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O Pronto-Socorro (PS) de 
um hospital, um componen-
te de enorme importância 
dentro de um sistema de 
saúde, desempenha um papel 
estratégico na restauração do 
bem-estar do paciente, pois 
é um dos principais pontos 
de entrada de um hospital, 
fornecendo atendimento inin-
terrupto para pacientes com 
várias necessidades.

Os gerentes de um PS têm 
que lidar com inúmeras de-
mandas de variados graus de 
complexidade relacionadas 
à saúde do paciente, e a falta 
de uma estrutura de apoio à 
decisão pode levar a diversos 
problemas. Algumas dessas 
complicações mais comuns 
seriam baixa produtividade, 
atrasos no tratamento do 
paciente, tempos de espera 

mais longos do que o reco-
mendado pelas Diretrizes 
Médicas para atendimento, 
longa duração de internação 
no PS, além de uma equipe 
sobrecarregada. Combinado 
com as restrições orçamen-
tárias, essas questões podem 
levar ao problema de superlo-
tação, que é considerada uma 
grande adversidade que afeta 
negativamente o atendimento 
ao paciente em todo o mundo. 

O processo de tomada de 
decisão para apoiar a redução 
da superlotação em um PS 
pode se tornar muito comple-
xo. Essa complexidade surge 
porque a tomada de decisão 
é um processo coletivo com 
inúmeras alternativas regidas 
por diversos critérios. Além 
disso, o processo requer uma 

solução de consenso por De-
cison Makers (DMs) - Tomado-
res de Decisão - que, por sua 
vez, é alcançado resolvendo 
perspectivas conflitantes. 
Incluir as preferências dos 
DMs durante o processo de 
tomada de decisão pode ser 
essencial para a implantação 
eficiente dos recursos hospi-
talares.

MCDM: uma ajuda contra a 
superlotação

Para estruturar e apoiar a 
tomada de decisão na gestão 
do processo de atendimen-
to e tratamento do pacien-
te em um PS com foco na 
redução da superlotação, a 
pesquisa operacional utiliza 
métodos de Múltiplos Crité-
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rios de Decisão (MCDM). Os 
métodos MCDM são classifi-
cados como um conjunto de 

ferramentas que padroniza 
o processo de tomada de de-

cisão por meio de modelagem 
matemática, auxiliando os 
gestores em um processo de 
decisão com critérios confli-
tantes.

Dado o contexto do am-
biente de tomada de decisão 
na área da saúde, o Decision-
-Making Trial and Evalua-
tion Laboratory (DEMATEL) 
- Laboratório de Avaliação 
e Julgamento de Tomada de 
Decisão - foi desenvolvido 
como forma de projetar ações 
de melhoria mais adequadas. 
O método DEMATEL não só 
leva em conta as relações de 
influência e interdependência 
entre os critérios para sele-
cionar as soluções adequa-
das, como também prioriza 
os critérios mais importantes 
por meio de ponderação, o 
que pode ser útil para projetar 
ações de melhoria de forma 
mais racional. Ações podem 

ser concebidas usando crité-
rios influentes e importantes 

dentro do conjunto de cri-
térios definidos. O método 
DEMATEL é baseado na teoria 
dos grafos, o que ajuda a ob-
ter um melhor entendimento 
das relações causais entre os 
critérios de decisão, que são 
caracterizados pela comple-
xidade e, em muitos casos, 
imperceptibilidade.

No entanto, os PSs podem 
ter restrições orçamentárias 
devido a fatores como os 
altos custos de medicamen-
tos, equipamentos e/ou mão 
de obra. Portanto, as ações de 
melhoria precisam ser imple-
mentadas em ordem de im-
portância/priorização. Quando 
se trata de ações para resol-
ver um problema em um curto 
período de tempo, os DMs 
podem usar essas informa-
ções para decidir quais ações 
de melhoria deverão imple-
mentar a fim de gerar maior 

impacto no curto prazo para 
o atendimento e tratamento 
do paciente, com o objetivo de 
reduzir a superlotação do PS. 
Nesse sentido, o método Pre-
ference Ranking Method for 
Enrichment Evaluation (PRO-
METHEE II) é uma abordagem 
para classificar a ordem de 
importância para implemen-
tação das ações de melhoria. 
Sua abordagem abrangente é 
baseada no conceito de domi-
nância, onde as alternativas 
são comparadas em pares 
pelos DMs em termos de cada 
critério. O método PROME-
THEE II permite uma análise 
mais profunda, principalmen-
te por meio dos critérios que 

Os gerentes de um Pronto Socorro têm que lidar com inúmeras de-
mandas de variados graus de complexidade relacionadas à saúde do 
paciente, e a falta de uma estrutura de apoio à decisão pode levar a 

diversos problemas. 
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impactam em maior ou menor 
grau as ações de melhoria de-
finidas, além de poder equili-
brar as ações com “n” critérios 
qualitativos e quantitativos.

Uma combinação de métodos 
para melhorar a eficiência

Durante o uso do método 
PROMETHEE II, os DMs po-
dem ser convidados a atribuir 
pesos aos diferentes critérios 
definidos que suportam as 
escolhas das alternativas. 
No entanto, como tal método 
não tem 
suporte 
formal 
para 
esta-
belecer 
pesos para os critérios, é 
necessária uma abordagem 
alternativa para resolver 
essa lacuna. Nesse sentido, 
é importante, no contexto do 

domínio da gestão em saúde, 
destacar a abordagem utili-
zada pelo método DEMATEL 
para lidar com a complexida-
de da definição dos pesos dos 
critérios, o que, por sua vez, 
permitirá que o método PRO-
METHEE II dê suporte à toma-
da de decisão. A vantagem de 
utilizar o DEMATEL como for-
ma de determinar pesos para 
os critérios é a consideração 
das influências a partir da 
análise das relações de causa 
e efeito entre os elementos 
de um sistema.

Assim, considerando o 
problema da superlotação 
nos PSs, no qual as alternati-
vas ainda não estão definidas 
ou priorizadas para imple-

mentação, 
percebe-
mos que se 
abordarmos 
o processo 
decisório 
para resol-
ver o proble-
ma definido 
por um mé-
todo MCDM 
atuando 
isoladamen-
te, o proces-
so decisório 
pode ficar 
limitado. 
O fato é 
que méto-
dos únicos 
podem 
apresentar 
limitações 
em suas 
estruturas, 
não dando 

as contribuições necessárias 
ao processo decisório. Nes-
te caso, buscando oferecer 
respostas mais robustas ao 
problema de superlotação 
enfrentado pelos PSs, apre-
sentamos uma abordagem 
MCDM híbrida.

Diante deste contexto, foi 
desenvolvido por Pegoraro et 
al. (2020), um modelo híbrido 
MCDM que combina os méto-
dos DEMATEL e PROMETHEE 
II. Os resultados desse tra-
balho indicam que o modelo 
híbrido proposto se revelou de 

grande 
utilida-
de para 
sistema-
tizar o 
proces-

so decisório envolvendo a ló-
gica oferecida pelos métodos 
formais utilizados pelo MCDM. 
Dessa forma, esse modelo 
poderá auxiliar os gestores de 
PSs na tomada de decisões 
complexas diante do proble-
ma da superlotação, ajudando 
no trabalho dos profissionais 
de saúde para salvar vidas.
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O modelo híbrido proposto se revelou de grande utilida-
de para sistematizar o processo decisório envolvendo a 

lógica oferecida pelos métodos formais utilizados
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