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RESUMO

A construgao civil tem avangado cada vez mais ao longo dos anos, sendo notoria a sua evolugao
em relacdo a técnicas de construgdo e de reparos em patologias da construgdo. Nesse contexto,
o desempenho das edificagdes esta diretamente atrelado a realizacdo de manutengdo e
recuperagdes que permitem o funcionamento adequado do prédio, principalmente em
edificacdes publicas com grande trafego diario, como sao os hospitais. Com isso, este trabalho
tem como objetivo analisar as manifestagdes patologicas do Hospital Regional de Caraubas, no
estado do Rio Grande do Norte, afim de propor solugdes eficazes para mitigar os problemas
analisados. Para isso, foram utilizadas metodologias de andlises, sendo o método GUT, que
permite quantificar o nivel de criticidade de cada patologia, € a Matriz MDDC, que oferece uma
avaliacdo qualitativa detalhada, propondo condutas de intervengdo. A pesquisa possui uma
abordagem mista, com carater descritivo, onde foi realizada por meio de inspecdes visuais,
registros fotograficos e andlise das manifestacdes patologicas encontradas. As manifestagdes
patoldgicas mais frequentes incluiram fissuras, problemas com umidade, descolamento e
descascamento de revestimentos, muitas agravadas por agentes naturais, como chuva e sol. Os
resultados obtidos demonstram a necessidade de metodologias que apontam os problemas
analisados para garantir a durabilidade e eficiéncia da edificacdo. Além disso, o estudo reforga
a necessidade da analise de manutencao de edificagdes do setor publico, principalmente nas
institui¢des de saude.

Palavras-chave: engenharia diagnoéstica; hospital publico; manifestagdes patologicas;

manutengao predial; vida util.



ABSTRACT

Civil construction has advanced significantly over the years, with noticeable evolution in
construction techniques and repair methods for building pathologies. In this context, the
performance of buildings is directly linked to the implementation of maintenance and
rehabilitation efforts that ensure the proper functioning of the structure, especially in public
buildings with high daily traffic, such as hospitals. Therefore, this study aims to analyze the
pathological manifestations of the Hospital Regional de Caraubas, located in the state of Rio
Grande do Norte, in order to propose effective solutions to mitigate the identified issues. For
this purpose, analysis methodologies were used, including the GUT method, which quantifies
the level of criticality of each pathology, and the MDDC Matrix, which provides a detailed
qualitative assessment and suggests appropriate intervention strategies. The research adopts a
mixed-method approach, with a descriptive character, and was conducted through visual
inspections, photographic records, and analysis of the observed pathological manifestations.
The most frequent issues included cracks, moisture problems, detachment, and peeling of
coatings, often worsened by natural agents such as rain and sunlight. The results highlight the
need for effective methodologies to identify and address these problems in order to ensure the
durability and efficiency of the building. Furthermore, the study emphasizes the importance of
maintenance assessments in public sector buildings, especially in healthcare institutions.

Keywords: diagnostic engineering; public hospital; pathological manifestations; building
maintenance; service life.
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1. INTRODUCAO

O avango das engenharias tem contribuido significativamente para a qualidade das
edificacdes, refletindo-se tanto em grandes quanto em pequenas construcdes. Esses progressos
possibilitam melhores condigdes nos espagos construidos, impactando positivamente a vida
cotidiana e os ambientes de trabalho.

A manutengdo de estruturas ¢ regida pela ABNT NBR 5674 — Manutencao de
edificacdes-procedimentos, que estabelece procedimentos para assegurar a funcionalidade, a
durabilidade e a seguranga das construgdes ao longo de sua vida util (ABNT, 2024).

Materiais de boa procedéncia garantem maior resisténcia, enquanto uma mao de obra
qualificada reduz erros construtivos. O planejamento detalhado e a execucdo criteriosa
asseguram que a edificacdo atenda aos padroes técnicos e de seguranga. A combinagdo desses
elementos resulta em estruturas mais duraveis e funcionais, maximizando sua longevidade e
reduzindo custos com manutengao ao longo do tempo (Santos; Lima, 2018). Contudo, nem
sempre se tem uma boa execug¢do como ¢ recomendado para uma edificacdo, surgindo as
manifestagdes patoldgicas, ou seja, problemas e falhas estruturais, estéticos e ergondmicos
(Souza; Ripper, 2009).

As principais manifestacdes patoldgicas vistas nas construcdes sdo derivadas do mau
uso dos equipamentos de construcao, a falta de qualificacdo para os profissionais responsaveis,

a qualidade dos equipamentos, o desgaste natural devido as condi¢des ambientais, os erros de
dimensionamento de elementos estruturais e a economia de custos. Os referidos fatores, sem a
manuten¢do e aten¢ao necessaria a fase de projeto e execugdo da obra, irdo tornar-se agravantes
para a presenca de manifestagdes patologicas em edificacdes no geral (Oliveira, 2023).

As obras de construcdo civil devem atender as finalidades e exigéncias para as quais
foram projetadas, sendo essencial avaliar regularmente a capacidade de suporte das cargas
previstas, uma vez que problemas de manuten¢do podem surgir ao longo do tempo. Para isso,

a inspecao, avaliacdo e diagndstico das patologias construtivas devem ser realizados de forma
sistematica e periodica, permitindo que as acdes de manutengdo sejam efetivas e assegurem a
reabilitacdo adequada da edificacdo sempre que necessario (Gomide; Flora, 2023).

A andlise das patologias na constru¢ao civil ¢ fundamental para o desenvolvimento de
métodos eficazes na prevencao de desgastes e na mitigagdo de possiveis acidentes. Da mesma
forma, na engenharia civil. A engenharia diagnoéstica € o campo especifico dedicado ao estudo
das manifestagdes patologicas em estruturas, com o objetivo de identificar, avaliar e propor

solugdes para garantir a seguranca e a durabilidade das edificacdes (Souza; Ripper, 2009).
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Alguns métodos de diagnosticos estdo presentes para uma melhor compreensao nos resultados,
como por exemplo, o Método GUT (Gravidade x Urgéncia x Tendéncia) e a aplicagdo do
M¢étodo da Matriz e Diagnoéstico de Definicdo de Conduta (MDDC).

O método GUT ¢ uma ferramenta empregada para definir as prioridades de resolugao
das manifestacdes patologicas, organizado de acordo com o nivel de criticidade. Esse método
tem como finalidade servir de base para estudo em casos de obras, pois ajuda a hierarquizar os
problemas mais criticos, facilitando a alocagdo de recursos e a defini¢ao de agdes corretivas ou
preventivas (Martins et al., 2017).

J& o Método MDDC ¢ uma abordagem sistematica utilizada na avaliacdo de
manifestagdes patologicas em edificagdes. Ele consiste na identificagdo, analise e classificagdo
dos danos estruturais e ndo estruturais observados, associando suas causas as possiveis condutas
de reparo. O método utiliza uma matriz como ferramenta principal, na qual se cruzam
informagdes sobre os sintomas das patologias, seus mecanismos de ocorréncia e as agoes
corretivas recomendadas. Esse método ¢ amplamente aplicado para garantir intervengdes
técnicas mais precisas e eficazes (Custodio, 2005).

Dados do IBGE (2018) indicam que cerca de 40% dos hospitais publicos apresentam
graves problemas estruturais, como falhas em coberturas e instalagdes, afetando o atendimento
e aumentando os custos operacionais. Muitas dessas falhas decorrem da mé gestdo e da
influéncia politica nas decisdes de investimento, resultando em obras mal planejadas ou
inacabadas. Nesse contexto, € essencial relacionar a infraestrutura hospitalar a qualidade de
vida.

Nesse contexto, o estudo buscou realizar uma avaliacdo das patologias existentes no
Hospital Regional de Caraubas, Rio Grande do Norte (HRC). A motivagdo da escolha do local
¢ por se tratar de um ambiente publico, que apresenta danificagdes expostas e abriga pessoas
em situagdes vulneraveis, necessitando de um ambiente adequado para isso. Garantindo assim,

uma melhor qualidade no bem-estar da populacao e dos funcionarios.
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2. OBJETIVO

2.1 Objetivo geral

Analisar as manifestagdes patoldgicas presentes na estrutura do HRC (RN),
identificando suas causas, impactos e propondo solu¢des adequadas para sua correcdo e

prevencao.

2.2 Objetivos especificos

» Inspecionar o local de estudo a partir de observagdes visuais e registros fotograficos.

« Levantar dados sobre as manifestacdes patologicas mais recorrentes no hospital de
Caratibas, RN.

» Classificar os niveis de criticidade das manifestacdes patoldgicas utilizando a matriz
GUT.

» Analisar as patologias registradas a fim de entender sua origem e propor possiveis
solugdes a partir do método MDDC.
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3. REFERENCIAL TEORICO

3.1 Engenharia diagnostica

A engenharia diagndstica (ED) surgiu no Brasil em 2005, no I Seminario de Inspecao e
Manutengao predial promovido pelo Instituto Brasileiro de Avaliagdes e Pericias de Engenharia
(IBAPE/SP), sendo apresentada pelo engenheiro Tito Livio Ferreira Gomide. Esse componente
curricular € visto como a evolu¢ao da inspegao predial e é abordada pelo autor como objeto de
técnicas construtivas, de manutencgao de falhas e o estudo de analise de anomalias na construgao
(Gomide, 2017).

Mais adiante, em 2011, a engenharia diagnostica foi tratada como sendo a arte de
diferenciar anomalias por meio de procedimentos técnicos. Ja em 2013, o conceito da ED volta
a ser comentado em discursdes sobre as manifestacdes patoldgica prediais, visando aprimorar
a qualidade de construgdes e determinar responsabilidades nas obras. Todos esses pensamentos
abordam técnicas voltadas para os diagnosticos que indicam caminhos para solugdes viaveis,
dentro do seu tempo e da sua realidade (Gomide, 2021).

Segundo Giovanni (2018), a ED surgiu da necessidade de investigar de forma
sistematica as anomalias e falhas recorrentes em construgdes e edificagdes. Essa disciplina
responde a crescente demanda por qualidade nas obras, buscando ndo apenas identificar
problemas, mas também compreender suas causas, impactos e solugdes. Sua base estd no
desenvolvimento de uma metodologia cientifica que integra analises técnicas, terminologias
padronizadas e estudos académicos, permitindo a criagdo de um arcabougo tedrico-pratico

solido.

3.1.1 Servicos da engenharia diagnostica

e Vistoria: De acordo com a ABNT NBR 16747:2020, a vistoria é definida como um
processo de verificacado do comportamento da edificagdo em uso, realizado de forma
predominantemente sensorial, ou seja, por meio da observagado direta no local. Trata-se
de uma analise visual que visa registrar o estado atual de um imdvel ou sistema, sem,
contudo, investigar causas técnicas das anomalias eventualmente encontradas. Entre os
tipos mais comuns de vistorias destacam-se as de recebimento e entrega de

empreendimentos, as cautelares e as especificas de sistemas elétricos e mecanicos.
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« Inspecdo: A inspecdo caracteriza-se por ser um procedimento mais detalhado e
aprofundado que a vistoria. Envolve a andlise criteriosa da edificagdo ou de seus
sistemas para identificar falhas ou defeitos que possam comprometer o desempenho, a
durabilidade ou a seguranga da estrutura. Além da observagao visual, esse servigo pode
incluir a aplicagdo de ensaios, testes especificos e a verificagdo de registros técnicos e

histéricos de manutengao (Lins, 2022).

« Auditoria: A auditoria técnica € um processo sistematico e abrangente que visa avaliar
a conformidade de sistemas, processos ou organizagdes com normas, regulamentos e
procedimentos estabelecidos. Na engenharia diagnostica, esse servigo pode abranger
aspectos como gestdo da qualidade, seguranca do trabalho, meio ambiente, além de

desempenho e funcionalidade das edifica¢des (Lins, 2022).

» Pericia: A pericia ¢ um servico técnico especializado que busca diagnosticar a origem
de falhas especificas em edificagdes, por meio de investiga¢cdo aprofundada. Envolve a
analise de dados, levantamento de evidéncias e aplicacdo de conhecimento técnico-
cientifico para identificar as causas de manifestagdes patoldgicas, como fissuras,

infiltragdes, falhas estruturais ou problemas nas instalagdes prediais (Lins, 2022).

* Consultoria: A consultoria técnica consiste na prestagdo de orientagdes e
recomendacgdes por parte de profissionais qualificados, com o objetivo de solucionar
problemas ou aprimorar processos construtivos. Trata-se de um servigo voltado a
prevencdo de falhas e a otimizacgdo de solugdes técnicas, podendo ser aplicado em todas
as etapas do ciclo de vida da edificagdo — desde o projeto até a manutencao (Lins,

2022).

3.2 Patologias das construc¢des x manifestacoes patologicas

Na construgdo civil, a patologia refere-se ao estudo dos danos que ocorrem em
edificacdes, abrangendo falhas visiveis nas obras, deficiéncias construtivas ou até o despreparo
de profissionais da area. Além disso, inclui a identificagdo e a busca por solucdes para os
problemas patologicos, que podem surgir tanto em construgdes antigas quanto em estruturas
projetadas e construidas recentemente (Nazario; Zancan, 2011).

Segundo Martins (2023), a formacao dos problemas patologicos em construgdes ocorre

de maneira progressiva, envolvendo uma sequéncia de eventos que, quando nao identificados
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e corrigidos, resultam em danos evidentes a estrutura. Inicialmente, surgem anomalias ou falhas
incipientes, que podem ser provocadas por fatores como projetos mal elaborados, materiais de
baixa qualidade, execu¢ao inadequada ou auséncia de manutengao preventiva. Essas anomalias,
muitas vezes imperceptiveis ou negligenciadas, evoluem para defeitos que sao mais visiveis e
localizados, como aberturas, infiltragdes ou corrosao.

Se os defeitos nao forem tratados, eles se intensificam devido a acdo de agentes externos,
como intempéries, sobrecargas ou altera¢des no uso da edificagdo, culminando na formagao das
manifestagdes patoldgicas. Nesse estagio, os problemas comprometem a funcionalidade,
seguranga ou estética da construgdo, exigindo intervengdes mais complexas € onerosas para
restaurar a estrutura ao seu estado adequado (Martins, 2023).

Segundo Souza e Ripper (2009), as manifestacdes patoldgicas sdo os sinais visiveis que
surgem nas construgdes como resultado de falhas estruturais, erros no projeto, na execugao ou
na manutencao inadequada. Essas manifestagdes representam o modo pelo qual os problemas
estruturais ou materiais se manifestam em uma obra, comprometendo sua seguranga,
funcionalidade e estética. Souza e Ripper (2009) destacam que as manifestagdes patologicas
podem ser classificadas em diferentes tipos, dependendo de suas causas e caracteristicas, como
fissuras, infiltra¢des, corrosao, deformagdes, umidade, entre outros problemas. Eles ressaltam
que esses sinais devem ser analisados de maneira sistematica, a fim de identificar suas origens
e aplicar as solugdes adequadas para reparagdo e prevencdo. O diagndstico preciso €
fundamental para entender a causa raiz e propor medidas corretivas eficientes, garantindo a
durabilidade e a integridade das edificacdes.

Nesse sentido, as anomalias presentes em uma estrutura devem ser tratadas de forma
rapida, pois sua negligéncia pode gerar uma sequéncia de problemas que, com o tempo, se
tornam mais graves e dificeis de solucionar. Além disso, quando uma obra ¢ iniciada sem a
devida atencdo as patologias existentes, hd um risco significativo de surgirem novas falhas ou
do agravamento dos problemas ja presentes, o que pode comprometer ainda mais a estabilidade,

a seguranca ¢ a durabilidade da construgdo, tornando o processo de corregao mais complexo.

3.3 Principais manifestacées patologicas na construcio civil

As patologias das construcdes se classificam e surgem por diversos fatores, onde sao
destacadas pela as aberturas em alvenarias e estruturas, infiltracdes, mofos e bolores,

eflorescéncia, entre outros problemas que comprometem tanto a funcionalidade, quanto a
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seguranga da estrutura, além de acarretar problemas estéticos, financeiros e, em casos extremos,

riscos a vida.
3.3.1 Aberturas em alvenarias e estruturas

As fissuras sdo aberturas longitudinais que surgem em construgdes, que permitem a
entrada de ar e outros agentes externos em alvenarias, o que pode acelerar processos de corrosao
e deterioracdo dos materiais na estrutura interna das paredes. De acordo com Morais (2017), as
fissuras podem ser causadas por diversos fatores. A Figura 1 apresenta a anomalia causada pela
variagdo de temperatura, que geram tensoes devido a dilatagdo térmica e contragdo dos
materiais. A Figura 2 apresenta as fissuras causadas por flexdo e cisalhamento, que ocorre por
esforcos de dobra em elementos estruturais, onde sdo mais comuns em vigas. A Figura 3 mostra
aberturas causadas pela compressao, que resulta de forcas excessivas que deformam o material.
Além disso, fatores como retracdo de materiais, recalques do solo e sobrecargas também podem

contribuir para seu o surgimento dessas patologias.

Figura 1 - Fissura causada por varia¢do térmica
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Fonte: Thomaz, 2001.

Figura 2 - Fissuras em uma viga causada por flexao e cisalhamento
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Figura 3 - Fissura devido a compressao
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Fonte: Zatt, Ismael Junior, 2019.

Segundo a NBR 9575 (ABNT, 2010), as fissuras sdo aberturas de até 0,5 mm que podem
afetar o funcionamento das construgdes. Elas sdo divididas em trés tipos principais, sendo
aberturas verticais, que normalmente estao ligadas aoajuste desigual das bases; aberturas
horizontais, frequentemente conectadasa forca colocada sobre os componentes estruturais,
como muros de suporte; e aberturasdiagonais, comumente sinalizando problemas de assentos
desiguais, for¢as de corte ou mudancas naestrutura. A Figura 4 apresenta os trés tipos de
fissuras descritos.

Figura 4 - Tipos de fissuras
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Fonte: Souza ef al., 2023.

e Fissuras verticais: as fissuras verticais em estruturas de alvenaria surgem principalmente
devido a recalques diferenciais nas fundagdes, que provocam movimentos verticais
desiguais em diferentes partes da edificagdo. Essas fissuras aparecem principalmente
em jungdes de paredes e proximos a elementos estruturais com pouca flexibilidade,
refletindo um desequilibrio nas tensdes horizontais (Holanda, 2002). Para corrigi-las
primeiro ¢ essencial diagnosticar a causa, geralmente associada a recalques diferenciais
da fundag¢do, onde pode-se adotar técnicas como reforco da fundagdo, aplicando técnicas
de consolidacdo do terreno, como por exemplo, a melhoria na compactacao do solo,
além de ampliar da base para a melhoria da distribui¢do de carga. Em seguida, a fissura
deve ser aberta, limpa, e preenchida com o material adequado, como por exemplo,

realizar o tratamento adequado com selantes e telas adequadas (Souza et al., 2023).

e Fissuras horizontais: As fissuras podem aparecer tanto na base das paredes quanto
proximas ao teto. Quando ocorrem perto do teto, uma possivel causa ¢ a falta de uma
boa amarracdo entre a estrutura e a viga superior. Além disso, a ma compactagao da

argamassa de assentamento pode contribuir para o surgimento dessas fissuras. Por outro
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lado, quando as fissuras surgem na base da parede, elas podem estar relacionadas a
infiltragdes no solo ou ao recalque no baldrame (Holanda 2002). Em ambos os casos, ¢
crucial identificar a origem do problema para entender como deve prosseguir para a
corre¢do, em casos de uma boa amarracdao, ¢ necessario reforcd-la e preencher essa
abertura com argamassa ou selantes, nos casos onde as fissuras aparecem na base das
paredes, corrige-se as infiltragdes com drenagem e impermeabilizacdo, e recalques com

refor¢o na fundacao. Evitando assim danos maiores a estrutura (Casotti, 2007).

e Fissuras Diagonais: as fissuras geralmente aparecem proximas a janelas ou portas e, na
maioria dos casos, estdo relacionadas a carga que a alvenaria recebe ou a falhas nas
vergas e contravergas nas aberturas das edificagdes. Esses elementos estruturais sdo
projetados para acomodar os movimentos das esquadrias, mas quando instaladas de
forma inadequada, podem gerar sobrecargas localizadas. Isso pode levar ao surgimento
de fissuras diagonais nas paredes ao redor dessas aberturas (Sampaio, 2019). As
correcdes aplicadas para essas aberturas, onde ndo ha uma presenca de vergas, pode ser
necessario instalar ou reforcar esses elementos com concreto armado. Além disso, é
importante revisar a fixacdo das esquadrias, garantindo que ndo gerem tensdes

excessivas na alvenaria. A Figura 5 apresenta a representagdo da fissura descrita.

Figura 5 - Fissuras diagonais causada pela auséncia de contravergas
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As fissuras necessitam de um monitoramento adequado, pois podem apresentar carater
evolutivo, podem ser classificadas como ativas ou passivas. As fissuras ativas, sdo aquelas que
continuam a apresentar uma movimentagao e um aumento de tamanho da permanéncia e da
progressdo das cargas que as originaram, podendo estar relacionadas a variacdes de
temperaturas ou vibracdes, a recalques diferenciais em fundagdes, entre outros. Sua evolugao
pode indicar que a fissura estd em desenvolvimento, o que requer ateng¢do imediata para

identificar e eliminar a causa raiz. Por outro lado, as fissuras passivas sdo aquelas que nao
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apresentam atividade ou evolugdo nas aberturas apds o processo que as originou. (Marques et
al., 2024).

Souza e Murta (2012) diz que € necessario fazer uma classificagdo certeira das fissuras,
quanto a sua origem, suas dimensoes e, sobretudo, quanto a sua gravidade, para que se possa
identificar a necessidade de passar ao seu tratamento e a escolha da técnica e dos materiais
adequados para o seu reparo. Posteriormente a sua manifestagdo e evolucao, as fissuras podem
vir a apresentar aberturas que se modificam ao longo do tempo (fissuras ativas ou evolutivas)
ou aberturas que estdo estabilizadas (fissuras passivas e estaveis), tal definicdo ¢ basica para a
escolha do tratamento que a fissura deve receber.

O fissurometro, observado na Figura 6, ou régua de gabarito de fissuras ¢ uma
ferramenta utilizada para diagnosticar a satide estrutural, ele apresenta marca¢des milimétricas
que possibilita a medi¢do precisa das aberturas nos concretos e alvenarias, quando bem

posicionado, encontra-se estavel (Marques et al., 2024).

Figura 6 - Fissurometro

Fonte: Autoria prépria, 2025.

As trincas, por sua vez, segundo a NBR 9575 (ABNT, 2010), sdo aberturas que
apresentam de 0,5 mm a 1,0 mm de espessura (Figura 7) e tem como objetivo provocar a
separagdo das partes da estrutura, podendo ser inicio de um problema mais grave. A sua origem
pode ocorrer por decorréncia da variacdo térmica onde causa dilatagdo plana das lajes, como

visualizado na Figura 1, o que gera tensdes e cisalhamento nas paredes (Pereira et al., 2022).

Figura 7 - Trincas em alvenaria aparente

Fonte: Fernandes, 2022.
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Segundo Pereira et al., (2022), sobrecargas previstas ndo podem gerar aberturas na
alvenaria, sem que implique diretamente na ruptura ou instabilidade da estrutura. A presenca
de trincas pode acabar fazendo com que a estrutura tenha uma redistribui¢do de tensdes ao
longo dos componentes que estdo fissurados, e até mesmo a componentes vizinhos, que passam
a receber cargas extras.

Os métodos corretivos para fissuras variam conforme sua origem e gravidade. Para
fissuras nao estruturais, utiliza-se o selamento superficial com massas acrilicas, selantes
flexiveis ou argamassas poliméricas. Ja fissuras estruturais podem ser tratadas com injecao de
resinas epoxi, que restauram a resisténcia, ou poliuretano, indicado para vedacdo contra
infiltragdes. Nos casos mais graves, o reforco estrutural com fibra de carbono, chapas metélicas
ou grauteamento ¢ necessario para redistribuir tensdes. Em alvenarias, a costura metalica com
grampos ou barras de aco inoxidavel ajuda a estabilizar fissuras (Ferreira, 2020).

As rachaduras sdo os tipos mais graves de aberturas em alvenarias, que podem
comprometer diretamente a recuperacao da estrutura de uma obra. Dependendo do local onde
sdo originadas, podem impossibilitar o uso da edificacdo, sendo necessario realizar uma
investigacao e um tratamento mais intenso e adequado para o diagnoéstico e para a resolugao
dessa patologia. Segundo a ABNT NBR 9575:2010, as rachaduras apresentam abertura superior
a 1 mm, Figura 8, na qual apresentam uma maior oportunidade para agentes de deterioragdo
agirem na estrutura interna da alvenaria, causando um maior risco de colapso estrutural.

Figura 8 - Rachadura transversal
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3.3.2 Infiltracoes

As infiltragdes sdo as principais causadoras de reclamagdes dentre as demais
manifestagdes, sendo provocadas pela umidade e pela acdo da agua na edificagdo, pois
problemas de penetragdo de dgua nas edificacdes ¢ favorecido por problemas nos sistemas de
vedacao, impermeabilizagdo, instalagdes, entre outros. Com isso, os problemas de infiltragdes

acabam se agravando pela falta de manuten¢do ou danos em instalagdes hidrossanitérias
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(IBAPE, 2021). A Figura 9 apresenta como ocorre as manifestagdes patologicas causadas pela

infiltracdo da 4gua na edificagdo.

Figura 9 - A¢do da 4gua em uma edificacdo sem a devida impermeabilizacdo
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Fonte: Silva, 2018.

As infiltragdes sdo separadas por dois tipos: infiltragdes de fora para dentro e de dentro
para fora. Em casos que a infiltracao ¢ causada de fora para dentro, o principal agente ¢ a dgua
da chuva ou agao de aguas pluviais, onde ¢ apresentada uma umidade excessiva no solo. Ja nos
casos em que ocorre de dentro para fora, a infiltragao € causada por problemas associados a
vazamentos na rede hidraulica da construgdo (Alves, 2017).

Segundo a NBR 6118 (ABNT, 2023), para tratar infiltracdo externas, causadas por
chuvas ou umidade, ¢ recomendado fazer a aplicagdo de impermeabilizantes em coberturas,
fachadas e fundag¢des, além de fazer a instalacao de calhas, calcular a inclinagdo correta do
telhado e fazer a devida manutengao das telhas. Ja para as infiltragdes internas, causadas por
vazamentos hidraulicos, € necessario identificar e reparar antes de aplicar qualquer material
impermeabilizante, como mantas ou argamassa poliméricas. Também, ¢ importante realizar a
vedacdo adequada de juntas e ralos.

Alguns principais tipos de infiltragdes sao classificados na construgao civil, sendo eles:
Infiltragdo por pressdo negativa, Infiltragcdo por condensagdo e Infiltragdo por capilaridade
(Santiago, 2022).

As infiltragdes por pressdo negativa sdo causadas pela exposicao direta a chuvas e a
solos imidos quando nao ha uma impermeabilizagdo da edificacao durante o seu processo de
construgdo (ver Figura 10). Com isso, a 4gua que esta no solo, em muitos casos, em construgoes
que estdo acima de lengois freaticos, ou nas lajes se infiltra pelas paredes e nas estruturas da
edificacdo (Santiago, 2022).

Dessa forma, para corrigir esse problema ¢ importante fazer a identificagdo do local

onde estd ocorrendo a infiltracdo, aplicar impermeabilizantes e realizar os reparos das
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fundagdes, também ¢ importante fazer a aplicagdo de mantas e membranas impermeabilizantes
(Mira, 2022).

Figura 10 - Infiltracao por pressdo negativa
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Fonte: Miré, 2022.

A penetracdo por condensagdo ocorre quando a d4gua evapora e entra em contato com
uma superficie mais fria, fazendo com que ela retorne ao seu estado liquido, ou seja, ocorre
pelo processo natural do ciclo da 4gua. E comumente presente em ambientes mais imidos,
como banheiros, cozinhas, garagens, entre outros. E ainda mais preocupante quando a
penetragdes ocorre em materiais como gesso ou outros revestimentos, fazendo com que surja

mofo, como demonstrado na Figura 11 (Mattos, 2022).

Figura 11 - Infiltragéo pelo processo de condensa¢do em um banheiro
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Fonte: Oliveira, 2020.

Uma forma bastante comum de evitar esse problema, ¢ facilitar a entrada de ventilagdo
nesses ambientes, para que assim, a d4gua evaporada consiga sair por essas entradas de ar. Outro
cuidado, ¢ fazer o revestimento com materiais impermeaveis como argamassa polimérica com
hidro-repelentes, fazendo com os materiais aplicados apresentem uma maior duracdo em
relacdo ao acumulo da 4gua nas paredes, aumentando a tensdo superficial das paredes (Mira,
2022).

A infiltracdo por capilaridade é causada pela absorcao da agua do solo pelos poros ou
aberturas do concreto e da argamassa, ou seja, sendo um processo que ocorre por agao capilar.
Com o passar do tempo, a umidade acumulada provoca uma rachadura nas paredes ou até

mesmo o descascamento dos revestimentos, conforme apresentado na Figura 12. Além da dgua
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que se infiltra nessas aberturas, alguns minerais que compdem o solo podem penetrar na
edificacdo, e quando ocorre a sua cristalizagdo causa um aumento na intensidade da umidade,
fazendo com que surjam manchas de bolor, eflorescéncia ou até algumas goticulas de agua
(Oliveira, 2020).

Para mitigar o processo de infiltracdo por capilaridade, deve-se realizar a prote¢do de
barreiras impermeabilizantes, para que seja barrado a a¢cdo da agua nas paredes da edificacdo.
Além disso, ¢ importante realizar os reparos adequados, de modo sejam concertadas as

aberturas que facilitam a passagem da agua para dentro das paredes (Mira, 2022).

Figura 12 - Parede com infiltracdo por capilaridade

Fonte: iveira, 2020.

3.3.3 Mofos e Bolores

Mofos e bolor sdo fungos microscopicos que surgem em ambientes Umidos e mal
ventilados, o seu aparecimento pode ser visto como manchas de mofos, como observado na
Figura 13. Essas manifestagdes patoldgicas estdo entre os problemas mais comuns e relevantes
encontrados ao longo da vida 1til de uma edificagdo, geralmente associadas a infiltragdes, a

qualidade dos materiais utilizados e as técnicas construtivas empregadas (Kachuki, 2021).

Figura 13 - Mofos em parede interna

Fonte: Marques, 2021.

O surgimento dessa patologia pode trazer ndo s6 problemas na estrutura de uma

constru¢do, mas também problemas para as pessoas que convivem nos ambientes que
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apresentam mofos e bolores, como doengas respiratérias. O mofo ou bolor se apresenta de
forma acinzentada nas paredes ou objetos da residéncia e podem causar infecgdes no nariz, na
pele, no canal auditivo e pulmdes (Costa, 2024).

Essa manifestacao patoldgica danifica, na maioria das vezes, a superficie, sendo de mais
facil recuperagdo. Um dos tratamentos mais adequados para esse tipo de problema é,
inicialmente, barrar a situagdo que o originou, como infiltragdes e umidades, também ¢
necessario realizar a raspagem da parede na parte em que estd danificada, retirando todas as
camadas prejudicadas até nao haver mais vestigios, e assim, cobrir a abertura com uma mistura

de concreto e impermeabilizantes (Souza, 2008).
3.3.4 Eflorescéncia

A eflorescéncia ¢ a presenga de depdsitos salinos em estruturas, sendo resultados de
acoes de intempéries. Essa patologia pode ocorrer em qualquer parte ou elemento de uma
edificagdo, podendo trazer apenas problemas estéticos ou agirem de forma mais agressiva.
Quimicamente, a eflorescéncia tem uma presenca de sais de metais alcalinos (s6dio e potassio)
ou de alcalinos terrosos (calcio e magnésio), onde esses metais reagem com o gas carbonico do
ar, esse processo ¢ chamado de carbonatagdo. Ou seja, a eflorescéncia ¢ caracterizada pelo
surgimento de manchas esbranquigadas na superficie de materiais mais porosos, como concreto,
argamassa e tijolos, onde ocorre pela migracao de sais dissolvidos na dgua (Lopes, 2022). A
Figura 14 mostra a presenga de eflorescéncia onde houve a cristalizacdo de sais presentes na

agua.

Figura 14 - Parede com a presenca de eflorescéncia
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Fonte: Ribéiro etal., 2018.

Esse problema pode ser agravado por fatores como, o teor de sais solaveis, que sdo

presentes nos materiais ou componentes que constituem a edificacdo, a presenga de agua e a
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pressdo hidrostatica, fazendo com que surja a presenca de umidade, que faz com que a dgua
migre para a superficie onde se ¢ observado essa patologia de construcao (Bessa, 2021).

Para solucionar os problemas causados pela eflorescéncia em edificacdes, ¢ fundamental
identificar e eliminar as fontes de umidade por meio da corregao de infiltragdes, por meio de
sistemas eficientes de impermeabilizacdo. Também ¢é necessario melhorar a ventilagdo dos
ambientes onde esses problemas estdo presentes para que assim, ajude a reduzir a concentragao
de umidade. A limpeza das manchas presentes pode ser feita com uma solucao de agua e vinagre
ou produtos especificos, sem que danifiquem a superficie. Além disso, ¢ recomendada a
aplicagdo de revestimentos que permitem a saida do vapor e impedem a entrada de 4gua, ¢ o
uso de materiais de construcdes que sao certificados com baixa solubilidade em sais, para que

previnam futuras ocorréncias (Lopes, 2024).

3.3.5 Descascamento e descolamento de revestimentos

De acordo com Reinert et al., (2021), o descolamento dos revestimentos cerdmicos pode
ocorrer devido a fatores relacionados tanto a fabricagdo do material quanto a falhas no processo
executivo da obra. Entre as principais causas, destaca-se a expansao por umidade, que ocorre
quando a ceramica absorve dgua e sofre dilatacdo, gerando tensdes internas que podem levar
ao destacamento. Além disso, a baixa resisténcia ao gretamento também ¢ um fator relevante,
pois fissuras capilares na camada esmaltada comprometem a integridade do revestimento.

Outro aspecto, ainda segundo Reinert et al., (2021), a ser considerado ¢ a aderéncia
inadequada entre a argamassa colante e o revestimento, que pode ser influenciada pela escolha
incorreta da argamassa, pela espessura inadequada da camada ou pela auséncia de juntas de
movimentagdo. A absor¢do excessiva de agua pelas placas ceramicas também pode reduzir sua
durabilidade e aumentar a probabilidade de descolamento. A Figura 15 apresenta o
descolamento dos revestimentos ceramicos em uma fachada predial, onde a exposi¢cdo ao

ambiente externo por ser agravante dessa patologia.
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Figura 15 - Descolamento de revestimentos cerdmicos em fachada de prédio

Fonte: Marcos, 2017.

O descascamento de revestimentos ¢ uma manifestagdo recorrentes nas edificagoes,
onde ¢ caracterizada pelos desprendimentos parcial ou total do revestimento ou material de
acabamentos (ver Figura 16). Essa manifestacdo se dd devido a problemas de aderéncia,
presenca de umidade, movimentacdes estruturais ou falhas na execucdo da obra. Essa patologia
da constru¢do prejudica tanto a estética quanto a durabilidade, causando a exposi¢do dos
substratos internos da construgdo, podendo levar ao agravamento de outras patologias que ja

estdo presentes (Junior, 2017).

Figura 16 - Descascamento de revestimento em parede externa

. BTN A -
Fonte: Polito, 2010.

r

Para corrigir esses problemas, ¢ necessario remover as areas comprometidas, tratar
possiveis causas, como umidade ou falta de aderéncia, e refazer o revestimento com materiais
e técnicas adequadas. No caso de descolamento, deve-se utilizar argamassa colante apropriada
e garantir juntas de dilatagdo, enquanto para descascamentos, ¢ essencial aplicar argamassa em
camadas finas e evitar espessuras excessivas. Além disso, o uso de rejuntes flexiveis e inspegoes

periddicas ajudam a prevenir novas ocorréncias (Souza, 2021).
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3.3.6 Corrosao estruturas de aco

A corrosido ¢ definida como a deterioragdo de uma matéria, ou seja, € a agdo quimica ou
eletroquimica que ¢ resultante da interagdo do ambiente com o tipo de matéria analisada. Dessa
forma, tem-se que a corrosao ¢ um processo que causa uma degradacao nos materiais metalicos

devido a interagdo com o meio ambiente (ver Figura 17) (Luz, 2018).

Figura 17 - Caso de corrosao em concreto armado

+ ._;ta-.

% P TN
Fonte: AECWeb, 2022.

O processo de corrosdo em armaduras de concreto armado pode ser desencadeado por
varios fatores, entre eles estd a relacdo com o meio ambiente, pois para atender a durabilidade
de uma armag@o em uma edificacdo, € necessario satisfazer os critérios descritos pela norma.

De acordo com a NBR 6118 (ABNT, 2023), onde estabelece diretrizes para o projeto de
estruturas de concreto armado, incluindo a aten¢ao ao ambiente de construgdo. A corrosao tende

a se desenvolver conforme a agressividade do meio e a qualidade do concreto utilizado, o
recobrimento necessario das armaduras e outras medidas de protecdo, como o uso de aditivos e
técnicas de impermeabilizacdo, para garantir a longevidade e a seguranga da estrutura.

O processo de recuperagdo separa-se em dois métodos que dependem do tipo de
corrosdo, ou seja, corrosdo eletroquimica ou tradicional. Para mitigar o processo de corrosdo
tradicional é necessario realizar a remog¢ao de todo o concreto que esta contaminado e promover
a substituicdo por um concreto novo, onde ndo € indicado a substitui¢gdo quando a corrosao
ocorre por cloretos. Ja para o processo de corrosao eletroquimico € indicada fazer a reparagao
localizada, realizar teste eletroquimicos, como a medi¢@o de potencial de corrosdo e analise
quimica do concreto. Para casos iniciais, pode-se remover o concreto prejudicado, fazer a
limpeza e aplicar inibidores de corrosdo. De modo geral, o processo de recuperacdo para

problemas de corrosdo em estruturas de alvenaria se da a adogdo de técnicas preventivas, onde
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essa prevengdo surge a partir de um projeto e uma execucao de qualidade, respeitando as normas
adequadas (Araruna, 2023).

Caso a armadura esteja comprometida, ¢ essencial avaliar a redugdo da sua secdo
transversal, pois a perda significativa pode comprometer a capacidade estrutural. Se a corrosao
for superficial, a limpeza e a aplicacdo de inibidores podem ser suficientes. No entanto, se
houver perda de material, pode ser necessario reforgar as armaduras com adi¢do de novas barras
ou recobrimento com argamassas especificas para prote¢ao contra corrosdo, garantindo a

integridade da estrutura (Araruna, 2023).

3.4 Durabilidade de Estruturas

Segundo a NBR 6118 (ABNT, 2023), a durabilidade das estruturas de concreto depende
ndo apenas da exposicdo a agentes ambientais como umidade, ventos, chuvas, fungos e radia¢ao
solar, mas também da forma como a estrutura ¢ utilizada ao longo do tempo. A norma destaca
ainda a importancia da escolha adequada da classe do concreto e do cobrimento das armaduras,
fatores fundamentais para garantir a protecao contra a corrosao e o desgaste precoce. Assim, a
analise do ambiente, associada ao uso correto dos materiais ¢ a adogdo de praticas de
manuteng¢do, ¢ essencial para assegurar a vida 1til e a seguranga da edificagdo.

Segundo a ISO 13823 (2008), que foi implementada na normatizacdo brasileira através
da NBR 15575 (ABNT, 2024), a vida util de um projeto é o periodo na qual a estrutura mantém
as suas caracteristicas iniciais, desde que atendam as normas de manutengao e os requisitos de
uso que sdo prescritas pelo projetista e pelo construtor da edificagdo, bem como, sejam

realizados os reparos adequados.

3.5 Manutenc¢des em hospitais publicos

No Brasil, ¢ notoéria a pouca quantidade de politicas publicas que lidam com a
manutencdo em edificios publicos ainda sdo poucas. Com isso, devido a falta de uma visao
investigativa para solucionar os problemas de manifestacdes patoldgicas presentes em
ambientes publicos, essas edificagdes passam a apresentar riscos a integridade dos seus usuarios
e interferirem no funcionamento adequado do ambiente (Ferreira, 2018). Os o6rgaos
responsaveis pela realizagdo de obras publicas, sejam elas em diferentes niveis, ndo tem uma
cultura de reparos, pois visam menores gastos, onde priorizam somente a execug¢ao da obra,
deixando de lado ag¢des de manutengdes preventivas, onde em muitas das vezes, essas

manutengdes sdo realizadas quando a obra atinge o seu limite (Tereza, 2016).
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A manutencdo predial dos hospitais ¢ de suma importidncia para a sua atuacdo na
sociedade, principalmente os hospitais publicos, que tendem a receber a uma maior parte da
populacdo de um municipio. Tendo em vista que os hospitais publicos desempenham um papel
crucial na qualidade de servigos de satde, a sua infraestrutura deve atender as normas
especificas de seguranca, higiene e conforto, além de estabelecer uma disponibilidade de
ambientes adequados para casos criticos. Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA), em uma das suas regulamentagdes, a Resolug¢ao da Diretoria Colegiada (RDC) de
numero 50 (ANVISA, 2002), requer que os hospitais entendam alguns requisitos em termos de
seguranga ¢ condi¢des sanitarias adequadas. Ou seja, uma estrutura hospitalar bem mantida
determina uma seguranga e higiene mais adequada, tendo em vista que o nivel de tratamento ¢
complexo e dificil.

Nesse sentido, um relatério do Tribunal de Contas do Distrito Federal (TCDF) revelou
que ha falhas recorrentes nos contratos e na execucao de servicos de manutencao em edificagdes
da rede publica de satide. Dentre os principais problemas, estdo projetos basicos incompletos,

a fiscalizagdo insuficiente nas obras, infraestrutura deficiente e instalagdes prediais
inadequadas. Esses problemas ndo s6 comprometem aos pacientes, mas também causa danos
aos profissionais de saude, pois torna o ambiente cada vez mais vulneravel a riscos (TCDF,
2017).

Segundo a RDC n° 50 (ANVISA, 2002), em que se refere a infraestrutura hospitalar, as
inspecdes estruturais, incluindo pisos e paredes, devem ser feitas semestralmente para
identificar e corrigir infiltragdes, rachaduras e outros riscos. Dessa forma, a infraestrutura
hospitalar deve ser submetida a inspe¢des € manutengdes preventivas programadas, respeitando
os intervalos recomendados para cada sistema, com foco na seguranca, eficiéncia e
conformidade com as normas sanitarias e trabalhistas vigentes, com a motiva¢do de manter os

servigos hospitalares funcionando.
3.6 Metodologias de avali¢oes de manifestacdes patologicas
3.6.1 Meétodo Grau de Deterioracao da Estrutura (GDE)

O método de avaliagdo patologica para definicdo do Grau de Deterioragdo das Estruturas
(GDE) foi desenvolvida pelo Programa de Pos-Graduagdao em Estruturas e Construgdo Civil da
Universidade de Brasilia (PECC-UnB), onde tem como finalidade em analisar o grau de
deterioragdo de estruturas, classificar as manifestagdes patologicas e como ocorre a evolugao

das anomalias. Essa metodologia de avaliacao quantitativa ¢ essencial para um melhor estudo
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dos casos e para entender os problemas observados, assim como propor uma melhor
intervengdo, visando uma maior eficiéncia e um custo beneficio adequado. Esse método tem a
capacidade de quantificar as estruturas, de modo que as avalia e realiza inspe¢des cautelosas
para determinar cada caso patologico e a estrutura de modo geral. Desse modo, feito a etapa de
avaliagdo, ¢ possivel gerar resultados, como identificar quais componentes necessitam de
reparos, identificando a urgéncia de cada manifestagdo patoldgica que foi exposta. Essa
metodologia facilita no entendimento dos casos, na qual ajuda nas tomadas de decisdes mais

rapidas e seguras para a conservagao das estruturas (Dantas, 2023).

3.6.2 Meétodo de Diagnéstico de Definicio de Conduta (MDDC)

A Matriz de Diagnoéstico de Defini¢do de Conduta (MDDC) é uma abordagem
sistemdtica amplamente empregada na engenharia diagnodstica para avaliar e definir agdes
relacionadas a manifestagdes patologicas em construgdes. Esse método utiliza uma matriz que
correlaciona os diferentes tipos de manifestagdes patoldgicas as suas possiveis causas € as
respectivas medidas corretivas ou preventivas. As informagdes necessarias para preencher a
matriz sdo coletadas por meio de inspegdes visuais, analises estruturais e testes ndo destrutivos,
entre outras técnicas investigativas. Com base nesses dados, o método permite identificar as
causas principais das patologias e, assim, propor solugdes especificas e eficazes para corrigir
ou prevenir os problemas identificados (Lichtenstein, 1985).

Segundo Leite (2019), o processo de analise inicia-se coma coleta das informagdes sobre
o historico e as condigdes atuais da construgdo. Logo em seguida, ¢ realizado um diagndstico
para identificar a possiveis causas das manifestacdes patoldgicas presentes, onde a inspecao €
feita de forma visual e por testes especificos. A primeira coluna, manifestagdo detectada,
descreve o tipo de anomalia visivel na estrutura, como trincas, infiltragdes, eflorescéncias ou
desagregagoes. A segunda, diagnéstico, busca interpretar tecnicamente essas manifestagoes,
identificando suas possiveis causas e os mecanismos que contribuiram para seu surgimento,
como falhas de projeto, execugdo, uso inadequado ou auséncia de manutengao. Ja a terceira
coluna, terapéutica, apresenta as medidas corretivas recomendadas para solucionar o problema
identificado, podendo envolver desde intervengdes simples até reparos estruturais mais
complexos. No entanto, a determinagdo e a conclusdo dos problemas patologicos apresentado
na matriz do MDDC sao influenciadas pelo nivel de conhecimento e pela concepgao do técnico
ou engenheiro responsavel, o que pode gerar problemas em uma conclusdo assertiva no

diagnostico.
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3.6.3 MétodoGUT

A matriz de priorizagdo GUT foi originada por Charles Kepner e Benjamin Tregoe na
década de 1981, onde foi pensada, inicialmente, para solucionar problemas patologicos nas
estruturas prediais das industrias dos Estados Unidos e do Japao. Naquela época havia uma
necessidade de direcionar os recursos organizacionais de formas mais estratégicas (Silva,
2024).

Essa ferramenta, geralmente, ¢ utilizada para responder as perguntas “o que se deve
fazerprimeiro?”,e“porondecomecar?”.Dessemodo,amatrizGUTatuadiretamentenessas
questdes, tendo a capacidade de qualificar os problemas de manifestacdes patoldgicas
observados. Inicialmente, ¢ necessario identificar as manifestagdes patologicas do objeto de
estudo, na sequéncia ¢ importante atribuir uma pontuacgdo correspondente, indo de acordo com
os niveis estabelecidos em cada matriz, cujo objetivo € priorizar as agdes formais e racionais a

serem tomadas, considerando a gravidade, a urgéncia e a tendéncia (Hékis et al., 2013).

e Gravidade (G): Avalia o impacto do problema, onde representa um possivel dano ou
prejuizo. Seus danos podem ser avaliados de forma quantitativa ou qualitativa, com os
efeitos sendo analisados por um periodo de tempo, de médio ou longo prazo.
Geralmente, as matrizes trazem uma pontuagdo de cinco (5) a um (1), ou seja, dos
problemas mais graves, até problemas secunddrios, que ndo representam gravidade

(Bastos, 2014).

e Urgéncia (U): Refere-se ao tempo em que se tem para solucionar os problemas antes
que gere mais complicagdes. Ou seja, quanto maior a urgéncia, menor sera o tempo para
a resolucgdo dos problemas e vice versa. Geralmente, a pontuacao se da pelo tempo em
que a edifica¢do pode esperar, caso necessite de um reparo urgente, da-se a pontuagao

maxima, caso dé para esperar, sem risco de agravamento, a nota minima (Bastos, 2014).

e Tendéncia (T): Analisa a probabilidade de o problema piorar ao longo do tempo caso o
reparo ndo seja feito. A sua pontuagdo se da pela tendéncia de evolucdo das
manifestagdes patoldgicas de uma edificagdo, onde a nota minima serd porque o
problema ndo ira mudar, e a nota maxima serd porque ira apresentar mudangas

rapidamente (Bastos, 2014).
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A classificacdo das manifestacdes patoldgicas se da por meio de trés etapas, a primeira,
sendo a listagem dos problemas, onde deve-se listar quais sdo os principais problemas existentes
na edifica¢do, levando em consideragao os pontos de avaliagdo da matriz (Gravidade, Urgéncia
e Tendéncia). A segunda etapa se da pela pontuacao dos problemas, onde as notas sao aplicadas
de acordo com os problemas mais e menos favoraveis. A pontuagdo obtida ao final se da através
do produto entre os trés fatores: Gravidade (G), urgéncia (U) e tendéncia (T), como observado
na Equacdo 1. Por fim, a ultima etapa consiste em classificar o problema de acordo com o valor
obtido para tracar um plano de agdo em relagdo os problemas identificados na matriz (Silva,
2024).

GxUxT (1

Geralmente, as pontuacdes impostas por matrizes GUT que estdo disponiveis ou
representadas em trabalhos académicos tem uma avaliacdo de um (1), como pontua¢ao minima,
e cinco (5) como a urgéncia de tratamento o mais rapido possivel. Logo, para os autores
Verzola, Marchiori e Aragio (2014), a pontuagdo se da de um (1) até dez (10), sendo essa a
pontuacao maxima. O Quadro 1 apresenta a tabela com os critérios de avali¢cdo a partir dos

fatores GUT, onde sdo determinados pelos autores.

Quadro 1 - Critérios de avaliagdo GUT

Grau Defini¢ao de grau Nota
Risco de morte, risco de desabamento/colapso pontual
ou generalizado, iminéncia de incéndio, impacto
TOTAL irrecuperavel com perda excessiva do desempenho e 10
Extremament | funcionalidade, comprometimento irrecuperavel da vida | (81% a
e Grave util do sistema causando danos grave a safide dos 100%)
usuarios ou a0 meio ambiente. Prejuizo financeiro muito
alto.
Risco de ferimentos aos usuarios, danos reversiveis ao
GRAVIDADE meio ambiente ou ao edificio. Impacto recuperavel com
ALTA o comprometimento parcial do desempenho e | 8 (61%
. Muito Grave | funcionalidade (vida util do sistema que afeta | § 80%)
Relacionada a parcialmente a saude dos usuérios ou 0 meio ambiente).
possiveis riscos Prejuizo financeiro alto.
ou prejuizo aos ; Risco a satde dos usuarios, descontrole na utilizagdo dos
MEDIA sistemas de funcionalidades com prejuizo ao | 6 (31%
Grave desempenho de sistemas ou componentes. Danos ao | § 60%)
. meio ambiente moderado. Prejuizo financeiro médio.
40 me10 Sem risco a integridade fisica dos usudrios, sem risco ao
BAIXA meio ambiente. Prejuizo a durabilidade dos sistemas ou 3(11%
componentes. Danos estéticos que ndo comprometam o

usuarios, ao
patriménio ou

Pouco Grave uso do sistema. Prejuizos financeiros pequenos ou a30%)
prolongamento de vida util.
NENHUMA Nenhum risco a satde, a integridade fisica dos usuarios,
S ao meio ambiente ou ao desempenho dos sistemas. | 1 (0% a
em Eventuais trincas de componentes, nenhum risco a vida 10%)

Gravidade | il imobiliria.
Fonte: Adaptado de Verzola, Marchiori e Aragdo (2014).
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Progressdo imediata. Vai piorar rapidamente, pode 0/ X

TOTAL piorar em curto prazo. (81%a

100%)

~ . 8(61%

TENDENCIA ALTA Progressdo em curto prazo. Vai piorar em pouco tempo. 4 80%)
. . . 6 (31%

P a &di . Pod t . X

Rumo MEDIA rogressdo em médio prazo. Pode piorar com o tempo 4 60%)
Provavel progressio em longo prazo. Vai melhorar a | 3 (11%

BAIXA partir da intervengo. a30%)

0 Y
NENHUMA | N#o vai agravar. Ndo existe tendéncia de piorar. 1 1((())‘;) )a

0

Quadro 2 - Critérios de avaliagdo GUT (Continuagao
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Fonte: Adaptado de Verzola, Marchiori e Aragao (2014).
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4. METODOLOGIA DE PESQUISA

O desenho esquematico apresentado na Figura 18 demonstra o procedimento

metodologico realizado para a elaboracao da pesquisa.

Figura 18 — Desenho esquematico das etapas da pesquisa

Realizagdo de

Levantamento Inspegao na o o
visitas e avaliagdes

de subsidios edificacao

\‘/

no prédio

Aplicacdo dos
metddos avaliativos

Fonte: Autoria prépria, 2025.

4.1 Tipologia da pesquisa

A pesquisa desenvolvida adotou uma abordagem descritiva e quantitativa com o
objetivo de proporcionar uma analise mais precisa ¢ abrangente das manifestagdes patologicas
identificadas na edificagdo. A etapa descritiva permitiu caracterizar os tipos de anomalias
observadas, enquanto a abordagem quantitativa se deu por meio da aplicagcdo da matriz GUT,
que avalia e prioriza as patologias com base em trés critérios: gravidade, urgéncia e tendéncia.
Cada fator recebe uma pontuagdo de acordo com a criticidade observada, e o produto entre esses
valores define a ordem de prioridade para intervencdo. Complementando essa analise, utilizou-
se o método MDDC, que organiza as informacdes em trés colunas: manifestacdo detectada,
diagndstico e terapéutica. Essa matriz permite relacionar as patologias visiveis as possiveis
causas técnicas e propor, de forma estruturada, solu¢des adequadas para corre¢ao e prevengao.
A integracdo das duas metodologias contribuiu para um diagndstico mais fundamentado,
orientando de maneira eficaz a tomada de decisdes quanto as agdes corretivas, de manutencao

e recuperacao da edificagao.
4.2 Levantamento de subsidios
4.2.1 Definicdo da area de estudo

A edificacdo analisada nesta pesquisa trata-se do HRC, localizado no municipio de
Caraubas, estado do Rio Grande do Norte. Segundo dados do IBGE, o municipio possui uma

populagdo de 19.727 habitantes, distribuida em uma érea territorial de 1.094,489 km?,
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resultando em uma densidade demografica de 18,00 habitantes por km? (IBGE, 2022). A Figura

19 ilustra o mapa da area urbana de Caraubas, destacando a localiza¢ao do referido hospital.

Flgura 19 — Locahzag:ao da ed1ﬁcag:a0 estudada na cidade de Caratubas, RN

Legenda
@ Hospital Regional de Caraubas, RN

onte: oogle Earth, 2025.
4.2.2 Caracterizacio do objeto de estudo

O Hospital Regional Dr. Aguinaldo Pereira da Silva (HRAPS) esté localizado na cidade
Caratibas, RN, no Médio Oeste Potiguar. A Figura 20 mostra a fachada do hospital e a sua
planta de situag@o. O hospital ¢ classificado como de pequeno porte e média complexidade e, é
considerado referéncia em atendimentos de urgéncia e emergéncias, atendendo ndo sé a
populagdo do municipio, mas também de regides proximas, que abrange os municipios de Olho
D’aguadosBorges,CampoGrande,Janduis,Upanema,Umarizal,entreoutros (SESAP, RN,

2025).

Fi ura 20 - Fachada do HRAPS Caraubas

M‘

Fonte: Autoria I;r()pria, 2025

O municipio de Caratbas possui apenas um hospital publico, sendo o unico responsavel
por fornecer um nivel de atendimento médico mais elevado, na qual as Unidades Basicas de
Saude (UBS) ndo tém esse tipo de atendimento, sendo a principal rede de atendimento médico

da populagdo. Segundo o relatorio realizado pela Secretaria de Saude Publica de Estado



39

(SESAP, 2025), o Hospital Regional de Caraubas, atualmente, apresenta capacidade de 35 leitos
e atende uma média de 2.500 pessoas por més, quase 90 pessoas por dia, dos quais 100 dos
pacientes sao internados. Além disso, o hospital oferece servigos de apoio para diagnosticos
(Raio-X, Ultrassonografias e Analises Clinicas) e uma média de 24 cirurgias por més, entre elas
estdo cirurgias de cesarias, hérnia, histerectomia, entre outras. Ademais, o hospital conta com
uma equipe de 170 funcionérios, entre eles estdo terceirizados, prestadoras de servigos de

higienizacao e empresa de servidora de vigilancia (SESAP, RN, 2025).
4.2.3 Inspecio na edificacido

A inspe¢ao na edificacdo foi o método utilizado no levantamento para as manifestagdes
patolégicas encontradas no prédio. A definicdo dos problemas foi auxiliada por meio de

registros fotograficos das partes internas e externas da edificacdo e inspegdes visuais.

4.3 Aplicacao da Matriz de Diagnostico de Definicao e Conduta (MDDC)

Para ter uma organizagdo e classificacdo das patologias encontradas e registradas
durante o processo da inspe¢ao predial, foi adotada e adaptada a matriz de classificagdo MDDC
elaborada por Brito (2017). Cabe ressaltar que a matriz foi modificada para que fosse possivel

analisar o local e entender melhor o risco de cada patologia, ver Quadro 2.

Quadro 3 - Matriz de Diagndéstico de Definicao e Conduta

Problema Descricio por | Manifestaciao Possivel Terapéutica
Patologico (Visual) | analise visual Detectada Diagnostico sugerida

1
Local

2
Local

3
Local

Fonte: Adaptado de Brito (2017).
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4.4 Aplicacao da Matriz GUT

Para classificar e priorizar as manifestagdes patologicas, foi aplicada a técnica da matriz
GUT (ver Quadro 3), apresentando os problemas de acordo com a sua gravidade, urgéncia e
tendéncia. Para que se tenha uma pontuagdo mais justa e racional dos problemas discutidos, foi

adotado o quadro de Critérios de Avaliacdo GUT, apresentado no Quadro 1.

Quadro 4 - Matriz de aplicagdo do método GUT

Manifestaciio G|lu| T | Pontuagio Priorizacio
Patologica GxUxT
Item 1

Fonte: Adaptado de Brito (2017).

4.5 Definicao do Grau de risco do hospital

Para analisar o grau de risco das patologias encontradas do hospital, foi utilizado o
Quadro 4, onde mostra a melhor pontuagdo de acordo com os critérios de avaliagdo para a

Matriz GUT, como é mostrado no Quadro 1.

Quadro 5 - Grau de risco do hospital

GRAU DE RISCO PONTUACOES
EMERGENCIAL 730 — 1000
ALTO 513-729
INTERMEDIARIO 217-512
BAIXO 28 -216
MUITO BAIXO 1-27

Fonte: Morais, 2025.

O objetivo da andlise realizada durante a inspe¢dao no hospital ¢ identificar as
manifestagdes patologicas mais criticas presentes na edificacdo, ou seja, aquelas que oferecem
maior risco a integridade estrutural, ao funcionamento e a seguranca do local. A partir dessa
identificacdo, pretende-se propor acdes corretivas que contribuam para a reducao do grau de
risco do edificio, buscando classifica-lo como baixo ou muito baixo. Para facilitar a
interpretacdo dos resultados obtidos e permitir uma visualizagdo mais clara das informagdes,
sera elaborado um grafico que representara o nivel de risco associado a cada patologia

observada no hospital.
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5. RESULTADOS

5.1 Aplicagcdo da Matriz de Diagnoéstico de Definicio e Conduta

O Quadro 5 apresenta a Matriz de Diagnostico de Definicao e Conduta (MDDC), onde
mostra de forma visual e descritiva as principais manifestacdes patologicas encontradas no
HRAPS na cidade de Caratibas (RN).

Para o preenchimento da matriz MDDC (Quadro 5), foi adotada uma metodologia
baseada no referencial tedrico apresentado no Topico 3 deste trabalho. Cada coluna da matriz
foi estruturada de forma a refletir criteriosamente as etapas de analise e intervengdo: a
identificacdo das manifestagdes patoldgicas foi realizada por meio de inspegdes visuais e
levantamento fotografico, o que possibilitou a elaboragdo do diagnostico com base nas causas
provaveis de cada patologia observada. A partir disso, foram propostas as terapéuticas mais
adequadas, escolhidas com base nas diretrizes técnicas encontradas na literatura especializada,
considerando a viabilidade de execucdo, a efetividade das solugdes e o prolongamento da vida
util da edificagdo. Assim, a matriz MDDC foi construida de forma sistematica ¢ embasada,

garantindo coeréncia entre diagnostico e intervengdo proposta.



Quadro 6 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraubas (RN)

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
Umidade . R
: Infiltra¢ao devido a |
_ excessiva. . e
Manchas escuras abaixo falha‘n‘a vedagao do ar-
do ar-condicionado. Infiltrago. condicionado, In
condensagao da
Presenga de mofo e Descascamento | ymidade e possivel A
descascamento da pintura. | da pintura. deterioracdo do B
reboco.
Mofo. CC
Local: Quarto de internagao.
R
e
Descascamento do Descascamento Falta de N
revestimento na parte da pintura e do | impermeabilizagdo da | R
|| inferior da parede. reboco. parede e possivel p1
infiltragdo por acao a
Manchas de umidade. Infiltragao. capilar vinda do solo.
C
ca

Local: Quarto de internagao.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 7 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caratibas (RN) (Continuaca

.~ - Manifestaciao
Descricao por Analise nes 1¢
. . . Patologica ) . o
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico

| ‘ R
g Afofamento do reboco | ™
N eralmente causado ar
Descolamento do gera ~ . m

. - Descolamento por infiltragdo, o tipo

revestimento ceramico na . S
. do revestimento | da argamassa utilizada |
parte superior da porta. AT _
ou m4 aplicagdo da -
argamassa. ar
Local: Sala de espera.

Descascamento da R
Descascamento | pintura geralmente cC

Descascamento da pintura | do revestimento. | caysada por umidade
: . . Id

ao lado do banheiro da ala N vinda do banheiro,

. N Infiltragao. ut

de internacgao. causando afofamento
Eflorescéncia. do reboco e a presencga | A
de eflorescéncia. in

Local: Quarto de internacao.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 8 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caratibas (RN) (Continuaca

Descricao por Analise Mamfe§ t:}gao
. . . Patoldgica . .
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnostico
R
Manchas de umidade, Umidade cC
|| juntamente com o excessiva. Geralmente causado v
descascamento do pela umidade .
i Bolor. . . hi
revestimento e presenga excessiva vinda do o
de bolores na parede a0 | Degcascamento | Panheiro ao lado.
lado do banheiro. do da pintura. A
in
Local: Parede proxima ao banheiro.
F:
re
Manchas de umidade
proveniente de v
Manchas escuras de Mofos. infiltra¢do por pe
infiltracdes € mofo no Manchas de condensagdo. Umidade A
teto de um banheiro. infiltracéo. em banheiro causada o
por pouca passagem de | ;.
ar.
S
dc

Local: Banheiro.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 9 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caratibas (RN) (Continuaca

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnostico
R
in
Mofo. Problemas relacionado | 4,
Manchas escuras e a infiltragao por in
. Descascamento .
descascamento da pintura . capilaridade, onde a
. do revestimento. |
na parte inferior da agua da chuva penetra | R
parede Manchas de na alvenaria na parte | pr
infiltragdo. externa.
R
e
Local: Quarto de internagao.

R
Aberturas e Aberturas. A falta de cura do R,
descascamento da pintura | pyoq.accamento reboco. ar
da parede. do revestimento. | Presen¢a de umidade. | p,
ag

Local: Lavanderia externa.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 10 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe§ t:}gao
L. . . Patoldgica .
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
) R
Possivelmente causada |
Abertura no encontro das por movimentagao
paredes, indo do teto até o | Abertura. diferencial ou ma R
piso. execu¢do na junta de | at
dilatagao.
A
Local: Quarto de internacao.
R
fa
_- Infiltragao. re
| Presenga de infiltragdao na .Causado~ por
PN infiltragao por

parte inferior da parede, | Descascamento o F

. . capilaridade, por .
Juntamente com o da pintura. . . n

. umidade vinda do .
descascamento da pintura. . in

Mofo. banheiro.

R
pr

Local: Parede proxima ao banheiro.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 11 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
.. ) . Patologica ) L.
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnostico
R
re
Presenca de Descascamento Provocado por agdo da | v
¢ _ do revestimento. | 40ua que vem da parte | f3
descascamento da pintura
~ externa, onde se
e da argamassa na parte | Infiltragdo. . A
o infiltra e provoca a ,
inferior da parede. ' ) ;
Eflorescéncia. | patologia. p
pc
ar
Local: Enfermaria.
Infiltragdo por Id
Mofo. capilaridade ou ma in
Mancha escuras com a Infiltraca vedacgdo de tubulacdes | ot
presenga de nitiragao. proximas. tu
descascamento da pintura | g i
na parte inferior da ' Ambiente imido e mal | R
parede. Descascamento | ventilado favorecendo | cc
do revestimento. | © desenvolvimento de | tr:
mofos. m

Local: Quarto de internacao.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 12 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe§ tflgao
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
R
re
Desca;scam:nto dos ; Infiltracdo. Infiltracdo por
reves 1menh0s ha parede condensagdo gerada C
Manchas de umidade. do revestimento. | chuveiro. Vv
ca
Local: Banheiro.
C
Teto de sala todo Infiltragdo. Problemas relacionado | V¢
deteriorado com a a infiltra¢do vinda do
Bolor. . R
presencga de manchas e telhado, onde a 4gua re
problemas de umidade € | Degcascamento | da chuva passa pela
ar

Local: Enfermaria.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 13 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe,s tflgao
. . . Patologica ) L
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
Problema gerado por | V
movimentagao ol
Abertura vertical no meio egtrutural, pot ¢
da parede Abertura. diferenca de recalque | pr
P ' no solo ou por falta de | tit
travamento da CC
alvenaria. e
Local: Enfermaria.
Abertura vertical F:
causado pela ma pr
. execucdo na camada
Aberturas verticais All:er‘Fura :zelrtlcal da pintura. C
(superficial) e horizontais | ¢ orzontal. di
a0 lado do peitoril da Descascamento zizirgggllnlll:rrlléontal R
janela. do revestimento. | P
causado por es
movimentagao
diferencial. R

Local: Banheiro.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 14 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe§ tflgao
. Patologica
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
Infiltragdo. Infiltracdo causada F:
Abertura na parede com a pela entrada de dgua qu
presenca de manchas Mofo. na abertura da parede, | re
escuras. provavelmente afetada | re
Abertura. pela dgua da chuva. ar
Local: Quarto de internacao.
Infiltragao.
. . A
Presenca de umidade na Umlda.de inEltragao derivada de | er
arte superior da pia excessiva. alhas no
p ’ encanamento. A
Manchas de hi
infiltracao.

Local: Pia da sala de cirurgia.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 15 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

.~ - Manifestaciao
Descricao por Analise nes 1¢
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
Eflorescéncia causada
Presenca de mancha por possivel v
branca no piso do vazamento do vaso Ve
banheiro, ao lado do vaso | Eflorescéncia. sanitario, resultando na | ¥
sanitario, do quarto de cristalizagao dos R.
internacao. residuos salinos s
provenientes na agua.
Local: Banheiro.
Infjltragﬁo por | Infiltragdo proveniente | R
. . agdo direta. da acdo da chuva na pr
Presenca de infiltracdo e .
parede externa e/ou in
bolor na parede onde tem | Bolor. ,
. entrada da agua por dc
uma janela. }
Manchas de brechas na janela CC
infiltracdo. quebrada. bl

Local: Banheiro.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 16 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

.~ - Manifestaciao
Descricao por Analise nes 1¢
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
Descascamento
Desca_scamentf) do da pintura. ' R
revestimento, juntamente A cura incorreta do
com aberturas horizontais | Bolor. reboco. R
e verticais na parede. ar
Abertura.
Local: Quarto de internagao.
. Ocasionado por R
Teto de banheiro com P |
. problemas de re
problemas na pintura, Descascamento | - ~
. , S ! infiltragdo por de
onde € possivel visualizar | do revestimento. ~ .
condensagdo da dgua |V
o concreto. .
do banheiro. e

Local: Banheiro.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 17 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe§ tflgao
. Patologica
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
o Abertura no gesso do A
et teto causado por .
variacao de gc
Abertura na cobertura de temperatura no
Abertura. . Ve
23 gesso no teto do quarto. ambiente e /ou o
pancadas, como por
. de
exemplos batidas na .
vi
porta.
Local: Sala de cirurgia.
R
Presenca de mancha er
. A Problemas causados
branca embaixo de uma | Eflorescéncia. ~ re
. pela vedagdo do cano.
pia. cr
pr

Local: Enfermaria.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 18 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe§ tflgao
. Patologica
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
Problema relacionado | €
Abertura no encontro das a movimentacao fa
paredes, indo do teto até o| Abertura. diferencial da C
piso. fundacao ou retragdo e fa
dilatagao térmica. fl
Local: Banheiro.
Problema ocasionado
Manchas de infiltragdo na por aberturas no teto, R
cobertura de gesso em um | Infiltragao. onde a dgua das R,
dos quartos. chuvas penetra no o

forro de gesso.

Local: Sala de atendimentos.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 19 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
. Patoldgica ) L.
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
R
Descolamento do ar
Descolamento do revestimento
revestimento ceramico Descolamento geralmente causado A
acima da janela de um do revestimento. | pela agdo da umidade | hi
banheiro. causada por
condensacio. F:
a
Local: Banheiro.
Infiltragdo proveniente | R,
Mancha de infiltragdo na Infiltragao. de infiltragdo vinda de | cc
cobertura de gesso abertura na cobertura,
' Mofo. provavelmente vinda | F
da a¢do da chuva. &¢

Local: Quarto de internacao.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 20 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe§ tflgao
. Patologica
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico

In
. . gt

Abertura na parede da Recalque diferencial
entrada do hospital, onde | Abertura. na fundagdo ou ma C
pega a parede toda. compactagdo do solo. | n:
R

Local: Entrada.

Ci
Manchas in
Manchas escuras e cscuras. Manchas provenientes d:
descascamento da pintura da acdo de agentes F:
Mofo. ¢
da parede da parte externos e do dreno do | .
externa. Descascamento | ar-condicionado. re
da pintura. e
e

Local: Fachada lateral.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 21 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe§ tflgao
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
M
Manif . ey
Presenga de manchas Infiltragdo. am’es.tagoes
patologicas C
escuras, bolores e >
: Descascamento | provenientes da a
descascamento da pintura . . .
) da pintura. umidade excessiva na
no teto da entrada das : R
ambulancias | cobertura, ocasionado
' Bolor. quando ha chuvas. e
[oF
tit
Local: Area externa.
S¢
Abertura gerada por P
Abertura no pilar da sobrecargas, re
fachada principal do Abertura. movimentagao térmica di
prédio. ou recalque diferencial | g
do solo. fa
SC

Local: Entrada de ambulancias.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 22 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
. Patologica
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnostico

Abertura horizontal ﬁlziﬁzzgaerggiérgica R
abaixo do peitoril da Abertura. . ¢ ar

. e diferenca de
janela. ar

temperaturas.

Local: Fachada lateral.
R
Problema gerado pelo | €
: gotejamento constante tu
Mancha escura abaixo do ~ .

.. Infiltracao. de 4gua do dreno do Li
dreno do ar-condicionado. . 1
ar-condicionado sobre | .
a superficie da parede. |
pe

Local: Parede externa.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 23 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

menos compactado.

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnostico
Mofo causado pela
exposi¢do a agentes R
Parte inferior da parede Ab externos. re
externa com a presencas erturas.
de manchas escuras e Mofo Aberturas causada por | A
abertura. ’ acao de infiltracdo ou | m
recalque diferencial no | ar
solo.
Local: Parede externa.
Problema relacionado R
. ~ [
Piso externo quebrado, Desgaste do i nge}l;rzgaz ngnse(‘iz’no cC
juntamente com a concreto do solo. gua pe
resenca de lodo concreto proximo e faz | p
p ¢ . Infiltragao. com que o solo fique | ,

Local: Calgada.

Fonte:

Autoria propria, 2025.



Quadro 24 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe's tz.lg:ao
. Patologica
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnostico

Ci
Manchas provenientes

do vazamento da 4gua | Li
Parede com mancha da chuva na cobertura. | €C

Mancha escura.

. Infiltracao.

escura na parte superior. _ A
Descascamento. | Degradacao d_a p,1n.tura |
por agentes bioldgicos. | ar
ex

Local: Parede externa.

3 Problema gerado pelo
Manchas escuras de lodo, | Infiltragdo. gotejamento constante R
infiltragdes, Bolor de 4gua do dreno do o
descascamentos e bolores ' ar-condicionado sobre |
abalx'o'do dreno do ar- Descascamento | @ superficie da par.ede, Li
condicionado. do revestimento. | resultando em umidade | ;|
concentrada.
Local: Parede externa.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 25 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
. Patologica
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico

S¢
pr
re
Abertura na p’elrF:de Abertura. Abertura gerada por di

externa do prédio. recalque diferencial.
S¢
fa
SC

Local: Parede externa.

R
Problemas proveniente |
Manchas escuras na parte Mofos. de agentes externos, R
inferior da parede. Infiltracdo. como umidade causada |
pela agua das chuvas. | .,
CC

Local: Parede externa.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 26 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
. . . Patologica ) L
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnostico
Problemas ocasionado | L
Presenca de aberturas ¢ Aberturas. .
manchas escuras, indo da pela agao direta das A
. L, Mofos. chuvas e do sol, onde o .
parte de cima até abaixo revestimento nio & in
na’pa}rede do muro do Descascamento adequado para A
prédio. do revestimento. | ympientes externos. ac
Local: Muro.
Aberturas geradas por | A
Presen ~
¢a de manchas Aberturas. acdes externas e 0s
escuras e de aberturas ossivel recalque
horizontais, verticais e Mofo. gi ferencial o rganchas R.
inclinada na} parede do Bolor originadas por agdo da | ar
muro do prédio. :
chuva e do sol. ar

Local: Muro.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 27 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnostico

Problema relacionado | R
Aber‘gura 1n’do da parte Abertura a recalque diferencial | fy

superior até a parte de . do solo ou falta de
. vertical. o R
baixo da parede externa. ligagdo entre as |
alvenarias. al

Local: Parede externa.
Exposi¢do a agentes R
externos.

Abertura o
Abertura no pilar externo | vertical. Possivel carbonatacao R
do prédio. A abertura do concreto. |
corta todo o pilar. Descascamento a¢
do revestimento. | Possivel excesso de S
carga atuando sobre o f

pilar.

Local: Pilar externo.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 28 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

Descricao por Analise Mamfe's tflgao
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patologico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
R
Descascamento O contato direto da re
Desgaste do revestimento | do revestimento. | parede com as agdes R.
em parede externa. externas causa as m
Bolor. i |
olo patologias. ac
ex
Local: Parede externa.

Problema gerado pelo | R
gotejamento constante | ©C
de agua do drenodo | tU
Presenga de manchas ar-condicionado sobre Li
escuras abaixo do dreno | Infiltragdo. a superficie da parede, 0

do ar-condicionado. resultando em umidade
concentrada e possivel | g,
proliferagdo de fungos | 1
ou bolor. e

Local: Parede externa.

Fonte: Autoria prépria, 2025.



Quadro 29 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

.~ - Manifestaciao
Descricao por Analise . 1¢
. . Visual Patologica ) L
Problema Patolégico (Visual) isua Detectada Possivel Diagnéstico
Parede externa com
b | exposicao direta a acao R
d CSCo amento da 4dgua da chuva e ao re
0 revegtlr(rilerito sol, onde causa o d&
com mais de :
Reboco da parede externa | ., de espessura afofamento do
" | concreto ¢ A
se descolando. ’ _
Infiltracio consequentemente, o in
seu desprendimento. | pe
Bolor. ) ar
A ma qualidade do
concreto utilizado.
Local: Parede externa.
R
Deterioragao de parede Problema causado pelo | 5€
externa, com o Descolamento afofamento do R
desprendimento dos do revestimento. | concreto, resultante o
revestimentos. das acgoes externas. ac
ex

Local: Parede externa.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 30 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

.~ - Manifestaciao
Descricao por Analise . 1¢
. . Visual Patologica ) L

Problema Patolégico (Visual) isua Detectada Possivel Diagnéstico

R
Manchas de Problemas

. N i relacionados a fator e

Deteriora¢ao e manchas umidade. clacionados ores
no revestimento CX[EINOS, COmO agao R
' Descolamento | da chuva e exposi¢do |
do revestimento. | direta ao sol. o

Local: Parede externa.

R
er
Manchas escuras proximo Infiltragdo causada por | R
a encanacao exposta na Infiltragdo. vazamento na re
area externa do prédio. encanacao exposta. R
[
ar
ar

Local: Parede externa.

Fonte: Autoria propria, 2025.



Quadro 31 - Matriz MDDC do Hospital Regional de Caraibas (RN) (Continuag?

.~ - Manifestaciao
Descricao por Analise nes 1¢
L. . . Patoldgica ) L.
Problema Patolégico (Visual) Visual Detectada Possivel Diagnéstico
Problemas relacionado
a 1n‘ﬁltr'a<;50 por R
Presenca de manchas capilaridade, onde a
¢ Mofos. agua da chuva que se | Fe
escuras e marcas de . .
. . infiltra no solo penetra | in
abertura na parte inferior | Infiltragao. .
a estrutura por meio de
da parede externa do R.
Lo Aberturas pequenas aberturas,
prédio. : m
fazendo com que
surjam problemas ar
maiores.
Local: Parede externa.
Ab Problemas relacionado
erturas. a exposicio direta a0 | N
~ re
Desgaste do revestimento | Descascamento solde aagao d,a chuva,
€ pequenas aberturas em | da pintura on efq rfeyestlmento A
parede externa. externa. nao fot feito com ac
materiais adequados.
Mofo.

Local: Parede externa.

Fonte: Autoria propria, 2025.
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5.2 Classificacao e Priorizacao das Manifestacoes Patologicas

As manifestagdes patologicas detectadas na inspecao visual e catalogadas na coluna 3
da MDDC foram classificadas e priorizadas conforme os pesos estabelecidos na Matriz GUT.
A andlise ¢ feita através da inspec¢ao visual, levando em consideracao as imagens registradas, e
também os fatores agravantes do local da manifestacao patologica, o que piora cada vez mais
esses problemas. E importante destacar a coluna de priorizagdo na Matriz do Quadro 6, pois
nela € possivel identificar a prioridade de reparo para cada manifestacao e assim qualificar o

grau de risco de cada um desses problemas, de acordo com o Quadro 4, ver Quadro 6.

Quadro 32 - Aplicagdao da Matriz de Gravidade, Urgéncia e Tendéncia para as manifestacdes
patoldgicas presentes no Quadro 5

Manifestacao Pontuacao C e
Patologica (Igtem) Glu|T GxU ; T Priorizacdo
1 6 |77 294 7° (Intermediario)
2 5136 90 36° (Baixo)
3 21213 12 52° (Muito Baixo)
4 6 |65 180 16° (Baixo)
5 41315 60 43° (Baixo)
6 51418 160 18° (Baixo)
7 6 |79 378 4° (Intermediario)
8 41416 96 34° (Baixo)
9 31513 45 45° (Baixo)
10 31617 126 28° (Baixo)
11 3|15]6 90 35° (Baixo)
12 S| 817 280 9° (Intermediario)
13 31516 90 37° (Baixo)
14 51417 140 24° (Baixo)
15 31313 27 50° (Muito Baixo)
16 31514 60 41° (Baixo)
17 6 |78 336 5° (Intermediério)
18 4148 128 27° (Baixo)
19 31515 75 40° (Baixo)
20 4158 160 17° (Baixo)
21 61619 324 6° (Intermediario)
22 31314 36 47° (Baixo)
23 4143 48 44° (Baixo)
24 31415 60 42° (Baixo)
25 51614 120 29° (Baixo)
26 51516 150 20° (Baixo)
27 21213 12 51° (Muito Baixo)
28 6 |67 252 10° (Intermediario)
29 71713 147 23° (Baixo)
30 51317 105 31° (Baixo)
31 71817 392 3° (Intermediario)
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Quadro 33 - Aplicagdao da Matriz de Gravidade, Urgéncia e Tendéncia para as manifestacdes
patoldgicas presentes no Quadro 5 (Continuagdo)

Manifestacao Pontuacao c e s
Patologica (Igtem) GIlUIT| exuxr Priorizagio
32 8198 576 2° (Alto)
33 41313 36 48° (Baixo)
34 31417 84 39° (Baixo)
35 313]6 54 46° (Baixo)
36 31313 27 49° (Muito Baixo)
37 4 1517 140 25° (Baixo)
38 51617 210 14° (Baixo)
39 616|6 216 13° (Baixo)
40 51415 100 32° (Baixo)
41 6 |58 240 12° (Intermedidrio)
42 51518 200 15° (Baixo)
43 515]6 150 22° (Baixo)
44 81919 648 1° (Alto)
45 41416 96 33° (Baixo)
46 4 1518 160 19° (Baixo)
47 6 | 717 252 11° (Intermedidrio)
48 5146 120 30° (Baixo)
49 515]6 150 21° (Baixo)
50 51417 140 26° (Baixo)
51 6 |68 288 8° (Intermediario)
52 31417 84 38° (Baixo)

Fonte: Autoria propria, 2025.
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6. DISCURSSAO

6.1 Manifestacdes patolégicas mais presentes no hospital

No geral, foram analisados, através dos registros fotograficos presentes no Quadro 5, a
presenga de 85 (oitenta e cinco) anomalias. As 85 manifestagdes patoldgicas detectadas e
analisadas foram agrupadas em fun¢do da sua natureza. Foi possivel analisar o grau de

incidéncias de cada uma delas, conforme apresentado na Figura 21.

Figura 21 - Manifestac¢des patologicas que mais aparecem no HRC/RN

Descolamento
do revestimento

®

Bolor (7)
8%

Eflorescencia

()
3%

Infiltracdes (18)
21%

Mofo/Manchas
a7
20%

Aberturas

a7

Descascamento da
pintura/Descascamento do
revestimento (19)
22%

Fonte: Autoria propria, 2025.

Os problemas mais recorrentes no prédio foram os de descascamento do revestimento,
no qual a alvenaria apresenta um desgaste tanto na pintura, quanto na sua camada de argamassa,
causando problemas estéticos, como a queda dos revestimentos, fazendo com que a camada de
concreto fique aparente, e na saude dos pacientes, pois em locais mais fechados os usuarios
passam a respirar particulas de tintas e concreto que estao soltos no ar, além do risco de queda
do revestimento ceramico nos pacientes € nos funcionarios. Essa manifestacao patoldgica, de
acordo com a Matriz MDDC (Quadro 5), foi observada nos registros fotograficos uma
quantidade de 19 (dezenove), sendo igual a 22% (vinte e dois porcento) referente a esse

problema. Ja os problemas de infiltragdes tiveram uma presenga consideravel, com uma
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quantidade de 18 (dezoito) detectadas, sendo 21% (vinte e um porcento) dos problemas totais
que foram analisados.

Ademais, observou-se também problemas de aberturas em pilares, como € possivel
observar no item 44 (quarenta e quatro) e no item 32 (trinta e dois) do Quadro 5, no qual esses
problemas em componentes estruturais acabando levando ao colapso da propria estrutura, o que
se torna mais preocupante, principalmente quando tem-se a constante passagem de pessoas pela
area de risco.

Além disso, tem-se problemas com mofo e manchas, tendo uma quantidade de 17
anomalias, sendo igual a 20% dos problemas na Matriz, o que se torna preocupante, pois a
maioria estdo presentes em ambiente internos e fechados, principalmente em quartos de
internagdes, onde os pacientes enfermos acabam respirando as particulas de mofo presentes no
local. Também tem a presenga de descolamento do revestimento, eflorescéncia e bolor, no qual
sdo menos recorrentes no hospital, com a porcentagem mais baixa, mas que nao deixa de ser
importante fazer o reparo adequado.

De modo geral, a maioria das manifestacdes patologicas observadas no HRC esta
relacionada a infiltragdes, sejam externas (chuvas) ou internas (falhas hidraulicas). Esses
problemas resultam em problemas como o mofo, bolor, eflorescéncias, descolamento e
descascamento de revestimentos e pinturas, além de infiltragdes pontuais. Também foram
identificadas ocorréncias associadas a falhas estruturais ou de execugao, como as aberturas no
geral. Apesar de os resultados apontarem risco intermediario, os efeitos indiretos sdo
preocupantes: risco de doengas respiratorias, acidentes por queda de revestimentos em areas de
espera e obstrucao de passagens, como na entrada de ambulancias. Tais patologias, ainda que
pontuais, comprometem a seguranca, o conforto e o funcionamento adequado da edificacao,

exigindo atenc¢do imediata.

6.2 Priorizacio das manifestacoes patologicas

Para determinar a prioridade com que as patologias devem ser consideradas, ¢
importante observar a coluna de priorizagdo da matriz GUT no Quadro 6, onde ¢ possivel
classificar a ordem de reparos recomendadas de acordo com os critérios da Matriz. A partir
disso, algumas manifestacdes patologicas, de acordo com a GUT, parecem ter um nivel de
criticidade mais baixo, com uma pontuagao inferior, mas de acordo com o ambiente aonde estdo
localizadas, elas receberam uma pontuagdo mais elevada, pois podem acarretar em problemas

mais sérios tanto na estrutura do prédio, quanto na satide dos seus usuarios.
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A priorizagdo das manifestagdes patologicas foi determinada de acordo com o grau de
priorizacao do Quadro 4, visto que as pontuagdes sdo dispostas de acordo com a necessidade
de reparo de cada problema. Quando analisado a coluna de priorizagao presente na Matriz GUT,
observou-se que a necessidade de reparo mais rapido € para o item 44 e 32, que tiveram
pontuacdes de 648 (seiscentos e quarenta e oito) e 576 (quinhentos e setenta e seis),
respectivamente. Esses problemas estao relacionados a estrutura do pilar na parte externa do
prédio, onde tem-se a presenca de uma abertura vertical indo de cima até a parte de baixo do
pilar (ver item 44 e 32 do Quadro 5).

Além disso, outros problemas sdo consideraveis de priorizagdo para reparos, como por
exemplo o item 7 (sete), que na Matriz GUT teve uma pontuagdo de 378 (trezentos e setenta e
oito). Esse problema se caracteriza como de importancia, pois trata de uma infiltragdo préximo
a tomada de energia, onde pode gerar um fator preocupante quando o local estiver muito timido.
Ademais, a presenga de mofo em ambientes fechados, especialmente aqueles destinados a
recuperagdo de pacientes enfermos, agrava significativamente os riscos a saide, uma vez que
esses microrganismos liberam esporos no ar que podem causar ou intensificar problemas
respiratorios.

Segundo Suzuki et al (2022), o mofo em ambientes internos mal ventilados representa
uma condic¢ao critica de insalubridade, sobretudo em locais de permanéncia prolongada, que
nesse caso, seria os quartos de internacao do hospital. Da mesma forma, Barbosa et a/ (2021)
destacam que as manifesta¢des patoldgicas causadas pela umidade, como o mofo, devem ser
tratadas com prioridade em ambientes de uso humano continuo, devido ao seu alto impacto na

qualidade do ar e no bem-estar dos ocupantes.



73

7. CONSIDERACOES FINAIS

O estudo realizado teve como foco central a andlise das manifestagdes patoldgicas
presentes na estrutura do Hospital Regional de Caraubas (RN), com base em inspecdes visuais,
registros fotograficos e levantamento de dados. A investigacdo permitiu identificar uma
variedade de patologias construtivas, sendo as mais recorrentes associadas a presenga excessiva
de umidade — representando 22% dos casos com descascamento de pintura e revestimentos, e
21% relacionados diretamente a infiltragdes.

Esses resultados evidenciam a necessidade urgente de um acompanhamento técnico
sistematico da edificacdo, especialmente em setores sensiveis como os ambientes de internagao,
onde foram observadas patologias como o mofo. Essa condi¢do, em ambientes com pouca
ventilagdo, pode comprometer a saude dos pacientes, agravando possiveis quadros clinicos e
interferindo na qualidade assistencial prestada.

Para a avaliagdo da criticidade das manifestacdes patologicas, foi utilizada a matriz
GUT, a qual classificou a maioria dos problemas como de prioridade intermediaria. No entanto,
a recorréncia, a localizag@o e os impactos diretos sobre o funcionamento do hospital reforcam
a importancia da intervencao técnica.

Adicionalmente, foi aplicado o método MDDC, que permitiu compreender a origem das
patologias e propor medidas corretivas eficazes. A andlise demonstrou que a auséncia de a¢des
preventivas e de manuteng¢ao continua favorece o surgimento de falhas estéticas e estruturais,
as quais sdo intensificadas por fatores internos (como o desgaste natural dos materiais) e
externos (como a acao das intempéries, principalmente em periodos chuvosos).

Conclui-se, portanto, que a adogdo de estratégias de manutencdo preventiva e corretiva,
com base em métodos técnicos de diagndstico, ¢ essencial para garantir a durabilidade,
funcionalidade e seguranca da edificagdo hospitalar. A implementacdo dessas medidas
contribui diretamente para a melhoria da qualidade dos ambientes hospitalares, refletindo no

bem-estar dos usudrios e na eficiéncia dos servigos prestados.
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