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Apêndice 1: 

Observações complementares sobre os ensaios em tubos de látex. 

Observações sobre o ensaio 1: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo, após pequena flambagem. 

• O decréscimo da pressão crítica foi semelhante aos ensaios anteriores; com 

uma queda de aproximadamente 5,8% nas primeiras pressurizações e nas 

pressurizações seguintes a pressão crítica ficou praticamente constante 

(com pequenas quedas nas demais pressurizações).  

• A média dos volumes foi de 352 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 2: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo e observou-se pequena 

flambagem. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi de aproximadamente 3,6%, 

acompanhado de posterior estabilização em 0,08 MPa. 

• A média dos volumes foi de 384,4 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 3: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo e observou-se pequena 

flambagem. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi de aproximadamente 4,7%, 

acompanhado de posterior estabilização em 0,08 MPa; semelhante aos 

ensaios com pré-condicionamento. 

A média dos volumes foi de 352 ml. 
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Observações sobre o ensaio 4: 

 

• O tubo de látex não flambou e o bulbo se formou junto à base do tubo de 

látex. 

• O decréscimo médio de pressão crítica foi de aproximadamente 4,9%.  

• A média dos volumes foi de 330,6 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 5: 

 

• O tubo não flambou e o bulbo se formou no meio do tubo de látex. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi de aproximadamente 6,1%. 

• A média dos volumes foi de 292 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 6: 

 

• O tubo não flambou e se formou na parte inferior do tubo de látex. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi de aproximadamente 7,2%. 

• A média dos volumes foi de 256 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 7: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo de látex. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi da ordem de 4,8%. 

• A média dos volumes foi de 252 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 8: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo de látex. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi da ordem de 3,7%. 

• A média dos volumes foi de 267 ml. 
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Observações sobre o ensaio 9: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo de látex. 

• O decréscimo médio na pressão critica foi da ordem de 6%.  

• A média dos volumes foi de 267 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 10: 

 

• O bulbo se formou no meio do tubo, depois de acentuada flambagem do 

tubo de látex. 

• O decréscimo da pressão crítica foi de aproximadamente 3,6% após a 

segunda pressurização. 

• A média dos volumes foi de 253 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 11: 

 

• Bulbo se formou na parte inferior do tubo, depois de acentuada flambagem 

do tubo de látex. 

• A pressão crítica decresceu em aproximadamente 3,6% após a primeira 

pressurização. 

• A média dos volumes foi de 246 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 12: 

 

• O bulbo se formou no meio do tubo, depois de acentuada flambagem do 

tubo de látex. 

• A pressão crítica decresceu em aproximadamente 4,7% após a primeira 

pressurização. 

• A média dos volumes foi de 267 ml. 
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Observações sobre o ensaio 13: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo de látex que se flambou 

pouco. 

• O decréscimo médio de pressão crítica foi de aproximadamente 4,8%. 

• A média dos volumes foi de 270 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 14: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo de látex que se flambou 

pouco. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi de aproximadamente 6%. 

• A média dos volumes foi de 292 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 15: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo de látex que se flambou 

pouco. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi de aproximadamente 4,7%. 

• A média dos volumes foi de 302 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 16: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo de látex. 

• O decréscimo médio foi da ordem de 7,1%. 

•  A média dos volumes foi de 271 ml. 

 

Observações sobre o ensaio 17: 

 

• O bulbo se formou na parte inferior do tubo de látex. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi de aproximadamente 8,3% 

• A média dos volumes foi de 278 ml. 

Observações sobre o ensaio 18: 
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• O bulbo se formou na parte inferior do tubo de látex. 

• O decréscimo médio da pressão crítica foi de aproximadamente 8,4% 

• A média dos volumes foi de 271 ml. 
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