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RESUMO 
 

Objetivo: Pesquisas sugerem relação entre eletroestimulação e treinamento de força para otimizar a função 
neuromuscular, mas os efeitos das diferentes configurações geram incertezas sobre variáveis manipuláveis, 
incluindo cargas internas e externas. Objetivo: Investigar a relação entre o limiar sensitivo e a carga externa do 
treinamento de força. Métodos: Estudo observacional transversal dividido em três etapas: envio de questionários 
eletrônicos; aplicação do Termo de Consentimento, coleta de dados antropométricos e avaliação dos limiares de dor 
e sensibilidade; após 72 horas, teste de preensão manual e predição de uma repetição máxima (1RM). Utilizou-se 
SPSS versão 26.0 para análise estatística. Resultados: Foram avaliadas 16 mulheres senescentes (60,25 ± 6,48 anos; 
IMC 28,59 ± 5,09 kg/m²). A força dinâmica média no supino, leg press e remada foi de 62,61 ± 14,08 kg; a força 
isométrica, 27,38 ± 6,15 kgF. O limiar médio de sensibilidade foi 8,1 ± 1,9 mA e o de dor, 114,15 ± 56,00 mA. As 
correlações entre força dinâmica e limiares de sensibilidade (r = -0,137; p = 0,614) e dor (r = 0,391; p = 0,135) não 
foram significativas, assim como para força isométrica (r < 0,1; p > 0,05). Conclusão: Não foram identificadas 
métricas que correlacionassem percepções internas de intensidade com cargas externas. Implicações: O estudo 
questiona a eficácia do sistema usual de estimativa de cargas externas baseado em percepções internas, mostrando 
inconsistência entre as duas medidas. 
  

                                                                  Descriptores: Idosos, Eletroestimulação, Treinamento resistido, Limiar de dor e Cargas externas  
 
 

ABSTRACT 
 

Objective: Research suggests a relationship between electrostimulation and strength training to optimize 
neuromuscular function, but the effects of different configurations generate uncertainties about manipulable 
variables, including internal and external loads. Objective: To investigate the relationship between the sensory 
threshold and the external load of strength training. Methods: Cross-sectional observational study divided into 
three stages: sending electronic questionnaires; application of the Informed Consent Form, collection of 
anthropometric data and evaluation of pain and sensitivity thresholds; after 72 hours, handgrip strength test and 
prediction of one repetition maximum (1RM). SPSS version 26.0 was used for statistical analysis. Results: Sixteen 
senescent women were evaluated (60.25 ± 6.48 years; BMI 28.59 ± 5.09 kg/m²). The average dynamic strength in the 
bench press, leg press and rowing was 62.61 ± 14.08 kg; The isometric force was 27.38 ± 6.15 kgF. The mean 
sensitivity threshold was 8.1 ± 1.9 mA and the pain threshold was 114.15 ± 56.00 mA. Correlations between 
dynamic force and sensitivity thresholds (r = -0.137; p = 0.614) and pain threshold (r = 0.391; p = 0.135) were not 
significant, nor were they for isometric force (r < 0.1; p > 0.05). Conclusion: No metrics were identified that 
correlated internal perceptions of intensity with external loads. Implications: The study questions the effectiveness 
of the usual system for estimating external loads based on internal perceptions, showing inconsistency between the 

two measures. 
 

                                                                  Descriptors: Elderly, Electro-stimulation, Resistance training, Pain threshold and External loads 
 

RESUMEN 
 
Objetivo: La investigación sugiere una relación entre la electroestimulación y el entrenamiento de fuerza para 
optimizar la función neuromuscular, pero los efectos de diferentes configuraciones generan incertidumbres sobre 
las variables manipulables, incluidas las cargas internas y externas. Objetivo: Investigar la relación entre el umbral 
sensorial y la carga externa del entrenamiento de fuerza. Métodos: Estudio observacional transversal dividido en 
tres etapas: envío de cuestionarios electrónicos; aplicación del Formulario de Consentimiento Informado, 
recolección de datos antropométricos y evaluación de los umbrales de dolor y sensibilidad; después de 72 horas, 
prueba de fuerza de agarre manual y predicción de una repetición máxima (1RM). SPSS versión 26.0 se utilizó para 
el análisis estadístico. Resultados: Dieciséis mujeres seniles fueron evaluadas (60.25 ± 6.48 años; IMC 28.59 ± 5.09 
kg/m²). La fuerza dinámica promedio en press de banca, press de piernas y remo fue de 62.61 ± 14.08 kg; La fuerza 
isométrica fue de 27.38 ± 6.15 kgF. El umbral de sensibilidad promedio fue de 8,1 ± 1,9 mA y el umbral de dolor fue 
de 114,15 ± 56,00 mA. Las correlaciones entre la fuerza dinámica y los umbrales de sensibilidad (r = -0,137; p = 
0,614) y el umbral de dolor (r = 0,391; p = 0,135) no fueron significativas, ni tampoco para la fuerza isométrica (r < 
0,1; p > 0,05). Conclusión: No se identificaron métricas que correlacionaran las percepciones internas de intensidad 
con las cargas externas. Implicaciones: El estudio cuestiona la efectividad del sistema habitual para estimar cargas 
externas basado en percepciones internas, mostrando inconsistencia entre las dos medidasOVID-19, Pulmonary 
Functionapacidad pulmonar de hospitalización por COVID-19. 
 

Descriptores: Ancianos, electroestimulación, entrenamiento de resistencia, umbral del dolor y cargas 

externas. 
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Introdução  

Nos últimos anos, houve um crescimento marcante da população idosa(1). Esses 
indivíduos sofrem diversas mudanças fisiológicas por conta do processo de senescência, 
como a diminuição da força, da massa muscular e das unidades motoras(2,3). Diante disso, a 
perda da capacidade funcional aumenta a dependência e impacta na qualidade de vida e 
saúde, tornando essencial a prática de atividades físicas regulares e programas de 
exercícios(4).  

Uma estratégia promissora para minimizar o declínio funcional advindo do processo 
de senescência, é o treinamento resistido (TR)(5,6). Suas respostas e adaptações fisiológicas 
são altamente dependentes da carga externa (plano de treinamento), que por sua vez é 
influenciada pela carga interna (respostas fisiológicas e psicológicas do indivíduo)(7). Muitos 
métodos prescricionais baseiam-se em suas práxis na utilização somente de um destes 
parâmetros, assumindo-se como diretamente proporcionais (8,9).  

Um exemplo palpável da prescrição baseada em parâmetros de carga interna, é a 
eletroestimulação neuromuscular, onde limiares sensitivos, motores ou de dor, são utilizados 
para a modulação da intensidade da corrente utilizada(10–12). Contudo, a utilização da 
eletroterapia apresenta teto limitador em relação a adaptações crônicas relacionadas a 
aumento de força ou hipertrofia muscular, onde para estas adaptações, há a necessidade de 
incremento de carga externa (10,11). 

As evidências (13,14), apontam para a necessidade de investigação, sobre possíveis 
divergências relacionadas aos parâmetros prescricionais entre cargas internas e externas. Os 
efeitos adaptativos, devem ser prospectados de acordo com a dose prescrita, contudo a 
métrica prescricional deve ser adequada (15,16).  

 Neste estudo, buscou-se analisar se mulheres em senescência que realizam 
treinamento de força com cargas mais elevadas apresentam maior resistência ao limiar de 
dor. Assim, o objetivo do presente trabalho é investigar a relação entre o limiar sensitivo e a 
carga externa utilizada no treinamento de força. 

 
Métodos  
 

Trata-se de um estudo observacional do tipo transversal, onde foi observada 
as escalas de sensibilidade a estímulos elétricos e a magnitude de força máxima em 
mulheres acima de 45 anos participantes de um programa de extensão do DF. 

As participantes foram convidadas por meio de convites online, enviados por 
meios eletrônicos, aplicativos de rede sociais, no período de 10/12/2022 a 
22/08/2023, caracterizando-se por seleção amostral por conveniência.  
Critérios de inclusão: Participantes oriundas de Brasília (Distrito Federal), do sexo 
feminino, autodeclaradas fisicamente ativas, acima de 45 anos, que estivessem aptas 
a realizar o treinamento de força.  Critérios de exclusão: A) Possuísse alterações 
cardiológicas, ou alguma disfunção neuromuscular, B) Voluntárias gestantes, C) Que 
apresentassem histórico ou relato recente de angina, D) Voluntárias que possuíssem 
prótese metálica nos braços, quadris ou marca-passo, E) Que fizessem uso de anti-
inflamatórios de modo contínuo, analgésicos, substâncias ilícitas ou lícitas, F) Pessoas 
com mais de seis meses de treinamento de força, G) presença de neuropatias.  
Implicações éticas: O estudo possui todos os requisitos fundamentais das Resoluções 
CNS 446/2012 e 510/2016, estabelecem normas para pesquisas envolvendo seres 
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humanos, com foco em proteger os participantes e garantir a ética na pesquisa. 
Número do Parecer: 5.098.082.  
 

 
Procedimentos:  

            O estudo é composto por 3 etapas que contemplam do convite à aplicação do 
teste de força e limiares sensitivos, assim como apresentados na figura 1.  

 

Figura 1. Fluxograma com desenho de coleta da pesquisa 

 

Avaliação das Medidas Antropométricas e da composição corporal: 

Para as medidas antropométricas, foram mensuradas a massa corporal, 
estatura e a circunferência da cintura e quadril. Para a avaliação do percentual de 
gordura e massa magra, utilizou-se uma bioimpedância octapolar da marca 
Exclusive Medical, seguindo as orientações propostas pelo manual do aparelho, 
assim como os protocolos propostos por Vivian Heyward (17).  

 

Avaliação das Percepções das Cargas Internas  

Para a avaliação das cargas internas, verificou-se os limiares sensitivos e de 
dor, por meio do eletroestimulador neuromuscular transcutâneo (Neurodin II). O 
indivíduo deveria estar devidamente posicionado em uma cadeira, os eletrodos 
foram fixados no ponto motor dos músculos inferiores (vasto medial e vasto lateral) e 
superiores (tríceps e bíceps braquial)(18). Para o limiar de sensibilidade, começou-se 
com a frequência mais baixa possível, aumentando de 1 em 1 mA até a voluntária 
sentir o primeiro estímulo no músculo. Anotado o valor de intensidade alcançado, 
ele era triplicado para dar início a avaliação do limiar de dor. De acordo com a 
percepção da voluntária, a intensidade aumentava até que ela chegasse ao nível 
máximo de dor e desconforto. Foi aplicada uma corrente russa padrão com 
frequência portadora de 5 kHz modulada a 100 Hz (19). 

Avaliação das Cargas Externas  

As voluntárias foram submetidas a uma sessão de adaptação no treinamento 
de força com carga a 50% de 1 RM estimado(20). Logo após, um teste de força 
máxima(18), foi conduzido no Leg Press, remada máquina e supino máquina, de 
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forma bilateral. Em seguida do aquecimento geral (10 minutos de esteira em 
intensidade leve), submeteu-se às voluntárias a oito repetições com 50% de 1 RM 
estimada, após um minuto de intervalo, realizou-se três repetições com 70% de 1RM 
estimado. Depois de cinco minutos, as tentativas subsequentes foram realizadas para 
uma repetição com cargas progressivamente mais pesadas, até que 1RM foi 
determinada em três tentativas, utilizando 5 minutos de descanso entre as tentativas. 
Determinou-se a correlação interclasse entre a segunda e a terceira tentativas do teste 
de 1RM. Utilizou-se como medida inicial a maior 1 RM determinada a partir das 
últimas duas tentativas. Para encontrar a força média dinâmica absoluta foi feito o 
cálculo da média dos 3 testes de força dinâmica e dividido por 3, sendo a quantidade 
de aparelhos realizados. Para a força média dinâmica relativa o cálculo realizado foi 
a força média dinâmica absoluta dividido pela média da massa corporal.   

 
Avaliação da Força de Preensão 
 
        Realizou-se a medida da preensão manual por meio do Dinamômetro modelo 
JAMAR, posicionado na lateral do corpo, com o cotovelo estendido. As voluntárias 
eram submetidas a realizar três tentativas com um minuto de intervalo entre elas(21). 
Para encontrar a força média isométrica absoluta foi somado os valores do teste de 
força de preensão do membro superior esquerdo com o membro superior direito e 
dividido por 2. Já para a força média isométrica relativa, o cálculo realizado foi a 
força média isométrica absoluta dividido pela média da massa corporal. 
 
Procedimentos estatísticos  

Os dados sociodemográficos e de histórico clínico foram apresentados de 
forma descritiva em frequências absolutas e relativas. Os dados contínuos referentes 
a descrição da amostra foram expressos em média e Desvio padrão (DP), já os que 
representavam dados advindo das variáveis de cargas internas e externas foram 
apresentados por meio das medianas e intervalos interquartis. O teste de Shapiro-Wilk 
foi realizado para verificar a distribuição de normalidade das variáveis do estudo. 
Para analisar a correlação entre a os limiares sensitivos e a força máxima, foi 
utilizado o teste de correlação de Spearman. O Estudo assumiu, um alfa de 5%. As 
correlações foram classificadas de acordo com sua força, e expressas por r, onde r≤0,2 
foi considerada uma correlação desprezível, r ≤0,4 fraca, r ≤0,6, moderada, r ≤0,8, 
forte e r>0,8 foi considerada uma correlação fortíssima.  Para a análise da correlação e 
testes estatísticos no geral, utilizou-se o SOFTWARE SPSS versão 26.0.  

 

Resultados 

Os resultados das dezesseis mulheres senescentes avaliadas nos mostram uma 
idade média de 60,25 ± 6,48 anos, com massa corporal de 71,15 ± 10,24kg, estatura de 
1,58 ± 0,07m, gerando um IMC médio de 28,59 ± 5,09kg/m2. As circunferências da 
cintura e do quadril, foram 88,09 ± 9,07cm e 105,63 ± 7,64cm, respectivamente. Para a 
força isométrica a média foi de 27,38 ± 6,15kgF. Em relação a força dinâmica média 
registrada para o Supino Vertical, o Leg Press e a Remada na Máquina foi de 62,61 ± 
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14,08kg. Para a avaliação de cargas internas, o limiar médio de sensibilidade foi de 
8,1± 1,9mA e o limiar médio de dor foi de 114,15 ± 56,00mA. 

As correlações entre a força dinâmica e os limiares de sensibilidade (r= -0,137; 
p= 0,614) e o limiar de dor (r = 0,391; p = 0,135) não foram significativas, assim como 
para a força isométrica (r < 0,1; p > 0,05). A matriz de correlação sugere algumas 
correlações, contudo, não apresentando evidências correlacionais entre as cargas 
externas e internas de treinamento (figura 2). 

Figura 2. Matriz de correlação entre cargas externas e internas, apresentado os 
valores referentes aos coeficientes de correlação (r). 

Legenda: FDA: força dinâmica absoluta, FDR: força dinâmica relativa, FIA: força isométrica absoluta, 
FIR: força isométrica relativa, LSB: limiar de sensibilidade do braço, LDB: limiar de dor do braço, 
LSP: limiar de sensibilidade da perna, LDP: limiar de dor da perna.  

 Ao se observar os valores médios de força relativas dinâmicas e isométricas, 
representando as capacidades de cargas externas suportadas, correlacionados com as 
variáveis de limiares sensitivos e dolorosos, representado as cargas internas, foram 
identificadas correlações desprezíveis e sem significância (r<0,2 e p>0,05), assim 
como na figura 3.  
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Figura 2.  Correlação das variáveis de cargas internas e externas.  

Discussão 

        A interação entre a carga externa e a carga interna de treinamento representa 
uma condição comum para controlar carga de treinamento e acompanhar o nível de 
estresse fisiológico gerado durante a prática (9,16). A carga externa corresponde ao 
trabalho físico prescrito no plano de treinamento, enquanto a carga interna 
representa a resposta psicofisiológica do indivíduo a esse trabalho (9).  

            O presente estudo buscou investigar a relação entre o limiar sensitivo e a carga 
externa de treinamento de força em mulheres idosas, não encontrando correlações 
significativas entre essas variáveis. Esses achados sugerem que a percepção interna 
de intensidade representada pelos limiares de sensibilidade e dor pode não refletir, 
de forma direta, a carga mecânica aplicada durante o exercício resistido, 
corroborando com a literatura que aponta para a complexidade dessa interação(22).  

       Estudos prévios têm discutido amplamente a distinção entre carga interna 
(respostas fisiológicas e perceptivas ao exercício) e carga externa (parâmetros 
objetivos como volume, intensidade e potência) (9). Segundo esses autores, a relação 
entre ambas depende de múltiplos fatores, incluindo o nível de treinamento, idade, 
fadiga acumulada e o tipo de estímulo aplicado. Em populações idosas, como no 
presente estudo, as alterações fisiológicas relacionadas ao envelhecimento como a 
perda de unidades motoras e a diminuição da excitabilidade neuromuscular podem 
atenuar a correspondência entre os estímulos externos e as respostas internas(23).  

Diversos autores destacam que os parâmetros da estimulação elétrica, como 
frequência, largura de pulso e forma de onda, influenciam de maneira não linear 
tanto o torque evocado quanto o desconforto percebido(24,25). Isso implica que a 
intensidade medida em miliampères (mA) não é suficiente para predizer a resposta 
motora ou sensorial ao estímulo. Estudos recentes evidenciam que protocolos de alta 
frequência e largo pulso (wide-pulse high-frequency – WPHF) podem aumentar o 
torque muscular sem incremento proporcional no desconforto, demonstrando a 
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independência relativa entre ambas as respostas(26). Tal fenômeno reforça que o 
limiar sensitivo, isoladamente, não é um bom preditor da carga externa em contextos 
de eletroestimulação ou treinamento de força. 

Além disso, a literatura aponta que a percepção de desconforto durante a 
estimulação elétrica depende fortemente da ativação de nociceptores cutâneos e não 
necessariamente do grau de recrutamento muscular (27). Isso explica por que 
medidas subjetivas de sensibilidade não se relacionam diretamente à capacidade de 
produção de força. Outro fator a ser considerado é o envelhecimento, que modifica 
os limiares sensoriais e a excitabilidade nervosa periférica, aumentando a 
variabilidade interindividual das respostas em populações idosas(28). Tal 
heterogeneidade pode ter contribuído para a ausência de correlações significativas 
observadas neste estudo. 

Do ponto de vista metodológico, deve-se destacar que o tamanho amostral 
reduzido (n = 16) limita a potência estatística das análises, podendo resultar em erro 
do tipo II, ou seja, não detectar uma associação que de fato exista. Portanto, a 
ausência de correlação não implica ausência de relação fisiológica entre as variáveis, 
mas sim a impossibilidade de identificá-la com segurança nesta amostra específica 
(9). 

Em termos práticos, os resultados sugerem que o limiar sensitivo não deve ser 
utilizado isoladamente como parâmetro para estimar ou ajustar cargas externas em 
programas de treinamento de força, especialmente em populações idosas. Em 
contrapartida, escalas de percepção subjetiva de esforço (RPE) e medidas diretas de 
torque evocado parecem ser ferramentas mais válidas e aplicáveis para monitorar e 
ajustar a intensidade do treino (29). Para pesquisas futuras, recomenda-se a utilização 
de amostras maiores e o controle rigoroso de variáveis como largura de pulso, forma 
de onda, posicionamento dos eletrodos, composição corporal e uso de medicamentos 
que possam interferir na sensibilidade elétrica. Além disso, é fundamental incluir 
medidas de torque evocado por dinamometria, permitindo uma análise mais direta 
da relação entre estímulo elétrico, percepção sensorial e resposta muscular (30).  

Em síntese, os achados deste estudo reforçam a complexidade das interações 
entre estímulos neuromusculares e variáveis perceptuais em populações idosas. A 
ausência de correlação significativa entre limiar sensitivo e força muscular não 
invalida a importância da eletroestimulação, mas sugere que seu uso deve ser 
pautado em parâmetros fisiológicos objetivos e em protocolos de padronização 
individualizada, garantindo tanto a eficácia quanto a segurança do treinamento. 

 

 CONCLUSÃO 

 Neste trabalho foram identificadas importantes descobertas relacionadas às 
medidas de percepção de limiares sensitivos, que correspondem à identificação das 
cargas internas tratadas comumente como percepções subjetivas de esforço, e 
verificou-se a ausência de correlação com as variáveis relacionadas às cargas 
externas, responsáveis por provocar estresse homeostático, o qual resulta em 
adaptações decorrentes do exercício físico. 
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           Os resultados encontrados no presente estudo indicam que para uma 
prescrição de treinamento individualizada e eficiente é mais adequado utilizar as 
variáveis relacionadas às cargas externas, visto que os valores associados a cargas 
internas não são suficientes e não se correlacionam de forma significativa com as 
cargas externas, quando se trata de mulheres ingressantes na senescência. No 
entanto, sugere-se a realização de novos estudos que avaliem as mesmas variáveis 
utilizando diferentes amostras. 
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