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ABSTRACT | INTRODUCTION: The regular practice of 
physical activity is associated with improved health status, 
increased functional capacity, increased muscle strength and 
reduced mortality from heart disease. Although the benefits 
of regular exercise are well established in the literature, 
adaptations in inspiratory muscle strength and endurance 
are controversial. OBJECTIVE: To test the hypothesis that 
there is no difference in the strength and resistance of 
the inspiratory muscles between active and sedentary 
individuals. METHODS: Cross-sectional observational study. 
It was evaluated individuals between 18 and 30 years old, 
both sexes and healthy. The volunteers were divided into 
active and sedentary according to the classification of the 
American College of Sports Medicine (ACMS). Individuals 
had maximal inspiratory muscle strength (IMS) determined 
through the POWERbreathe® K5 inspiratory muscle trainer, 
which injects this variable as Sindex. The inspiratory muscle 
strength was evaluated through an incremental test. For the 
comparison of the means the student’s t-test was applied 
for symmetrical distribution, p <0.05. The study was 
approved by the research ethics committee with CAAE: 
37781014.4.0000.5544. RESULTS: A total of 92 individuals 
were evaluated. Of these, 55 (60%) were classified as active 
and 57 (62%) were male. When comparing Sindex between 
active and sedentary (128 ± 26/119 ± 24 cmH2O, p = 
0.85) and exhaustion in the incremental test (63.2 ± 16.1%. 
p = 0.095), respectively. CONCLUSION: Active individuals 
do not present stronger and stronger inspiratory muscles 
when compared to sedentary ones.

KEYWORDS: Inspiratory muscles. Inspiratory muscle strength. 
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RESUMO | INTRODUÇÃO: A prática regular de atividade 
física está associada com melhora do estado de saúde, au-
mento da capacidade funcional, aumento da força muscular e 
redução da mortalidade por doenças cardíacas. Apesar dos 
benefícios de a prática regular de exercício físico estarem con-
solidados na literatura, as adaptações na força e resistência 
dos músculos inspiratórios são controversas. OBJETIVO: Testar 
a hipótese que não há diferença da força e resistência dos 
músculos inspiratórios entre indivíduos ativos e sedentários. 
MÉTODOS: Estudo observacional de corte transversal. Ava-
liou-se indivíduos entre 18 e 30 anos, ambos os sexos e sau-
dáveis. Os voluntários foram divididos em ativos e sedentá-
rios de acordo a classificação da American College of Sports 
Medicine (ACMS). Os indivíduos tiveram a força máxima dos 
músculos inspiratórios (FMI) determinada através do dispositivo 
POWERbreathe® K5 inspiratory muscle trainer, que intula esta 
variável como Sindex. A resistência dos músculos inspiratórios 
foi avaliada través de um teste incremental. Para comparação 
das médias foi aplicada o teste t de student para distribuição 
simétrica, p< 0,05. O estudo foi aprovado pelo comitê de ética 
em pesquisa com CAAE : 37781014.4.0000.5544. RESULTA-
DOS: Foram avaliados 92 indivíduos, destes 55 (60%) foram 
classificados como ativos e 57 (62%) do sexo masculino. Ao 
realizar a comparação do Sindex entre ativos e sedentários 
(128±26; 119±24 cmH2O; p=0,85) e da exaustão no teste 
incremental (65±16% e 60±16%;p=0,095), respctivamente. 
CONCLUSÃO: Os indivíduos ativos não apresentam músculos 
inspiratórios mais fortes e resistentes quando comparados com 
sedentários. 

PALAVRAS-CHAVE: Músculos inspiratórios. Força muscular 
inspiratória. Teste incremental.
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Introdução

Atividade física é classificada como qualquer movi-
mento corporal realizado por músculos em que haja 
um consumo energético maior do que no repouso. 
Quando praticada de forma planeada, ordenada 
e repetida é classificada como exercício físico (EF)1. 
Apesar da prática regular do EF melhorar de for-
ma global a saúde do praticante, de acordo com o 
princípio da especificidade, as adaptações ocorre-
rão de acordo com as características do exercício e 
grupos musculares estimulados durante a prática do 
exercício2. Por este motivo, ainda há divergências 
quanto a eficiência de práticas como corrida, exer-
cícios neuromusculares e alguns esportes em melho-
rar a força e resistência dos músculos inspiratórios. 

No senso comum, considera-se que a natação é ca-
paz de condicionar, de forma específica, os músculos 
inspiratórios. Porém, foi observado que atletas olím-
picos juniores, após uma sessão de treino de nata-
ção não provocou redução aguda da força dos mús-
culos inspiratórios (FMI). Isso remete a ideia de que 
a sessão de treinamento não foi capaz de sobrecar-
regar agudamente esse grupo muscular, reduzindo 
desta forma a magnitude das adaptações crônicas3. 

Eastwood et al4 em 2001, estudou maratonistas de 
elite e não identificou diferença da força dos múscu-
los respiratórios quando comparado com voluntários 
sedentários. Porém, observou que estes atletas obti-
veram maior capacidade de endurance no teste de 
hiperpnéia voluntária. 

Contrapondo os artigos acima citados, pesquisado-
res identificaram que atletas de levantamento de 
peso obtiveram aumento da força e hipertrofia dos 
músculos inspiratórios quando comparados ao gru-
po controle5. Resultado semelhante foi encontrado 
por Giacomini et al. que identificou aumento da FMI 
após 8 semanas de treinamento com o método Pi-
lates6. 

Diante das divergências, o presente estudo tem por 
objetivo testar a hipótese de que não há diferença 
da força e resistência dos músculos inspiratórios en-
tre indivíduos ativos e praticantes de exercício físico. 

Metodologia

Trata-se de um estudo observacional de corte trans-
versal, realizado no laboratório de Fisiologia do 
Exercício da Faculdade Social da Bahia no período 
de fevereiro de 2015 a outubro de 2016. Para a 
pesquisa, foram convidados estudantes universitá-
rios, saudáveis, adultos de ambos os sexos. Foram 
excluídos aqueles que relataram uso do tabaco, in-
fecção respiratória no último mês, história de asma, 
qualquer afecção do sistema cardiorrespiratório co-
nhecida ou uso de anabolizantes no último ano.

Os participantes foram divididos em dois grupos, 
Ativos e Sedentários. Os voluntários fisicamente 
ativos foram classificados com base nos critérios de 
diretrizes do ACSM, que considera ativo aqueles 
que fazem 30 a 60 minutos diários de exercício de 
intensidade moderada ou 150 minutos semanais; 
20 a 60 minutos diários de exercícios de intensi-
dade vigorosa ou 75 minutos semanais. Foi con-
siderado sedentarismo a ausência da prática de 
exercício físico1.

Para determinação da FMI, foi utilizado o disposi-
tivo digital POWERbreathe® K5 inspiratory muscle 
trainer (POWER-breathe International Ltd, Warwi-
ckshire, UK)7,8,9. Esse equipamento mensura o pico de 
fluxo inspiratório, gerado numa contração rápida e 
forte do diafragma e seus acessórios. Esse equipa-
mento denomina a força dos músculos inspiratórios 
como Index Stress ou Sindex. Os testes foram rea-
lizados por Fisioterapeutas especializados em ava-
liação pneumofuncional e com experiência no manu-
seio do instrumento de pesquisa .

Para obtenção do Sindex o indivíduo foi posiciona-
do numa cadeira confortável, com os pés apoiados. 
O voluntário foi orientado a realizar uma manobra 
de expiração lenta em seguida uma inspiração rá-
pida e forçada com nariz ocluído por um clip na-
sal. A manobra foi repetida até a identificação do 
maior valor encontrado, não podendo a última ma-
nobra apresentar o maior valor de Sindex, quando 
isto ocorreu foi solicitado uma nova manobra, evi-
tando o efeito aprendizado do teste. 

A resistência dos músculos inpiratórios foi avaliada 
através de um teste progressivo máximo realizado 
no POWERbreathe® K5. Esse teste dos músculos ins-
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piratórios, de característica incremental não contínuo é composto por até 10 estágios de 19 repetições com 
incremento de carga crescente. Após o fim de cada etapa foi realizado intervalo de 2 minutos. Através do 
mesmo equipamento de avaliação, inicia-se com 10% do valor máximo e incrementado 10% a cada nível do 
teste. Como o equipamento só impõe a carga determinada na quarta inspiração, foram realizadas 19 incur-
sões em cada nível, com ciclo respiratório de 5 segundos guiado por um bip do aparelho. O teste foi interrom-
pido quando o indivíduo não foi mais capaz de vencer a carga imposta pelo aparelho ou expressasse que não 
tinha condições de continuar com o teste. A Figura 1, ilustra os procedimentos realizados no teste incremental.

Figura 1. Procedimentos realizados no teste incremental para avaliação da resistência dos músculos inspiratórios.

Para o cálculo amostral foi realizado um estudo pi-
loto com 10 participantes do estudo. A determina-
ção do cálculo amostral foi no programa WINPEPI  
(publichealth.jbpub.com/book/gerstman/winpepi). 
Para elaboração do cálculo  foi adotado o nível de 
significância de 0,5%, diferença aceitável de 4,0, 
desvio padrão 19.3, totalizando 92 participantes.

Para elaboração do banco e análise dos dados foi 
utilizado o software Statistical Package for Social 
Sciences (SPSS) versão 14.0 para windows. A distri-
buição das variáveis foi definida pela análise descriti-
va e em caso de dúvida foi aplicado o teste Kolmogo-
rov-Smirnov. As variáveis Sindex, altura, massa, índice 
de massa corporal (IMC) e o percentual do Sindex 
que ocorreu a exaustão no teste foram consideradas 
com distribuição simétricas, portanto foram apresen-
tadas por média e desvio padrão (±). A exaustão do 
teste incremental foi apresentada em percentual (%) 
da força dos músculos inspiratórios (Sindex).

Este estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em 
Pesquisa da Escola Bahiana de Medicina e Saúde 
Pública, CAAE 37781014.4.0000.5544. Todos os 
voluntários assinaram o termo de consentimento li-
vre e esclarecido. 

Resultados

Nesse estudo foram avaliados 92 indivíduos, com 
média de idade de 25,2±6,3 anos, destes 62% 
são do sexo masculino. Na amostra estudada 60% 
dos voluntários declararam ser praticantes regular 
de exercício físico. A média do IMC da população 
estudada foi  24,8±4,8 Kg/m2, não havendo di-
ferença estatística entre o grupo ativo fisicamente 
e sedentário, p=0,59, revelando a homogeneidade 
dos grupos. A caracterização geral da amostra está 
descrita na Tabela 1.
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Tabela 1. Comparação dos grupos em relação à idade, medidas antropométricas e as variáveis analisadas no teste incremental. Salvador-Ba, N=92

Quando analisado a força muscular inspiratória a população obteve uma média de 124,7±25,6 cmH2O. Os 
homens apresentaram valores médios superiores que as mulheres (139,8±17,9 e 100±14,6; p<0,001). Ao 
analisar a diferença da FMI em praticantes de atividade física e sedentário não foi observado diferença entre 
os grupos estudados (128,4±26,4 e 119,2±23,7; p=0,091). 

Em relação ao percentual da força muscular inspiratória que foi identificado a exaustão durante o teste 
incremental, os voluntários apresentaram uma média de 63,2±16,1%. Na comparação entre os sexos, os 
homens apresentaram valores médios superiores que as mulheres (69,8±15,9% e 55,14±13,1%; p<0,001, 
respectivamente), no entanto ao analisar a influência da prática de atividade física não foi observado diferença 
entre os grupos estudados (65,5± 15,9% e 59,73±16,8%; p=0,095), conforme apresentado na Figura 2.        

Figura 2. Comparação entre as médias do Sindex e exaustão entre os sexos e entre os participantes ativos e sedentários. Sindex: Índice de Stress dos músculos 
inspiratórios. %exaustão: percentual do Sindex que houve exaustão no teste incremental.
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Discussão

O presente estudo, observou que participantes que 
fazem prática regular de exercício físico não pos-
suem diferença da força e resistência dos músculos 
inspiratórios, quando comparados aos seus pares 
sedentários. Esta pesquisa foi pioneira à comparar 
a resistência dos músculos inspiratórios em um teste 
incremental com carga pressórica linear utilizando 
como ferramenta um dispositivo acessível na prática 
clínica. 

Apesar da disponibilidade de equipamentos e pro-
tocolos de testes para avaliar a resistência dos mús-
culos respiratórios, na prática clínica esta avaliação 
é pouco realizada10. O teste padrão ouro é o tes-
te de hiperpneia voluntária isocapnica. Entretanto, 
para realização deste é necessário um equipamen-
to de alto custo, que ofereça baixa resistência ao 
fluxo inspiratório e mantenha estáveis os níveis de 
dióxido de carbono (CO2)11. Além disso, é necessá-
rio que o avaliado esteja motivado o suficiente para 
permanecer ventilando com altos volumes por cerca 
de 25 a 30 minutos11-13.

Na revisão de literatura não encontramos artigos 
que utilizaram protocolo de avaliação da resistên-
cia com carga linear em indivíduos saudáveis. En-
tretanto, Basso-Vanelli et al. avaliaram pacientes 
portadores de Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica 
e foi identificado alta reprodutibilidade num tes-
te incremental utilizando um dispositivo da mesma 
marca que o presente estudo. Na mesma linha de 
raciocínio, Hill et al.12 evidenciou a importância des-
se tipo de avaliação na resposta a um programa 
de treinamento muscular inspiratório em pacientes 
com DPOC.

Os motivos pelo qual a prática do exercício físico 
global não promove adaptações na força e resis-
tência dos músculos inspiratórios pode está relacio-
nado ao padrão respiratório durante a atividade 
física. No início do exercício o aumento do volume 
minuto (VM) é mais influenciado pelo incremento do 
volume corrente (VC) do que pela frequência respi-
ratória(FR). Este aumento inicial do VC não ocorre 
apenas pela maior ativação dos músculos inspira-
tórios. Durante o esforço, os músculos expiratórios 

são fundamentais para uma ventilação adequada. 
Após a transição de moderada para alta intensida-
de, ocorre aumento desproporcional da ventilação, 
ou seja, não linear com a carga do exercício. Nessa 
fase do exercício, ocorre uma estabilização do VC 
e concomitante aumento da FR13-15. A relevante con-
tribuição dos músculos expiratórios no aumento do 
VM durante o exercício, somado o aumento não ex-
pressivo da FR em atividades de moderada intensi-
dade, reduz a probabilidade de haver um estímulo 
adequado dos músculos inspiratórios em indivíduos 
saudáveis. 

A importância dos músculos expiratórios durante o 
exercício foi demonstrada por Sugiura et al.16. Nes-
te estudo, foi observado que quando o exercício foi 
realizado na vigência da fadiga dos músculos expi-
ratórios, ocorria redução significativa do VC, VM e 
aumento da FR no pico do esforço. Esses resultados 
confirmam a importância dos músculos expiratórios 
na geração do volume minuto durante o exercício.

Sabe-se que após uma sessão de exercício vigoro-
so, ocorre redução da potência máxima dos múscu-
los exercitados, por fatores bioenergéticos e neu-
romusculares3. Essa redução da potência muscular 
após o treinamento é um marcador de que houve 
estresse muscular, que desencadeará o processo de 
reconstrução das proteínas contráteis e as adapta-
ções específicas induzidas por cada modalidade de 
exercício. Portanto, se após sessão de treinamento 
físico houver manutenção da potência de um grupo 
muscular, possivelmente, esse grupo foi subestimu-
lado para ganho de força e potência. Num estudo 
realizado com atletas de ciclismo17 e natação6, esse 
decréscimo de potência dos músculos inspiratórios 
não foi encontrado mesmo após uma sessão de alta 
intensidade de treinamento nessas modalidades, 
demonstrando pouca eficiência do treinamento físi-
co global em promover estímulos adequados para 
ganho de FMI.

No estudo de Brown et al.5, que avaliou a força mus-
cular ventilatória e função pulmonar em atletas de 
levantamento de peso de elite (Powerlifting), iden-
tificaram que esses atletas apresentavam valores 
superiores da FMI que indivíduos sedentários com 
as mesmas caraterísticas físicas. A divergência dos 
resultados deste estudo com nossos resultados pode 
ser explicada pela população estudada. Nós ava-
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liamos indivíduos fisicamente ativos, enquanto Brown 
et al.5 avaliaram atletas profissionais com mais de 
10 anos de treinamento físico.  

Eastwood et al.4, compararam a resistência dos mús-
culos ventilatórios de seis corredores de maratonas 
de alto nível com sedentários saudáveis. Neste estu-
do, foi observado que os atletas obtiveram melhor 
endurance dos músculos ventilatórios, quando com-
parados com seus pares sedentários.  

A limitação desse estudo foi o fato de que o nível 
de atividade física da população avaliada ter sido 
declarado e o volume e intensidade do exercício 
praticado não foi controlado pelos pesquisadores. 
Portanto, não é possível estabelecer uma relação 
de causa e efeito,  Portanto é necessário a realiza-
ção de novos estudos sobre o impacto dos variados 
tipos de treino sobre o desempenho da musculatura 
inspiratória.

Conclusão

Os resultados deste estudo sugerem que não há di-
ferença nem da força, nem da resistência dos mús-
culos inspiratórios em praticantes de atividade física 
quando comparado com indivíduos sedentários. 
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