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RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo investigar y comparar los efectos de la musica preferida en la determinacion del umbral
anaerdbico en una prueba de carrera incremental, asi como las respuestas fisioldgicas y el esfuerzo percibido a esta
intensidad, en hombres y mujeres fisicamente activos. Ademés, mediante el andlisis de area bajo la curva (AUC) de los
parametros de interés durante la prueba graduada, estudiamos los efectos de la musica en dos momentos fisioldgicos,
antes y después del umbral de intensidad anaerdbica (iAT), en hombres y mujeres. Veinte (hombres = 10; mujeres = 10)
participantes sanos y activos completaron cuatro visitas al laboratorio. La primera y segunda sesiones se utilizaron para la
caracterizacidon de la muestra. En la tercera y cuarta sesiones, los participantes realizaron una prueba de carrera
incremental (comenzada a 7 kmeh-1 con incrementos de 1 kmeh-1 en cada etapa de 3 minutos) en las condiciones
preferidas de musica y no musica. El lactato en sangre ([Lac]), la frecuencia cardiaca (FC) y el esfuerzo percibido fueron
medidos a través de dos escalas (RPEBorg y la estimacion del limite de tiempo - ETL) durante todas las pruebas, y el
tiempo total de esfuerzo (TT) fue considerado como rendimiento. Las curvas individuales de la "intensidad vs lactato
sanguineo" analizadas por el método de bi-segmentacién proporcionan el iAT y el AUC de [Lac], FC, RPEBorg y ETL antes
y después de que se calculd el alcance del iAT. El iAT para hombres (sin musica: 11,5+0,9 kmeh-1 vs musica: 11,6+1,1
kmeh-1) y mujeres (sin musica: 9,8+0,7 kmeh-1 vs musica: 9,7 * 0,7 kmeh-1) no se vio afectada por la musica, y para
ambos sexos, no hubo diferencia entre las condiciones de sin musica y con musica en todas las variables obtenidas en el
iAT. E1 AUC de todas las variables no se vio afectado por la musica antes del alcanzar el iAT. Sin embargo, [Lac], FC y



RPEBorg presentaron valores mas altos del AUC después del iAT para el grupo de mujeres con musica preferida. Esto
puede deberse al hecho de que el 70% de las mujeres han aumentado el TT en condiciones musicales. En general, la
musica preferida no afecté la determinacion del iAT en una prueba de carrera incremental. Sin embargo, algunas
respuestas fisioldgicas y el esfuerzo percibido después del iAT de las mujeres parecen estar influenciados por la musica
preferida.
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ABSTRACT

This study aimed to investigate and compare the effects of preferred music on anaerobic threshold determination in an
incremental running test, as well the physiological responses and perceived exertion at this intensity, in physically active
men and women. Additionally, by using area under the curve (AUC) analysis of the parameters of interest during the
graded test, we studied the effects of music at two physiological moments—before and after anaerobic threshold intensity
(iAT)—in men and women. Twenty (men = 10; women = 10) healthy and active participants completed four visits to the
laboratory. The first and second sessions were used for sample characterization. In the third and fourth sessions,
participants performed an incremental running test (started at 7 km.h-1 with increments of 1 km.h-1 at each 3-minute
stage) under preferred music and non-music conditions. Blood lactate ([Lac]), heart rate (HR), and perceived exertion were
measured by two scales (RPEBorg and the estimation of time limit — ETL) during all tests, and the total time of effort (TT)
was considered as performance. Individual curves of the “intensity vs blood lactate” analyzed by the bissegmentation
method provide the iAT and the AUC of [Lac], HR, RPEBorg, and ETL before and after the iAT attainment were calculated.
The iAT for men (non-music: 11.5+0.9km.h-1 vs music: 11.6+1.1km.h-1) and women (non-music: 9.8+0.7km.h-1 vs music:
9.7+0.7km.h-1) was not affected by music, and for both sexes, there was no difference between non-music and music
conditions in all variables obtained at iAT. The AUC of all variables were not affected by music before the iAT attainment.
However, [Lac], HR, and RPEBorg presented higher values of AUC after iAT for the female group with preferred music.
This may be due to the fact that 70% of women have increased TT under music conditions. Overall, preferred music did not
affect the iAT determination in an incremental running test. However, some physiological responses and perceived
exertion after iAT of female subjects seems to be influenced by preferred music.
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INTRODUCCION

El efecto de la musica en el ejercicio fue investigado por Ayres [1], quien describid la influencia de una banda de musica
tocando durante una carrera de ciclismo de seis dias. Sin embargo, s6lo en las ultimas décadas ha habido un aumento
significativo en la investigacion sobre la importancia de este tema para el desempefio en diferentes actividades fisicas y
situaciones de ejercicio [2-8]. Muchas investigaciones que involucran el efecto de la musica en el gjercicio se han centrado
en algunos factores que contribuyen a la musica, como el género [9], el ritmo [10], el tempo [11,12] y la sincronizaciéon
auditivo-motora [5,8]. Por otro lado, atin existen pocos estudios en los que la preferencia musical de los participantes esté
libremente garantizada. Se ha especulado que los componentes emocionales de la musica preferida podrian ser una ayuda
eficaz para aumentar la motivacion personal [13-15].

La literatura presenta informacién contradictoria con respecto a la influencia de la musica (preferida o no) sobre el



ejercicio en diferentes dominios de intensidad [16-19]. Basado en la evidencia de que la musica puede distraer a los
deportistas de las sensaciones desagradables e incomodas asociadas con el esfuerzo fisico [8,20], deberia esperarse que la
musica preferida ayude no sélo en el ejercicio con dominancia moderada o pesada, sino especialmente en el dominio
severo, en el que la inestabilidad fisioldgica y el agotamiento se encuentran. Aunque los investigadores se han preocupado
por las distintas caracteristicas del ejercicio en experimentos con musica (por ejemplo, tipo, intensidad y volumen) [21-24],
pocas investigaciones consideraron este contexto con respecto a la musica preferida [16,17]. Hasta donde sabemos, a
pesar de la importancia de la determinacion de la intensidad del umbral anaerdbico (iAT) para definir la transicion
aerobica-anaerdbica y asi obtener un diagndstico de rendimiento preciso en los dominios del ejercicio [25, 26], ninguna
investigacion siguid este camino utilizando la musica preferida.

Entre muchos protocolos de evaluacidn, el incremental (prueba graduada) es el procedimiento mas comun para la
determinacion del iAT en condiciones de laboratorio y de campo [27]. Durante esta aplicacion, la intensidad se incrementa,
induciendo un comportamiento exponencial de la acumulacion de lactato en sangre ([Lac]). Por lo tanto, la carga de trabajo
mas alta que ain conduce a un equilibrio entre la produccién y eliminacién de lactato se denomina iAT [25] y puede
determinarse mediante un anélisis matematico confiable, como la bi-segmentacion de dos regresiones lineales junto con la
interpolacion lineal [28-30]. Antes del alcance del iAT (dominios moderados y pesados), no se espera que las respuestas
fisioldgicas aumenten abruptamente, lo que refleja una estabilidad que es favorable al mantenimiento del ejercicio [31,32].
Por otro lado, a intensidades superiores al iAT (dominio severo), el equilibrio fisioldgico se pierde gradualmente, lo que
conduce al agotamiento [33]. Creemos que las investigaciones sobre las respuestas fisiolégicas (por ej., la frecuencia
cardiaca y la [Lac]) y el esfuerzo percibido (obtenido mediante escalas de percepcion) en dos momentos durante la prueba
incremental (antes y después del iAT), pueden mejorar la comprension de los efectos de la musica en estos diferentes
dominios de intensidad. Para ello, el analisis del area bajo la curva (AUC) comtinmente utilizado en otros enfoques
cientificos [34,35] parece ser un método interesante.

Aunque existen estudios que documentan los efectos de la musica en el ejercicio tanto en hombres como en mujeres
[5,11,12,36-40], todavia existe un debate en curso sobre las diferencias sexuales en el procesamiento de la musica. Es
razonable considerar que los efectos de la musica sobre el rendimiento fisico podrian depender del sexo, ya que hay
informes que muestran que hombres y mujeres parecen diferir en su percepcion de la musica [41-45]. De esta forma,
Macone y cols. [39] y Cole y Maeda [36] han demostrado que las mujeres, pero no los hombres, tenian un mayor
rendimiento fisico en una condicién musical en comparacion con una condicién no musical. Por lo tanto, una pregunta
importante que debe responderse es si la musica afecta de manera diferente las respuestas fisioldgicas, el esfuerzo
percibido y, en consecuencia, la determinacion del iAT en hombres y mujeres en la misma condicion fisica (por ejemplo,
individuos activos pero no deportistas). Aun asi, la comprension de los efectos de la musica en hombres o mujeres segin
los dominios de intensidad (antes o después del iAT) parece agregar conocimientos para la prescripcion del ejercicio en
estas condiciones. Obviamente, en este sentido de aplicacion, la musica a utilizar debe ser de la preferencia del sujeto.

Este estudio tuvo como objetivo investigar y comparar los efectos de la musica preferida sobre la determinacion del umbral
anaerdbico en una prueba de carrera incremental, asi como las respuestas fisioldgicas y el esfuerzo percibido a esta
intensidad, en hombres y mujeres fisicamente activos. Ademas, utilizando el anélisis de AUC de los parametros de interés
durante la prueba graduada, estudiamos los efectos de la musica en dos momentos fisioldgicos (antes y después del iAT) en
hombres y mujeres.

MATERIALES Y METODOS

Diseno del estudio

Se pidié a los participantes que mantuvieran los mismos habitos individuales de hidratacién/alimentacion y que evitaran la
ingesta de alcohol/cafeina, asi como la actividad fisica intensa, al menos 96 horas antes de la prueba. Veinte varones sanos,
no deportistas, no fumadores y activos (n = 10; edad = 23+2 afios; masa corporal = 73,3+11,7 kg; altura = 175+1 cm;
grasa corporal = 8,5+2,3%) y mujeres (n = 10; edad = 20+1 afos; masa corporal = 59,7+5,3 kg; altura = 165%1 cm;
grasa corporal = 18,4+3,6%) fueron seleccionadas para este estudio. Como criterio de inclusion, las personas debian ser
activas y tener experiencia con al menos dos afos de practica semanal en ejercicio de carrera.

El presente estudio se realizé de acuerdo con las normas de Helsinki y previamente aprobado por el Comité de Etica en
Investigacion de la Facultad de Ciencias Médicas, ubicada en la Universidad de Campinas (numero de protocolo -
64648617600005404).

Se completaron cuatro visitas al laboratorio (Fig 1). La primera sesion se realizd para explicar los procedimientos del



estudio y obtener el acuerdo para participar en la investigacion, que fue aprobada por el comité de ética local de la
universidad. Ademas, al final de esta sesion, se pidid a los sujetos que aportaran 10 canciones que consideren motivadoras
durante su actividad fisica diaria. En linea con esto, la segunda sesion se llevo a cabo para identificar el nivel de
motivacién de cada cancion seleccionada a través del Brunel Music Rating Inventory-2 [46]. Durante la misma sesion, los
participantes fueron evaluados en cuanto a la composicion corporal (es decir, masa magra, masa grasa y grasa corporal),
nivel de actividad fisica y disposicién para la actividad fisica (PAR-Q) [47]. Las mediciones de los pliegues cutaneos fueron
realizadas por el mismo investigador experimentado mediante un adipémetro/plicémetro clinico (Cescorf, Cardiomed, PR,
BR). Los enfoques de Lohman [48] y Jackson y Pollock [49] se utilizaron para estimar la composicidon corporal de los
hombres (es decir, pliegues cutaneos triceps, subescapular y abdominal) y mujeres (es decir, pliegues cutaneos triceps,
suprailiaco y del muslo), respectivamente. Se adoptoé el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) [50] para el
analisis del nivel de actividad fisica (hombres = 3535+2425 equivalentes metabolicos-min/semana; mujeres = 3568+1860
equivalentes metabdlicos-min/semana).
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Figura 1. Disefio experimental adoptado en el estudio.

La primera sesion se llevo a cabo para explicar los procedimientos del estudio y obtener el consentimiento para participar
en la investigacion. Ademas, se instruy? a los sujetos para que trajeran 10 canciones para hacer ejercicio. Posteriormente,
durante la segunda visita, se evaluo la composicion corporal, la actividad fisica y la preparacion de los sujetos. En la misma
sesion, se determind el cociente motivacional de las 10 canciones proporcionadas por los sujetos mediante el Inventario de
Calificacion Musical de Brunel 2 (BMRI-2). El protocolo incremental en las condiciones no musicales y musicales preferidas
se realizd al azar en la tercera y cuarta sesiones. b) Protocolo incremental iniciado a 7 km-h-1 con incrementos de 1 km-h-1
en etapas de 3 minutos. Se recogieron muestras de sangre en reposo y al final de cada etapa para el andlisis de la [Lac].
Durante el mismo intervalo, se aplicaron dos escalas de esfuerzo percibido (RPEBorg y ETL). La FC se midi6 a lo largo del
protocolo. c) La intensidad del umbral anaerdbico (iAT) se determiné mediante la interseccion entre dos ajustes lineales
resultantes del método de bi-segmentacion.

https://doi.org/10.1371/journal.pone.0237310.g001

La tercera y cuarta sesiones se dedicaron al protocolo incremental exhaustivo en cinta rodante motorizada (Super ATL,
Inbramed, RS, BR). Todos los procedimientos se realizaron en un ambiente controlado (temperatura = 22°C £1°C;
luminosidad = ~3001x). Ademaés, estas sesiones se llevaron a cabo en una sala aislada (largo = 4,83 m; ancho = 2,11 m).
Por tanto, los participantes no mantuvieron contacto con otras personas salvo los evaluadores, quienes se comunicaron
(cuando era estrictamente necesario) mediante gestos. Ademas, se evitd informacion sobre la duracion de la prueba o


https://doi.org/10.1371/journal.pone.0237310.g001

etapas. Estas sesiones fueron aleatorias y separadas por 48 a 72 horas (archivo S1). En una de las sesiones, el protocolo se
realizé en condiciones no musicales. En la sesion restante, se permitio a los sujetos escuchar su musica preferida durante
el exhaustivo protocolo incremental. En ambas evaluaciones, se analizaron [Lac], FC, RPEBorg, ETL y tiempo total (TT)

Clasificacion de la musica

El BMRI-2 evalta la calidad motivacional de la musica durante el ejercicio. Se compone de seis elementos, cada uno
relacionado con un componente musical (ritmo, estilo, melodia, tempo, instrumentacién y tiempo). Cada item consta de una
escala Likert de siete puntos, donde 1 es “totalmente en desacuerdo” y 7 “totalmente de acuerdo” [46].

Teniendo en cuenta aspectos de higiene y preferencia, se pidi6 a cada individuo que trajera sus propios auriculares. Para la
aplicaciéon BMRI-2, las canciones previamente seleccionadas se insertaron en un reproductor musical (iPod Shuffle A1373,
Apple, SP, BR), que también se utilizo en el protocolo incremental.

El volumen de la musica se estandarizo a cinco clics por debajo del méximo, en un rango de 70 a 85 dB. Estas ganancias
fueron probadas previamente para la aplicacién del BMRI-2, y se encontré que el rango antes mencionado seria ideal para
trabajar dentro del presente estudio precisamente porque asegura la calidad auditiva.

La aplicacion del instrumento consistié en la reproduccion individual de la canciéon durante 90 segundos. Posteriormente
se aplicé la escala y se establecié el puntaje de la cancién. Para eliminar el efecto de escuchar la cancidn anterior, se aplico
una cuadricula de concentracién [51] entre canciones. Estos procesos se repitieron hasta el establecimiento del puntaje
referente a las 10 canciones. Durante el protocolo incremental, las canciones se clasificaron de acuerdo con la puntuacion
obtenida anteriormente, con la puntuacion mas alta en la parte superior de la lista de reproduccion y las demés en orden
descendente (Archivo S2). Dado que todas las canciones fueron consideradas preferidas por los participantes evaluados, no
se controlo el tempo de la musica. Sin embargo, todos los valores de bpm se presentan en el archivo S3.

Analisis de la concentracion de lactato en sangre y de la frecuencia cardiaca

Se tomaron muestras de sangre capilarizada (25 pL) del 16bulo de la oreja y se depositaron en microtubos (Eppendorf 1,5
ml) que contenian 50 ul de NaF. La [Lac] se analizé6 mediante el método electroquimico utilizando un lactimetro YSI2300-
STAT-Plus (Yellow Springs, OH, EE. UU.). La frecuencia cardiaca de los participantes se registré (latido a latido) utilizando
monitores cardiacos Polar (Polar, RS800, R], BR). Los datos se registraron durante todos los protocolos.

Escalas de percepcion del esfuerzo

Se consideraron dos escalas psicométricas para medir el esfuerzo percibido. Se adoptd la escala propuesta originalmente
por Borg [52] con un rango de 6-20 (RPEBorg). Ademas, la escala de estimacion de limite de tiempo (ETL) propuesta por
Garcin y cols. [53] también fue considerada.

Protocolo incremental

El protocolo incremental se inicid a 7 km-h-1, con incrementos de 1 km-h-1 en etapas de 3 minutos. La pendiente de la
cinta se mantuvo al 1% durante todas las pruebas. Al final de cada etapa, el esfuerzo se interrumpi6 durante 30 segundos
para la extraccion de sangre. Durante este intervalo, los participantes indicaron con los dedos el esfuerzo percibido en dos
escalas psicométricas. En ambas pruebas (sin musica o con musica), los participantes utilizaron los mismos auriculares
adoptados para responder al BMRI-2 en la segunda sesion.

Para la determinacion del iAT, se trazaron curvas individuales de intensidad (km-h-1) vs lactato sanguineo (mM). Después
de la inspeccidn visual, realizada por dos investigadores experimentados, se procedio al anélisis de bi-segmentacion y se
identifico el iAT por la interseccion entre los ajustes [28, 29]. La [Lac], FC, RPEBorg y ETL en el iAT ([LacliAT, FCiAT,
RPEBorg iAT y ETLIiAT, respectivamente) se determinaron por interpolacion lineal. La relativizacidon en porcentaje (%) se
realizo dividiendo el iAT por el valor maximo registrado de la intensidad (ipico) y luego se multiplicé por 100 (iAT [%
ipico]). Se aplicé el mismo procedimiento para calcular la [Lac] iAT (% [Laclpico) y FCiAT (% FCmax). Se consider6 el TT
cuando el individuo alcanzé la FC méaxima (es decir, 220-edad en afos) [54] o se le pidié que se detuviera (agotamiento
voluntario). Para calcular el tiempo necesario para alcanzar el umbral anaerébico (TBIiAT [% TT]) asi como el tiempo de
esfuerzo restante (TAIAT [% TT]), la intensidad (km-h-1) y el tiempo (segundos totales de cada etapa) se trazaron como eje
X y eje y, respectivamente. Por lo tanto, la ecuacién de primer grado fue reemplazada por valores conocidos, identificando
el momento especifico en que ocurrié el iAT.

Analisis del area bajo la curva

Las mediciones obtenidas varias veces a partir del protocolo incremental también se utilizaron para investigar si la muisica



podria influir de manera diferente en las respuestas antes y después de la obtencion del iAT. Tras la determinacion del iAT,
se trazaron las curvas individuales de intensidad (km-h-1) vs las variables estudiadas ([Lac], FC, RPEBorg y ETL). La curva
se dividié en dos momentos, antes y después del iAT. Luego se aplicd el método trapezoidal etapa a etapa hasta llegar a la
etapa correspondiente al iAT. Luego se sumaron los valores del AUC obtenidos para cada intervalo de etapa y el total fue
considerado como el AUC antes del iAT. Lo mismo se aplico en las etapas posteriores al iAT. La figura 2 indica un ejemplo
individual del andlisis del AUC de la variable de frecuencia cardiaca.
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Figura 2. Ejemplo individual del andlisis del AUC por respuestas de frecuencia cardiaca (FC).
(a) Presenta las respuestas de frecuencia cardiaca durante la prueba de carrera incremental en la condicion sin musica; (b) presenta
las respuestas de frecuencia cardiaca durante la prueba de carrera incremental en la condicion musical preferida. La linea de puntos
indica el umbral de intensidad anaercbico (iAT) en sus respectivas condiciones (no musical y musical). Los valores representan el drea
total bajo la curva antes y después del iAT. au, indica unidad arbitraria
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0237310.g002

Analisis estadistico

Los datos (archivo S4) se calcularon y analizaron utilizando STATISTICA 7.0. Las cifras fueron elaboradas por el software
GraphPad Prism 5. Los datos se presentan como media y desviacion estandar de la media. La normalidad y homogeneidad
de los datos fueron confirmadas por las pruebas de Shapiro-Wilk y Levene, respectivamente. Se adopté un ANOVA
bidireccional para determinar los efectos de la musica (sin musica vs musica) y el sexo (masculino vs femenino), asi como
su interaccion (musica vs sexo) sobre los parametros obtenidos de la prueba incremental. Los datos del AUC se analizaron
mediante un ANOVA de medidas repetidas considerando los efectos de la musica (sin musica vs musica) y el momento
(antes vs después del iAT), asi como su interaccion (musica vs momento). En todos los casos se adopté el andlisis post hoc
de Newman-Keuls. La relacion entre variables se analizé mediante la correlacion de Pearson. En todos los casos, el nivel de
significancia se establecié en 5%.

Resultados

La musica preferida no influy6 en la determinacion del iAT a través de la prueba incremental, independientemente del sexo
(Tabla 1). E1 ANOVA bidireccional no detectdé ningin efecto significativo de la musica sobre ninguna de las variables
estudiadas. Ademds, encontramos un efecto del sexo en el iAT y en el TT, lo que demuestra que los hombres exhiben un
mayor fitness aerdbico y rendimiento fisico (iAT y TT) que las mujeres. Sin embargo, el grupo femenino presenté valores de
FCiAT mas altos que el grupo masculino en la condicién sin misica, pero no se observo significacién para la condicion
musical. No se observo efecto de interaccion en ninguna de las variables estudiadas. Ademas, la mayoria de las variables
presentaron una relacion significativa en el andlisis intragrupo en condiciones no musicales y musicales para el grupo
masculine (IAT-r = 0.92, p = 0.001; [Lac]iAT—-r = 0.79, p = 0.006; [LacliAT (% [Lac]peak)-r = 0.80, p = 0.005; TT-r =
0.93, p = 0.001; RPEBorg iAT-r = 0.65, p = 0.042; ETLiAT-r = 0.91, p = 0.001). Igualmente, [LacliAT (r = 0.83, p =
0.003), FCiAT (r = 0.98, p = 0.001), FCiAT(%FCmax) (r = 0.97, p = 0.001), TT (r = 0.86, p = 0.001), RPEBorg iAT (r =
0.69, p = 0.028), y ETLIiAT (r = 0.87, p = 0.001) se correlacionaron significativamente para las mujeres. Las respuestas
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individuales con respecto al TT se pueden ver en la figura 3.
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Figura 3. Resultados individuales del tiempo total de esfuerzo (TT) obtenidos a partir del protocolo incremental realizado en
condiciones sin mtsica y con musica.
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0237310.g003

Tabla 1. Parametros obtenidos a partir del protocolo incremental realizado en condiciones sin misica y con musica, en ambos sexos.
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0237310.t001

Male Female Music Effect Sex Effect Interaction

Non-music Music Non-music Music P F P F P F
AT (km.h™) 11509 116+1.1 98+07" 9.7 =077 0.972 0.001 < 0.001 40.344 0.795 0.069
AT (% ipeat) 74430 733+32 789+ 54 77.1+49 0.297 1.119 0.004 9.691 0.800 0.065
[Lac]ia (mM) 36+10 3.6+07 46+24 51+ 1.6 0.668 0.188 0.016 6.460 0.630 0.236
[Lac]iar (% [Lac) peai) 48550 455+6.2 55.3+135 53.0+ 128 0.398 0.731 0.032 5.000 0.911 0.013
HR,, ; (bpm) 153+ 10 152+ 10 164 + 13 165+ 13 0.971 0.001 0.002 11.279 0.829 0.047
HR;, y (%HR_,,,) T74+48 77.1£50 82.1+6.2 82.5+6.1 0.974 0.001 0.007 8.338 0.821 0.052
TT (s) 1644 + 248 1710 £ 269 1073 + 248" 1115 + 2937 0.525 0.413 < 0.001 48.395 0.887 0.021
TBiar (%TT) 60.3+44 58.5+5.1 61.1+82 596+ 5.6 0.382 0.782 0.618 0.254 0.940 0.006
TAjur (%TT) 39.7+44 41.5+5.1 389+82 404+ 5.6 0.382 0.782 0.618 0.254 0.940 0.006
RPEgarg iat (sc0TE) 13£1 12£1 13£2 13£1 0.488 0.492 0.041 4.498 0.299 1.113
ETL;, 1 (score) 1243 11+3 12+3 12+£3 0.374 0.809 0.758 0.097 0.508 0.447

iAT — anaerobic threshold intensity; iAT (% ipeq)-relativization of anaerobic threshold intensity in relation to the maximum intensity reached in protocol;
[Lac]iar—blood lactate concentration at iAT; [Lac]iar (% [Lac]pea) - relativization of the lactacidemia referring to the iAT in relation to the lactate peak value obtained
in the protocol; HR;ar—heart rate at iAT; HR;y (%HRmay) — relativization of the heart rate referring to the iAT in relation to the product of the equation 220-age; TT-
total time effort; TBiyy (%TT) — relativization of the time to reach the iAT in relation to the total time of effort; TA;yr (%TT) — relativization of the total time after
reached the iAT in relation to the total time of effort; RPEg, g iaT—rating of perceived exertion at iAT; ETL;yr—estimation of time limit at iAT.

¥ significant difference between male and female in the preferred music condition.

* significant difference between male and female in the non-music condition. Significance was pre-fixed at p < 0.05.

Las figuras 4 y 5 muestran un analisis comparativo del AUC antes y después del alcance del iAT, en condiciones sin musica
y con musica, para ambos sexos. Para el grupo de hombres, la concentracion de [Lac] presentd una diferencia significativa
solo para el efecto del momento (Fig. 4a). Por el contrario, la FC no presentd diferencia significativa al comparar los
momentos (antes y después del iAT). De igual forma, el RPEBorg y el ETL no presentaron significaciéon entre los efectos
(musica, momento o interaccion). Por otro lado, la [Lac] (Fig. 5a), la FC (Fig. 5b) y el RPEBorg (Fig. 5c) fueron
significativamente més altos con la condicién musical preferida que sin musica después del alcance del iAT para las
mujeres. No se observd lo mismo para el ETL (Fig. 5d).
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Figura 4. Andlisis del AUC de los varones en [Lac], FC, RPEBorg y ETL medidos durante la prueba incremental realizada en
condiciones con musica y sin musica.
ElI AUC antes y después del iAT en términos de (a) Concentracion de lactato [Lac], (b) Frecuencia cardiaca (FC), (c) Tasa de esfuerzo
percibido (RPEBorg) y (d) Estimacion del limite de tiempo (ETL), fueron comparados. # indica diferencias para el efecto del momento.
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Discusion

Nuestros principales resultados demuestran que, en términos generales, la musica preferida no afecté significativamente
las respuestas fisioldgicas y de percepcion durante una prueba incremental o la determinacion del iAT. Sin embargo, el
efecto significativo para el sexo en términos del iAT y del TT muestra que los hombres tuvieron una mayor fitness aerdbico
y rendimiento en la prueba incremental en comparacion con las mujeres. Aunque no observamos el efecto de la musica en
la interpretacion, independientemente del sexo, el analisis intrasujeto revelé que la mayoria de los varones evaluados
(70%) tuvieron una mejora del 2-11% en el TT en presencia de la musica preferida. Lo mismo se observd para las mujeres
evaluadas (70%), que tuvieron una mejora del 2-20% en el TT cuando se realizd la prueba graduada escuchando la musica
preferida. Ademas, el anélisis del AUC revel6 que la [Lac] y el esfuerzo percibido (es decir, RPEBorg y ETL) se elevan
después de la determinacion del iAT para ambos sexos (es decir, efecto del momento). Por otro lado, las mujeres parecen
ser mas susceptibles que los hombres a la musica preferida después del iAT en términos de la [Lac], FC y RPEBorg, y esto
puede explicar parcialmente las mejoras en el rendimiento individual. Hasta donde sabemos, este estudio es el primero en
investigar el efecto de la musica preferida en una prueba incremental de carrera aplicada para hombres y mujeres.

Efectos del sexo y la musica en la determinacion del iAT y resultados de la prueba incremental

Se han destacado la disparidad sexual y de género en el deporte y la ciencia del ejercicio [55]. Pocas evidencias
demuestran sistematicamente que los hombres presentan un rendimiento mas alto que las mujeres en las pruebas
incrementales [56,57]. Un mayor rendimiento en hombres que en mujeres podria explicarse por diferencias en los
componentes de la composicion corporal y su distribucion. Los hombres y las mujeres pueden diferir en la cantidad y
distribucion de la grasa corporal [58], asi como en la masa corporal magra y el tamafio corporal como la estatura [59-61].
Hoffman y col. [62] mostraron que los hombres tienen un iAT mas alto que las mujeres en un cicloergémetro. Ademas, sélo
el 11% de las mujeres mantuvieron la [Lac] en un estado estable en el ejercicio realizado por encima del iAT durante 30
minutos. El estradiol puede afectar la dindmica de la [Lac] en las fases menstruales lutea y folicular [63], y Hoffman y cols.
[62] explicaron que estas marcadas oscilaciones en la [Lac] se deben a esta hormona ovéarica. Sin embargo, un estudio


https://doi.org/10.1371/journal.pone.0237310.g005

reciente llegd a conclusiones opuestas, demostrando que la produccién de potencia y las variables fisioldgicas claves en el
estado estacionario del lactato maximo no se vieron afectadas por el ciclo menstrual [64]. Por otro lado, es importante
sefalar que ademads de la [LacliAT, la FCiAT y RPEBorg iAT también fueron mas altas en mujeres que en hombres
independientemente de la adopcion de la misica. No podemos afirmar que nuestros datos femeninos se vieron afectados
por el ciclo menstrual, pero el aumento temprano de la [Lac] puede estar asociado con las hormonas ovaricas circulantes,
aunque esto queda por dilucidar. En general, aunque no podemos discutir directamente la influencia del estado hormonal
en los resultados de las pruebas incrementales, podemos afirmar que, al menos en nuestra muestra, el sistema oxidativo
del grupo femenino fue menor que en el grupo masculino, y esto no se ve afectado por musica preferida. A pesar de que las
comparaciones entre sexos habian avanzado en algunas cuestiones cientificas, los efectos de la musica en los resultados de
las pruebas incrementales son un hallazgo novedoso. Hasta donde sabemos, no se encontré un disefio experimental similar,
y nuestro estudio proporciona nuevos conocimientos sobre este contexto. La musica puede afectar al sistema nervioso
central regulando negativamente las ondas theta en las regiones del cerebro durante el ejercicio [65]. Probablemente a
través de estos mecanismos centrales, la musica parece reducir el esfuerzo percibido durante el ejercicio [8]. Otros
estudios también han demostrado que la musica puede influir en variables periféricas [66,67]. En resumen, la musica
puede tener un efecto ergogénico sobre el ejercicio fisico [16,68,69]. Creemos que nuestros datos ofrecen dos
conocimientos importantes sobre la asociacion entre la musica y el ejercicio. Para empezar, la musica no afecto6 el iAT y los
parametros relacionados, independientemente del sexo. Este importante hallazgo demuestra la solidez de la determinacién
del iAT.

Ademas, aunque el ANOVA no reveld ningin efecto significativo para la musica, el 70% del grupo de mujeres y el 70% del
grupo de hombres tuvieron mejoras del 2% al 20% y del 2% al 11% en el TT, respectivamente (Figura 3). En general,
nuestros datos sugieren que las mujeres fueron mas susceptibles a los efectos de la musica que los hombres. En una
muestra mixta, Cole y Maeda [36] demostraron que so6lo las mujeres tenian un mejor rendimiento al correr mientras
escuchaban su musica preferida. Estos autores sugirieron que las mujeres presten més atencién a la musica durante el
ejercicio que los hombres, lo que explica los resultados divergentes. Debemos reconocer que otras caracteristicas de la
musica (por ej., sincrénica, asincrénica) también son testeadas durante el ejercicio [2-5,69-74] y probablemente pueden
influir en las comparaciones entre los sexos. Las caracteristicas preferidas se eligieron por dos razones principales.
Primero, los estudios han demostrado su efecto ergogénico sobre el ejercicio [16,18,75,76] y este modelo coincide con
nuestros objetivos. En segundo lugar, los atletas y/o los sujetos simplemente activos utilizan de forma rutinaria la musica
preferida durante el ejercicio [8,76-80]; por tanto, nuestros resultados tienen aplicaciones practicas relevantes. Aunque el
analisis de la musica preferida sobre la determinacion y el rendimiento del iAT puede revelar resultados importantes, no
permite obtener més informacién sobre el comportamiento de las variables fisioldgicas y el esfuerzo percibido a lo largo de
la prueba incremental. Por lo tanto, el andlisis del AUC apoya este contexto.

Variables fisioldgicas y esfuerzo percibido antes y después del iAT

En la medida en que se incremente la intensidad durante la prueba graduada, se espera que la [Lac] aumente
abruptamente cuando la oxidacion del piruvato excede su tasa maxima de produccion. Por lo tanto, se espera una [Lac]
mas alta después del alcance del iAT en comparacion con su contraparte. Esto es confirmado por nuestro analisis de la
[Lac] AUC para ambos grupos (Figs. 4a y 5a). Sin embargo, la musica preferida puede afectar, sdlo para el grupo femenino,
el AUC de la [Lac] durante la prueba incremental, después de la obtencion del iAT. Por otro lado, este resultado puede
deberse al aumento del TT en mas de la mitad de las mujeres. Los estudios que analizan los efectos de la musica en la [Lac]
son escasos. Eliakim y cols. [66] demostraron que la musica motivacional conduce a un mayor aclaramiento del lactato
después de que los sujetos realizaran un ejercicio de carrera de 6 minutos a la potencia aerébica méxima. Este resultado se
explico por el hecho de que la musica mantuvo a los sujetos activos después del ejercicio, promoviendo la eliminacién del
lactato. Este contexto, sin embargo, no se aplica a nuestro estudio, ya que medimos la [Lac] durante la prueba incremental.
Aunque los autores han demostrado que la musica puede influir en el sistema nervioso central durante el ejercicio [7,65],
no podemos observar una relacion directa entre la musica preferida y la respuesta de los miocitos en términos de
produccion de lactato. Sin embargo, observamos una posible relacion entre la musica preferida y la respuesta del lactato
en sangre en el grupo de mujeres (Figura 5a), pero se requieren mas estudios.

La musica es capaz de modificar el perfil cardiovascular durante el ejercicio [81,82]. A diferencia de la cinética de la [Lac],
la FC aumenta linealmente a lo largo de la prueba incremental. La similitud del AUC de la FC entre momentos puede
explicarse por un ligero desplazamiento a la derecha en la determinacién del iAT para tres sujetos. Este resultado redujo el
AUC de estos sujetos después del logro del iAT y explica el efecto no significativo para el momento (Fig. 4b). Los mismos
resultados no se trasladan a las mujeres. La musica y el momento fueron factores que modularon la frecuencia cardiaca a
lo largo de la prueba incremental. Dado que las mujeres tienden a centrarse en algunos elementos de la musica mas que
los hombres [36,43], es posible que la musica aumente el AUC de la FC de las mujeres principalmente después de la
determinacion del iAT. Ademas, esto explica parcialmente por qué el 70% de las mujeres tuvieron un mejor desempeiio (es
decir, TT) en la prueba incremental con musica preferida.



El efecto de la musica sobre el esfuerzo percibido durante el ejercicio es uno de los més discutidos [8,16,18,19,67,75,78].
Nakamura y cols. [16] mostraron que la musica preferida aumenta la distancia en bicicleta realizada a alta intensidad. Con
el apoyo del modelo psicobioldgico, Marcora y cols. [83] sugieren que la tolerancia al ejercicio aumenta por la motivacion
potencial de la musica preferida; otros han apoyado esta hipdtesis [19,77,78,81]. Por lo tanto, la interaccion significativa
para el RPEBorg (Fig. 5¢) puede explicarse por el hecho de que la musica preferida mejord la tolerancia al ejercicio (TT), lo
que llevé a las mujeres a presentar valores mas altos del AUC. Estas inferencias, sin embargo, estan alineadas sélo con
respecto a nuestras mujeres, y la misma explicacion en términos de diferencias de TT y FC para ambos sexos encaja en
este caso. Por ultimo, el ETL se ha considerado un contexto de ejercicio importante [84-86]. Sin embargo, no sabemos en
qué medida la musica afecta la complejidad en la estimacion de la duracion del ejercicio. Por lo tanto, nuestros datos no
pueden confirmar que el ETL no sea sensible a los efectos de la musica, por lo que se requieren méas estudios.

Finalmente, algunos estudios han resaltado la importancia del tempo de la musica en la cadencia de carrera [21,23,24,87],
pero este efecto no se consider6 sobre la cancién preferida. Curiosamente, Dyer y McKune [88] investigaron el tempo de la
cancion favorita individual sobre el rendimiento, las respuestas psicoldgicas y fisioldgicas de ciclistas bien entrenados en el
ciclismo contrarreloj. Para una mejor investigacion de la musica preferida, los autores modificaron el tempo de la musica
de acuerdo con tres condiciones experimentales (100, 120 y 140 bpm). Los autores observaron un efecto negativo del
tempo rapido de la musica (es decir, 140 bpm) en la interpretacion. Aunque utilizaron una alternativa creativa para
investigar el tempo de la musica durante la evaluacion, las caracteristicas preferidas de la cancién (por ejemplo, estilo,
ritmo y armonia) tuvieron que ser cambiadas [89], posiblemente generando una condicidn diferente a la que apuntamos en
nuestro estudio. Por esta razon, nuestro grupo opté por evaluar el "efecto puro" de la musica preferida (sin manipular
ninguna propiedad de la musica) en una prueba de carrera incremental con cadencia de ejercicio controlada.

Limitaciones y perspectivas futuras

En este estudio, investigamos los efectos de la musica preferida en ambos sexos. Sin embargo, a pesar de su importancia,
el ciclo menstrual no se control6 en nuestro disefio experimental. Por otro lado, ninguna mujer esperé mas de 72 horas
para regresar al laboratorio para realizar la segunda prueba incremental. De esta manera, aunque no podemos afirmar que
todas las mujeres realizaran pruebas restringidas en la fase folicular o lutea, es posible que no ocurrieran grandes
variaciones de las hormonas ovaricas en la circulacion sistémica entre las pruebas. Proponemos realizar estudios futuros
para investigar si nuestros resultados se pueden trasponer a otras caracteristicas musicales (por ej., sincronica y
asincrdnica) o en otros tipos de ejercicio. Ademas, otras mediciones fisiolégicas durante una prueba incremental, como la
absorcion de oxigeno y la oxigenacién muscular, pueden arrojar luz sobre los efectos de la musica durante el ejercicio.

Conclusion

En resumen, la musica preferida no afecté la determinacion del iAT en una prueba de carrera incremental, ni las
respuestas fisioldgicas y perceptivas a esta intensidad independientemente del sexo. Sin embargo, mas de la mitad de
nuestras mujeres habian mejorado su desempeiio en la prueba calificada con la musica preferida, que puede estar mas
relacionada con las respuestas después del iAT (dominio severo) en esta condicion. Estos resultados no se encontraron en
sujetos masculinos. Por lo tanto, los efectos de la musica preferida parecen ser més pronunciados para las mujeres en
comparacion con los hombres.
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