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RESUMO

O desenvolvimento de trabahos na &ea de patologias das fathadas tem crescido nos Ultimos anos
principalmente em fun¢é da evolugd no conhecimento e uso de revestimentos cerdmicos. O presente
trabalho aborda um estudo d levantamento de manifestagdes patologicas em 14 edificios
habitacionais na cidade de Cascavel com o dbjetivo de identificar a incidéncia destas manifestagtes
em factadas revestidas com cer@mica. Para 0 estudo foram andisados 14 edificios localizados no
centro da cidade, utilizando como metodologia a aplicacd® de question&rios e etrevistas estruturadas
com os dndicos, vistoria nas edificacdes e registro fotografico dos problemas. Como resultado o
estudo apresenta dadas com a identificagdo das patologias mais comuns e sua incidéncia, distribuicéo
a0 longo das fachadas e cmmparago com resultados obtidos com os questionérios e vistorias.

Palavras-chave: manifestagdes patol 0gicas, revestimento cerémicos, fachadas de lificios.

ABSTRACT

The development of studies in the area of pathologies of building fagades has increased in the last few
yeas mainly due to the evolution of knowledge and use of ceramic tiles coating. The present work
deds with a survey of pathologicd manifestations in 14 residentia buildings in the dty of Cascave,
with the am of identifying the incidence of these manifestations in ceramic tiles-coated facales. For
the study 14 buildings located in the center of the dty were analyzed, using as methoddogy the
application of questionnaires and structured interviews with the building administrator, inspedion in
the building and photographic recrd o the problems. As a result, the study presents data with the
identification of the most common pathologies and their incidence, distribution adong the fagades and
comparison with results obtained from the questionnaires and inspedions.

Keywords: pathologicd manifestations; ceramic aoating; facales.
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1 INTRODUCAO
1.1 Condderagfesiniciais

Um problema patolégico, segundo Barros et.all. (1997), pode ser entendido como uma situac@® em
que o edificio ou sua parte, num determinado instante da sua vida Util, ndo apresenta o desempenho
previsto. O problema é identificado de modo geral a partir das manifestagdes ou sintomas patol 6gicos
que se traduzem por modificagdes estruturais e ou funcionais no edificio au na pate afetada,
representando as Snais de aviso dos defeitos surgidos.

No caso das patologias dos revestimentos de fachada, além da desvadorizac® neturd do iméve
devido aos aspedos visuas, a base dos revestimentos, sem 0 adequado acabamento final, torna-se
vulneravel as infiltragdes de &gua e gases, 0 que @nseqlentemente mnduz a sérias deterioragdes no
interior dos edificios, podendo ser as mesmas de ordem estética, quando afetam apenas a fungéo
decorativa, ou até mesmo estrutural, caso afetem o comportamento e durabili dade.

As patologias dos revestimentos de fachada, segundo Maia Neto . dl. (1999), agridem a integridade
das edificacdes, incomodam as vistas da populacéd e ferem o conceito de habitabilidade, direito basico
dos proprietérios das unidades imobili arias, comprometendo a imagem da Engenharia e Arquitetura do
pais. Além de que, o revestimento de fachada tem como objetivo, entre outros, a protecéo dos edificios
de infiltragdes de §gua e gases. Com a presenca de patologias, a estrutura torna-se vulnerével, o que
conseguentemente conduz as Frias deterioragdes no interior dos edificios.

O estudo de defeitos em revestimentos cardmicos tem sido alvo de muitos traba hos tanto na indistria
gquanto no meio académico. Sendo assm, o conhedmento daos tipos de problemas que mais ocorrem
em cada regido é fundamental para uma prevencdo, manutencéo e até mesmo o reparo das edificactes
afetadas, podendo-se obter mais agili dade equali dade nos servicos.

A presenca de diversas manifestaces patol 6gicas pode ser percebida nos edificios de Cascavel. Nas
fachadas percebe-se visivdmente estas manifestacdes, visto que etas S0 &rea que estdo expostas as
observagdes de todos. De acordo com Maa Neto €. al. (1999), estas patologias comprometem a
estética do edificio, causando inseguranca no aspecto psicoldégico e ainda um desconforto ncs
moradores que muitas vezes frem as conseqiiéncias destes problemas na parte interna de seus
apartamentos, aém de muitas vezes desval orizarem o0 imovd.

2 OBJETIVO

O presente trabaho tem como dbjetivo identificar a incidéncia das manifestaces patolégicas mais
comuns em fachadas de edificios revestidos por cerémica.

3 METODOLOGIA

3.1. Definicdodaregido e selecdo dos edificios

3.1.1. Definicdo da regido

Os edificios s€ledonados estéo localizados na regido centra da cidade de Cascave, que estd
compreendida entre & ruas Sowza naves, Antonina, Pedro Ivo e Avenida Brasil. Esta regido foi
sdledonada, pois apresenta amaior concentracdo de edificios atos da cidade e uma grande quantidade
de dlificios com fachadas revestidas com cerdmica

3.1.2. Selec@odos edificios
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Foi realizado o levantamento dos edificios com meis de cinco pavimentos localizados nesta regido.
Através de verificaggo in loco constatou-se que dos 47 edificios construidos, 25 tinham sua fachada
revestida apenas com revestimento cerdmico ou com revestimento cerdmico e pintura Para asdegéo
dos edificios foram escolhidos os 14 edificios mais atos com revestimento cerdmico, e atribuido uma
letra, sendo que os edificios onde a vistoria ndo foi autorizada pelo sindico foram substituidos pelos
subsegiientes. Com is, foram vistoriados mais de dnglienta por cento dos edificios daguela regido
que possuem fachadas revestidas com d ementos ceramicos.

3.2. Coleta de dados
3.2.1. Elaboracdo do questionario

O question&io foi eaborado com o intuito de padronizar as entrevistas com os dndicos ou
responsaveis pda edificacd. Com a glicacdo deste questionario, foram obtidos dados dos mais
variados tipos, como: caacteristicas do edificio, informagbes wbre manutencéo, patologias
observadas nas fachadas e suas consegliéncias entre outras. Estas informagdes srviram para andise e
comparacgo com os dados que foram obtidos na vistoria técnica, gerando os gréficos necessarios para
a avdiacdo dondmero deincidéncias.

3.3. Vistoria técnica

A vistoria foi redizada utilizando-se de uma planilha de inspecdo eaborada a partir de vistorias
iniciais. Também foi feita utilizando apenas os entidos humanos, devido a ndo disponibili dade de
instrumentos, necessirios para uma vistoria mais completa. Durante a vistoria, que mnsistiana andise

visud das fachadas, foram feitas perguntas ao sindico para verificar a avadliacd que 0 mesmo tinha do
edificio.
Esta etapa foi finalizada com o registro fotografico das fachadas e das manifestagfes patol 6gicas

existentes. Este reawrso foi utilizado devido a facilidade de andise e avadliacd, e também, por
reproduzir fielmente a redli dade.

4 ANALISE DE RESULT ADOS

4.1. Andlise dos dados dos questionéarios

A seguir sdo apresentados os resultados obtidas com a realizacdo dos questiondrios aplicados com o0s
sindicos. Foram respondidos 14 (quatorze) questiondrios, alguns ho momento em que se detuou a
vistoria e outros foram deixados para o preenchimento posterior em funcdo do sindico nfo estar
presente no momento da vistoria.

A tabda4.1. abaixo, apresenta o periodo em que foram construidos os edificios pesqui sados.

Tabela4.1. — Periodo de mnstrucdo dos edificios

PERIODO NUMERO DE EDIFiCIOS
1985 — 1989 01

1990 19% 03

1995- 199 08
2000 - 2004 02
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Foram analisados edificios de diversas idades, variando da década de oitenta até edificios construidos
em 2002.

A Figura 4.1. apresenta ardagdo entre o ano de mnstrugéo do edificio e a porcentagem de alificios
com manifestacdes patol bgicas em suas fachadas.

Ano de construgdo X Manifestagfes patolégicas

100%

0%

63%
50%

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

Porcentagem de edificios com manifestacdes patoldgicas

Ano de construcao
dos edificios

02000 a 2004 ® 1995 a 1999 01990 a 1994 O 1985 a 1989

Figura4.1. - Relagdo entre o ano de @nstrucdo e as manifestacdes

Na Figura 4.1, nota-se que para os edificios construidos entre 1985 e 1989, apenas um teve a fachada
revestida owm demento cerdmico e este apresentou patologias no revestimento cadmico de fachada
Para os edificios de 1995 a 1999, 63% dos edificios gpresentaram patol ogias no revestimento e para 0s
construidos entre 2000 a 2004, 50% apresentaram patologias. Porém, nenhum dos edificios
construidos entre 1990 e 1994 apresentou patologias. Considerando-se que a maioria dos edificios
pesquisados dentro desta faixa realizaram manutences no revestimento de fachada nas Ultimos quatro
anos, justifica-se a auséncia de patologias pelo ponto de vista dos sindicos.

Veificase a1td0, que a idade dos edificios ndo é obrigatoriamente um fator que propicia o
aparedmento de patologias. Vae resstar que este resultado € representativo des informagdes que
foram apresentadas pelos dndicos e que véarias vezes ndo representaram a realidade, pois varias
patologias passaram despercebi das pel os usuarios.

4.1.2. Incidéncia das manifestacfes patol 6gicas

Foram verificadas diversas manifestagdes patoldgicas nos edificios pesquisados. Apresenta-se na
Figura4.2, aincidéncia de acordo com o apresentado na entrevista com o sindico de @da alificio.

Andisando a Figura 4.2, percebe-se que a falta de impermeabili dade é apatologia que mais é notada
pdos dndicos, devido a problemas gque da causa no interior dos edificios. Entende-se por falta de
impermeailidade a infiltrag® de &gua causada por fissuras ou descolamentos. De acordo com os
entrevistados, o revestimento ndo cumpre a funcd de protecdo contra ainfiltracé, e por isw, da
aparece nas fachadas revestidas por eementos cerémicos com 36% de incidéncia, seguido
descolamento, com 29%.

A deterioracdo no rejunte, manchas, fisauras e dlorescénda gresentam 21% de incidéncia. O gréfite e

a sujeira garecaen em apenas dais edificios pesquisados, 0 que representa 14%. E por dltimo, o bolor
e mofo que apareceram em apenas um edificio.
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Manifesta¢cdes Patoldgicas

m Falta de impermeabilidade
0 Descolamento

m Eflorescéncia

@ Fissura

1 m Manchas

O Deterioragdo no rejunte

0 Sujeira
m Grafite
@ Bolor e mofo

0% 10% 20% 30% 40%

Figura 4.2 — Incidéncias de manifestagdes patoldgicas gundo os $ndicos

4.1.3. Manutencao realizada nos edificios

Observa-se na Figura 4.3. que 21% dos edificios ndo fizeram nenhum tipo de manutencdo desde que
foram construidos. E que 79% dos edificios j& tiveram pelo menos uma manutencéo j& realizeda. Essa
manutencéo foi realizada considerando que as manifestagdes atingiram a estética ou colocaram em
risco os usuarios. Os principais reparos exeattados foram limpeza, re-pintura e remlocac®d e
elementos descoladas e todos, de acordo com os dndicos, fizeram esta manutenc@o entre os anos de
2002 e2004.

Manutenc¢do das fachadas

21%

79%

@ Manutencgéo realizada

m Manutenc&o néo realizada

Figura4.3. — Manutencao das fachadas dos edificios.

Apéds a glicac® do questiondrio, percebeu-se que alguns dos dndicos avaliaram os sus edificios
observando gpenas as incidéncias patoldgicas locdizadas na fachada fronta do edificio, ndo levando
em conta & outras fachadas existentes. s ocorre porque esta fachada € a mais vista, tanto pelo
sindico, quanto pelos usuarios, conseglentemente, as redamacOes referentes a esta fachada sdo
maiores.
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Pela andlise dos questionarios como um todo e pelo contato com os dndicos, pode-se perceber que o
revestimento de fachada cm dementos cerdmicos € bastante utilizado devido a0 seu desempenho de
paped estético e de protecdo, a sua aparéncia moderna, manutencéo relativamente barata e valorizegcéo
do imével.

4.2. Analise dos dados obtidos com a vistoria

A seguir serdo apresentados os resultados obtidos com a vistoria témica realizada nos quatorze
edificios nos meses de agosto e setembro de 2005.

4.2.1. Manifestaces por tipo de patologia
Nota-se na Figura 4.4., que as manifestagdes de deterioragé no rejuntamento e o descolamento sdo as

patologias mais encontradas, com 26% e 22%, respedivamente. As manchas e asujeira em menor
incidéncia gresentam 18% e 17%.

Incidéncia das Manifestagdes Patoldgicas
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%
1%
3%
3%
10%
17%
18%
22%
26%

O Grafite W Fissuras O Falta de impermeabilidade
O Eflorescéncia W Sujeira @ Manchas
W Descolamento O Deterioragdo no rejuntamento

Figura4.4.— Incidéncia das manifestacOes patol dgicas.

A incidéncia de manifestagdes como grafite, falta de impermeabilizago e fisaura é baixa en rdac®
as outras pesquisadas. Com relagdo a grafite e a falta de impermesbilizagéo, as incidéncias foram
baixas nas vistorias, e também nd houve redamagbes por parte dos dndicos no periodo e
entrevistas.

Com rdacdo as fiswras, howe a dificuldade de avaliar as incidéncias porqué elas sdo dficilmente
localizadas a distancia. As fisauras que foram localizadas nos edificios vigoriados stuavam-se no
pavimento térreo.

4.2.3. Manifestagdes patologicas por edificio

A Figura 4.5. abaixo apresenta a incidéncia das manifestagdes patoldgicas encontradas nas fachadas
revestidas com e emento cerdmico durante as vistorias.
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Manifestacdes Patolégicas

16+

144
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10+

SRTTIE V1| A

Incidéncia
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Edificios
m Descolamento m Eflorescéncia O Fissuras
OFalta de impermeabilidade @ Manchas @ Deterioragéo no rejuntamento
W Sujeira W Grafite

Figura 4.5 - Incidéncia de manifestagdes patoldgicas por edificio

Em primara andise, os edificios D, I, M e O apresentam a maior incidéncia de manifestagdes
patol bgicas.

No edificio D, as quatro fachadas <0 revestidas parcialmente mm dementos cadmicos e a Ultima
manutencéo foi redizada hd quatro anos, quando foi lavado o revestimento cerdmico dos primeiros
andares. Também, deve-se @nsiderar a cor do revestimento ser branco, com rguntamento claro. Por
is9, aincidéncdia de manchas, sujeiras e deterioracd do rguntamento € dta.

No edificio I, as quatro fachadas <0 revestidas totdmente mm elementos cerdmicos, e a Ultima
manutencéo foi realizada ha trés anos, com rewmlocacd de dementos cerdmicos descolados. Neste
edificio, a incidéncia de descolamentos cortinua sendo alta, sendo que a manutencédo realizada néo
solucionou o problema. O fator do elemento ca@mico da fachada ser de @r aaul escuro e vermeho
escuro destacou as efl orescéndias.

No edificio M, as quatro fachadas 90 revestidas totalmente mm eementos cadmicos, e ndo houve
manutencéo. A alta inddéncia de manchas e sujeiras foi percebida com facilidade devido a cor do
elemento cerdmico ser amarela.

No edificio O, uma fachada érevestida totalmente com e ementos cerémicos, enquanto que & outras
trés fachadas <o revestidas parciamente. A ata incidéncia de sujeira e deterioracé no rejuntamento
foi percebida com facili dade devido a cor azul dara da edificac® e @r branca do rg untamento.

Descolamento

Com a adise da Figura 4.5. podese perceber que seis dos quatorze dlificios pesquisados
apresentaram esta manifestac®, e que a incidéncia € baixa an quase todos estes edificios. Somente
um dos edificios apresenta uma dta incddéncia de descolamento, que de acordo com o sindico,
acontecedesde a entrega do edificio, mesmo ja tendo sido redlizado uma manutencéo.

Eflorescéncia
50% dos edificos pesquisados apresentaram esta manifestac®, observou-se que da estd vinculada
com uma outra patologia, a fisara, tanto do demento cadmico, quanto do regjuntamento. Também é

facilmente localizada nos edificios revestidos com e ementos caamicos de @r escura, €a éuma das
patologias que mais prejudicam a gparéncia do edificio.
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Fissuras

As fisauras ndo foram completamente avaliadas devido a dificuldade da sua localizacdo. Com is,
esta manifestacéo foi percebida goenas nos pavimentos inferiores em quatro edificios, sendo que trés
edificios apresentaram apenas uma inci déncia e um edificio apresentou duas incidéncias.

Pode-se perceber que as pequenas fisauras gpesar de ndo causar danos a estética do edificio, pode vir a
ser a causa de outras manifestacfes patol gicas, como ainfiltrac®, a efl orescéncia e descolamento.

Falta de impermeabilidade

Dois dos quatorze edificios pesguisados apresentaram esta manifestac® patolégica danda assm, com
um indice muito baixo.

Percebe-se aqui, a xemplo do que acontece om as fisaras, que a andise desta manifestacé®
patolégica foi preudicada, porque a maioria dos edificios foram avaliados externamente, o que néo
permite uma avaliaco real desta patologia.

Manchas, sujeiras e deterioracéo no rejunte

Obsearva-se na Figura 4.5. que mais de 35% dos edificios pesquisados apresentaram estes tipos de
patologias, ndo mantendo um padréo naincidéncia.

Entre os edificios que apresentaram estas manifestagdes, os edificios D, |, K e X redizaam uma
manutencéo ha mais de dois anos. O edificio M apresentou a maior incidéncia de todos devido ao fato
de que, segundo o sindico, nunca ter sido redlizada uma manutencd no edificio desde a entrega. E
também, devido a sua aquitetura, que apresenta pastil has claras que néo estéo dretamente expostas a
chuva.

Estas patologias s80 facilmente percebidas quando o rguntamento tem coloracdo clara. Podendo
passar despercebida alonga distancia em edificios com cor de rg untamento escura.

Grafite/Pichacdo

Ao anadlisarmos a Figura 4.5., pode-se perceéber que a incidéncia de pichagdes nos edificios
pesquisados € baixa, sendo que na vistoria encontrase apenas uma incidéncia. Porém, com as
entrevistas realizadas com os dndicos, percebeu-se uma grande preocupacdo com 0 assunto, pois em
muitos edificios ocorre freqlentemente.

4.2.4. M anifestacdes patol6gicas por orientacédo da fachada

Este item apresenta a incidéncia de ada manifesta¢go patol dgica encontrada nas fachadas nas quatro
diferentes orientagdes, norte, oeste, sul e leste. Considerou-se para este levantamento a orientacé que
predomina em relacd a fachada.

Observouse gque o indice de incidéncia das manifestagbes patoldgicas € maior nas fachadas com face
para o norte. Estas fachadas recédoem incidéncia direta do sol a maior parte do dia, conseqlientemente,
avariacdo detemperatura € maior, resultando rumadilaac@ maior no d emento cerdmico.

As fachadas com face para o leste, a incidéncia do sol acontece apenas durante a manhd, e nas
fachadas com face para o oeste durante a tarde, com isso, 0 movimento de dilatacé € inferior a
fachada norte.

As fachadas com face para 0 sul apresentaram menor indice de incidéncia de manifestacOes
patolégicas, is ocorre devido a incidéncia direta do sol acontecer apenas em alguns meses do ano, e
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por um curto periodo. Com is®, o gradiente de temperatura é baixo, comparado com as outras
orientagOes.

A Figura 4.6. apresenta o indice de incidéncia de ada manifestacé patoldgica em cada orientagdo de
fachada.

Manifestagdes Patoldgicas por Orientagdo da Fachada

14

2 12

(]

g 1

P (]

T 08

o o

£ 806+ o

o

o 041

L2

0 1 , :
N L S o
Orientagéo da Fachada

@ Descolamento O Eflorescéncia W Fissuras I Falta de impermeabilidade
B Manchas M Deterioragao no rejunte O Sujeira O Grafite

Figura 4.6. — Incidéncia das manifestagGes patolgicas por orientagdo da fachada.

4.3. Apresentacdodo registro fotogr afico

Durante 0 proces® ce vistoria também foi redlizada a coleta e andise dos dados com auxilio de
registro fotogréfico. Foram tiradas aproximadamente oitenta fotografias digitalizadas que registravam
0s pontos de patologias presentes nas fachadas revestidas com cerdmicade @da edificio. Apresenta-se
algumas fotos das edificagdes e patologias.

Fotografia 1 — Descolamento em fachada Fotografia 2 — Eflorescéncia e Pichacé

5. CONSIDERACOESFINAIS

Com a andlise dos questiondrios, vistorias e levantamento fotogréfico redizado neste estudg percebe
se que as principais manifestagdes patol égicas que incidem sobre o revestimento ceramico de fachada
s80 a deteriorac® no rguntamento, seguido pdo descolamento, manchas, sujeira, eflorescéncia,
fisauras, fata de impermeabilizacdo e grafite. A incidéncia de descolamento confirma o que dissram
Maia Neto et.all. (1999) quando afirmaram que o descolamento é a ocorréncia mais freqliente de
redamagdes que demandam pericias neste tipo de patologia
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O fato da deterioracdo no rguntamento ter apresentado a maior incidéncia de todas as manifestactes
patolbgicas amntece porque amanutencéo que éredlizada neste demento néo prevé o lado funcional
do rguntamento, mas sm, apenas o lado estético. De acordo com os dndicos entrevistados, a
manutencéo realizada no rguntamento é apenas a limpez ou pintura, quando deveriam ser redlizadas
também as aubstituices ou reml ocagies.

Pdde-se perceber que a cor do demento de revestimento cerémico é fundamental quando se analisa o
qudo prgudiciad € uma deerminada patologia a funcéo estética de um edificio. Algumas
manifestagbes patoldgicas como manchas, bolor, mofo e deterioracd® no rguntamento, sfo
evidenciadas em dementos cadmicos de @r clara, enquanto que a eflorescéncia é evidenciada em
elementos cerdmicos de @r escura.

Condui-se, portanto, que o estudo nos edificios pesquisados permitiu atender os objetivos do trabal ho,
posshbilitando identificar quais as patologias que mais incidem nas fachadas dos edificios revestidos
por dementos cerdmicos. E rdaciondlos com vérios fatores como orientacd®, freqiéncia de
manutencéo e data da entrega do edificio.
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