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INTRODUÇÃO 

A infância constitui uma fase marcada por 

intensas transformações físicas, cognitivas e 

emocionais, que servirão de alicerce para a vida 

adulta. Nesse período, experiências e estímulos 

adequados exercem grande influência sobre o 

crescimento global da criança. 

Entre esses estímulos, a prática de ativida-

des esportivas desempenha papel fundamental 

no fortalecimento do desenvolvimento motor, 

na promoção da saúde física e no incentivo à so-

cialização. O esporte, quando bem conduzido, 

contribui para a formação integral da criança. 

No entanto, a introdução precoce e intensa 

de práticas voltadas ao alto rendimento pode re-

presentar um fator de risco. A busca por desem-

penho competitivo, quando não respeita os li-

mites naturais da idade, pode prejudicar a saúde 

integral. 

O ambiente do esporte de alto nível impõe 

rotinas de treinamento rigorosas, frequente-

mente superiores à capacidade física e emocio-

nal das crianças. Essa sobrecarga aumenta a 

vulnerabilidade a diferentes consequências ne-

gativas. 

Entre os principais impactos, destacam-se 

as lesões musculoesqueléticas decorrentes do 

esforço excessivo, além do estresse psicológico 

provocado pela pressão competitiva. Esses fa-

tores podem interferir de forma significativa na 

qualidade de vida infantil. 

Também é importante considerar que a de-

dicação exclusiva ao rendimento pode compro-

meter o desenvolvimento cognitivo e social, 

uma vez que limita experiências diversificadas 

fundamentais na formação da criança. 

Diante desse cenário, o objetivo do presente 

estudo é analisar os riscos físicos e mentais re-

lacionados à prática esportiva de alto rendi-

mento na infância, à luz da saúde integral. Serão 

contemplados aspectos físicos, emocionais e 

sociais que envolvem essa realidade. 

MÉTODO  

Trata-se de uma revisão narrativa de litera-

tura, realizada entre fevereiro e junho de 2025. 

A busca bibliográfica ocorreu em bases como 

SciELO, PubMed e Google Scholar, além de 

documentos de organizações de saúde e espor-

te, como a American Academy of Pediatrics e o 

Comitê Olímpico Internacional. Utilizaram-se 

os descritores: “esporte de alto rendimento”, 

“infância”, “lesão esportiva”, “saúde mental” e 

“desenvolvimento infantil”. 

Foram incluídos artigos publicados nos úl-

timos dez anos, nos idiomas português e inglês, 

que abordavam especificamente a infância no 

contexto do esporte competitivo. Foram exclu-

ídos artigos duplicados, estudos voltados exclu-

sivamente para adolescentes e trabalhos sem 

acesso ao texto completo. 

Após o processo de seleção, os estudos fo-

ram analisados qualitativamente, sendo organi-

zados em três eixos temáticos: lesões físicas, 

impactos na saúde mental e prejuízos ao desen-

volvimento integral. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Lesões Físicas em Crianças Atletas 

O sistema musculoesquelético infantil apre-

senta características específicas que o tornam 

mais vulnerável quando submetido a esforços 

intensos. Ossos em crescimento possuem maior 

proporção de cartilagem, o que aumenta sua fle-

xibilidade, mas também a suscetibilidade a de-

formidades quando há sobrecarga repetitiva. A-

lém disso, tendões e ligamentos ainda estão em 

processo de fortalecimento, o que contribui pa-

ra o surgimento de lesões quando expostos a 

treinos rigorosos e pouco adaptados à idade. 
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Nesse cenário, fraturas por estresse são uma 

das complicações mais frequentemente relata-

das em crianças e adolescentes atletas. Elas o-

correm devido ao acúmulo de microtraumas em 

estruturas ósseas, sem tempo adequado de recu-

peração, levando a fissuras dolorosas que po-

dem limitar a prática esportiva. 

Outro problema recorrente é a epifisiólise, 

condição que afeta a placa de crescimento dos 

ossos longos. Quando não diagnosticada preco-

cemente, pode resultar em deformidades per-

manentes e prejuízos funcionais significativos, 

interferindo no desenvolvimento físico da cri-

ança. 

Além disso, processos inflamatórios como 

tendinites e bursites surgem em decorrência de 

movimentos repetitivos característicos de mo-

dalidades esportivas específicas. Crianças que 

praticam ginástica artística, natação, futebol e 

tênis, por exemplo, apresentam maior risco, vis-

to que tais atividades exigem movimentos cons-

tantes e intensos de determinadas articulações. 

A especialização esportiva precoce, quando 

a criança se dedica exclusivamente a uma mo-

dalidade desde muito cedo, é um fator de risco 

adicional. Esse modelo restringe a diversidade 

de estímulos motores e aumenta a sobrecarga 

em grupos musculares específicos, favorecendo 

o acúmulo de microtraumas e lesões crônicas. 

Impactos na Saúde Mental 

O ambiente competitivo do esporte de alto 

rendimento impõe pressões significativas sobre 

crianças e adolescentes. A busca por vitórias e 

reconhecimento, associada à cobrança constan-

te por resultados, gera um clima de exigência 

emocional que pode ultrapassar a capacidade 

psicológica da faixa etária. 

Esse contexto frequentemente é reforçado 

por expectativas familiares e sociais. Pais, trei-

nadores e até mesmo colegas podem exercer in-

fluência direta, elevando o nível de responsabi-

lidade da criança, que muitas vezes passa a se 

sentir obrigada a corresponder às expectativas 

externas. 

Diante desse quadro, não é incomum o de-

senvolvimento de quadros de ansiedade e de-

pressão, que se manifestam por meio de sinto-

mas como insônia, irritabilidade, desmotivação 

e isolamento. Em alguns casos, a pressão pelo 

controle do corpo e da performance leva ainda 

ao surgimento de transtornos alimentares, como 

bulimia e anorexia. 

Outro efeito preocupante é a queda na auto-

estima. A criança pode passar a se perceber co-

mo insuficiente diante de falhas e derrotas, in-

ternalizando sentimentos de fracasso que reper-

cutem em sua vida pessoal e acadêmica. Esse 

processo é ainda mais grave quando o esporte 

deixa de ser vivenciado como atividade praze-

rosa, transformando-se apenas em fonte de co-

brança. 

Comprometimento do Desenvolvimento 

Integral 

A infância representa uma fase crucial para 

a consolidação de habilidades cognitivas, emo-

cionais e sociais. Nesse período, experiências 

diversificadas – como brincar, interagir em gru-

po, frequentar a escola e explorar ambientes 

distintos – são essenciais para o amadurecimen-

to global do indivíduo. 

Entretanto, quando há dedicação excessiva 

ao esporte de alto rendimento, muitas dessas vi-

vências são comprometidas. O tempo livre para 

atividades lúdicas é reduzido, e a socialização 

acaba limitada a colegas de treino e competi-

ções. Essa restrição pode levar à formação de 

vínculos sociais menos diversificados e dificul-

tar o desenvolvimento de competências socioe-

mocionais. 

O ambiente escolar também pode ser preju-

dicado, uma vez que o cansaço físico, a ausên-

cia frequente para treinos e competições e a 
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pressão psicológica impactam no desempenho 

acadêmico. Consequentemente, a criança corre 

o risco de apresentar dificuldades no aprendi-

zado e de comprometer sua trajetória escolar. 

Outro ponto relevante refere-se à constru-

ção da identidade. Durante a infância, a criança 

passa a desenvolver sua percepção de si mesma 

e do mundo. Quando há centralização exclusiva 

na figura de “atleta”, pode ocorrer uma identi-

dade restrita, com dificuldade de reconheci-

mento de outras dimensões pessoais, o que gera 

vulnerabilidade para o futuro. 

 

Proteção e Promoção da Saúde Integral 

Diante de tantos riscos, torna-se essencial 

pensar em estratégias de proteção à saúde inte-

gral das crianças envolvidas em práticas espor-

tivas de alto rendimento. A atuação de profissi-

onais da saúde deve ser multidisciplinar, inte-

grando médicos, psicólogos, fisioterapeutas, 

nutricionistas e educadores físicos, de forma a 

acompanhar o desenvolvimento físico e emoci-

onal da criança. 

Os familiares também desempenham papel 

central nesse processo, pois são responsáveis 

por equilibrar as demandas competitivas com as 

necessidades de lazer, descanso e convivência 

social. É importante que os pais valorizem o 

bem-estar e a felicidade da criança acima dos 

resultados esportivos, evitando cobranças ex-

cessivas. 

A promoção da saúde deve incluir políticas 

públicas que incentivem práticas esportivas e-

quilibradas, respeitando a idade biológica e os 

limites individuais. Programas que estimulem o 

esporte como ferramenta de inclusão, diversão 

e saúde são fundamentais para reduzir os im-

pactos negativos do alto rendimento precoce. 

Por fim, o esporte deve ser compreendido 

como uma ferramenta de desenvolvimento inte-

gral, e não como um fim em si mesmo. Quando 

conduzido de forma equilibrada, pode fortale-

cer não apenas o corpo, mas também a mente e 

as relações sociais, garantindo que a infância 

seja vivida em sua plenitude. 

CONCLUSÃO 

A prática esportiva de alto rendimento du-

rante a infância constitui um fenômeno de cres-

cente relevância no cenário contemporâneo, re-

fletindo tanto a valorização social do esporte 

quanto a busca precoce por desempenho com-

petitivo. No entanto, os impactos dessa prática 

extrapolam o campo físico e alcançam dimen-

sões psicológicas, cognitivas e sociais, deman-

dando uma análise crítica que considere a crian-

ça em sua totalidade. 

Os achados desta revisão evidenciam que, 

embora o esporte traga benefícios inegáveis pa-

ra o desenvolvimento motor, para a promoção 

da saúde e para a socialização, sua prática pre-

coce e intensa pode trazer riscos significativos. 

Lesões musculoesqueléticas, sobrecarga emo-

cional e prejuízos no convívio social e escolar 

surgem como consequências potenciais quando 

não há equilíbrio entre exigência competitiva e 

necessidades próprias da infância. 

Nesse contexto, torna-se imprescindível 

que gestores, profissionais da saúde, educado-

res e responsáveis adotem estratégias de pre-

venção e acompanhamento contínuo, pautadas 

no respeito à individualidade da criança e ao seu 

estágio de desenvolvimento biológico e emoci-

onal. O monitoramento multiprofissional é fun-

damental para que a prática esportiva se mante-

nha segura, saudável e prazerosa. 

Ambientes esportivos saudáveis devem pri-

orizar o equilíbrio entre desempenho, lazer e 

bem-estar, evitando a sobreposição da lógica 

competitiva sobre a experiência lúdica que ca-

racteriza a infância. Mais do que formar atletas 

vencedores, é necessário formar indivíduos 

saudáveis, resilientes e socialmente integrados, 
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capazes de desfrutar dos benefícios do esporte 

ao longo da vida. 

Além disso, políticas públicas e iniciativas 

institucionais devem incentivar práticas inclusi-

vas e diversificadas, garantindo acesso ao es-

porte como direito fundamental de toda criança, 

sem que a busca pelo alto rendimento restrinja 

ou comprometa sua saúde integral. A responsa-

bilidade por um ambiente esportivo equilibrado 

é compartilhada entre Estado, sociedade e famí-

lias. 

Por fim, recomenda-se que futuras pesqui-

sas aprofundem a compreensão sobre os efeitos 

de diferentes modalidades esportivas na infân-

cia, investigando não apenas os riscos, mas 

também as estratégias eficazes de prevenção e 

promoção da saúde. Estudos longitudinais po-

derão contribuir para a construção de protoco-

los mais seguros, capazes de orientar treinado-

res, famílias e instituições esportivas na condu-

ção adequada das práticas de alto rendimento. 

Assim, o desafio consiste em transformar o 

esporte em um instrumento de desenvolvimento 

integral, que respeite os limites individuais, 

promova saúde e favoreça a formação plena da 

criança. Dessa forma, o alto rendimento poderá 

ser vivenciado de maneira mais equilibrada, 

conciliando desempenho com qualidade de vi-

da, e garantindo que a infância cumpra seu pa-

pel essencial como fase de crescimento, apren-

dizado e realização. 
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