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Ergogenia em desporto de rendimento, uma aproximação a  partir de uma abordagem etnográfica.

             Anderson Miguel da Cruz

              Giannandréa Darques e Cruz

Resumo: É grande a quantidade de atletas que faz uso regular de substâncias ergogênicas para incremento de performance. O COI tem baixado medidas repressoras para coibir o uso, mas a desinformação ainda prepondera. O trabalho foi realizado  com características etnográficas e estatística descritiva, realizado em competição de âmbito nacional (atletas universitário, técnicos e árbitros (N=26)), composto de questionário constituído de questões abertas e fechadas. Resultados refletem a hipótese de que a desinformação ainda prepondera e que os comitês desportivo nada tem contribuído para educação esclarecedora. A mídia ainda tem contribuído direta e indiretamente para a veiculação de estratégias de doping. 
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O desporto moderno a muito abdicou da máxima, por vezes falaciosa, de que “importante é competir”.  As grandes exigências motoras, bioquímicas e fisiolóicas do desporto atual, resultado da cobrança de elevados índices e excelência de resultados, apontam inequivocamente para uma evolução das estratégias de treinamento desportivo e dos implementos tecnológico empregados nos processos de treino e competição. Paralelamente á evolução tecnológica,  observa se a evolução farmacológica, servindo especificamente aos ambientes do tratamento da saúde humana e animal, bem como a procedimentos de incremento de competência desportiva e estética.(Tokish ,all, 2004).

Inúmeros são as estratégias possíveis de serem empregadas para incremento dos resultados desportivos, indo desde induções mentais, com métodos de auto-ajuda e de controle psicológico, que bem podem ser inseridos nas planificações de treino, até procedimentos que envolvem a manobra do código genético, o atual e nada virtual,  algoz dos comitês olímpicos internacionais.

O código mundial antidopagem , descreve o “espírito desportivo” como algo imanente ao desporto olímpico, sugerindo o termo “olimpismo”. O código apresentado ao público ligado ao esporte e aos esportistas no ano de 2003, aponta como alicerce os fatores: ética e honestidade (“flair play”), saúde, excelência de rendimento, personalidade e educação, divertimento e satisfação, trabalho de equipe, dedicação e empenho, respeito ás regras e leis, respeito por si próprio e pelos outros, coragem e espírito de grupo e solidariedade. São pontos que inequivocamente devem fazer parte da conduta pessoal, não somente no momento de vida desportiva. Conquanto voltado para a atual realidade do desporto mundial, são bases muito tênues para justificar um estratégia coercitiva de anti-dopagem.

Compreender a performance desportiva humana como uma forma multi-fatorial (ALMEIDA et all;2000; Lehmann et all, 2004), redunda-nos entender que diferentes  estratégias  podem ser empregadas  com objetivo de incremento de resultado final, abrindo campo para entrada de inúmeros recursos de dopagem, algumas delas sem a menor justificativa fisiológica.

O comitê olímpico internacional tem reiteradas vezes manifestado seu repúdio total á utilização de recursos  auxiliares para incremento de performance desportiva, elaborando listagem de substâncias enquadradas para cujas quais o uso aponta como doping positivo, e passível de punição. Estas substancias foram divididas  entre  restritas e proibidas (SILVA, 1999), e recentemente enquadrado em listagens especificas no código da Associação Mundial Anti-doping (AMA).

Contudo todas as medidas têm se mostrado até o momento de características meramente repressoras, nenhuma delas encaminhadas como sócio-educativas. O conhecimento a respeito do emprego de “agentes dopantes”, da estrutura, efeitos benéficos e maléficos de tais elementos  é bastante incipiente no meio desportivo, por se tratar de uma discussão moderna e ainda  envolta em uma forte névoa de misticismo, ignorância e preconceitos.

A real possibilidade de elevação social e financeira pela prática de determinados esportes de contornos competitivos , em nosso país constitui a “tábua de salvação” para uma grande parcela da população de baixa renda, modalidades como o futebol e a corrida de  meio fundo e o próprio tênis, guardando se as devidas diferenciações, representam estes faróis, recrutando um  número cada vez maior de candidatos a campeões, resultando em um concorrido processo de  seleção.

A falta de informação, somada ás possibilidades de ganho, são dois fortes temperos no emprego de estratégias de incremento de rendimento, denominadas genericamente de recursos ergogênicos. Dentre estes, figuram procedimentos tido hoje como ultrapassados e até contra-producentes, como o “doping sanguíneo” (Audran et all,;2005). Porém a utilização de  produtos químicos lidera as referências de uso ergogênico (Abellan  et all, 2004; Ambrose, 2005). Produtos derivados da testosterona e outros análogos sintéticos são utilizados correntemente para incremento de massa muscular, com a expectativa de ganho de força. Em outro campo a utilização de fármacos anorexígenos para perda de peso domina o ambiente do culto estético principalmente da esfera feminina, e são empregados por atletas  em determinadas fases do treinamento, onde a perda de peso deve ser acentuada, e o cronograma de treinamento não condiz com o emprego metodologias de treinamento regular. Por outro lado, a utilização recreativa de substâncias alucinógenas como a maconha, LSD e cocaína,  têm progressivamente invadido o meio desportivo de alto rendimento. Atletas que apresentam um perfil de praticantes regulares, tática e tecnicamente disciplinados, mas que são usuários, se não crônicos, por vezes extemporâneos, com intuito de incremento da performance. (Silva et all 1999)

O código mundial anti dopagem,  (IAAF, 2004; WAA, 2003) caracteriza como doping: 

I. A presença de uma Substância Proibida, dos seus Metabolitos ou Marcadores, numa amostra recolhidos partir de um praticante desportivo.

II. Utilização ou Tentativa de Utilização de uma Substância Proibida ou de um Método Proibido.

III. A recusa ou uma falta sem justificação válida a uma recolha de Amostras após notificação, em conformidade com as regras antidopagem vigentes, ou ainda qualquer comportamento que se traduza numa fuga à recolha de Amostras.

IV. A violação das exigências de disponibilidade dos Praticantes desportivos relativamente à realização de Controlos Fora de Competição, incluindo o desrespeito, por parte dos Praticantes desportivos, da obrigação de fornecerem informações sobre a sua localização bem como controlos declarados como não realizados com base em regras adequadas.

V. A Falsificação, ou Tentativa de falsificação de qualquer elemento integrante do Controlo de Dopagem.

VI. Posse de Substâncias e Métodos Proibidos:

VII. O Tráfico de qualquer Substância Proibida ou Método Proibido.

VIII. A Administração, ou Tentativa de administração de uma Substância Proibida ou Método Proibido a qualquer Praticante desportivo , ou ainda apoiar, incitar, contribuir, instigar ou dissimular qualquer outro tipo de cumplicidade envolvendo uma violação de uma norma antidopagem ou qualquer outra tentativa de violação.
(Código Mundial Anti-dopagem, AWA, 2003).
A  grande quantidade de atletas usuários de  drogas socialmente ilícitas, e a grande quantidade de medicamentos cuja composição encerram concentrações de substâncias fisiologicamente ergogênicas levou o COI a estruturar o formulário de Isenção de Uso Terapêutico (IUT), apresentado e assinado pelo médico responsável pela equipe.


A mídia eletrônica e televisiva tem contribuído com o fornecimento de um elevado numero de informações relativas á área desportiva. A veiculação de atreladas ao uso de agentes potencializadores da performance aparece por vezes como notícias bombásticas, como as desgastantes reportagens a respeito do uso de cocaína pelo ex atleta argentino Diego Maradona, o suposto consumo de chá de coca pelo goleiro Zetti, o uso de maconha pelo atacante Giba, são alguns exemplos exaustivamente explorados. 

Metodologia: 


A base do estudo seguiu métrica de características etnográficas e uma estatística descritiva sem testes de verificação  de significância. O instrumento de pesquisa foi um questionário composto de questões abertas e fechadas, sendo que  em algumas delas  poderia se apontar mais de uma opção. A amostra foi composta de 26
 participantes da edição de 2005 dos Jogos Universitários Brasileiros, realizado na cidade de Recife (PE), no mês de julho. Foi constituída de árbitros, técnicos e atletas. Todos foram instruídos quanto á intenção da pesquisa e concordaram voluntariamente em responder. 

Resultados:


Compuseram amostra um total de 26  questionários devolvidos,  dos quais 17 eram de atletas e 9 de técnicos e dirigentes. Relativamente ao gênero, 17 eram homens e 9 mulheres. A  média da faixa etária  foi de 25,08 anos (tabela 1).

Tabela 1: Distribuição por faixa etária da amostra de atletas, árbitros e técnicos (N=26)

	Faixa de Idade         
	Quantidade

	16-20
	6

	21-24
	8

	25-29
	7

	30-34
	1

	35-39
	2

	40-44
	1

	NR
	1



O posicionamento pessoal referente a questão da admissão ou não do doping foi questionado na  primeira parte do questionário, sendo uma pergunta de característica fechada, obtendo se o resultado apresentado no gráfico 1, onde pode se observar a divisão entre atletas e técnicos/árbitros. 

[image: image1.jpg]
Os pareceres pessoais (questão aberta) destinados a justificar o posicionamento contrario á utilização de recurso ergogênico aparecem no gráfico 2. 
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No gráfico 3 pode ser visualizado  o  quantitativo das respostas apresentadas quando  argumentados se  eram conhecedores dos motivos que levavam o COI a proibirem o uso de substâncias dopantes. 
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        A indicação ou uso de  produto químico/farmacológico para  disputa desportiva  teve 19 respostas negativas e 7 respostas afirmativas, que pedia como complementação,   a substância referida. Obteve se as citações: Acelerador metabólico (3 referências), estimulantes do SNC; termogênicos; carboidratos e vitaminas. 


Procurando vincular a utilização de recursos farmacológicos para melhora do rendimento estético, questionou se a utilização destes produtos para modificação do perfil corporal com finalidades puramente estética. As respostas obtidas são apresentadas no gráfico 4. 
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         Questionados se admitiram a utilização de uma substância ergogênica que lhe possibilitasse  vencer uma disputa como  os  Jogos Olímpicos, 92% respondeu negativamente, isto é, não admitiriam utilizar um produto que lhes aumentasse a performance a  ponto  de se tornarem campeões olímpicos. Apenas 8% respondeu positivamente, das quais uma das respostas, apontou que dependeria da droga em  questão. 


Não sendo uma realidade ainda popularizada em nosso país, a participação em competições onde os exames anti-dopagem foram realizados, foram vivenciado pela minoria dos componentes da amostra (36%), dos quais a maior parte dói de árbitros/técnicos (7 respostas). Os demais (64%), nunca participaram de competição onde estes exames houvessem sido feito. 


Buscando atrelar as competições de altíssimo rendimento com a utilização de recursos ergogênicos,  questão de característica fechada, onde se poderia fazer opção por mais de um item, procurou referenciar a conexão pessoal feita entre  esporte e doping, obtendo se o perfil apresentado no gráfico 5. 
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Em questão de resposta fechada,  quando  questionados sobre  produtos farmacológicos mais comumente utilizados no processo de incremento de performance desportiva,  grupos de fármacos divididos em estimulantes, anabolizantes, anorexígenos, diuréticos e anticatabólicos, buscando enquadrar as respostas como: NC (Não conhecedor); RIM (Reconhece por informações da mídia); RCU (Relação com usuários atletas);  Usu (Declaradamente usuário)
. As respostas percentuais podem ser observadas no gráfico 6. 


As substâncias que apareceram como as menos conhecidas foram: equigan (80,77%), equipoise (76,92%), fempreporex 76,92%), anfepramona (69,23%), EPO (69,23%) e clembuterol (65,38%). A relação de substâncias menos veiculadas pela mídia, baseado na expressão da amostra,  relaciona equigan (19,23%) e equipose (19,23%). Os produtos  relacionados  mais vezes como reconhecidos pela divulgação em mídia, consta do ópio (92,31%), testosterona sintética (76,92%), nandrolona  (65,38%),  cocaína (61,54%), cafeína 

(46,15%). Para os aspectos de relação direta com atletas usuários, as substâncias mais citadas  foram  na ordem decrescente de citações: Cocaína, maconha, durabolin, diuréticos, durateston, creatina, L-carnitina e Winstrol (Stanazolol).Para as categorias de relação direta com atleta usuário e a de usuário, as substâncias e os percentuais encontram se na tabela 2. 

Tabela 2: Relação  percentual apontada para diferentes substâncias empregadas como agentes dopantes 9n=26)

	RCU
	Usu

	Substância
	Percentual
	Substância
	Percentual

	Cocaína
	38,46
	Cafeína
	42,31

	Maconha
	38,46
	Creatina
	34,62

	Durabolin
	34,62
	Diuréticos
	23,08

	Diuréticos
	30,77
	L-Carnitina
	15,38

	Durateston
	30,77
	Maconha
	15,38

	Creatina
	23,08
	BCAA
	11,54


Discussão e Considerações finais.  


A grande quantidade de atletas usuários de recursos ergogênicos praticantes de desporto em nosso estado e país sugere que uma estratégia de discussão sobre o assunto seja tomada o mais urgente possível. A desinformação quase completa a respeito de determinados medicamentos encontrados com  certa facilidade nos bastidores do desporto de rendimento, tem resultado em catastróficas ocorrências, como mortes, seqüelas permanentes e expulsões de confederações.


Entender que busca por um resultado melhor em um mundo de  capital “pseudo-globalizado”, onde a excelência de rendimento  determina os sobreviventes,  se configura óbvio. Utilizar uma estratégia adjuvante para o incremento desta resposta, pode muitas das vezes significar a permanência de um patrocínio, de um aumento no salário, ou até mesmo a possibilidade de se ganhar um salário. A diminuição das oportunidades de trabalho e o progressivo aumento do volume de investimentos  financeiro nos meios desportivo, propicia uma inexorável conexão com a ergogenia. 

Não se compete nos dias atuais pelo simples prazer da contenda, mas como um trabalho, uma fonte de renda, por vezes altamente lucrativa, como são o salário de uns poucos jogadores de futebol, corredores de fundo e ciclistas. Investir toda a potencialidade na obtenção de resultado, somado ao fato da baixa informação e por vezes as “más” informações, resultam no incremento do doping. 

Da amostra  pesquisada, quanto ao posicionamento pessoal referente á utilização de  agentes ergógenos ( gráfico 1), a  maioria se posicionou radicalmente contrária, vindo na seqüência parte da amostragem com posicionamento contrário á utilização mas com algumas ressalvas. Este fato quando interpretado frente aos resultados da questão do posicionamento frente a utilização de recursos adjuvantes para a estética (gráfico 4), onde a maioria se posicionou favorável, reflete a falta de informação  que de sustentação científica para o posicionamento contrário, um paradoxo. A sustentação de que a agressividade destes agentes para a saúde do atleta (gráfico 2), desta forma é desconsiderada quando o assunto é a beleza corporal. 

O Comitê  Olímpico Internacional tem  veementemente se posicionado contrário á  utilização do doping para incremento dos resultados desportivos,  conquanto incentive e valorize a quebra dos recordes. Quando consultados a respeito das prerrogativas do COI para impedir/punir atletas infratores,   não se teve respostas positivas. Desta forma,  posicionam se contrários, sem uma fundamentação  científica, e não sabem as normatizações determinadas pelos comitês desportivos, revelando uma total desinformação, não só de atletas como de árbitros e dirigentes. Esta situação  sugere que o posicionamento contrário derive de estratégias de divulgação de mídia (tendenciosa e comprometida). 

Necessário  se faz que as estruturas que coordenam o desporto no Brasil e no mundo tenham também uma política de educação e conscientização a respeito da utilização do  doping, para sair de  uma égide de “vigiar e punir”  para uma  “controladora”.  


Mesmo não tendo sido consenso, a admissão de que o doping é um elemento muito presente ( e negativo) no desporto de rendimento ficou configurado  (gráfico 5). A quantidade de respostas apontadas para praticantes  que  declararam  ter usado substancias dopantes em situação de jogo, ou que conheçam atletas que fazem uso da mesma  reforça esta invasão farmacológica. 


A mídia tem se prestado a dois serviços no tocante ao desporto de rendimento. A divulgação de agentes ergogênicos, como o TSH e  Nandrolona encontrada com corredores de provas curtas do atletismo,  as anfetaminas e   cocaína encontrada com jogadores de futebol e lutadores, eritropoetina recombinante humana em ciclistas (Robinson, et all,2001; Baron; 2004) os diuréticos utilizados por lutadores para perder massa corporal e se enquadrarem no peso. A divulgação sem critério desta informações tem paulatinamente aumentado a população de usuários,  tanto no meio desportivo quanto no  ambiente voltado para a 

cultura estética do corpo.  As federações possuem um  código de ética desportiva que coíbe o uso de agentes dopantes, contudo este código inexiste para praticantes regulares não filiados a entidades desportivas, mas que usufruem dos  supostos benefícios do incremento do rendimento motor e aumento da massa corporal. Definitivamente esta parcela da população não é atingida pelos códigos da AMA (Associação Mundial Antidopagem) e que também padecem de um incremento no processo educativo  


Os veículos de  mídia televisiva e escrita,   se configuram como a principal forma de  divulgação da industria farmacêutica, e a existência de “cobaias” humanas para maximizar a sua  referencia  farmacológica tem sido o viés atualmente mais empregado. Não ter o corpo ideal, não significa que não pode ser adquirido na farmácia da esquina. 


Como considerações finais,  cabe refletir a  pequena e incipiente produção a respeito dos diferentes agentes ergogênicos, seus abusos e desusos. A  política segregadora dos comitês desportivos. A  grande quantidade de informação mal elaborada que atinge uma população sem o verdadeiro preparo para atuar criticamente na sua interpretação. A abertura de foros para discussão do assunto e o tratamento da  questão fora do meio desportivo como caso de “saúde pública”  podem contribuir para a desmistificação de determinadas informações, para a redução e educação de seu uso e menores reflexos sócio culturais de  seu emprego mal acompanhado. 
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Gráfico 2: Apontamentos pessoais que levam a ser contrário a utilização de recursos ergogênicos (n=26)
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Gráfico 1: Posicionamento pessoal relativo ás estratégias de dopagem. RC: Radicalmente contra; CR: Contra com ressalvas; AF: A favor; SP: Sem posicionamento definido; Outros. (N=24)
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Gráfico 3: Reconhecimento das normativas do COI  para a proibição do uso de doping (n=26).
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Gráfico 4: Aceitação do uso de agentes ergogênicos para finalidades estéticas (n=26)
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Gráfico 5: Relação estabelecida entre esporte de  altíssimo rendimento e doping. a) Não existe alto rendimento sem doping; b)Não existe doping no desporto de alto rendimento; c) O doping é exceção no desporto de rendimento; d) O doping é elemento muito presente no desporto de alto rendimento; e) O doping é elemento negativo do desporto de alto rendimento; f) outros.
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Gráfico 6: Percentual de respostas em cada uma das sub-categorias.  RCU) Relação com atletas usuários; NC) Não conhecedor; RIM) Reconhece por informações da mídia; Usu) Usuário  em condições de jogo desportivo. (n=26)








� Foram distribuídos 100 (cem) questionários, dos quais só foram resgatados 26. 


� Declara  ter usado por no mínimo uma vez em competições desportivas. 
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