CRNOGORSKA SPORTSKA AKADEMIJA, ,, Sport Mont" casopis br. 25,26,27.

Nina Pukanovié, Medicinska Akademija US Medical School,Beograd
Aleksandra Raznatovié, Klinicki Centar Crne Gore,Podgorica
Zorica Babié, Medicinska Akademija USMedical School,Beograd

UTICAJ DOPINGA NA POJAVU NEZELJENIH KARDIOVASKULARNIH
DOGADAJA

PORIJEKLO RIJECI DOPING | ISTORIJAT

Rije¢ doping vodi porijeklo od fraze ,,dop* koja se prvi put nalazi u upotrebi u
Africkim plemenima, koja su tako nazivala alkoholno pi¢e koje se koristilo u religio-
znim ceremonijama. Drugi izvori opisuju da su Zulu ratnici koristili ,,dop* - alkoholno
pi¢e napravljeno od ljuspica grozda i kola napitaka. Dalje, holandski kolonisti upotre-
bljavaju rec ,dop* da opisu bilo koji stimulativni napitak, od kada se ovgj termin i na
lazi u Sirokoj upotrebi, a po prvi put se srecei u engleskim re¢nicima od 1889. godine.

Primjena dopinga seze daleko u istoriju. U anti¢koj Grékoj opisana je upotreba
nutritivnih sastojaka radi poboljSanja fizickih karakteristika. Sportisti su pokuSavali po-
vecati svoju fizicku snagu konzumiranjem razlic¢itih vrsta mesaili testisa Zivotinja prije
nastupa. Tokom Olimpijskih Igara u 3. v. pr.n.e u¢esnici takmicenja su konzumiranjem
pecuraka popravljai svoje fizicke performanse. Filostratos biljezi da su doktori znacgj-
no doprinosili pripremi takmic¢ara pomazu¢i kuvarima u spremanju specijalnih vrsta
hlebova koji su sadrzali analgetske supstance.

U Rimskom periodu upotreba dopinga takode je bila prisutna. Jahaci su hranili
trkacke konje, mjeSavinama razlicitih sastojaka, kako bi tréali brze, dok su gladijatori
koristili brojne supstance ne bi li povecali svoju snagu.

Prvi dokumentovani slu¢gj dopinga desio se 1865. godine kod plivata koji su
preplivavali Amsterdamski kanal, kada je registrovan unos nepoznate supstance kojaje
pospjesivala performanse plivata. Dvije godine nakon toga u popularnoj Sestodnevnoj
biciklistickoj trci, francuski sportisti su koristili mjeSavinu napitaka na bazi kafeina,
belgijski takmicari Se¢er u kombinaciji sa etrom, a ostali takmicari su uzimali alkohol-
na pi¢a ili nitroglicerin. Prvi registrovani smrtni slu¢gj zbog upotrebe nedozvoljenih
supstanci zahiljezen je 1896. godine kada je engleski biciklista Linton preminuo tokom
trke Pariz — Bordo, nakon unosa efedrina.

DEFINICIJA DOPINGA | LISTA ZABRANJENIH SUPSTANCI

Tokom vremena bilo je mnogo definicija dopinga, atrenutno je vazeca ona koju
je preporucila Svjetska Antidoping Agencija (WADA) u svom kodeksu gdje se kaze:

»Doping se definiSe kao postojanje jedne ili viSe povreda antidoping pravila
predvidenih ¢lanom 2.1 do 2.8 Kodeksa." Te povrede pravila podrazumijevaju:

- prisustvo zabranjene supstance ili njenih metabolita ili markera u tjelesnom

uzorku sportiste,
- kori&enjeili pokusgj koristenja zabranjene supstance ili zabranjenog metoda,
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- odbijanje, ili nepristajanje bez ubjedljivog opravdanja, da se preda uzorak po-
sle obavjestenja kao &to je predvideno vazec¢im antidoping pravilimaiili izbje-
gavanje prikupljanja uzorka nadrugi nacin,

- neispunjavanje odredenih uslova u pogledu dostupnosti sportiste za testiranje
izvan takmic¢enja ukljucujuéi i ne davanje podataka o boravistu i propustanje
testiranja objavljenih u skladu sa medunarodno prihvaéenim standardima za
testiranje,

- onemogucavanje, ili pokusaj da se onemogudi bilo koji dio doping kontrole,

- posjedovanje zabranjenih supstanci i metoda,

- trgovina ili pokuSgj trgovine bilo kojom zabranjenom suspstancom ili meto-
dom,

- prepisivanje ili pokusg prepisivanja, odnosno davanje ili pokusg davanja za-
branjene supstance ili zabranjenog metoda na takmicenju ili supstance koja je
zabranjenaiili zabranjenog metoda u testiranju izvan takmicenjaili pomaganje,
ohrabrivanje, podsticanje, zataskavanje ili bilo koji drugi vid saucesnistva koji
ukljucuje prekrsgj antidoping pravilaili pokuSgj prekrsaja.

Prethodna vazec¢a definicija (definicija Medunarodnog Olimpijskog Komiteta)
doping je definisala kao prisustvo, u ljudskom tijelu, supstanci koje su zabranjene li-
stom publikovanom od strane MOK-ai/ili internacionalne organizacije ili ¢lanice orga
nizacije tog tijela. Upotreba tih supstanci, njihovo prisustvo u urinu ili uzorku krvi, i
upotreba metoda sa namjerom da promijene rezultat analiza urinaiili uzorka krvi je za-
branjena.

Lista zabranjenih supstanci objavljuje se svake godine u januaru od strane Me-
dunarodnog Olimpijskog Komiteta i Svjetske Antidoping Agencije, bez obziradali je
doSlo do izmjenaili ne. Prema najnovijoj listi (januar 2010.) sve zabranjene supstance
se mogu podijeliti na:

1) supstancei metode zabranjene sve vrijeme (nezavisno od takmnicenja):

a) zabranjene supstance — anabolic¢ki agensi, pepridni hormoni, faktori rastai
srodne supstance, B, agonisti, antagonisti hormona i modulatori, diuretici i
drugi maskirgju¢i agensi,

b) zabranjene metode — poboljSanje transporta kiseonika, hemijske i fizicke
manipul acije, genski doping,

2) supstance i metode zabranjene tokom takmicenja— stimulansi, narkotici, kana-
binoidi, glukokortikosteroidi,
3) supstance zabranjene u pojedinim sportovima— alkohol, B blokatori.

UPOTREBA DOPINGA | NEGATIVNI KARDIOVASKULARNI EFEKTI
Nevjerovatno visoki dometi u vrhunskom sportu, naj¢eSée su razlog zbog kojeg
sportisti posezu za nedozvoljenim supstancama. Problem moZe biti u samoj li¢nosti
sportiste koji je nezadovoljan u¢inkom i napredovanjem, jako izrazena Zelja za postiza-
nje vrhunskih rezultata, $to je prateno ogromnim zaradama, popularnoS¢u i ugledom,
vjerovanjem dai drugi koriste iste ili sli¢ne supstance, kao i nedostatkom znanja o ne-
Zeljenim efektima upotrebe dopinga. Vrlo ¢esto i okruzenje i ocekivanjatrenera, publi-
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ke, porodice i prijatelja, pai samog drustva dovode do ogromnog pritiska na sportistu
Sto se manifestuje upotrebom zabranjenih supstanci.

Svijest o limitima organizma i granicama izdrZljivosti preko kojih se ne moze
navode sportistu da prede crtu dozvoljenog, ¢ak i po cijenu sopstvenog zdravlja. (Ma
Si¢ 2006, str 157.) Upotreba razlicitih zabranjenih supstanci ima za cilj povec¢anje
sportske efikasnosti preko povecanja mase i snage misi¢a, brzine i eksplozivnosti po-
kreta, odnosno poboljSanje transporta kiseonika i povecanje radne sposobnosti, zavi-
sno od supstance koja se koristi. Nazalost, upotreba bilo koje od tih supstanci udruzena
jei sapojavom nezeljenih dogadaja, koji ¢esto mogu biti i fatalni po sportistu, narocito
ukoliko se uzimaju tokom duzeg vremenskog perioda i u dozama znatno ve¢im od do-
zvoljenih.

U ovom radu je izloZen negativan uticaj najéeSce koriscenih zabranjenih sup-
stanci na kardiovaskularni sistem, mada generalno sve zabranjene supstance na direk-
tan ili indirektan nacin mogu kompromitovati funkciju kardiovaskularnog sistema.

Anaboli¢ki androgeni steroidi spadaju u grupu naj¢esée koriS¢enih nedozvolje-
nih sredstava. Najznacajniji predstavnik ove grupe je testosteron sa svojim derivatima.
Pored degjstva na polne funkcije muskaraca, on deluje anabolicki povetavajuéi sintezu
proteina uti¢uci narast i razvoj. Upravo ti efekti su i razlog njihove primene od strane
sportista, jer se oéekuje povecanje sportske efikasnosti preko pove¢anja miSicne masei
snage, odnosno brzine i eksplozivnosti pokreta. Na nesrecu, ovi derivati imaju i veliki
broj nezeljenih dgjstava. Osim ozbiljnih oste¢enja jetre, uticaja na seksualnu funkciju,
oni dovode i do vrlo zna¢ajnih manifestacija na kardiovaskularni sistem. Generalno
mehanizmi koji dovode do oste¢enja srca i krvnih sudova mogu se podijeliti u ¢etiri
grupe:

a) aterogeni mehanizam,

b) trombogeni mehanizam,
C) vazospasti¢ni mehanizam,
d) direktnacelijskasmrt.

Aterogeni mehanizam podrazumijeva uticaj anaboli¢kih androgenih steroida na
koncentraciju lipoproteina, dovode¢i do smanjenja vrednosti dobrog HDL holesterola,
narocito najvise protektivne HDL , frakcije, odnosno povetanjaloSeg LDL holesterola,
§to moZze predisponirati razvoj aterosklerotskog procesa.

Trombogeni mehanizam se karakteriSe pojacanim dejstvom anabolickih setroida
na aktivaciju i agregaciju trombocita, samim tim zapocinjanje procesa stvaranja trom-
ba, &to uslovljava povetanje kardiovaskularnog rizikai razvoj ishemijske bolesti srca.

Osim toga anabolicki steroidi, mogu djelovati po vazospasticnom modelu, kao
posledica zna¢ajnog smanjenja oslobadanja NO u endotelnim ¢elijama arterija, Sto ta-
kode moZe usloviti razvoj koronarne bolesti.

Kao poslednji na¢in djelovanja anabolickih androgenih steroida istice se direkt-
na ¢elijska smrt, odnosno dejstvo na miocite i njihovo izumiranje, usled otoka ¢elija,
hipertrofije i poremecaja na nivou kontraktilnog aparata, posledi¢ni razvoj fibroze i po-
java poremecaja sré¢anog ritma, koji nekada mogu biti i fatalni i dovesti do iznenadne
sréane smrti.
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Slika 1. Prikaz “ zapuSene’ koronarne arterije kod 32. godisnjeg bodi bildera

s

s -

32yr old bocbilide?

Kada govorimo o peptidnim hormonima, dugo se mislilo da oni predstavljgu
sve ono o0 ¢emu sportista sanja. Racunalo se na njihovo anaboli¢ko dejstvo — koje bi
uslovilo povecanje broja miSi¢nih ¢élija, lipotropno dejstvo — smanjenje masnih nasla-
ga kroz pove¢ano oslobadanje masnih kiselinai njihovo koriséenje kao izvora energije,
kao i pozitivno dejstvo na vezivna tkiva i jatanje kostano-zglobnog sistema. U praksi
se pokazal o da primena vecih doza ovih hormona, u duzem vremenskom periodu, moze
biti udruZena sa neugodnim nuspojavama. Tu se pre svega misli na pojavu otoka, akut-
nih simptoma (znojenje, drhtanje ruku, lupanje srca), oStecenja jetre, imunskog siste-
ma, psihi¢ke promene, kao i oboljenja srca. Dugotrajno koris¢enje vetih doza hormona
rasta moze usloviti nastanak kardiomiopatije, koja se karakteriSe uvecanjem srca, raz-
vojem fibroznog tkiva, samim tim i pove¢anjem Sansi za nastanak aritmija i sréane
smrti.

Eritropoetin (EPO) je hormon koji ima vaznu funkciju u organizmu - stimulise
produkciju crvenih krvnih zrnaca i na taj nagin povecava povrsinu za oksigenaciju mi-
Sicatela. Registrivano je preko 40 smrtnih slu¢gjeva nakon primjene ove supstancije.
Primenom EPO preparata povecavanjem broja crvenih krvnih zrnaca, povecava se do-
nos kiseonika, a kada misi¢i dobiju viSe kiseonika, oni bolje rade, $to znati daim se
povecava radna sposobnost. Takode, mast iz miSica moze se konvertovati u energiju
samo uz prisustvo kiseonika. Ako se uzme u obzir ¢injenica da su crvena krvna zrnca
solidan “pufer” u krvi tj. da mogu neutralizovati mle¢nu kiselinu, koja je uzroénik za-
mora misi¢a — onda je sve receno. Rezultati su pokazali da posle primene EPO dolazi
do poboljSanja rezlutata npr. kod tréanje na 1500 m za 3-5 sec, 10 000m za 1 min, a
maraton za 4 min. Nuspojave posle primene ovog hormona su zgruSavanje krvi i mo-
guénost stvaranjatromba, samim tim i ve¢a mogucénost za pojavu sréanog ili mozdanog
infarkta. Osim toga eritropoetin dovodi i do porasta vrijednosti krvnog pritiska.
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Diuretici su ljekovi koji izazivaju povecano izbacivanje urina iz organizma, a
ono poslediéno dovodi do smanjenja koli¢ine te¢nosti u organizmu. Diuretici se uglav-
nom koriste u sportovima gdje postoje tezinske kategorije, oéekujuéi da izbacivanjem
tecnosti smanje tjelesnu tezinu. Osim toga koriste se da ubrzaju eliminaciju drugih pro-
dukata dopinga, zbog ¢ega se i smatraju glavnim ,, maskirajué¢im* supstancama. Gubit-
kom tecnosti, gube sei odredeni elektroliti koji su neophodni za normalno funkcionisa-
nje organizma, a posebno prilikom intenzivnih fizi¢kih napora. Uz gubitak vode izme-
du ostalog gubi sei kalijum, Sto moze usloviti miSi¢nu slabost, narocito sr¢anog misi¢a
uz pojavu poremecaja sréanog ritma.

Supstanca HTA A HLK IBS IM Sl ISS
Anabolicki gndrogenl + + + + + +
steroidi
Hormon rasta + + + +
Eritropoetin + +
B3, agonisti + + + +
Diuretici +
Amfetamin + + + + +
Kokain + + + + + +
Efedrin + + + + +
Narkotici +
Kanabinoidi + + +
Glukokortikosteroidi + +
Alkohol + + + + +

Tabela 1. Nezeljeni kardiovaskularni dogadaji zabranjenih supstanci (HTA — hiperten-
Zija, A—aritmije, HLK — hipertrofija lijeve komore, IBS— ishemijska bolest srca, S —
sr¢ana insuficijencija, 1SS— iznenadna sréana smrt) - Preuzeto Deligiannis A. et al.
ESC Study Group of Sports Cardiology Position Paper on adverse cardiovascular ef-
fects of doping in athletes, Eur J Cardiovasc Prev Rehabil. 2006;13(5): 687-94.

ZAKLJUCAK

Nivo sportskih rezultata u vrhunskom sportu u izvjesnoj mjeri uti¢e na primenu
nedozvoljenih stimulativnih sredstava, dok je u Skolskom, a narogito rekreativhom
sportu viSe izbor sportiste i trenera. Nazalost, uglavnom antidoping kontroli podlezu
vrhunski sportisti.

Medu brojnim negativnim uticajima koriS¢enja nedozvoljenih supstanci, naroci-
to su znatagjni kardiovaskularni efekti, koji ¢esto mogu imati i fatalni ishod, te je neop-
hodan joS intenzivniji rad na edukaciji sportista, trenera, ali i sportskih rukovodioca.
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THE ROLE OF DOPING IN EMERGENCE OF ADVERSE CARDIOVASCULAR

EVENTS

The use of prohibited substances and methods is not linked only to supreme
sportsmanship, but to an ever increasing degree to amateurs and recreationists. The
fundamental reason behind this use is the increase of physical performances, that is,
achieving better results and accomplishment of ever bigger feats. Unfortunately, such
use of doping substances also leads to undesired effects, among which, of course, the
cardiovascular ones are the most perilous, often ending in fatalities. It has been proved
that, as a consequence of doping, through various mechanisms of its impact, the follo-
wing complications may ensue: lipid profile, thrombosis, ischemic heart disease,
myocardial infarction, hypertension, heart failure, heart rhythm disorders, sudden car-
diac deaths.

Key words: doping, prohibited substances, adverse cardiovascular events.
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SITUACIONI TRENING U FUDBALU

Situacioni trening je osnov savremenog fudbala. Savremeni trening fudbala za-
hteva da se svaka aktivnost, svaka vezba u treningu stavi u funkciju igre. Najbolja situ-
aciona vezba je igra na dva gola Polazna tacka celokupnog rada u fudbalu je igra.
Igru moramo dobro poznavati. Ona je u osnov sustina fudbala. Polazimo od igre (deca
naulici) i uvek seigri vracamo (situacioni trening). Najteze je trenirati igru.

Situacioni trenizi se mogu resavati individualno, grupno ili kolektivno gde sva-
kako trebagju-moraju biti zadovoljeni zahtevi savremenog fudbala a to su pokretljivost,
probojnost, podrska, prostor (koji se u odredjenom trenutku isprazni ili potpuno u zav-
snosti od trenutne situacije naterenu) i posed lopte, gde se morgjmu ispunjavati zahtevi
savremenog “totalnog” fudbala | to onako kako ham namece trenutna situacija na tere-
nu, prelivanje linija po dubini i sirini. To je trenutak kada se namece situacija * popu-
njavanje” odredjenog delaterena, a da se tom prilikom stvori visak igraca-fudbalera.

Veliki znacg] u sadasnjim uslovima fudbala ima promena ritma kretanja svakog
igraca, a samim tim i cele ekipe, narocito pri prelazu iz faze odbrane u fazu napada i
obrnuto. To je posebnbo znacagjno za organizaciju kontra napada i brzog napada. To se
moze ostvariti veoma uspesno u situaciji kada se igra “plitka” formacija, gde posebno
dolazi do izrazaja saradnja, probojnost, podrska,pokretljivost i to sto je vazno, a sto
smo vec napomenuli “ popunjavanje” ili “praznjenje’ odredjenog dela terena.

Kod situacionih vezbi moraju-trebaju se postovati odredjena nacela situacionog
treninga:

e funkcionano opterecenje fudbalera mora biti maksimalno, odnosno na nivou
opterecenjafudbalskeigre pacak i vece,
adekvatan protivnik, teren, vremenski uslovi,
trening treba biti zahtevniji od utakmice,
oteZavajuce okolnosti: skraceni prostor, manji broj igracaili veci, veca brzina
svih akcijai vezbi, manji broj dodira,

e bojadresova, buka putem ozvucenjai gl.

Zatim mora se pridrZavati i odredjenih taktickih principa:

promena mestai popunjavanje slobodnog prostora,

promena ritma (usporavanje i ubrzavanje prilikom predajei kretanja)
upucivanje lopteispred linije kretanjaigraca, aizaledjd protivnika,
izbegavanje viska poteza (pravovremeno predajalopte),

Lazni manevar u cilju zatvaranja protivnika od stvarne namere upucivanja
loptei dr.
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Situacione veZbe imaju izuzetnu vaZznost za sticanje odredjenih kretnih navika i
prilagodjavanje tehnicko-taktickim kombinacijama. Prakticno one sadrze sve ono sto
sadrzi i pravaigra (ili odredjeni segmenti igre). Uz napomenu, da sve situacione igre
imaju zavrsnicu saudarcem nagol.

U situacionim igrama postoje razli¢iti odnosi brojaigraca, ali svakaima osnovnu
postavku i modifikovanje brojai odnosa:

Osnovna 3:0, 3:1 samodifikovanjem 3:2, 3:3 i nagjteza varijanta 3:4,
Osnovna 4:2 saotezavanjem 4:3, 4:4i 45,

Osnovna 5:2 sa oteZzavanjem 5:3, 5:4, 5:5 i najteza varijanta 5:6,

1:1 namale golove,

1:1+1 u koridoru od 16 m. sa udarcem nagol.,

1+1:1 poziciono zatvaranje,

2:3 libero samo poziciono zatvara, ukoliko ne stigne da zatvori, igrac u
ofanzivi daje gol,

3:2 dvojica u odbrani atrojica u napadu,

2+1:1+1 jedan libero, jedan srednji bek, adva“spica’ i jedan vezni,

3:3 (2+1:2:1),

4:3 (2+2:1+2) dva“ Spica’, dvavezna protiv jednog liberai dva beka;
4:4 (2+2:2+2) jedan libero, dvabekai jedan prednji centralni protiv dva
spicai dvavezna,

4:5 jedan libero, dvabeka i jedan prednji protiv dva spiacai tri vezna,
3:3:3ili 4:4:4ili 5:5:5 tri boje,

6:6 najednu polovinu terena,

8:8 nacetiri gola najednu polovinu terena,

8:8ili 11:11 nacelom terenu. Odbranaigranaprvui izlazi na 30-35 m. od
svog gola. Igra preko krilnih pozicija (koriscenje koridora sa centralnog dela
po bocnim stranama saiili bez dzokera).

USAVRSAVANJE TEHNIKE | TAKTIKE

Metod usloznjavanja spoljasnjih prilika,
1

Suprostavljanje uslovnog protivnika

2. Primenatezih polaznih polozajai pripremnih pokreta

3. lzvodjenje vezhi i akcija maksimalnom brzinom i tacnoscu (preciznost)

4.

5. Ogranicavanjeili prosirivanje prostorazaizvodjenje vezbi (1:1 namalomi

Izvodjenje vezbi u neobicnim uslovima (kisa, blato, snegi 9.)

velikom prostoru gde treba da iskaze izmedju ostalog i dozu frustracione
tolerancije)

Metod vezbanja pri razlicitim stanjima organizma
1.1zvodjene vezbi u stanju znatnog zamora
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2.1zvodjenje vezbi u stanju znatnog emocionalnog uzbudjenja
3.1zvodjenje vezbi sa periodicnim iskljucivanjem vidai
4.Formiranje radnog cilja (postavljenjem konkretnih zadataka).
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SUMMARY

Stuational exercises have great value for the acquisition of certain movement
habits and adaption of the TE-TA combinations, where primarily develops tactical
thought and tactical reasoning.

Therefore, we must adhere to certain tactical principles. change of places,
change of rhythm, avoidance of excess strokes, false maneuvers, etc.

In order to participate successfully, playersin realization of situational exercises
should use two methods in their work:

e Method of conditioning external opportunities and
e Method of exercise at different condition.
Key words: situational exercises, change of places, change of rhythm, condition
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