 
quais se ventilam os pacientes, levando em con-
sideração as diferentes conformações de disparo, 
ciclagem, usos e controles da pressão. Cada ca-
racterística de um determinado respirador deve 

ser levada em conta no momento da ventilação 
de acordo com a especificidade do paciente assim 
como da patologia que o acomete.
	 A disponibilidade do recurso de ventila-
ção não invasiva no respirador, além de evitar a 
necessidade da compra de um equipamento es-
pecífico para esse fim, pode, com seu emprego, 
reduzir drasticamente o número de pacientes 
ventilados mecanicamente.
	 Na avaliação da segurança dos ventila-
dores, é importante levar em consideração as 
particularidades dos alarmes e dispositivos de 
segurança. Alguns alarmes não devem ser de-
sativados, como aqueles que indicam a falta ou 
alta distribuição de gás, falha na abertura ou fe-
chamento da válvula expiratória, interrupção do 
fornecimento de gás ou energia elétrica, e desa-
tivação do ventilador.
	 A garantia do respirador mecânico é im-
portante, pois esta assegura a disponibilidade do 
equipamento por um prazo legal, sem ônus para o 
comprador. Dependendo do tempo entre a com-
pra e a falha ou defeito, há a possibilidade de subs-
tituição imediata do equipamento por outro novo.
	 O preço do ventilador mecânico é o valor 
comercial para aquisição do equipamento, infor-
mado em moeda corrente brasileira (real), consi-
derando os diversos modelos disponíveis e que a 
compra deve ser realizada somente dos equipa-
mentos regulamentados pela ANISA.
	 Para estabelecimento do sentido de pre-
ferência, foi determinado que os critérios - moni-
torização, tempo de garantia, itens de segurança, 

Quadro 1 - Critérios adotados no estudo e descrição.
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ter VNI e modos ventilatórios - deveriam seguir 
no sentido de maximização ao passo que o preço 
fosse minimizado, a fim de alcançar o melhor ce-
nário para a aquisição do equipamento hospitalar.
	 Para a atribuição de pesos, foram ne-
cessárias a identificação clara e a formulação do 
problema de decisão. Isso envolveu a caracteri-
zação de critérios e alternativas relevantes con-
forme explicado na seção anterior. Foi utilizado o 
software Ipê 1.0®, após reunião com pelo menos 
dois gestores que têm participação direta na es-
colha dos equipamentos para a compra, em que 
os entrevistados alcançavam o consenso para 
aplicação do método.
	 Por meio do Software Visual Promethee 
foi possível a elaboração da matriz de preferên-
cia com base nas comparações par a par entre as 
alternativas para cada critério, com a criação de 
uma matriz de preferência parcial (P). O Índice de 
preferência foi calculado a partir dos índices de 
preferência para cada alternativa em relação às 
outras. Por fim, a ordenação de alternativas que 
foram classificadas com base nos índices de prefe-
rência, indicando a ordem de preferência relativa.
	 O método Prométhée é um método de 
apoio à decisão que ordena alternativas. Seu 
ponto de partida se dá a partir de uma matriz de 
avaliação de alternativas que se relaciona com os 
critérios, em que, para cada critério “j”, deve ser 
estabelecida uma função de preferência “Pj”, que 
pode se apresentar com valores entre 0 e 1. A fun-
ção de preferência reproduz a maneira pela qual 
a preferência do decisor cresce com a diferença 
de desempenho entre alternativas para um dado 
critério, [gj(a) – gj(b)], em que gj(a) corresponde 
ao desempenho da alternativa a no critério j13.
	 A intensidade de preferência é estabele-
cida em todos os critérios para cada par de al-
ternativas. Calcula-se o índice de preferência por 
meio das intensidades de preferência e dos pesos 
atribuídos a cada um dos critérios pelos deciso-
res. Este índice de preferência é um parâmetro 
que mensura a intensidade de preferência de 
uma alternativa sobre uma outra, considerando 
todos os critérios. Este pode ser obtido pela se-

guinte equação, em queԜ = ∑n	ԝj, onde w_j é o 
peso do critério j13.
                                                        n
                                                      1
	       P(a, b) = w ∑ wjPj (a, b)
                                     j=1

	 Belton e Stewart (2002)14 relatam que 
o índice de preferência estabelece uma relação 
de preferência mensurada para ser empregada 
na ordenação de alternativas. Ao se determinar 
o índice de preferência, busca-se então calcular 
o fluxo positivo de sobreclassificação (Q+ (a)), e 
o fluxo negativo de sobreclassificação (Q- (a)). O 
fluxo positivo estabelece uma relação de inten-
sidade de preferência de uma alternativa sobre 
todas as outras, ou seja, o quanto uma alternativa 
sobreclassifica as demais. Logo, quanto maior Q+ 
(a), melhor a alternativa. O fluxo positivo é dado 
pela equação a seguir em que n é o número de 
alternativas.
		  Q+ (a) = ∑ P(a, b)
			     n − 1
		               a*b 

	 Belton e Stewart (2002)14 prosseguem re-
latando que o fluxo negativo corresponde à in-
tensidade de preferência de todas as alternativas 
sobre uma determinada alternativa, ou seja, o 
quanto uma alternativa é sobreclassificada pelas 
demais. Desse modo, a melhor alternativa apre-
senta-se com um Q- (a) menor. O fluxo negativo 
é dado pela equação:

                             Q- (a) = ∑ P(a, b)
			     n − 1
		               a*b 

	 No PROMETHEE II, uma ordem prévia 
completa das alternativas é oriunda de um fluxo 
líquido calculado para cada alternativa. O fluxo lí-
quido é estabelecido pela diferença entre o fluxo 
positivo e o fluxo negativo14.
	 Portanto, uma alternativa a vai sobre-
classificar uma alternativa b se o fluxo líquido 
da a for maior que o fluxo líquido da b, ou seja, 
Q(a) > Q(b). Uma alternativa a será indiferente a 
uma alternativa b se os fluxos líquidos calcula-
dos forem idênticos, ou seja, Q(a)=Q(b). A partir 
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Quadro 2. Matriz de comparações - Hospital A.

desses dados dos fluxos líquidos, é possível gerar 
os rankings de cada decisor, ordenando as alter-
nativas de acordo com a ordem decrescente dos 
respectivos fluxos líquidos14.
	 O critério para escolha das quatro marcas 
de respiradores se deu devido a todas as unida-
des terem os mesmos equipamentos em comum, 
tornando as análises mais assertivas e excluindo 
do estudo, assim, os respiradores que não estão 
presentes em todas as unidades.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

	 No topo da estrutura hierárquica, encontra-
se o objetivo principal: a seleção do melhor 

ventilador mecânico, enquanto que, no segundo 
nível da estrutura, é possível identificar os seis 
critérios mais relevantes para o processo da 
escolha. Por último, no terceiro nível, encontram-se 
os diversos modelos de ventiladores (Figura 1).
	 Assim, definidas as hierarquias, é necessário 
proceder à comparação aos pares em um total de 
seis critérios do segundo nível em relação ao 
primeiro nível hierárquico.
	 Nessa fase, a finalidade foi determinar a 
importância relativa de cada critério no alcance do 
objetivo definido. Assim, como há apenas um elemento 
no primeiro nível hierárquico, foi realizada a construção 
de uma única matriz para avaliar a intensidade das 
relações de pareamento entre os seis critérios para 
cada hospital estudado (Quadros 2, 3 e 4).

Figura 1. Estruturação do problema  
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	 Posteriormente, essa matriz foi normalizada, 
ajustando todos os critérios para a mesma unidade. 
Isso foi alcançado dividindo cada valor da matriz pelo 
total de sua respectiva coluna. Dessa maneira, ao cal-

Quadro 3. Matriz de comparações - Hospital B.

Quadro 4 Matriz de comparações - Hospital C.

cular o valor médio foi possível obter o peso atribuído 
a cada critério, representando a importância relativa 
de cada um na seleção do melhor ventilador mecâ-
nico em cada hospital estudado (Quadros 5, 6 e 7). 

Quadro 5. Matriz normalizada (Hospital A)

Quadro 6. Matriz normalizada (Hospital B)
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	 Conforme observado na Figura 2, o critério 
“Preço” e “Autonomia” foram os que mais impac-
taram o objetivo.
	 A partir do cálculo de prioridades, foi pos-
sível obter a razão de consistência de 0,075, 0,063 
e 0,093 respectivamente nos hospitais A, B e C. 
Considerando que esses valores se encontram 

dentro dos padrões (RC <= 0,1), é possível concluir 
que as comparações realizadas são coerentes.
	 No Quadro 8 é apresentada a estruturação 
do problema de ordenamento para aplicação no 
software Visual Promethee, com os critérios, seus 
respectivos pesos e sentido de preferência, além 
dos valores atribuídos às alternativas.

Quadro 7. Matriz normalizada (Hospital C)

Figura 2. Peso relativo de cada critério.

Quadro 8. Estruturação do problema (Visual Promethee)
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	 O comando Gaia do Visual Promethee, 
que fornece o correspondente Plano Gaia (Figura 
3), permitiu uma análise visual do problema de 
decisão estudado em que a alternativa Leistung 
LUFT3 apresentou o maior fluxo líquido para 
o hospital A. Com esse resultado, foi possível 
caracterizar que, dentre as alternativas estuda-
das, foi a que apresentou a maior distância em 
relação à origem, na direção do eixo de deci-
são (π), com o melhor desempenho em relação 
aos demais critérios. É importante ressaltar que 
o valor de Δ = 99,4% foi apresentado no plano 
Gaia, uma medida da qualidade do gráfico, que 
pode ser considerada como adequada, já que Δ 
foi mais alta que 70%, o valor mínimo para sua 
confiabilidade.
	 A alternativa Intermed IX5 apresentou o 
maior fluxo líquido para o hospital B, com um valor 
de Δ= 99,4% no plano Gaia (Figura 4), enquanto a 
alternativa Intermed Leistung LUFT3 apresentou 
o maior fluxo líquido para o hospital C, como valor 
de Δ = 99,4% no plano Gaia (Figura 5).
	 Neste estudo, em atendimento à preocu-
pação quanto à necessidade de implementar me-
lhorias na instrução do processo de aquisição de 
respiradores, equipamentos essenciais no trata-
mento de pacientes hospitalizados, foi proposto o 
estabelecimento de método de seleção para respi-
rador mecânico para três instituições privadas de 
saúde no município de Campos dos Goytacazes/
RJ, considerando a compatibilidade do respirador 
com a especificidade do serviço e o custo, entre 
outros fatores selecionados.
	 Em relação às alternativas, foi possível evi-
denciar a semelhança entre elas quanto mais pró-
ximas estiverem uma da outra. De fato, ao analisar 
os gráficos obtidos, observa-se que os modelos à 
direita do eixo vertical estão mais próximos, in-
dicando características semelhantes. No entanto, 
destaca-se o modelo Drager SAVINA, que se encon-
tra isolado dos demais modelos, fato decorrente do 
seu posicionamento como o modelo de alto valor, 
mas com restrições de recursos de segurança.
	 No que diz respeito aos critérios, eles são 
representados por eixos que se estendem do cen-

Figura 3. PROMETHEE GAIA (Hospital A).

Figura 4. PROMETHEE GAIA (Hospital B).

Figura 5. PROMETHEE GAIA (Hospital C).
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tro, com critérios compartilhando preferências 
análogas sendo representados por eixos orientados 
de maneira semelhante. Em contrapartida, crité-
rios com preferências divergentes ou que entram 
em conflito foram retratados por eixos apontando 
em direções opostas, verificado nos ventiladores à 
esquerda do eixo vertical do plano Gaia.
	 Nos cenários apresentados, observou-se 
que o critério “monitorização”, ao aparecer de 
forma isolada, indica que entra em conflito com 
alguns critérios, como, por exemplo, “valor” e 
“modos ventilatórios”. Isso ocorre devido ao fato 
de que os modelos com valores mais elevados no 
critério “preço” geralmente apresentam maior 
quantidade de modos para ventilar.
	 No que diz respeito ao critério de monito-
rização, ao aparecer isolado, sinaliza um conflito 
com os critérios e modos. Isso ocorre provavel-
mente porque os dispositivos com enfoque na 
monitorização geralmente tendem a apresentar 
menor quantidade de modos ventilatórios.
	 Para finalizar a análise gráfica, é crucial 
considerar o eixo de decisão representado pelo 
eixo vermelho mais espesso apresentado pelo 
plano GAIA. Esse eixo assemelha-se a uma média 
ponderada dos eixos de critérios, proporcionando 
dados valiosos para identificar critérios que este-
jam subestimados ou superestimados. Além disso, 
ele representa a direção do compromisso, levando 
em consideração a percepção dos decisores quan-
to à importância relativa dos critérios, ou seja, os 
pesos atribuídos.
	 A segurança, no caso de alarmes clínicos, 
tem o foco no corpo clínico, pois a sobreposição de 
alarmes pode comprometer a ação em casos mais 
urgentes devido a inúmeros sons no ambiente de 
pacientes graves15, 16. Ter condições de priorizar e 
não permitir que o alarme seja desligado enquan-
to não resolvido o problema inicial pode ser um 
recurso importante na prática15.
	 O preço nos estudos de Lima Junior e co-
laboradores foi17, respectivamente, o terceiro e 
primeiro critério entre os critérios estudados, afe-
tando a avaliação e a seleção de equipamentos, que 
se aproximam dos resultados do presente estudo. 

Velasquez e Hester(2013)18 apontaram que o preço 
dos produtos e serviços são muito importantes 
para a rentabilidade de todos os hospitais; que os 
gestores hospitalares devem procurar fornecedo-
res de baixo custo e que, dessa forma, o preço é 
muito importante em concordância com o que foi 
observado nos três hospitais incluídos no estudo.
	 Macharis e colaboradores (2004)19 apon-
tam que a determinação dos pesos é um passo im-
portante na maioria dos métodos de multicritério 
e reforça o ponto de vista de Velasquez e Hester 
(2013)18. Estes últimos identificam como desvanta-
gem do uso isolado do método Promethee a falta de 
precisão na obtenção dos pesos e na atribuição de 
valores, ressaltando a ausência de um método claro 
para essas tarefas. Sugerem a integração do método 
AHP para melhorar a atribuição desses valores. 
	 Ivlev e colaboradores (2015)8 observaram 
que alguns métodos multicritérios explorados para 
a aquisição de aparelhos de ressonância magnética 
em unidade hospitalar tinham uma desvantagem 
significativa, pois os métodos não levavam em con-
ta a competência dos especialistas na tarefa de 
seleção, fato que, ao contrário deste estudo, foi 
contemplado na presente pesquisa, superando, 
assim, a fraqueza descrita. 
	 Já Bahadori e colaboradores (2020)20 des-
crevem a relação direta da escolha correta de 
equipamentos médicos e insumos na recuperação 
dos pacientes e no bom funcionamento e desem-
penho dos profissionais da assistência, realçando 
a importância deste estudo não somente para fins 
gerenciais e financeiros, mas também humanos no 
que tange a recuperação da saúde de pacientes. 
O autor ainda recomenda que os gestores hospi-
talares e a equipe de compras da unidade desen-
volvam o protocolo de avaliação da qualidade de 
equipamentos e insumos e assim devem ser ava-
liados periodicamente por enfermeiros, médicos e 
pacientes, colocando-os como peças importantes 
na elaboração de pesos dos critérios,
	 O Centro Dinamarquês de Avaliação e Tec-
nologia em Saúde aponta a necessidade de uma 
melhor tomada de decisão com a utilização con-
junta de uma ferramenta adequada para apoiar 
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tomadores de decisão em relação a dispositivos 
médicos adquiridos no contexto de cuidados de 
saúde da África do Sul21. Esse dado foi corrobora-
do por Amid e colaboradores (2011)6, que também 
demonstraram a importância de novas estratégias 
em uma cadeia de suprimentos, uma vez que des-
crevem a seleção de fornecedores e equipamentos 
como um problema de decisão multicritério, no 
qual os critérios têm importância relativa diferen-
te, o que reforça os atributos desta pesquisa.
	 Já Essig (2011)22 esclarece que formular uma 
única estratégia global para a função de compras é 
uma tarefa desafiadora e aponta que a aplicação de 
um conjunto diversificado de estratégias e táticas, 
adaptado às diferentes compras e fornecedores, 
pode ser mais eficaz. Ressalta, ainda, que o de-
senvolvimento da estratégia de compras só pode 
ser compreensível quando aplicado um modelo 
de hierarquia diferenciando enquanto integra di-
ferentes níveis de análise.
	 A sinergia resultante desse processo de 
integração de mais de um MDCM desempenha um 
papel fundamental na construção de modelos de 
análise de decisão mais abrangentes e robustos. Ao 
superar as limitações individuais de cada método, 
essa abordagem proporciona uma visão mais com-
pleta, holística e eficaz na resolução de problemas 
complexos de decisão, tornando-se uma ferra-
menta valiosa para decisores em diversos campos. 
Essa fusão de métodos não apenas reflete a bus-
ca por soluções mais abrangentes, mas também 
destaca a necessidade de adaptabilidade diante da 
diversidade de desafios enfrentados na tomada de 
decisões. Essa abordagem inovadora impulsiona a 
evolução contínua no campo do Apoio Multicrité-
rio à Decisão, destacando-se como um caminho 
promissor para enfrentar a complexidade crescen-
te nos processos decisórios contemporâneos23.
	 O presente estudo buscou propor e veri-
ficar o desempenho do modelo híbrido multicri-
tério AHP/PROMETHEE, para fins de aquisição de 
respirador mecânico para unidades hospitalares 
privadas. Foram analisados quatro respiradores 
que eram comuns aos três hospitais. Com base 
nos dados coletados, foi realizada a análise multi-

critério entre as fabricantes por meio do método 
PROMETHEE II, que indicou o respirador Leistung 
LUFT3 com o maior destaque no ranking de de-
sempenho para atender às demandas dos hospitais 
A e C, enquanto o respirador Intermed IX5 foi o 
mais adequado ao hospital B. Com isso, foi possível 
confirmar a aplicabilidade desse tipo de método ao 
contexto da avaliação de respiradores mecânicos 
para sua compra. Esse tipo de análise permite aos 
administradores hospitalares identificarem com 
maior assertividade quais são respiradores que se 
enquadram às suas necessidades sem que a deci-
são tenha qualquer influência de representantes 
dos equipamentos e/ou de estratégias de venda.
	 Por fim, como perspectiva e sugestão para 
trabalhos futuros, recomenda-se o envolvimento 
dos diversos profissionais responsáveis na pon-
deração dos pesos, uma vez que a inclusão das 
informações provenientes daqueles que operam 
os equipamentos é de grande importância e pode 
influenciar diretamente na escolha dos ventilado-
res mecânicos. 
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