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RESUMO 

Introdução: O Parkour é uma prática corporal contemporânea que visa deslocar-se de um 
ponto a outro de forma rápida e fluente, com um gasto mínimo de energia. É uma modalidade 
com movimentos complexos, propiciando seus praticantes a estarem sujeitos a lesões. 
Objetivo: Identificar a prevalência e as características das lesões e sintomas osteomusculares 
referidos pelos atletas de Parkour do estudo. Metodologia: Estudo observacional, transversal 
e quantitativo, com 105 praticantes de Parkour. Os participantes responderam em um 
questionário online o Inquérito de Morbidade Referida e Questionário Nórdico de Sintomas 
Osteomusculares, para avaliar as lesões e sintomas provocados pelo Parkour, respectivamente. 
Resultados: A média de idade dos participantes foi de 25,51 anos, o peso de 71,07 kg, a 
altura de 1,73 m e o IMC 23,69 kg/m2. O valor médio de sintomas osteomusculares em 12 
meses foi de 6,29, totalizando 660 sintomas referidos, principalmente nos tornozelos/pés 
(n=107, 16,21%). Houveram 206 lesões musculoesqueléticas referidas (valor médio=1,97), 
destacando-se as luxações articulares (19,42%), contusões (17,48%) e entorses (15,53%), 
predominantemente no tornozelo (20,77%), joelho (14,49%) e pé (11,59%). Conclusão: 
Identificamos prevalência alta de sintomas osteomusculares nos últimos 12 meses e moderada 
de lesões entre os praticantes de Parkour, especialmente durante treinos no solo, em 
superfícies de concreto. As aterrissagens e quedas foram os principais mecanismos lesivos, e 
as articulações mais acometidas foram tornozelos e pés, sendo que os sintomas apresentam 
fraca correlação com o número de lesões. 

Descritores: Parkour, Lesões, Sintomas, Dor Musculoesquelética. 
 
 
ABSTRACT 
 
Introduction: Parkour is a contemporary physical practice that aims to move from one point 
to another quickly and fluently, with minimal energy expenditure. It is a modality with 
complex movements, which makes its practitioners more prone to injuries. Objective: To 
identify the prevalence and characteristics of musculoskeletal injuries and symptoms reported 
by Parkour athletes in the study. Methodology: Observational, cross-sectional and 
quantitative study with 105 Parkour practitioners. Participants answered an online 
questionnaire, the Morbidity Survey and the Nordic Musculoskeletal Questionnaire, to assess 
injuries and symptoms caused by Parkour, respectively. Results: The mean age of the 
participants was 25.51 years, weight was 71.07 kg, height was 1.73 m and BMI was 23.69 
kg/m2. The mean value of musculoskeletal symptoms in 12 months was 6.29, totaling 660 
symptoms reported, mainly in the ankles/feet (n=107, 16.21%). There were 206 
musculoskeletal injuries reported (mean value=1.97), highlighting joint dislocations 
(19.42%), bruises (17.48%) and sprains (15.53%), predominantly in the ankle (20.77%), knee 
(14.49%) and foot (11.59%). Conclusion: We identified a high prevalence of musculoskeletal 
symptoms in the last 12 months and a moderate prevalence of injuries among Parkour 
practitioners, especially during training on the ground, on concrete surfaces. Landings and 
falls were the main injury mechanisms, and the most affected joints were ankles and feet, with 
symptoms showing a weak correlation with the number of injuries. 
 
Key Words: Parkour, Injuries, Symptoms, Musculoskeletal Pain 

 

 



 

INTRODUÇÃO 

 

O Parkour é uma prática corporal contemporânea caracterizada pelo domínio do corpo 

para desafiar o ambiente de forma eficiente, transgressora, estética e radical, permitindo a 

relação entre a natureza, a cidade e as pessoas (Pereira, Honorato, Auricchio, 2020). Também 

denominado Le Parkour, cuja tradução é “o percurso" ou “o trajeto”, foi idealizado na França 

por David Belle, na década de 1980. É um método de treinamento físico no qual se supera 

obstáculos, sejam eles naturais ou urbanos, utilizando-se de movimentos combinados de 

eficácia e controle (Stramandinoli, Remonte, Marchetti, 2012). 

É importante ressaltar que o Parkour se caracteriza também pela manifestação da 

cultura corporal, que se baseia nas capacidades físicas individuais, sendo uma disciplina sem 

intuito competitivo, visando avançar em um percurso qualquer através de técnicas de 

deslocamento (Fernandes, Galvão, 2016). Essas técnicas provêm das habilidades naturais do 

homem, a fim de deslocar-se de um ponto a outro da forma mais rápida e fluente possível, 

com um gasto mínimo de energia nos movimentos (Barros, 2014). 

O ambiente do Parkour expõe repetidamente os praticantes a situações em que é 

necessário saltar, aterrissar, mudar de direção, explorar recursos e soluções para se deslocar, 

promovendo dessa forma, o desenvolvimento de habilidades de movimento funcional tais 

como mirar, equilibrar, escalar, pular, chutar, rolar, correr, balançar e jogar. Atividades como o 

Parkour, que geram aquisição de habilidades funcionais de movimento, são essenciais para o 

desenvolvimento físico de atletas, uma vez que possibilita a melhora de propriedades motoras 

básicas (coordenação, velocidade, força, flexibilidade, resistência e controle postural) com o 

treino (Strafford et al., 2022). 

 Todavia, por ser uma modalidade muito completa, pode-se pressupor também uma 

certa complexidade na execução dos movimentos característicos do Parkour, o que propicia 

aos seus praticantes, conhecidos como traceurs a estarem sujeitos a lesões. As lesões 

osteomusculares são comuns entre atletas de diferentes modalidades, advindas de uma 

combinação de fatores distintos. A causa muitas vezes está relacionada com o estresse gerado 

nas estruturas musculoesqueléticas, quando não é respeitado o tempo de recuperação e/ou 

adaptação dessas estruturas (Saragiotto, Di Pierro, Lopes, 2014).  

Compreender a biomecânica das lesões no Parkour é um processo elaborado que 

depende da análise e correlação de uma série de variáveis, como nível dos praticantes, 

frequência e horas semanais de treinamento, tempo de prática, realização de alongamentos e 

aquecimento antes do treino, idade, índice de massa corporal (IMC), altura e peso. Esta 

 



 

complexidade leva à necessidade de quantificar, controlar e prevenir a exposição a fatores de 

risco, e consequentemente, o monitoramento permanente dos agravos decorrentes do esporte 

(Bunn, Silva, 2018). 

Diante do crescimento do Parkour, aumento da quantidade de traceurs e características 

de alto impacto dos movimentos típicos da modalidade, faz-se necessária uma melhor análise 

das lesões osteomusculares mais comuns na prática. Esse perfil possibilitará embasamento 

científico para novas pesquisas, contribuindo para que profissionais da saúde, especialmente 

fisioterapeutas, tenham maior conhecimento a respeito das lesões e biomecânica do esporte. 

Dessa forma, é possível haver melhora nas propostas de tratamento e prevenção dessas lesões, 

consequentemente, reduzindo os danos e riscos musculoesqueléticos de seus praticantes. 

Portanto, o objetivo desta pesquisa é identificar a prevalência e as características das lesões e 

sintomas musculoesqueléticos referidos pelos atletas de Parkour do estudo.  

 

 

METODOLOGIA 

 

Trata-se de um estudo observacional, transversal e quantitativo, realizado entre os 

meses de setembro e novembro de 2024 conforme a Resolução 466/2012 do Conselho 

Nacional de Saúde do Brasil, sendo aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Pontifícia 

Universidade Católica de Goiás (PUC Goiás), sob parecer de aprovação número 1.845.961.  

Participaram do estudo 107 pessoas, sendo a amostra reunida de conveniência, não 

probabilística. Os critérios de inclusão foram: praticantes de Parkour há pelo menos 6 meses, 

e idade igual ou superior a 18 anos. Os critérios de exclusão e/ou retirada foram: respostas 

incorretas do questionário de coleta de dados. Houve exclusão de 2 respostas, em função de 

duplicidade dos dados, resultando em 105 praticantes analisados.    

Os instrumentos de avaliação utilizados foram:  

●​ Inquérito de Morbidade Referida (IMR) - validado em um estudo realizado por 

Pastre et al. (2005), contendo dados pessoais do atleta, dentre os quais: gênero, peso, 

altura, índice de massa corporal (IMC), idade, tipo de atleta (profissional ou amador), 

tipo de lesão, local anatômico, tipo de superfície, mecanismo e momento da lesão;  

●​ Questionário Nórdico de Sintomas Osteomusculares (QNSO) - validado em um 

estudo realizado por Pinheiro et al. (2002), para avaliar sintomas de dor, dormência, 

formigamento e desconforto em diversas regiões anatômicas nos últimos 12 meses e 

os 7 dias precedentes à aplicação do instrumento. Pelo QNSO observou-se também, 

 



 

situações de afastamento das atividades corriqueiras nos últimos 12 meses em razão 

dos sintomas presentes e se houve procura de tratamento para tais sintomas. 

A coleta de dados ocorreu de forma remota, sendo os questionários inseridos no 

Google Forms. Os pesquisadores informaram os potenciais participantes sobre a pesquisa e 

enviaram o link de acesso ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e aos 

instrumentos de coleta de dados. Cada participante respondeu uma única vez e a média do 

tempo gasto foi de 15 minutos. 

Utilizou-se o Microsoft Excel versão 2504 para a estatística descritiva a fim de 

organizar, resumir e apresentar os dados de forma clara e concisa. Para a análise dos dados, 

utilizaram-se ferramentas como medidas de tendência central (média e mediana); medidas 

para avaliar a variação dos dados (mínimos e máximos); medidas de dispersão 

(desvio-padrão); além de gráficos de colunas e de barras. Também, utilizaram-se tabelas de 

distribuição de frequências para facilitar a análise e a interpretação dos dados.  

A caracterização do perfil sociodemográfico e da prática do Parkour foi feita 

calculando-se tanto a frequência absoluta simples quanto a relativa para uma série de 

variáveis do conjunto de dados amostrais. Utilizou-se a Correlação de Spearman para avaliar 

a relação entre duas variáveis, pois esta medida estatística não pressupõe que a distribuição de 

dados tem que ser do tipo bivariada normal. Optou-se pela Correlação de Spearman por ser 

mais flexível, podendo ser usada para relações monótonas e variáveis contínuas ou ordinais. 

 

 

RESULTADOS 

 

Na tabela 1 encontra-se a caracterização do perfil sociodemográfico, constando o nível 

do praticante, a cidade onde residem, anos de prática do Parkour, frequência e horas semanais 

de treino, realização de alongamentos e/ou aquecimento antes dos treinos, afastamento das 

atividades por lesão e classificação do IMC. 

Pode-se observar que 51,43% dos participantes são amadores e 48,57% profissionais; 

20,95% residem na cidade de São Paulo; 60% têm de 3 a 7 anos de prática; 53,33% treina de 

1 a 2 vezes por semana; 49,52% treina de 1 a 3 horas semanais; antes do treino 60,95% 

realizam alongamentos e 99,05% aquecimento; 85,71% dos traceurs não precisaram se afastar 

de suas atividades por motivo de lesão, e 70,48% são classificados com IMC normal. 

 
 

 



 

Tabela 1. Caracterização do perfil sociodemográfico e da prática do Parkour (n=105), Goiânia, 2025. 
 Frequência Absoluta (n) Frequência Relativa (%) 

Nível do Praticante 
Amador 54 51,43% 

Profissional 51 48,57% 
Cidade onde residem 

São Paulo 22 20,95% 
Goiânia 20 19,05% 
Brasília 17 16,19% 
Manaus 6 5,71% 

Belo Horizonte 4 3,81% 
Florianópolis 4 3,81% 
Rio de Janeiro 3 2,86% 

Curitiba 3 2,86% 
Taubaté 3 2,86% 
Outras 23 21,90% 

Anos de prática 
3 a 7 63 60,01% 
> 7 20 19,05% 

1 a 3 17 16,19% 
< 1 5 4,76% 

Frequência de Treinos / Semana 
1 ou 2 56 53,33% 
3 ou 4 40 38,10% 
5 a 7 9 8,57% 

Horas de Treino / Semana 
1 a 3 52 49,52% 
3 a 7 43 40,95% 
< 1 5 4,76% 
> 7 5 4,76% 

Alongamento antes do treino 
Sim 64 60,95% 
Não 41 39,05% 

Aquecimento antes do treino 
Sim 104 99,05% 
Não 1 0,95% 

Afastamento das atividades por lesão (12 meses) 
Não 90 85,71% 
Sim 15 14,29% 

IMC (classe) 
Normal 74 70,48% 

Sobrepeso 26 24,76% 
Obesidade 3 2,86% 
Magreza 2 1,90% 

IMC = Índice de Massa Corporal 
 
 
A Tabela 2 aponta que a média de idade dos participantes da pesquisa foi de 25,51 

anos (±5,65), o peso de 71,07 kg (±10,42), a altura de 1,73 m (±0,08) e o IMC 23,69 kg/m2 

(±2,66). Verificamos moderada prevalência de lesões musculoesqueléticas, com número 

médio de 1,97 (±2,63), e alta prevalência de sintomas osteomusculares em 12 meses nos 

 



 

praticantes de Parkour pesquisados, haja vista que a média de sintomas em 12 meses foi de 

6,29 (±4,77). 
 
Tabela 2. Estatísticas descritivas da idade, perfil antropométrico e número de lesões e sintomas osteomusculares 
(n=105), Goiânia, 2025. 
 

 
As Figuras 1 e 2 descrevem a caracterização das lesões e localização anatômica das 

mesmas, totalizando 206 lesões referidas pelos 105 participantes, dentre elas, destacam-se as 

luxações articulares com 19,42% (n=40), contusões 17,48% (n=38) e entorses 15,53% (n=32). 

Elas ocorreram predominantemente no tornozelo 20,77% (n=43), joelho 14,49% (n=30) e pé 

11,59% (n=24). 
 

 

Figura 1. Caracterização do tipo de lesão (n=105), Goiânia, 2025. 

 

 

 Média ± Desvio Padrão Mediana (Mínimo a Máximo) 

Idade (anos) 25,51 ± 5,65 25 (18 a 44) 

Perfil antropométrico   

Peso (quilos) 71,07 ± 10,42 70 (48 a 104) 

Altura (metros) 1,73 ± 0,08 1,74 (1,55 a 1,95) 

IMC (Índice de massa corporal) 23,69 ± 2,66 23,27 (18,86 a 32,99) 

Lesões Musculoesqueléticas 1,97 ± 2,63 1 (0 a 16) 

Sintomas Osteomusculares (12 meses) 6,29 ± 4,77 6 (0 a 23) 



 

Figura 2. Localização anatômica das lesões (n=105), Goiânia, 2025. 

 

A Figura 3 apresenta os resultados referentes ao mecanismo de lesão, sendo que a 

aterrissagem foi o mecanismo mais comum 28% (n=58), seguido por quedas 19,32% (n=40) e 

trauma direto 14,49% (n=30). As Figuras 4 e 5 apontam o momento da lesão e a superfície em 

que ela ocorreu, prevalecendo as lesões durante treinos no solo 49,28% (n=102), em 

superfícies de concreto 36,89% (n=76). 

 

Figura 3. Caracterização do mecanismo de lesão (n=105), Goiânia, 2025. 
 
 

 

 



 

 

Figura 4. Caracterização do momento da lesão (n=105), Goiânia, 2025. 

 

 

Figura 5. Caracterização do tipo de superfície (n=105), Goiânia, 2025. 

 
As Figuras 6 e 7 apresentam os sintomas osteomusculares referidos nos últimos 12 

meses (n=660) e 7 dias (n=396) obtidos com o auxílio do QNSO, sendo possível observar 

predominância de sintomas osteomusculares nas regiões de pés, tornozelos e dedos 16,21% 

(n=107). 

 



 

Figura 6. Caracterização dos sintomas osteomusculares referidos em 12 meses (n=105), Goiânia, 2025 

 

 
Figura 7. Caracterização dos sintomas osteomusculares referidos em 7 dias (n=105), Goiânia, 2025. 

 

     Ao aplicarmos a matriz de correlação de Spearman, verificamos fraca correlação 

entre os sintomas osteomusculares em 12 meses com o número de lesões (r=0,145; p=0,195). 

A análise da relação entre as lesões e sintomas osteomusculares dos últimos 12 meses e 7 dias 

com o peso, altura e IMC não demonstrou correlações significativas. 

 
 
 

 



 

 
DISCUSSÃO 

 
​ Os resultados deste estudo apresentaram moderada prevalência de lesões 

osteomusculares entre os praticantes de Parkour, com destaque para luxações articulares 

(19,42%), contusões (17,48%) e entorses (15,53%), principalmente nos tornozelos (20,77%), 

joelhos (14,49%) e pés (11,59%). Esses achados corroboram com a literatura, apontando que 

o Parkour é uma modalidade de risco para lesões musculoesqueléticas devido às suas 

características dinâmicas e de impacto de seus movimentos (Rossheim, Stephenson, 2017; 

Wanke et al., 2013).   

A alta prevalência de sintomas osteomusculares em 12 meses (n=6,29) corrobora os 

achados de Rossheim, Stephenson (2017), que identificaram que grande parte dos traceurs 

relataram dor musculoesquelética recorrente. O estudo de Cuchna et al. (2021) também 

encontrou maior incidência de sintomas em membros inferiores entre praticantes de esportes 

urbanos. Nossos resultados ampliam essas evidências, sugerindo que as características do 

Parkour impõem demandas biomecânicas específicas que predispõem a quadros álgicos, 

mesmo na ausência de lesões diagnosticadas. 

As luxações articulares (19,42%) destacaram-se como principal tipo de lesão, o que 

pode ser explicado pelos mecanismos de torção e impacto excêntrico típicos do Parkour, 

conforme descrito por Puddle e Maulder (2013) em análise cinemática dos movimentos. As 

contusões (17,48%) e entorses (15,53%) seguem o padrão observado por Weiler et al. (2016) 

em esportes de salto, em que os microtraumas repetitivos e as forças de cisalhamento articular 

são fatores determinantes. Esse perfil lesional reflete a combinação de cargas dinâmicas e 

exigências de estabilização articular descritas por Standing et al. (2015) como características 

únicas do Parkour. 

A predominância de lesões em tornozelos (20,77%), joelhos (14,49%) e pés (11,59%) 

está alinhada com os achados de McMillan et al. (2018), que identificaram essas articulações 

como as mais vulneráveis em esportes com aterrissagens. A biomecânica do Parkour, com 

frequentes saltos de altura de até 3 ou 4m, gera forças de reação do solo que podem exceder 8 

vezes o peso corporal, sobrecarregando essas estruturas (Grosprêtre et al., 2020). Os sintomas 

nessas regiões, conforme demonstrado por Van der Worp et al. (2021), estão diretamente 

relacionados à capacidade de absorção de impacto, que tende a reduzir com o aumento da 

fadiga muscular durante as sessões de treino. 

 



 

A aterrissagem foi o principal mecanismo de lesão (28%), corroborando com os 

achados de Peacock et al. (2022) que identificaram este movimento como responsável por 

62% das lesões em esportes urbanos. A cinemática das aterrissagens no Parkour expõe as 

articulações a torques excessivos, fenômeno este que explica a associação encontrada entre 

aterrissagens e as luxações/entorses, particularmente quando combinadas com superfícies 

irregulares. 

A predominância de lesões durante treinos no solo (49,28%) contrasta com os achados 

de Laver et al. (2017) para esportes radicais, que relata que a maioria das lesões ocorre 

durante performances. Esta divergência pode refletir a natureza, no geral, não-competitiva do 

Parkour, em que os treinos constituem a maior parte da prática. As superfícies de concreto 

(36,89%) mostraram-se particularmente lesivas, concordando com a análise de Dixon et al. 

(2000), que estudaram a associação de pisos rígidos a um maior risco de lesões em corredores 

e encontraram que a rigidez do concreto diminui a capacidade de absorver impactos, 

aumentando as forças transmitidas ao sistema musculoesquelético. 

Apesar da maioria dos participantes (70,48%) apresentar IMC normal, não houve 

correlação significativa entre lesões e variáveis antropométricas, o que reforça a hipótese de 

que fatores técnicos e ambientais (como superfícies de treino) são mais determinantes para a 

ocorrência de lesões do que características físicas individuais. Essa conclusão é respaldada 

por Strafford et al. (2022), que demonstraram que a eficiência do movimento no Parkour está 

mais relacionada ao treinamento do que a parâmetros corporais. 

Este estudo apresenta limitações, como o viés de memória, característico de 

questionários auto relatados, ausência de avaliação clínica objetiva para confirmação 

diagnóstica das lesões autorreferidas, e a amostra de conveniência, que pode não representar 

todos os praticantes de Parkour.  

 

 

CONCLUSÃO 

 
Identificamos moderada prevalência de lesões entre os praticantes de Parkour, com 

destaque para as luxações articulares, contusões e entorses, especialmente durante treinos no 

solo e em superfícies de concreto. As articulações mais acometidas foram tornozelos, joelhos 

e pés e os principais mecanismos de lesão foram a aterrissagem e quedas. Evidenciamos 

também, alta prevalência de sintomas osteomusculares nos últimos 12 meses, sobretudo nas 

 



 

regiões dos tornozelos e pés, sendo que estes sintomas apresentam fraca correlação com o 

número de lesões. 

Estes conhecimentos são relevantes na prática do Parkour, pois contribuem para a 

elaboração de programas de prevenção baseadas em evidências, enfatizando técnicas de 

aterrissagem e adaptação do ambiente de treino para preservar os membros inferiores, além de 

nortear protocolos de tratamentos mais efetivos e assertivos. Futuras pesquisas poderiam 

incorporar avaliações biomecânicas em tempo real e monitoramento prospectivo.   
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	RESUMO 
	Introdução: O Parkour é uma prática corporal contemporânea que visa deslocar-se de um ponto a outro de forma rápida e fluente, com um gasto mínimo de energia. É uma modalidade com movimentos complexos, propiciando seus praticantes a estarem sujeitos a lesões. Objetivo: Identificar a prevalência e as características das lesões e sintomas osteomusculares referidos pelos atletas de Parkour do estudo. Metodologia: Estudo observacional, transversal e quantitativo, com 105 praticantes de Parkour. Os participantes responderam em um questionário online o Inquérito de Morbidade Referida e Questionário Nórdico de Sintomas Osteomusculares, para avaliar as lesões e sintomas provocados pelo Parkour, respectivamente. Resultados: A média de idade dos participantes foi de 25,51 anos, o peso de 71,07 kg, a altura de 1,73 m e o IMC 23,69 kg/m2. O valor médio de sintomas osteomusculares em 12 meses foi de 6,29, totalizando 660 sintomas referidos, principalmente nos tornozelos/pés (n=107, 16,21%). Houveram 206
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	Pode-se observar que 51,43% dos participantes são amadores e 48,57% profissionais; 20,95% residem na cidade de São Paulo; 60% têm de 3 a 7 anos de prática; 53,33% treina de 1 a 2 vezes por semana; 49,52% treina de 1 a 3 horas semanais; antes do treino 60,95% realizam alongamentos e 99,05% aquecimento; 85,71% dos traceurs não precisaram se afastar de suas atividades por motivo de lesão, e 70,48% são classificados com IMC normal. 
	As Figuras 1 e 2 descrevem a caracterização das lesões e localização anatômica das mesmas, totalizando 206 lesões referidas pelos 105 participantes, dentre elas, destacam-se as luxações articulares com 19,42% (n=40), contusões 17,48% (n=38) e entorses 15,53% (n=32). Elas ocorreram predominantemente no tornozelo 20,77% (n=43), joelho 14,49% (n=30) e pé 11,59% (n=24). 
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	Artigos de Pesquisa: Contribuições que respondam à aplicação de uma metodologia científica, claramente explicitada no texto, com uma redação que inclua os seguintes conteúdos: resumo, introdução, método, resultados, discussão, conclusões e bibliografia utilizada atualizada para os últimos 5 anos. 
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