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RESUMO 

 

Diferentes estudos sugerem que ouvir música durante o exercício físico pode desviar a 

atenção das sensações desagradáveis associadas ao desconforto físico e à fadiga, contribuindo 

para a melhora do desempenho e a redução da percepção subjetiva de esforço (PSE). Nesse 

sentido, o objetivo do estudo foi investigar a influência da música em alto volume no 

desempenho de resistência de força e na PSE em protocolos até a falha muscular (FM). Além 

disso, analisou-se se a inclusão ou retirada da música ao longo do protocolo alterava o 

desempenho e a PSE quando comparados aos protocolos em que a música era ausente ou 

presente ao longo de toda a sessão. Participaram do estudo 18 homens treinados (23,83 ± 4,69 

anos; 78,06 ± 8,63 kg; 177,16 ± 7,22 cm), que passaram por seis sessões experimentais. Na 

sessão 1, foi realizada a familiarização com o teste de 1 repetição máxima (1RM) e a 

ancoragem da PSE no exercício supino reto na barra guiada; na sessão 2, foi realizado o teste 

de 1RM e a ancoragem da PSE. Nas sessões 3, 4, 5 e 6, os voluntários realizaram as quatro 

condições experimentais, alocadas de maneira aleatória. Sendo elas: música durante todo o 

protocolo (CM); sem música durante todo o protocolo (SM); 3 primeiras séries sem música e 

3 últimas séries com música (SM/CM); 3 primeiras séries com música e 3 últimas séries sem 

música (CM/SM). Em todas as condições, foram realizadas 6 séries até a FM com 50% de 

1RM e pausa de 3’ entre cada série. Os dados foram expressos como média ± desvio padrão. 

As variáveis analisadas nas quatro sessões foram o número de repetições e a PSE. Os 

resultados encontrados para o número total de repetições mostraram que, apenas para a 

condição CM x SM (85,78 ± 15,47 x 80,67 ± 15,21), foi encontrada uma diferença 

estatisticamente significativa (p=0,028). Para o número médio de repetições, a ANOVA não 

retornou interação entre nenhuma das análises (CM x SM; CM x CM/SM; SM x SM/CM). 

Em contrapartida, a ANOVA retornou efeito principal de condição para a análise CM x SM 

(14,29 ± 5,47 x 13,44 ± 5,38; p=0,028).Para os dados de PSE, a ANOVA não retornou 

interação entre as condições x séries. Entretanto, foi encontrado efeito principal de séries 

(p=0,0003), independente da condição, que apontou um aumento da PSE ao longo do 

tempo.Nesse sentido, o presente estudo concluiu que a música em alto volume não é capaz de 

alterar a PSE em nenhuma das condições. Além disso, para os dados do desempenho em 

resistência de força, quando analisamos a sessão CM x SM, os resultados apontam uma 

diferença estatisticamente significativa para a sessão CM, diferenças que não são encontradas 

para as análises das sessões em que a música é adicionada ou retirada ao longo do protocolo. 

 

Palavras-chave: música, número de repetições, percepção subjetiva de esforço. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ABSTRACT 

 

Different studies suggest that listening to music during physical activity can distract from the 

discomfort associated with physical effort and fatigue, improving performance and 

contributing to a reduction in the rating of perceived exertion (RPE). In this context, the 

purpose of the study was to investigate the influence of loud music on resistance training 

performance and RPE during resistance exercises. Additionally, the study aimed to analyze 

whether the inclusion or removal of music throughout the protocol can alter performance and 

RPE when compared to protocols in which music was absent or present throughout the entire 

experimental session. Eighteen trained male individuals participated in the study (23.83 ± 

4.69 years; 78.06 ± 8.63 kg; 177.16 ± 7.22 cm), undergoing six experimental sessions. In 

session 1, familiarization with the 1-repetition maximum (1RM) test and anchoring of RPE in 

the barbell bench press exercise was performed; in session 2, the 1RM test and RPE 

anchoring were conducted. In sessions 3, 4, 5, and 6, the volunteers performed the four 

experimental conditions, randomly allocated. In Sessions 3, 4, 5, and 6, participants 

completed the four experimental conditions randomized as follows: music throughout the 

protocol (WM); no music throughout the protocol (NM); the first three sets without music and 

the last three sets with music (NM/WM); and the first three sets with music and the last three 

sets without music (WM/NM). In all sessions, 6 sets were performed until muscle failure, 

with 50% of 1RM and a 3-minute rest between each set. The data were expressed as mean ± 

standard deviation, and the variables analyzed in the four sessions were the number of 

repetitions and RPE.The results for the total number of repetitions showed that only the WM 

x NM condition (85,78 ± 15,47 x 80,67 ± 15,21) presented a statistically significant difference 

(p=0,028). For the average number of repetitions, ANOVA showed no interaction in any of 

the comparisons (WM x NM; WM x WM/NM; NM x NM/WM). However, ANOVA showed 

a main effect of condition for the WM x NM analysis (14,29 ± 5,47 x 13,44 ± 5,38; p= 0.028). 

For the RPE, ANOVA showed no interaction between conditions and sets; however, a main 

effect of sets was found (p=0.0003), regardless of the condition, indicating an increase in RPE 

over time. In this sense, the present study concluded that loud music is not capable of altering 

RPE in any of the conditions. Additionally, for strength endurance performance data, when 

analyzing the WM x NM session, the results show a statistically significant difference for the 

WM session, differences that are not found in the sessions where music is added or removed 

throughout the protocol. 

 

Keywords: music, bumber of repetitions, rating of perceived exertion 
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1 INTRODUÇÃO  

 

A música está muito presente no cotidiano da sociedade, servindo como 

entretenimento e acompanhando diferentes atividades diárias. Esse cenário também é cada 

vez mais comum nos ambientes de treinamento físico, como é o caso das academias de 

musculação, seja por meio da música ambiente ou do uso de fones de ouvido pelos 

praticantes. Pode-se dizer que, além do prazer de ouvir música e do aumento da motivação 

para o treinamento, este hábito talvez se aproxime de um vício. Segundo Hutchinson e 

Karageorghis (2013), ouvir música durante o exercício pode distrair os praticantes das 

sensações desagradáveis associadas ao desconforto físico e à fadiga, melhorando o 

desempenho e contribuindo para a diminuição da percepção subjetiva de esforço (PSE). Além 

disso, a música no esporte e no exercício físico poderia desviar o foco de estímulos não 

prazerosos, como cansaço e dor, influenciando positivamente a valência afetiva (Arazi et al., 

2015). 

A produção, propagação e percepção do som envolvem conceitos físicos, biológicos, 

artísticos e psíquicos, abrangendo diversas áreas do conhecimento humano (Rui e Steffani, 

2007). Nesse sentido, compreender as bases anatômicas, fisiológicas e psicológicas da 

experiência musical é importante para entender o potencial clínico da música (Boso et al., 

2006). O som é captado pela orelha externa, que conduz essa energia pelo canal auditivo 

(meato acústico externo) em direção ao tímpano, transmitindo as vibrações aos ossículos da 

audição (martelo, bigorna e estribo). Esses, por sua vez, transferem as vibrações para a cóclea. 

O movimento do líquido na cóclea cria sinais neurais que são captados pelo nervo auditivo e 

transportados para o cérebro, onde são interpretados como sons no córtex auditivo. 

O córtex auditivo se subdivide em diferentes áreas capazes de perceber variações 

sonoras e, em conjunto com outras áreas sensoriais do córtex, permite a compreensão da 

linguagem e conecta-se a diferentes sistemas cerebrais, como o sistema límbico e o sistema 

motor. O sistema auditivo desempenha, assim, um papel fundamental na experiência musical, 

impactando emoções, humor e comportamento. Os benefícios de ouvir música podem ser 

mediados por mecanismos psicológicos, fisiológicos e psicofisiológicos (Ballmann, 2021). 

A literatura propõe que a música durante a prática de exercício físico exerce um efeito 

ergogênico, alterando respostas psicológicas, psicofísicas e fisiológicas (Greco et al., 2022). 

O potencial ergogênico da música tem sido apontado como um mecanismo capaz de melhorar 

o desempenho, seja retardando a fadiga ou aumentando a capacidade de trabalho 
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(Karageorghis et al., 2010). Por isso, muitos pesquisadores investigam sua influência durante 

o aquecimento, o exercício e o desaquecimento (Atkinson et al., 2004; Atan, 2013; Arazi et 

al., 2015). 

É importante pontuar que, alguns estudos têm focado no efeito da música auto-

selecionada e da música considerada "motivacional" no desempenho físico (Crust, 2004; 

Biagini et al., 2012; Silva et al., 2021; Van den Elzen et al., 2019; Greco et al., 2022). A 

música motivacional é caracterizada por uma cadência acima de 120 batidas por minuto 

(bpm), capaz de aumentar o ânimo e promover o movimento corporal (Greco et al., 2022). No 

entanto, a música auto-selecionada pode produzir maior efeito, independentemente de seu 

estilo ou cadência, devido à preferência individual (Karageorghis, 2020; Terry et al., 2020; 

Greco et al., 2022). A música escolhida pelo próprio praticante pode desencadear emoções e 

cognições associadas ao estado de fluência (estado intrinsecamente motivado e envolvido na 

tarefa), além de melhorar a percepção de autoconfiança (Terry e Karageorghis, 2006). 

Dessa forma, diferentes estudos têm analisado a influência da música durante 

exercícios de força. Ressetti et al. (2020) investigaram a influência da música de preferência 

no desempenho de resistência de força e na PSE nos exercícios rosca direta e supino, 

realizados com intensidade de 70% de 1 repetição máxima (RM), pausa de 2 minutos entre as 

séries, em quatro sessões experimentais, alocadas aleatoriamente nas condições com música 

(CM) e sem música (SM). Os resultados não mostraram diferenças significativas no número 

médio de repetições entre condições CM e sem música SM. Para a PSE houve um aumentou 

progressivo ao longo das séries, mas sem diferenças significativas entre as condições. 

Biagini et al. (2012) analisaram o efeito da música auto-selecionada no desempenho, 

estado de humor e na PSE nos exercícios supino (resistência de força: 3 séries a 75% de 1RM, 

pausa de 2 minutos) e agachamento com salto (força explosiva: 3 repetições a 30% de 1RM, 

pausa de 1 minuto entre as repetições, tendo como referência o agachamento com a barra nas 

costas), em uma amostra composta por homens treinados. É importante pontuar que na sessão 

CM auto selecionada foi utilizado alto- falantes e volume medido a 80 dB. Os resultados 

encontrados mostraram que para o salto agachado, na sessão CM houve uma melhora na 

aceleração (CM: 2,06 ± 0,17 m/s; SM: 1,99± 0,18 m/s), taxa de desenvolvimento de força 

(CM: 3175,61 ±1792,37 N/s; SM: 2519,12 ±1470,32 N/s), velocidade de decolagem (CM: 

5,92 ±1,46 m/s; SM: 5,63 ±  1,70 m/s) e uma menor PSE (CM: 5,71 ± 1,37; SM: 6,36 

±1,61). Em contrapartida, para o exercício supino  não ocorreram diferenças no número de 

repetições entre as duas condições experimentais (1ª série: CM 14,15 ±1,95/ SM 13,90 

±1,83;  2ª série: CM 7,8 ±1,67/ SM 7,35 ±1,56; 3ª série: CM3,95 ±1,46/ SM 4 ±1,29) e na 
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PSE (CM: 8,81 ±1,18; SM: 9,06 ±1,09). Estes resultados indicam que a música exerce 

influências variadas, dependendo do desempenho em diferentes componentes da força 

muscular. Entretanto, esse estudo comparou desempenhos em dois exercícios com 

características biomecânicas bastante distintas, deixando em aberto a influência do tipo de 

exercício nos resultados 

Na pesquisa de Moreira e Ramos (2013), foi analisado o efeito da música preferida em 

uma série até a falha muscular concêntrica no exercício supino, com intensidade de 75% de 

1RM, em homens treinados. O volume musical foi controlado pelo avaliador, em um nível 

considerado agradável; entretanto, esses autores não mencionaram qual foi o critério adotado 

para determinar um volume como agradável nem se foram utilizados alto-falantes ou fones de 

ouvido para a reprodução musical. O resultado encontrado mostrou uma diferença 

estatisticamente significante (p=0,03) no número de repetições na  sessão CM (10,18 ± 1,08) 

quando comparado à sessão SM (8,09 ± 1,16). 

Bartolomei et al. (2015) avaliaram a influência da música autoselecionada na força 

máxima e no desempenho de resistência de força em homens treinados (mínimo de três anos 

de treinamento), no exercício supino em uma série até a falha muscular concêntrica 

(intensidade de 60% de 1RM), executada 4 minutos após o teste de 1RM. Os autores não 

mencionaram se a música era escutada em alto-falantes ou fones de ouvido; A sessão CM foi 

realizada integralmente na presença da música, incluindo o aquecimento. Os resultados 

encontrados não mostraram diferenças estatisticamente significativas para o teste de 1RM 

(força máxima) entre as condições CM e SM. Em contrapartida, para o teste de resistência de 

força, foi encontrada uma diferença significativa (p=0,03), em que o número de repetições foi 

maior na sessão com música (CM: 22,52 ± 0,74; SM: 21,29 ± 0,72). Entretanto, essa diferença 

correspondeu a apenas 1,23 repetições a mais na sessão CM, dados que podem representar 

uma baixa relevância clínica. Novamente, os resultados se mostraram diversos de acordo com 

o componente da força avaliado. Além disso, esses resultados de resistência de força diferem 

dos mencionados por Biagini et al. (2012). 

Um experimento prévio realizado em nosso laboratório teve como objetivo analisar a 

influência da música em alto volume no desempenho de resistência de força no exercício 

supino. Participaram do estudo 12 voluntários de ambos os sexos, sete do sexo masculino e 

cinco do sexo feminino, com no mínimo seis meses de treinamento. Foram realizadas seis 

séries até a falha muscular concêntrica (intensidade de 50% de 1RM), com pausas crescentes 

entre as séries (1’30”, 2’ e 2’30”). A sessão CM foi realizada com fones de ouvido, e o 

volume adotado impediu que o voluntário escutasse o ambiente ao seu redor. Os resultados 
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encontrados mostraram que, na condição CM, os indivíduos executaram um maior número 

médio de repetições por série em comparação à situação SM (p=0,04). Entretanto, apesar de o 

estudo ter apresentado diferença significativa, cabe avaliar se existe relevância clínica nos 

resultados, uma vez que o número médio de repetições na sessão CM foi de 15,97 e, na SM, 

de 15,02, apontando uma diferença menor que uma repetição entre as condições 

experimentais. 

É válido destacar que os resultados encontrados na literatura são contraditórios. Deve-

se pontuar que a comparação entre os resultados disponíveis apresenta limitações, como: 1. 

Os estudos não apresentaram dados sobre o hábito dos voluntários de treinar com ou sem 

música; essa informação é importante, pois o hábito prévio poderia interferir nas respostas à 

intervenção nos protocolos, e isso não vem sendo relatado nos estudos disponíveis na 

literatura; 2. Não foi especificado se a música era ambiente ou reproduzida em fones de 

ouvido, fator que modifica a percepção auditiva dos voluntários, uma vez que a música nos 

fones de ouvido pode isolar os indivíduos dos outros sons do ambiente, enquanto a música 

ambiente permite que o indivíduo perceba os estímulos auditivos ao seu redor; 3. 

Considerando que o volume em que a música é escutada é um dos parâmetros que interferem 

diretamente na percepção dos sons do ambiente externo, critérios para determinar o volume 

da música devem ser bem definidos. 

Além disso, a realização de protocolos de treinamento com séries múltiplas até a falha 

muscular resulta em uma redução progressiva no número de repetições ao longo das séries 

(Pedrosa et al., 2020). Nesse sentido, levando-se em conta o possível potencial ergogênico e 

dissociativo da música, é relevante investigar se iniciar um protocolo com música e retirá-la 

após algum tempo poderia resultar em uma queda maior no número de repetições e em um 

aumento da PSE ao longo do protocolo, quando comparado à situação CM durante todo o 

protocolo. Da mesma forma, também deve ser investigado se iniciar o protocolo sem música e 

adicioná-la em determinado momento resultaria em uma queda menor no número de 

repetições e em uma manutenção ou diminuição da PSE, em comparação à situação SM 

durante todo o protocolo. É importante pontuar que ainda não há estudos que investiguem 

essas situações. 

Desse modo, considerando que a música possa apresentar efeito ergogênico, torna-se 

importante investigar se sua presença pode alterar o desempenho e a PSE em múltiplas séries 

realizadas até a falha muscular em protocolos de treinamento de força na musculação. Além 

disso, é relevante analisar se adicionar ou retirar a música ao longo do protocolo resultaria em 



18 

 

 

desempenhos e PSE diferentes em comparação às situações com e sem música durante todo o 

protocolo. 

Sendo assim, considerando o crescente uso da música nos ambientes de prática da 

musculação, o aumento de praticantes que utilizam fones de ouvido e as possíveis interações 

com o desempenho e a PSE, o presente estudo teve como objetivo analisar a influência da 

música na PSE e no desempenho de força, medido pelo número máximo de repetições (NMR) 

em protocolos de treinamento realizados por indivíduos treinados. 
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2 OBJETIVO 

O objetivo do presente estudo foi investigar a influência da música em alto volume no 

desempenho de resistência de força e na percepção subjetiva de esforço em exercício na 

musculação em protocolos com séries múltiplas até a falha muscular concêntrica. Além disso, 

o presente estudo objetivou analisar se a inclusão ou retirada da música ao longo do protocolo 

é capaz de alterar o desempenho de resistência de força e a PSE quando comparados aos 

protocolos em que a música era ausente ou presente ao longo de toda a sessão experimental.   

 

2.1 Hipóteses  

H1: Para a condição com música, o desempenho de resistência de força será maior do que na 

condição sem música. 

H2: A inclusão da música ao longo do protocolo melhora o desempenho de resistência de 

força em comparação com a condição sem música. 

H3. A retirada da música ao longo do protocolo reduz o desempenho de resistência de força 

em comparação com a condição com música. 

H4: A percepção subjetiva de esforço será menor nas situações com música em comparação 

com as situações sem música. 

H5: A inclusão ou retirada da música ao longo do protocolo influencia a percepção subjetiva 

de esforço em comparação com as condições em que a música está presente ou ausente ao 

longo de toda a sessão experimental. 
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3 MATERIAIS E MÉTODOS  

 

O presente estudo foi caracterizado como uma pesquisa experimental de medidas 

repetidas (Thomas; Nelson; Silverman, 2012), cujo objetivo foi analisar a influência da 

música em alto volume no desempenho de força e na percepção subjetiva de esforço, em 

protocolos de treinamento realizados no exercício supino, com multiplas séries até a falha 

muscular concêntrica em diferentes situações experimentais.  

 

3.1 Amostra  

Foi realizado um estudo piloto para obter os valores do cálculo amostral. O cálculo 

amostral foi determinado com o uso do software GPowerWin_3.1.9.7 de acordo com os 

procedimentos propostos por Beck (2013), foi realizado um cálculo do tipo a priori de família 

F, o teste escolhido foi a ANOVA de medidas repetidas dentre fatores, com os seguintes 

parâmetros: tamanho de efeito= 0,142; alfa= 0,05; poder estatístico= 0,80; 1 grupo compondo 

a amostra; 4 medidas para análise. Para esses parâmetros, o número amostral gerado pelo 

software foi de 10 voluntários. Em decorrência de uma possível perda amostral, optou-se por 

subir o número para 18 voluntários. A caracterização da amostra e os resultados do teste de 

1RM estão relatados na Tabela 1. Participaram da pesquisa voluntários do sexo masculino na 

faixa etária de 18 a 35 anos, recrutados por meio de contato direito com o pesquisador e 

anuncios divulgados nas redes sociais.  

Os critérios de inclusão foram: 1) mínimo 6 meses ininterruptos de treinamento de 

força na musculação; 2) não apresentar histórico de lesões músculo-tendíneas nas regiões do 

ombro e cotovelo; 3) não fazer uso de esteróides anabólicos ou estimulantes do sistema 

nervoso central, reportado por meio de autorrelato. Foram excluídos da amostra: 1) os 

voluntários que não comparecerem ao local de coleta na data e hora programada; 2) 

apresentar algum tipo de lesão durante o período das coletas. 

Tabela 1 - Caracterização da amostra 

 N Mínimo Máximo Média 

Desvio Padrão 

(DP) 

Idade (anos) 18 18 32 23,83 4,69 

Massa (kg) 18 64,95 92,70 78,06 8,63 

Estatura (cm) 18 168,0 196,0 177,16 7,22 

Tempo de treino (meses) 18 6 180 53,66 56,59 

Teste 1RM (kg) 18 57,17 119,22 86,6661 17,30360 
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Legenda: Massa (kg) – massa em quilogramas; Estatura (cm) – estatura em centímetros; 1RM (kg) – 

desempenho no teste de uma repetição máxima em quilogramas; DP – desvio padrão.  

Fonte: elaborada pela própria autora.  

 

3.2 Instrumentos 

O teste de 1 RM e os protocolos foram realizados em uma barra guiada, da marca 

Master® e um banco reto em que foi executado o  exercício supino reto guiado. O exercício 

teve início com uma ação muscular excêntrica, descendo a barra até o externo, seguida pela 

ação muscular concêntrica. A amplitude de movimento (ADM) adotada teve como limite 

superior a extensão completa dos cotovelos e o limite inferior, o toque da barra em um 

anteparo de borracha posicionado sobre o osso esterno (Lima et al., 2012; Chagas et al., 

2012). Foram fixadas fitas métricas na barra e no banco que serviram de referência para 

reproduzir a posição do voluntário no banco e das mãos na barra (Chagas et al., 2012) (Figura 

1). Antes do início do teste de 1RM, os indivíduos realizaram 10 repetições sem peso 

adicional à barra visando familiarizá-los com a ADM e padronizar esta atividade como 

preparatória para todo o experimento.  

 

Figura 1 – Exercício supino reto guiado 

 

Além disso, para os dados de PSE, foi utilizado a escala de Borg (1982), apresentada 

aos voluntários logo após o término de cada série (Figura 2). Para determinar a PSE, solicitou-

se ao voluntário que atribuísse um valor correspondente à sua percepção individual de esforço 

exigido na série, o qual foi registrado em seguida pelo pesquisador presente na sessão. 
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Figura 2 – Escala de Borg 15 categorias 

 

Fonte: Gearhart et al., 2001  

 

3.3 Delineamento Experimental   

 Foi solicitado aos voluntários que comparecessem ao Laboratório do Treinamento 

na Musculação (LAMUSC) em seis sessões distintas. Todos participaram de todas as 

situações experimentais, com intervalo mínimo entre as sessões de 48 horas, mantendo o 

horário da primeira coleta realizada (sessão 1), considerando a possível influência do ritmo 

circadiano na produção de força (Drust et al., 2005).  

Durante a primeira sessão foi respondida a anamnese, familiarização com o teste de 

1RM e ancoragem da PSE (Figura 3). Na segunda sessão aconteceu o teste de 1 RM e 

ancoragem da PSE. Durante as sessões 3, 4, 5 e 6 os voluntários realizaram as quatro 

condições experimentais, alocadas de maneira aleatória. Considerando que as condições em 

que a música é adicionada ou retirada ao longo do protocolo é um procedimento ainda ausente 

na literatura, o presente estudo buscou analisar quatro diferentes condições. Em primeiro 

plano, qual a influência da música no desempenho de força até a falha muscular concêntrica, 

comparando as condições CM x SM. Visando verificar se a inclusão da música poderia 

melhorar o desempenho ao longo do protocolo, foi realizado um protocolo onde as 3 
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primeiras séries foram realizadas sem música e as outras 3 com música, resultando na 

comparação SM x SM/CM. De maneira semelhante, visando verificar se a retirada da música 

poderia prejudicar o desempenho ao longo do protocolo, foi realizado um protocolo onde as 3 

primeiras séries foram realizadas com música e as outras 3 sem música, resultando na 

comparação CM x CM/SM. Portanto essas foram as 4 condições:  

- condição 1: música durante todo o protocolo (CM);  

- condição 2: sem música durante todo o protocolo (SM); 

- condição 3: 3 primeiras séries sem música e as outras 3 séries com  música 

(SM/CM); 

- condição 4: 3 primeiras séries com música e as outras 3 séries sem  música (CM/SM) 

. 

Ademais, com o intuito de evitar que a música se tornasse um hábito durante as 

sessões experimentais, fator que poderia reduzir um possível efeito no desempenho, o fone de 

ouvido foi retirado durante as pausas entre as séries e os voluntários não escutaram música. 

Além disso, visando adicionar informação que contribuissem para o entendimento do efeito 

da música,  ao final de cada série, o voluntário foi questionado a respeito do que eles 

pensaram enquanto realizavam o exercício.  

 

Figura 3 - Desenho experimental do estudo 

 

Fonte: elaborado pela autora. 
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Figura 4 - Condição experimental em que a música é adicionada ou retirada 

 

Fonte: elaborado pela autora. 

 

3.4 Procedimentos experimentais 

3.4.1 Sessão 1 

Na primeira sessão os voluntários foram informados sobre os objetivos e os 

procedimentos do estudo. Após isso, assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido 

(TCLE) e responderam a uma anamnese, com o objetivo de levantar informações a respeito 

do histórico de treinamento, ambiente de treino e sua experiência com o uso da música 

durante o treinamento na musculação. Ainda na sessão 1, os voluntários foram 

familizarizados com o teste de 1 RM no exercício e simultaneamente foi feita a ancoragem da 

PSE, utilizando a escala de 15 categorias de Borg (Borg, 2000). Para a determinação do limite 

inferior, imediatamente após a execução de 1 repetição apenas com o peso da barra, era 

informado ao voluntário que ele deveria refletir sobre a sensação de esforço sentida e, 

obrigatoriamente, atribuir uma classificação de escore 7, sendo definida como uma sensação 

de esforço “extremamente leve”. Para a determinação do limite superior, no momento em que 

fosse constatada a proximidade da falha muscular concêntrica no teste de 1RM, analisada por 

meio da duração da ação muscular e demais indicativos visualizados pelo pesquisador, para a 

próxima tentativa, antes de sua realização, era sugerido que o voluntário refletisse sobre o 

esforço que sentiria ao final da realização da próxima repetição e atribuísse uma percepção de 

esforço de escore 19, caso ele conseguisse realizar a repetição de forma completa. Caso fosse 

possível realizar mais uma repetição, a mesma informação era repetida, sugerindo que o 

voluntário atribuisse na tentativa que estava prestes a realizar uma nova PSE igual a 19. Caso 
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o voluntário falhasse em realizar o movimento completo, era apontado ao voluntário que 

naquela repetição a sensação no presente momento era referente ao escore 20 na escala. Como 

maneira de delimitar o esforço igual a 19 na escala, era sugerido que ele recordasse a sensação 

de esforço da tentativa anterior e considerasse-a como uma sensação referente ao esforço 19 

“extremamente intenso”,   

 

3.4.2 Sessão 2 

Na sessão 2 foi realizado a ancoragem da PSE e o teste de 1 RM. O teste de 1 RM 

ocorreu de acordo com o procedimento mencionado por Lacerda et al. (2019): número 

máximo de 6 tentativas; pausa de 5 minutos entre cada tentativa; progressão gradual do peso 

mediante a percepção dos avaliadores e dos voluntários. O teste de 1RM teve como objetivo 

estabelecer a carga mecânica a ser utilizada nas sessões experimentais.  

 

3.4.3 Sessão 3, 4, 5 e 6 

Os protocolos experimentais foram constituidos por 6 séries até a falha muscular 

concêntrica (FM), intensidade de 50% de 1 RM e pausa de 3 minutos entre as séries. As 

quatro condições mencionadas anteriormente foram distribuidas aleatoriamente na sessões 

experimentais 3, 4, 5 e 6.  

No estudo de Greco et al. (2022) os voluntários passaram por três condições 

experimentais, sendo elas: música de preferência, música motivante e sem música. Para que a 

música se enquadrasse como música motivante, era necessária uma cadência acima de 120 

bpm (Karageorghis, 2020). Os resultados mostraram que o protocolo realizado com a música 

preferida apontou maiores valores de força quando comparados com as demais condições. 

Nesse sentido, para o presente estudo as músicas utilizadas durante as sessões experimentais 

foram selecionadas pelos próprios voluntários com base na sua preferência e cada um utilizou 

sua própria lista musical e os próprios fones. 

O volume dos fones de ouvido foi ajustado individualmente com o objetivo de impedir 

que o voluntário escutassem o ambiente ao seu redor.  Para determinar o volume da música, 

duas pessoas mantiveram uma conversa em volume habitual e o voluntário ajustava o volume 

até que não conseguisse escutá-la. Além disso, imediatamente após o término de cada série os 

fones de ouvido do voluntário eram retirados, e foram registrados o NMR e os valores da PSE 

individuais. 
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Figura 5 - Distribuição das condições experimentais 

 

Fonte: Elaborado pela autora  

 

3.5  Análise dos dados 

A análise estatística foi realizada utilizando o software SPSS para Windows® versão 

22.0 (SPSS, Inc., Chicago, IL, USA). Os dados foram apresentados por média e desvio 

padrão. A normalidade e homogeneidade das variâncias foram verificadas usando os testes 

Shapiro-Wilk e Levene, respectivamente. Em seguida, foi realizada uma ANOVA two-way 

(condição x séries) com medidas repetidas para o NMR. Para o número total de repetições foi 

realizado um Teste-t de amostras pareadas. Se fosse verificado um valor de p significativo, o 

post hoc de Bonferroni foi utilizado para identificação das diferenças.  

Para comparar os valores de PSE foi utilizado o software R, foi aplicado um teste não 

paramétrico, através de uma ANOVA-type statistics sugerida por Brunner et al. (2002) e o 

teste de Dunn ́s foi utilizado como post hoc. 

Além disso, foram adotados os seguintes valores de eta square (η2) foram utilizados 

como métrica para indicar o tamanho do efeito e o índice de d de Cohen foi utilizado para a 

magnitude das diferenças encontradas: pequeno= ≤ 0,2 – 0,49;  médio= 0,5 – 0,79;  grande= ≥ 

0,8 (Cohen, 1988). O nível de significância estatística dos testes realizados foi de p ≤ 0,05.   

 

3.6 Procedimentos éticos 

O presente estudo foi submetido ao Comitê de Ética em Pesquisa - COEP da 

Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG). Os voluntários foram informados sobre os 
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objetivos e os procedimentos do estudo e assinaram o termo de consentimento livre e 

esclarecido (TCLE) (APÊNDICE I). Por fim, este estudo respeitou todas as normas 

estabelecidas pelo Conselhos Nacional em Saúde (Resolução 466/2012) envolvendo pesquisas 

com seres humanos.  
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4 RESULTADOS 

 

Para o desempenho analisado pelo número total de repetições foi utilizado um teste T- 

pareado para as seguintes condições: CM x SM; CM x CM/SM; SM x SM/CM. Foi 

encontrada diferença significante somente na comparação CM x SM (p= 0,028). (Tabela 2).  

Tabela 2 - Número total de repetições 

 
Condição Número total de 

repetição 
dp P D de Cohen 

CM 85,78 15,47 0,028* 0,33 

SM 80,67 15,21 
CM 85,78 15,47 0,859 0,03 

CM/SM 86,33 17,83 
SM 80,67 15,21 0,08 0,23 

SM/CM 84,11 14,20 
Fonte: elaborada pela própria autora.  

*p< 0,05 

O desempenho medido pelo número médio de repetições realizadas durante os 

procotolos foi analisado através do teste ANOVA one way com medidas repetidas. O software 

retornou as análises de interação e efeitos principais condições e séries.  

Nesse sentido, para a primeira análise, CM x SM, a ANOVA não retornou interação 

entre as condições x séries para o número de repetições (F= 0,756; p=0,584; n2=0,043). 

Sendo assim, o número médio de repetições realizado na comparação entre as mesmas séries 

foi similar nas duas condições (Tabela 3).   

 

Tabela 3 - Número médio de repetições em cada série nas condições CM x SM 

Condição 1ª série 2ª série 3ª série 4ª série 5ª série 6ª série 
CM 23,66 

±4,66 
15,61 

±2,99 
13,05 

±2,81 
11,27 

±2,49 
11,5 

±3,01 
10,66 

±2,56 

SM 22,61 

±5,11 
14,72 

±3,08 
12 

±2,47 
11,27 

±2,34 
10,44 

±2,74 
9,61 

±2,17 

Fonte: elaborada pela própria autora.  

 

Em contrapartida, a ANOVA retornou efeito principal de condição (p= 0,028), medido 

pelo número médio de repetições por série na análise: CM x SM (Tabela 4), com maior valor 

na condição CM.  
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Tabela 4 - Número médio de repetições por série nas condições CM x SM 

Condição Média DP P D de Cohen 

CM 14,29 5,47  
0,028*  

 

0,15 
SM 13,44 5,38 

Fonte: elaborada pela própria autora. 
 

Para a análises das séries ao longo da sessão CM e SM, independente da condição, a 

ANOVA apontou uma queda no número de repetições ao longo dos protocolos, mostrando 

que houve uma diferença significante no número médio de repetições da 1ª, 2ª e 3ª série em 

relação as outras séries (p< 0,05). Todavia, essa diferença não foi encontrada quando a 4ª 

série é comprada com a 5ª série (p= 1,0) e a quinta 5ª série comparada com a 6ª série (p= 

0,075) (Figura 6).  

Figura 6 - Comparação das séries nas condições CM e SM 

 

 
Legenda: *1ª série > 2ª, 3ª, 4ª, 5ª e 6ª série;  

** 2ª série > 3ª, 4ª, 5ª e 6ª série;  

***3ª série > 4ª, 5ª e 6ª série;  

#4ª série > 6ª série;  
 

Para a comparação CM x CM/SM a ANOVA não retornou interação entre as 

condições x séries para o número de repetições (F= 0,926; p=0,468; n2= 0,024). Sendo assim, 

o número médio de repetições realizado na comparação entre as mesmas séries foi similar nas 

duas condições (Tabela 5), ou seja, retirar a música ao longo do protocolo não resultou em 

uma redução maior no número médio de repetições por série realizado. 
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Tabela 5 - Número médio de repetições em cada série nas condições CM x CM/SM 

 
Condição 1ª série 2ª série 3ª série 4ª série 5ª série 6ª série  
CM 23,66 

±4,66 
15,61 

±2,99 
13,05  

±2,81 
11,27 

±2,49 
11,5  

±3,01 
10,66 

±2,56 

CM/SM 23,88 

±4,48 
15,72 

±3,86 
12,94 

±3,19 
12,05 

±3,97 
11,11 

±3,32 
10,61 

±3,16 
Fonte: elaborada pela própria autora. 

 

A ANOVA não retornou efeito principal de condições significante (p= 0,859), medido 

pelo número médio de repetições por série nos dois protocolos (Tabela 6). 

 

Tabela 6 - Número médio de repetições por série nas condições CM x CM/SM 

 
Condição Média DP P D de Cohen 

CM 14,29 5,47  

0,85  

 

0,01 
CM/SM 14,38 5,83 

Fonte: elaborada pela própria autora. 

 

Para a análise das séries ao longo da sessão, independente da condição, é possível 

observar uma queda no número de repetições ao longo dos protocolos, indicando que para a 1ª 

e a 2ª séries o número de repetições foi maior que todas as outras (p< 0,05). Entretanto, essa 

diferença não foi encontrada quando a 3ª série é comparada com a 4ª série (p=0,145), 4ª série 

comparada com a 5ª série (p=1,0) e 6ª série (p= 0,957), 5ª série comparada com a 6ª série (p= 

0,483) (Figura 2).  Estes resultados apontam que a retirada da música após a 3ª série não 

resultou em queda momentânea no número de repetições comparativamente à condição CM. 
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Figura 7 - Comparação das séries nas condições CM e CM/SM 

 

 
Legenda: *1ª série > 2ª, 3ª, 4ª, 5ª e 6ª série;  

** 2ª série > 3ª, 4ª, 5ª e 6ª série;  

# 3ª série > 5ª e 6ª série;  
Fonte: elaborada pela própria autora. 
 

Para a análise da sessão SM x SM/CM, a ANOVA não retornou interação entre as 

condições x séries para o número de repetições (F= 0,926; p= 0,468; n2= 0,052). Sendo assim, 

o número médio de repetições realizado na comparação entre as mesmas séries foi similar nas 

duas condições (Tabela 7).  

 

Tabela 7 - Número médio de repetições em cada série nas condições SM x SM/CM 

 
Condição 1ª série 2ª série 3ª série 4ª série 5ª série 6ª série 

SM 22,61 

±5,11 
14,72 

±3,08 
12 

±2,47 
11,27 

±2,34 
10,44 

±2,74 
9,61 

±2,17 
SM/CM 22,83 

±5,48 
15,11 

±3,00 
12,22 

±2,31 
12,61 

±3,16 
10,89 

±2,13 
10,44 

±2,17 
Fonte: elaborada pela própria autora. 
 

A ANOVA não retornou efeito principal de condições (p= 0,08), medido pelo número 

médio de repetições por série (Tabela 8).  
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Tabela 8 - Número médio de repetições nas condições SM x SM/CM 

 

Condição Média DP p D de Cohen 

SM 13,44 5,38  
0,08  

 

0,1 
SM/CM 14,01 5,29 

Fonte: elaborada pela própria autora. 
 

Para a análise das séries ao longo da sessão, independente da condição, é possível 

observar uma queda no número de repetições ao longo dos protocolos. Nesse sentido, para a 

1ª e a 2ª séries o número de repetições foi maior que todas as outras séries (p< 0,05); 3ª série 

foi maior do que a 5ª e 6ª série; a 4ª série foi maior que a 5ª e 6ª série. Em contrapartida, essa 

diferença não foi encontrada para a 3ª série comparada com a 4ª série, indicando que 

acrescentar a música após a 3ª série não resultou em aumento do número de repetições da 

terceira em relação a quarta série comparativamente à condição SM (p= 1,0) (Figura 8).  

 

Figura 8 - Comparação das séries nas condições SM e SM/CM 

 

 
 
Legenda: *1ª série > 2ª, 3ª, 4ª, 5ª e 6ª série;  

** 2ª série > 3ª, 4ª, 5ª e 6ª série;  

***3ª série > 5ª e 6ª série;  

# 4ª série > 5ª e 6ª série.  

Fonte: elaborada pela própria autora.  

 

Com o objetivo de analisar a PSE de cada série em cada condição, foi realizado o teste 

não paramétrico ANOVA Type Statistics. Os resultados do teste não retornaram interação 

entre condição x séries, apontando uma PSE semelhante nas mesma séries durante as 
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condições (p= 1,0). Para a análise das condições a ANOVA também não retornou efeito 

principal (p= 0,83), dados representados figura 9.  

Figura 9 - PSE mediana em cada condição 

 

Para o efeito principal de séries, independente da condição, foi observado um aumento 

significante da PSE (p= 0,0003), segundo o post hoc de Dunn, os valores da primeira série 

foram estatisticamente menores que todas as outras séries (Figura 9).  

Figura 10 - Comparação da PSE por séries independente da condição 

 

Legenda: *1ª série < 2ª, 3ª, 4ª, 5ª e 6ª série;  

Fonte: elaborada pela própria autora. 
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5  DISCUSSÃO 

 

O presente estudo teve como objetivo investigar a influência da música em alto 

volume em fones de ouvidos no desempenho de resistência de força e na PSE em protocolo de 

treinamento de força até a falha muscular. Foram investigadas as condições em que a música 

estava presente ou ausente em todo o protocolo (CM, SM) ou era incluída ou retirada no 

início da 4ª série (SM/CM e CM/SM). Os resultados indicaram que apenas na comparação 

entre as condições CM x SM foi encontrada diferença significativa no desempenho, medido 

pelo número médio de repetições (CM: 14,29 ± 5,47; SM: 13,44 ±5,38, p= 0,028) quanto pelo 

número total de repetições (CM: 85,78 ± 15,47; SM: 80,67 ±15,21, p= 0,028) realizado 

durante as duas situações. Sendo assim, a hipótese 1 foi confirmada e as hipóteses 2 e 3 foram 

refutadas.  

Para os dados de PSE, não foram encontradas diferenças nas comparações entre as 

condições. Contudo, para a análise das séries independente das condições, os resultados 

apontam que a PSE da 1ª série foi estatisticamente menor (p= 0,0003) em relação a todas as 

outras séries. Nesse sentido, não foi observada uma diminuição significativa da PSE na 

presença da música, refutando asssim a hipótese 4. Além disso, adicionar ou retirar a música 

ao longo do protocolos não resultou em mudanças na PSE, refutando a hipótese 5. 

Todavia, apesar do melhor desempenho de resistência de força para a sessão CM 

quando comparado o número médio de repetições com a sessão SM, a diferença entre os dois 

protocolos foi apenas 0,85 repetições, valor que aparenta ter pouca relevância clínica, 

considerando o desempenho de força avaliado. Ademais, para a condição em que a música foi 

retirada ao longo do protocolo, quando comparada à condição CM, não foi verificada 

alteração no desempenho medido pelo número médio de repetições nas séries (CM: 14,29 ± 

5,47; CM/SM: 14,38 ±5,83; p= 0,859), assim como quando a música foi adicionada, 

comparada à situação SM (SM: 13,44 ±5,38; SM/CM: 14,01 ±5,29; p= 0,08). O mesmo é 

válido para o número total de repetições (CM 85,78 ± 15,47; CM/SM: 86,33 ± 17,83, p= 

0,859 e SM:80,67 ±15,21; SM/CM:84,11 ±14,20, p= 0,08).  

Os procedimentos adotados de adicionar e retirar a música ao longo das séries dos 

protocolos realizados até a falha muscular concêntrica tiveram como intuito verificar um 

possível efeito ergogênico da música em situações de fadiga, em condições ainda não 

exploradas. Esperava-se que, ao adicionar a música ao longo do protocolo, haveria uma 

diminuição da PSE e uma redução na queda no número de repetições para a 4ª, 5ª e 6ª série, 

quando comparado à situação SM. Para a música retirada ao longo do protocolo, esperava-se 
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um aumento da PSE e uma maior queda no número de repetições para a 4ª, 5ª e 6ª série 

quando comparado à situação CM. Tais modificações eram hipotetizadas devido o potencial 

de dissociação da fadiga e aos efeitos ergogênicos que a música poderia apresentar.  

Além disso, considerando que o hábito prévio de treinar ou não escutando música, 

poderia influenciar nos resultados encontrados, os voluntários foram questionados se no 

ambiente de treinamento eles apresentavam esse costume. É válido pontuar que nenhum dos 

estudos mencionaram essa informação, sendo essa uma lacuna existente na literatura 

disponível. Desse modo, a amostra do presente estudo foi composta por 9 voluntários que 

possuíam o hábito de treinar com música e 9 voluntários não apresentavam esse costume; 

entretanto, esse não foi um critério de inclusão. Sendo assim, se o hábito de treinar com 

música influenciasse o desempenho, retirar a música ao longo do protocolo deveria interferir 

negativamente no desempenho. Por outro lado, considerando os voluntários que treinam sem 

música, inclui-lá poderia aumentar o desempenho. Entretanto, devemos considerar que os 

voluntário do presente estudo que treinam sem a música não sente essa necessidade de utilizá-

la para melhorar o seu desempenho. Ademais, nossos resultados, ao analisarmos as situações 

em que a música foi adiciona ou retirada, não mostraram uma melhora ou queda significativa 

do desempenho ao longo do protocolo.  

Todavia, com o objetivo de melhor compreender os resultados obtidos, os voluntários 

que tem o hábito de treinar com música nos fones de ouvidos (n= 9), foram questionados da 

seguinte forma: 1. Por que você treina com música?; ⁠2. O que você acha que acontece se você 

retirar a música durante o treino? Todos os voluntários pontuaram que a música os motiva 

durante o treino, auxilia na concentração, diminui as distrações e, somente um voluntário, 

mencionou efeito de aumento da carga de treinamento. Caso a música fosse retirada, os 

voluntários acreditavam que haveria diminuição da motivação e concentração; somente um 

voluntário mencionou que haveira queda na carga de treinamento.  Dessa forma, o presente 

estudo sugere que, para os voluntários avaliados, escutar música não vinha sendo utilizado 

como um recurso para aumento do desempenho, mas somente como fator motivacional para 

treinar. 

Os resultados do presente estudo se assemelham com os resultados encontrados por 

Bartolomei et al. (2015). Esses autores analisaram os efeitos da música auto selecionada na 

força máxima e no desempenho de resistência de força em série única a 60% de 1RM no 

exercício supino  e encontraram diferença  significativa (p= 0,03) para o grupo experimental 

no número de repetições entre as condições CM (22,52± 0,74) x SM (21,29± 0,72). O grupo 

controle que realizou as 2 sessões na condição SM, não apresentou diferenças para o número 
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de repetições entre essas sessões (23,91± 0,92; 23,63± 0,90; p> 0,05). Para o teste de 1RM 

não houve diferença significativa entre os valores médios dos dois grupos durante as duas 

sessões experimentais. Os autores atribuem os resultados encontrados ao fato de que a música 

atribui ritmo ao teste de resistência de força, sendo que a presença rítmica parece ser um 

importante mecanismo subjacente ao efeito da música na resistência de força. Nesse sentido, 

uma possível explicação para o teste de 1RM não ter sido diferente entre os dois grupos, nas 

duas condições, está na natureza não rítmica do teste. Para o estudo de Bartomei et al. (2015) 

a diferença no número de repetições foi de 1,23 a mais na sessão CM, valor esse que pode 

apresentar pouca relevância clínica, assim como os resultados encontrados no presente estudo. 

Resultado semelhante foi verificado por Moreira e Ramos (2013), onde o número de 

repetições na condição CM (10,18± 1,08) foi estatisticamente maior (p = 0,03) que na 

condição SM (8,09 ± 1,16) em série única a 75% de 1RM, duração de 4 segundos para a ação 

excêntrica e a concêntrica o mais rápido possível. É importante ressaltar, que segundo 

Karageoghis et al. (2009), ouvir a música durante o exercício físico altera o foco de atenção 

dos indivíduos do exercício para a música. Entretanto, o controle da duração da repetição 

pode ser um fator que redireciona o foco de atenção dos voluntários da música para a 

execução do exercício, o que pode causar uma alteração no desempenho e na percepção de 

esforço. Nesse sentido, o presente estudo optou por manter a duração da repetição livre para 

que os voluntários não desviassem sua atenção para o controle  da duração da repetição.  

Hul e Honorato (2015) encontraram maior número de repetições no exercício supino 

reto a 80% de 1RM e duração da repetição livre, na condição CM quando comparada com a 

condição SM (CM: 12,55± 3,29; SM: 9,64± 3,00; p = 0,03), resultado que se assemelha ao 

presente estudo. Os resultados encontrados pelos autores foram justificados pelo fator 

motivacional que a música exerce sobre os indivíduos. Outro ponto importante apontado pelos 

autores é que, por menor que seja a influência da música no desempenho, ela se mostrou 

capaz de aumentar a motivação e o prazer em realizar o  exercício físico.  

O estudo de Silva e Farias (2013) submeteu os voluntários a 3 séries até a falha 

muscular, 70% de 1RM, pausa de 3 minutos entre cada série, no exercício supino reto. Após 5 

minutos, era realizado o teste de resistência de força no puxador frontal, com 3 séries até a 

falha muscular, a 60% de 1RM, pausa de 3 minutos entre cada série.  Esses autores analisaram 

o efeito da música preferida e não preferida sobre o desempenho, mas  não apontaram 

diferenças no número de repetições nas condições experimentais (sessão sem música, sessão 

com a música preferida, sessão com a música não preferida). Os autores sugerem que uma das 

possíveis explicação para os resultados encontrados é o fato da música preferida e a música 
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não preferida apresentarem batidas por minuto (bpm) semelhantes. Segundo vários autores 

(Porta e Sleight, 2006; Karageoghis et al., 2009; Schneider et al. 2010; Karageorghis e Priest, 

2012) o bpm parece influenciar no potencial ergogênico da música, sendo classificados da 

seguinte forma: músicas rápida/ excitante > de 120 bpm; música “oudeterous” (nem 

estimulante nem sedativa) entre 80 e 120 bpm; música lenta/ sedativa < de 80 bpm. Sendo 

assim,  o estudo de Silva e Farias (2013) aponta que as músicas preferidas e não preferidas 

apresentaram batidas semelhantes, mas não especifica qual classificação as músicas utilizadas 

pelos voluntários se enquadram.  

Biagini et al. (2012) submeteram os voluntários a 3 séries até a falha muscular 

concêntrica no exercício supino, a 75% de 1RM, pausa de 3’ entre cada série, nas condições 

com música auto selecionada  e SM. Para os resultados do teste de resistência de força e para 

a PSE, no exercício supino, não foram encontradas diferenças estatísticas entre as condições. 

Uma possível explicação apresentada por esses autores é que a música auto selecionada pelos 

voluntários não seria estimulante o suficiente para superar as demandas físicas de um 

exercício de força realizado até a falha muscular. Assim como no estudo de Biagini et al. 

(2012), o presente estudo optou por deixar os indivíduos selecionarem sua própria música. 

Entretanto, ao contrário da justificativa apresentada por esses autores, o presente estudo 

considerou que a música de preferência é estimulante, uma vez que o indivíduo tem o prazer 

de ouvi-la, o  que poderia  aumentar a motivação. 

Ressetti et al. (2019) não encontraram diferença no desempenho de resistência de 

força e na PSE ao analisar a situação CM x SM nos exercícios supino e rosca direta em 4 

séries até a falha concêntrica, a 70% de 1 RM, com pausa de 2’ entre as séries. Diferente do 

estudo de Biagini et al. (2012), que sugeriu que a música pode não ter sido estimulante o 

suficiente, Ressetti et al. (2019)  defenderam que os resultados encontrados podem ser 

justificados pelo fato de se tratar de um teste máximo, até a falha muscular concêntrica, e não 

pelo fato da música não ser estimulante o suficiente. Nesse contexto, é válido evidenciar o 

estudo de Boutcher e Trenske (1990). Esses autores realizaram experimento no 

cicloergômetro, com duração entre 3 a 18 minutos, e verificaram que em intensidade leves e 

moderadas, houve uma diminuição da PSE na situação com música quando comparada à 

situação sem música. Porém, em alta intensidade, não foram encontradas diferenças entre as 

situações experimentais. Assim, a justificativa dos resultados encontrados por Resseti et al. 

(2019) se assemelham à justificativa de Boutcher e Treske (1990). Isso ocorre porque, em 

situações de maior intensidade, a resposta muscular por estímulos aferentes não seria capaz de 

prevalecer sobre os estímulos que dependem de um alto nível de concentração na tarefa, como 
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é o caso de exercício que exigem esforços máximos, até a falha concêntrica, ou exercícios 

com intensidades elevadas. Ou seja, durante a realização de exercícios de baixa intensidade, o 

cérebro consegue desviar a atenção do exercício para os estímulos externos, como a música, 

fator que não ocorre durante os exercícios de alta intensidade (Bigliassi et al., 2012). Porém, 

os resultados de Hull e Honorato apontaram resultados divergentes, o que reforça que este 

campo de investigação ainda permanece em aberto. 

Nesse sentido, no presente estudo, apesar de as séries serem realizadas até a falha 

muscular concêntrica, optou-se por utilizar uma menor intensidade (50% de 1RM) e pausas 

maiores (3 minutos), com o objetivo de possibilitar um maior número de repetições e 

proporcionar mais tempo para a música exercer um possível efeito ergogênico em cada série. 

Entretanto, apesar da intensidade moderada, foi  realizado um volume de 6 séries até a falha 

muscular, resultando em um alto grau de esforço, de uma maneira que ainda não havia sido 

realizada em outros estudos. Sendo assim, embora a intensidade utilizada fosse moderada, em 

acordo com o mencionado por Boutcher e Trenske (1990), o alto esforço causado pelo volume 

máximo em cada série, pode ter sido um fator mediador dos resultados encontrados, ou seja, a 

pouca diferença entre os protocolos.   

Ademais, para os dados de PSE, é importante lembrar que essa percepção é uma 

avaliação  individualizada. Desse modo, o presente estudo buscou investigar se a presença ou 

ausência da música poderia alterar essa percepção de esforço, mesmo em situações de esforço 

máximo, onde, a princípio, a PSE também deveria ser máxima. Levando-se em consideração 

as sessões em que a música era retirada ou adicionada, esperava-se que  a música fosse capaz 

de promover alguma alteração na PSE devido ao  possível potencial dissociativo e motivador 

que ela poderia exercer; contudo, isso não foi verificado. Essa ausência de efeito pode estar 

associada ao fato de que, em séries até a falha muscular, a presença ou ausência da música, ou 

mesmo o fato da música ser adicionada ou retirada ao longo da sessão, não foram suficientes 

para superar a elevada fadiga acumulada pelas séries anteriores. Essa fadiga provavelmente 

foi tão acentuada que a música não conseguiu atiar como um recurso capaz de dissociar os  

voluntários de sua sensação de esforço a ponto de gerar uma mudança significativa na PSE. 

Para a variável PSE, assim como no presente estudo, o estudo de Ressetti et al. (2019), 

mostrou um aumento progressivo da PSE ao longo das séries, em decorrência da fadiga 

muscular para os exercícios analisados. Entretanto, essa diferença não foi estatisticamente 

significativa (p>0,05) quando comparados as situações CM x SM. Os autores não justificaram 

o porque a PSE não foi influenciada pela presença ou ausência da música.O presente estudo, 
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contudo, defende que, ao longo dos protocolos, a música parece não influenciar a PSE devido 

ao acúmulo de altos níveis de fadiga muscular. 

Além disso, é importante pontuar que, no presente estudo, a música foi retirada 

durante os períodos de pausa, com o objetivo de evitar que ela se tornasse um “plano de 

fundo”, fruto de um costume, e, consequentemente, deixasse de exercer o efeito desejado.  

Ademais, em um estudo prévio realizado em nosso Laboratório, os voluntários 

permaneceram o tempo todo com os fones de ouvido. Entretanto, em uma conversa, relataram 

sentir-se incomodados, primeiramente com o fato de estar em um ambiente de laboratório, e, 

segundo, pela música em alto volume constante,  o que os impedia de ouvir o ambiente ou 

interagir com as conversas ao redor. Nesse sentido, o presente estudo propôs que retirar a 

música durante as pausas deixaria os voluntários mais confortáveis com as condições 

experimentais, sem interromper o possível efeito ergogênico gerado pela música.   

Sendo assim, é possível observar que ainda não existe um consenso na literatura a 

respeito da influência da música no exercícios físico, sendo necessários estudos futuros sobre 

o tema. No  presente estudo não há evidências suficientes para confirmar as hipóteses 2, 3, 4 e 

5 de que a música em protocolos até a FM tem a capacidade de alterar a PSE, e, adicioná-la 

ou retirá-la não altera o desempenho de resistência de força. Por outro lado, a música presente 

ao longo de todo tempo tem a capacidade de gerar mudanças no desempenho, confirmado a 

hipótese 1.   

Em contrapartida, apesar da música não ter influenciado diretamente o desempenho e 

a PSE, os depoimentos coletados com os voluntários indicaram que a música utilizada no 

ambiente de treinamento é capaz de motivar os ouvintes à pratica do exercício físico e auxiliar 

na adesão à pratica regular  (Eliakim et al. 2007; Terry et al., 2019). Ou seja, enquanto a 

música pode motivar os praticantes a se exercitarem, essa motivação nem sempre se traduz 

em um efeito ergogênico direto. Nesse sentido, é importante destacar que os efeitos 

motivacionais da música nem sempre estão associados a mudanças no desempenho físico. 

No que diz a respeito as limitações, o presente estudo utilizou uma amostra composta 

apenas por sujeitos treinados. É possível que indivíduos treinados possuam maior tolerância à 

dor, ao desconforto e à fadiga devido à experiência prévia com o treinamento, o que pode não 

ser o caso de indivíduos destreinados. Desse forma, estudos futuros poderiam incluir uma 

amostra com diferentes níveis de treinamento, a fim de invertigar se a música é capaz de 

modificar o desempenho e a PSE em indivíduos com diferentes níveis de treinamento. Outra 

limitação do presente estudo foi a ancoragem da PSE na condição sem música, em conjunto 
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com o teste de 1RM. Considerando que a música pode mediar a resposta da PSE, estudos 

futuros poderiam realizar a ancoragem da PSE e, ambas situações experimentais.  
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6 CONCLUSÃO 

O presente estudo concluiu que a música em alto volume nos fones de ouvido não é 

capaz de alterar a PSE. Entretanto, para os dados do desempenho de resistência de força, ao 

comparar a sessão CM x sessão SM,  os resultados apresentam uma diferença estatisticamente 

significativa para a sessão CM. Ademais, nas análises das sessões em que a música foi 

adicionada ou retirada ao longo do protocolo, os resultados não indicam diferenças 

estatisticamente significativas no desempenho.  
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APÊNDICE 1: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido  

 

Venho, por meio deste convidá-lo a participar da pesquisa intitulada "A influência da música em alto 

volume na ativação muscular, no desempenho de força e na percepção subjetiva de esforço.” que será realizada 

no Laboratório do Treinamento na Musculação (LAMUSC) da Escola de Educação Física, Fisioterapia e Terapia 

Ocupacional–UFMG (EEFFTO) sob responsabilidade do Prof. Dr. Fernando Vitor Lima. 

A pesquisa consistirá na realização de 6 sessões de treinamento de força, sendo a primeira sessão apenas 

para familiarização do teste de 1 repetição máxima (RM) no exercício supino reto. Durante a segunda sessão, 

será realizado o teste de RM no exercício supino reto. Ademais, nas sessões 3,4,5,6, serão realizados os 

protocolos, de maneira aleatória, sendo: condição 1 música durante todo o protocolo, condição 2 sem música 

durante todo o protocolo, condição 3 música adicionada ao longo do protocolo e condição 4 música será retirada 

ao longo do protocolo 

Os objetivos do trabalho são: 1) investigar a influência da música em alto volume no desempenho de 

resistência de força; 2) investigar a influência da música em alto volume na atividade eletromiográfica dos 

músculos (peitoral maior e tríceps braquial cabeça longa) envolvidos no exercício. Para que seja possível realizar 

tais avaliações, será necessário que você seja submetido a testes de força no exercício supino guiado e a 

procedimentos como tricotomização da pele e colocação de eletrodos de superfície nos músculos peitoral maior e 

tríceps braquial durante os protocolos do estudo. 

Por se tratar de uma pesquisa que realizou protocolos de treinamento de força na musculação, há risco 

de ocorrência de lesões musculoesqueléticas e traumatismos. Estes riscos são similares ao de uma prática 

convencional de exercícios de força na musculação. Considerando que tais práticas serão supervisionadas, a 

ocorrência de problemas se torna reduzida. Caso ocorra alguma lesão durante a coleta, o voluntário receberá 

assistência do serviço de enfermagem da EEFFTO. Além disso, o voluntário poderá solicitar indenização caso 

ocorra algum dano durante a pesquisa 

Será garantido o anonimato dos voluntários e os dados obtidos serão utilizados exclusivamente para fins 

de pesquisa pelo LAMUSC e ficarão armazenados por um período de 5 anos. Os seus dados serão 

disponibilizados para você ao final da pesquisa. Ademais, você também poderá se recusar a participar desse 

estudo ou abandoná-lo a qualquer momento, sem precisar justificar-se e sem gerar qualquer constrangimento ou 

transtorno.  

Destacamos que não está prevista qualquer forma de remuneração para participar do estudo. Além 

disso, todas as despesas especificamente relacionadas à pesquisa são de responsabilidade do Laboratório do 

Treinamento na Musculação. Por fim, os pesquisadores podem decidir sobre a exclusão de qualquer voluntário 

do estudo por razões científicas, sobre as quais os mesmos serão devidamente informados.  

Você dispõe de total liberdade para esclarecer as questões que possam surgir durante a pesquisa. Para 

qualquer dúvida referente aos aspectos éticos que envolvem a sua participação nessa pesquisa, por favor, entre 

em contato com o pesquisador responsável pelo estudo: Dr. Fernando Vitor Lima, tel. 99956-7005.  

Após ter todas as suas dúvidas esclarecidas pelos pesquisadores responsáveis, se você concordar em 

participar dessa pesquisa, você deverá assinar este termo em duas vias, sendo que uma via permanecerá com 

você e outra será destinada aos pesquisadores responsáveis.  

CONSENTIMENTO  
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Acredito ter sido suficientemente informado a respeito de todos os dados que li e concordo, 

voluntariamente, em participar do estudo " A influência da música em alto volume na ativação muscular, no 

desempenho de força e na percepção subjetiva de esforço”, que será realizado no Laboratório do Treinamento na 

Musculação da Escola de Educação Física, Fisioterapia e Terapia Ocupacional da Universidade Federal de 

Minas Gerais. Além disso, estou ciente de que posso me recusar a participar deste estudo e/ou abandoná-lo a 

qualquer momento, sem precisar me justificar e sem que isso seja motivo de qualquer tipo de constrangimento 

para mim.  

Belo Horizonte _____ de ____________de 20___ 

Assinatura do voluntário: _________________________________________ 

Nome do voluntário: 

Declaro que expliquei os objetivos deste estudo para o voluntário, dentro dos limites 

dos meus conhecimentos científicos. 

________________________________________________________ 

Prof. Fernando Vitor Lima – ferlima@eeffto.ufmg.br 
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