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O QUE E?

Fazer pequenas escolhas saudaveis e mudancas nas nossas rotinas diarias
reduz a probabilidade de nos envolvermos em comportamentos de risco
e aumenta a possibilidade de vivermos uma vida positiva e equilibrada.

O programa Take Care da UEFA centra-se na melhoria da saude
e do bem-estar através do futebol. Neste livro branco, focamo-
nos em substancias como tabaco, alcool e drogas que melhoram
o desempenho. Em particular, analisamos 0s riscos associados ao
consumo e abuso destas substancias por jovens, incluindo o impacto na
sua saude fisica e mental, no seu desempenho académico e nas suas vidas
pessoais. Também demonstramos algumas estratégias a que os adultos
podem recorrer para proteger e educar as criancas ao seu cuidado.

Ao criarem um ambiente propicio através da educacao, da alimentacao
equilibrada, da atividade fisica reqular e da utilizacado responsavel de
dispositivos digitais, os pais, tutores, professores, treinadores e funcionarios
desempenham papéis cruciais na promocao de estilos de vida saudaveis
e na prevencao do abuso de substancias.

PROGRAMA TAKE CARE

O programa Take Care da UEFA é composto por seis modulos interligados:

- Atividade fisica  Nutricao - Salilde mental

- Dependéncia digital - Sensibilizacao paraas  « Seguranca rodoviaria
substancias

Para além de um livro branco como este, cada médulo é apoiado por

varias ferramentas, incluindo cartazes, um podcast, um documentario

e uma sessao educativa.

A QUEM SE DESTINA?

O programa e as suas ferramentas foram concebidos para federacoes
nacionais, ligas, clubes, outras partes interessadas no futebol e escolas.
Destina-se a pais, tutores, professores, treinadores e funciondrios para
beneficio de todos, mas especialmente das criancas e dos jovens.

COMO UTILIZAR

Esta disponivel um guia do utilizador para ajudar as organizacoes de
futebol e as escolas a compreenderem e a maximizarem a utilizacao destas
ferramentas. Osrecursospodemserconsultados de formaindependenteem
www.uefa.com/takecare, proporcionando flexibilidade na aprendizagem
e aplicacao. No entanto, como os temas explorados estao interligados,
é possivel encontrar referéncias Uteis noutras ferramentas.



http://www.uefa.com/takecare
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1. INTRODUCAO

Os habitos saudaveis, como seguir uma dieta equilibrada, praticar exercicio
fisico regularmente, dormir o suficiente, gerir o stress de forma eficaz
e participar em atividades sociais positivas, podem contribuir para um estilo
de vida mais saudavel. Estas praticas estao associadas, por exemplo, a menos
desafios em termos de saude mental,’ a maior participacdo no desporto? e a melhor
desempenho desportivo.?

Embora os habitos saudaveis possam ter efeitos positivos nas nossas vidas, os habitos
e comportamentos pouco saudaveis, incluindo o abuso de substancias, continuam
a ser frequentes, tanto dentro como fora do desporto.

Por conseguinte, é importante estarmos conscientes dos habitos pouco saudaveis
gue podemos ter desenvolvido ao longo do tempo e tomarmos medidas para fazer
mudancas positivas.

Este nem sempre é um caminho facil. Atualmente, os riscos associados ao
abuso de substancias, especialmente entre os jovens, sdao profundos e de
longo alcance, tendo impacto na sua saude mental e fisica e nas suas vidas
pessoais. Doencas cronicas e problemas como depressao e ansiedade, dificuldades
académicas e conflitos em termos de relacionamento tém sido associadas ao
abuso de substancias. Aqueles que consomem ou usam substancias sao também
mais propensos a envolverem-se noutras formas de comportamentos de risco
e a enfrentarem problemas legais.*
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O alcool, apesar de ser socialmente aceitavel,
é uma das substancias mais consumidas em
todo o mundo. Esta substancia pode prejudicar
o discernimento e levar a comportamentos
violentos e a uma série de problemas de saude,
como danos no figado, doencas cardiovasculares
e cancro. O consumo de alcool desde tenra idade
esta associado a resultados negativos, incluindo
um risco aumentado de violéncia, depressao e mau
desempenho académico.*

Da mesma forma, o consumo de tabaco
representa riscos graves para a saude
e esta associado a doencas respiratorias
e cardiovasculares e a varias formas de cancro.
A introducao dos cigarros eletrénicos acrescentou
outra camada de complexidade e os seus sabores
apelativos e a percecao de seguranca podem
potencialmente reverter os progressos alcancados
no controlo do tabaco.
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Varios fatores podem influenciar a probabilidade de uma
pessoa se envolver em comportamentos pouco saudaveis
e de risco. A literatura identifica inimeros fatores de risco,
tanto pessoais (p. ex., atitudes percebidas como controlo
comportamental) como contextuais (p. ex., influéncia social
dos pares e da familia).>

As redes sociais, especialmente quando usadas em excesso,
sao um fator de risco que ganhou recentemente mais atencao
entre os profissionais de satde mental.®

Os pais, tutores, treinadores e funcionarios desempenham um
papel influente na vida das criancas e dos jovens jogadores
e, como tal, tém de ser proativos na identificacao dos fatores
de risco e na protecao contra os mesmos. O futebol, com
a sua énfase na independéncia, na responsabilidade,
na gestdo das emoc¢des e no respeito pelos outros,
serve como uma ferramenta poderosa para prevenir
a delinquéncia juvenil e promover o bem-estar mental.’




2. AMBIENTE ESTRUTURADO

AQUELES QUE PARTICIPAM REGULARMENTE EM ATIVIDADES
DESPORTIVAS SAO MENOS PROPENSOS A ENVOLVEREM-SE EM
COMPORTAMENTOS DE RISCO, COMO O ABUSO DE SUBSTANCIAS,
EM PARTE, DEVIDO AO AMBIENTE ESTRUTURADO E AS EXIGENCIAS
FiSICAS DO DESPORTO

No entanto, a investigacdo demonstra que tipos especificos de abuso de substancias, assim
COmMO 0 consumo excessivo de alcool e o consumo de canabis, podem ser mais elevados
entre populacdes de atletas.® A adolescéncia é marcada por mudancas fisicas, fisiolégicas
e sociais significativas, tornando-a um periodo vulneravel para os jovens adultos, que
podem experimentar substancias como alcool, tabaco e drogas recreativas.®

Educar os jovens sobre os perigos do abuso de substancias, promover estilos de vida
saudaveis, fomentar didlogos abertos e fornecer modelos positivos sao estratégias essenciais.
Os treinadores e funcionarios podem enfatizar os beneficios de uma vida sem substancias,
a0 mesmo tempo que os pais podem reforcar estas mensagens em casa. Incentivar os
jovens a praticar em desporto e recompensar comportamentos saudaveis pode
ajudar ainda mais a afasta-los de substancias nocivas.

Trabalhando em conjunto, pais, tutores, treinadores e funcionarios podem criar um
ambiente de apoio que nao s6 melhore o desempenho desportivo, mas também promova
0 bem-estar geral e o éxito futuro dos jovens jogadores de futebol e dos jovens em geral.

Ambiente estruturado
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3. AVALIACAO DOS RISCOS B toke Gre

A adolescéncia é um periodo marcado por mudancas significativas
e potencialmente stressantes. Os jovens procuram identidade
e independéncia, o que pode levar a conflitos e ao envolvimento
em comportamentos de risco. E durante a adolescéncia que as
pessoas geralmente comecam a consumir alcool, tabaco e outras
drogas recreativas, como canabis e MDMA. Isto reforca a necessidade
de estratégias para limitar o acesso dos jovens a estas substancias e para
0s educar sobre os riscos potenciais do tabagismo, do consumo de
alcool e de outras drogas recreativas. No entanto, tal como explicado
anteriormente, os habitos dos atletas e dos nao atletas podem diferir,
uma vez que os atletas sao mais propensos a abusar de certas substancias
(p. ex., alcool, canabis) do que outras (p. ex., drogas ilegais).

As substancias mais comuns incluem:

a. Alcool

b. Tabaco
i. Produtos de tabaco aquecido (PTA) e cigarros eletronicos
ii. Snus

c. Drogas que melhoram o desempenho

Avaliagdo dos riscos 8
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A exposicao
ao alcool

na juventude pode provocar
danos cognitivos
duradouros %3
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Avaliacdo dos riscos

O consumo de alcool entre os

adolescentes

estd associado a problemas de
saude mental na idade
adulta ™

a. Alcool

O ALCOOL E, DE UM MODO GERAL, UMA
SUBSTANCIA SOCIALMENTE ACEITAVEL, MAS
TAMBEM E ALTAMENTE CONSUMIDA E DESTRUTIVA

O alcool, uma substancia téxica e viciante, aumenta
igualmente o risco de uma pessoa morrer de doencas
como cancro, danos no figado, hipertensdo e doencas
cardiovasculares.’®

Até mesmo pequenas quantidades de alcool podem prejudicar
o discernimento, provocar comportamentos violentos e diminuir
o tempo de reacdo. Beber desde tenra idade estd associado
a resultados negativos, como aumento de tendéncias suicidas,
violéncia, ferimentos, depressao e absentismo escolar.

Além disso, o consumo de alcool, especialmente o consumo
excessivo, aumenta a probabilidade de os jovens se envolverem
em acidentes rodoviarios, crimes violentos, comportamentos
sexuais de risco e experimentacao de drogas, podendo também
resultar em mau desempenho académico e problemas financeiros.*
Adicionalmente, o consumo de é&lcool estd associado a um
pior desempenho desportivo, e os efeitos duram um periodo
consideravel apoés a intoxicacao.




b. Tabaco

Estdo associados muitos mais tumores ao tabaco do que
ao alcool, e fumar pode ser uma dependéncia desafiante
e duradoura. O consumo prolongado de tabaco representa
Sérios riscos para a saude. Apesar de estudos associarem
ha muito o tabagismo ativo a problemas de saude mental,
atualmente também se presta atencao aos efeitos prejudiciais
do fumo passivo na salde mental.

Avaliagdo dos riscos
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Fumar afeta o sono,
a tomada de decisoes, Fumar

a autoestima -
e a confianca aumenta o risco
de doencas

cardiovasculares

e os problemas de saude
Os jovens que fumam mais de mental

15 cigarros

por dia sao mais propensos a
sofrer de sofrimento psicolégico
do que os seus pares "°

Fumar afeta
negativamente
o desempenho
desportivo &1

%

A investigacao indica uma clara ligacao entre a exposicao
prolongada ao fumo passivo e o aumento do sofrimento
psicologico, incluindo sintomas de ansiedade e depressao,
entre jovens ndo fumadores. A investigacdo demonstra
igualmente que o tabagismo estd associado a menor forca
muscular e resisténcia cardiorrespiratéria em atletas.'®

i. Produtos de tabaco aquecido (PTA) e cigarros
eletronicos

e Os produtos de tabaco aquecido (PTA) sao usados
para aquecer o tabaco e gerar nicotina.

e Os cigarros eletrénicos, também conhecidos como
vapes ou vaporizadores, sao usados para aquecer
um liquido que contém nicotina.

Os cigarros eletrénicos sdao frequentemente considerados
mais atraentes do que os cigarros tradicionais devido a fatores
como o custo, a variedade de sabores, a acessibilidade
e a influéncia das redes sociais.®® O seu aumento tem
o potencial de reverter décadas de esforcos antitabagismo
e introduzir uma nova dependéncia, Cujos riscos para a saude
a longo prazo sao incertos, dada a falta de investigacao
aprofundada. O que sabemos é que quem usa cigarros
eletrénicos tem maior probabilidade de comecar a fumar.?’

Avaliacdo dos riscos
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Os cigarros eletrénicos

tém um impacto

o negativo
Identificou-se uma .
lacs no desempenho desportivo ™ Os jovens tém cérebros em
corre agao desenvolvimento e sao mais
entre a utiliza¢dao dos vulneraveis a
cigarros eletrénicos FisCOS para
e doencas respiratoérias 2 .
Ea @ a saude??

Os jovens que
usam cigarros
eletronicos

sa0 mais propensos a terem
dores de cabeca, ficarem
irritados, ndo dormirem
e terem dificuldades de
concentracao =

A utilizacao
prolongada de
cigarros eletronicos
e o consumo de PTA

podem provocar dependéncia #
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ii. Snus

O SNUS E UM PRODUTO DE TABACO HUMIDO E SEM
FUMO, TRADICIONALMENTE CONSUMIDO COLOCANDO-O
POR BAIXO DO LABIO SUPERIOR, ONDE LIBERTA
NICOTINA PARA A CORRENTE SANGUINEA

O snus tem crescido em popularidade entre os jovens em toda a Europa,
especialmente em paises com taxas de tabagismo em declinio. No futebol
profissional, dois em cada cinco jogadores ja consumiram snus, pelo
menos, uma vez,?* o snus atrai muitas pessoas porque é discreto e nao
envolve a inalacdo de fumo. No entanto, pode levar a dependéncia da
nicotina e aumenta o risco de doencas gengivais, cancros orais e problemas
cardiovasculares,?> 26 o que também pode ter um impacto negativo no
desempenho desportivo. A natureza viciante do snus suscita preocupacoes
particulares quando se trata dos jovens, uma vez que a exposicao precoce
a nicotina pode ter efeitos a longo prazo no desenvolvimento do cérebro.

Além disso, os efeitos viciantes da nicotina podem levar
a dependéncia, o que pode incentivar outras escolhas de estilo de
vida pouco saudaveis e, em ultima analise, reduzir a aptidao fisica
e o bem-estar geral. Para os jovens atletas, o snus nao sé prejudica
a saude fisica, mas também pode tornar mais dificil manter um estilo de
vida saudavel e ativo.

13



c. Drogas que melhoram o desempenho

Os atletas estdao sempre a procura de ganhos marginais para
melhorar o seu desempenho, quer seja através do treino, da
recuperacao, da hidratacdo ou da alimentacao. Por vezes, 0s
jovens equacionam tomar substancias proibidas na tentativa de
melhorar o seu desempenho ou o seu aspeto fisico.

TODOS OS PRODUTOS DE DOPING TEM EFEITOS
SECUNDARIOS E O SEU CONSUMO PODE AFETAR
GRAVEMENTE A SAUDE DE UM JOVEM ATLETA

Os efeitos secundarios nocivos vao desde acne, alteracbes de

humor, comportamento agressivo e depressao, até hipertensao
arterial, problemas de fertilidade e danos nos érgaos.

Avaliacdo dos riscos
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Também podem ocorrer casos em que os atletas consumam
substancias proibidas involuntariamente (doping involuntario),
por exemplo, através de medicamentos, suplementos alimentares
contaminados ou alimentos contaminados. Embora o doping
involuntario nao possa ser completamente evitado, existem
formas de reduzir o risco. E importante sensibilizar os atletas para
este tipo de doping com vista a facilitar a tomada de decisdes de
alta qualidade.?’

N3o s6 o doping representa um risco para a saude, como

o consumo de substancias numa tentativa de melhorar
o desempenho é uma forma de batota e compromete os
principios do fair play.

A lista de substancias proibidas no desporto é publicada pela
Agéncia Mundial Antidoping e pode ser consultada no seu

sitio web. Esta lista inclui substancias dopantes conhecidas,

como os esterdides e a eritropoietina (EPO), assim como drogas
frequentemente consumidas na sociedade, como a canabis
e a cocaina.



https://www.wada-ama.org/en/prohibited-list
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PARA PAIS E TUTORES

DESENVOLVA CONFIANCA 1 " H_‘ E

E VALORES para apoiar o desenvolvimento
pessoal dos seus filhos/das suas criancas

INCENTIVE CONVERSAS

ABERTAS sobre tabaco, alcool e outras
substancias como parte das vossas conversas
regulares

SEJA UM BOM MODELO

para as suas criangas

INCENTIVE AS CRIANCAS
A PRATICAREM DESPORTO, ja que isso

podera proporcionar um ambiente positivo que

as ajudara a fazerem escolhas informadas
UTILIZE LINGUAGEM ADEQUADA
quando falar sobre dependéncia de
substancias

DESTAQUE OS BENEFICIOS A .4~

DE UM ESTILO DE VIDA v g TT

SAUDAVEL e saliente a importancia ﬁ{“ ' §

de se absterem do consumo de wé : j b, .
substancias . \ I 4

3 Ly S

at W .

CONSULTE PROFISSIONAIS para
RECOMPENSE COMPORTAMENTOS obter orientacdo e aconselhamento

SAUDAVEIS e assinale jogadores profissionais
sem vicios como modelos a seguir

APRENDA A IDENTIFICAR OS
SINAIS DE consumo de substancias

16
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PARA TREINADORES E FUNCIONAIOS

APOIE O DESENVOLVIMENTO PESSOAL DOS
SEUS JOGADORES ajudando-os a desenvolver a sua

confianca e a identificar os seus valores

INCENTIVE CONVERSAS ABERTAS
sobre tabaco, alcool e outras substancias como
parte das vossas conversas regulares

© DESTAQUE O IMPACTO POSITIVO

o
/;)i OX}GOAL! glgutirs;no consistente e do trabalho de |l_j|1|-\l|léllzjiGEM
° ° ADEQUADA quando

falar sobre dependéncia
de substancias

SEJA UM MODELO para criancas L%EMR oEl 6
e jovens, dando um exemplo positivo
a equipa

MP <
m Lﬁi APRENDA A IDENTIFICAR OS SINAIS

DE consumo de substancias

. )\)OP‘
PARTILHE HISTORIAS P
INSPIRADORAS de jogadores 4
profissionais famosos que nao INCENTI\,’E PAIS E FILHOS A, SE \x
bebem, ndo fumam nem consomem NECESSARIO, PROCURAREM ».5

drogas AJUDA PROFISSIONAL para obterem

orientacao e aconselhamento

Acbes praticas 17



5. ACOES PRATICAS

PARA CRIANCAS E JOVENS

Acbes praticas

INFORMA-TE sobre os riscos e os

efeitos das varias substancias

PRECISAS DE
PROCURA

ACONSELHAMENTO AJUDA?

e contacta adultos de confianca
ou profissionais para obteres
aconselhamento e apoio

FALA ABERTAMENTE sobre estes

temas com amigos, familia e treinadores

‘ take (are

MANTEM-TE ATIVO(A) praticando
regularmente desportos e atividades de
que gostas

ADOTA UM ESTILO DE VIDA SAUDAVEL dando

prioridade a um sono de qualidade, a uma alimentacao
equilibrada e a exercicio fisico regular para manteres o bem-
estar e o desempenho gerais

DIZ NAO se alguém te oferecer
ou pressionar para experimentares
substancias - sé confiante e mantém
os teus valores

18



6. BOAS PRATICAS

PARA AS ORGANIZACOES

Boas praticas
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DEMONSTRAR UM COMPROMISSO
ORGANIZACIONAL CLARO com a promocao do bem-

estar e da seguranca de todos os participantes, promovendo
ambientes que apoiem comportamentos saudaveis e minimizem
a exposicao a riscos relacionados com substancias.

DESENVOLVER E IMPLEMENTAR DIRETRIZES
DE POLITICAS AMPLAS que definam a posicio da

organizacao sobre o consumo de substancias, garantindo uma
participacao segura, inclusiva e solidaria no desporto.

CRIAR E FORNECER MATERIAIS DE FORMACAO
E EDUCATIVOS BASEADOS EM EVIDENCIAS

PARA treinadores, atletas e pais, com vista a reforcar
a compreensao dos riscos associados ao consumo de substancias
e promover escolhas informadas e saudaveis.

19



1. GLOSSAR'O ‘take@re

CONSUMO EXCESSIVO DE ALCOOL A ERITROPOIETINA (EPO) A DOENCA CARDIOVASCULAR
é o consumo de uma grande quantidade de alcool num curto é uma hormona produzida pelos rins que estimula a producao de glébulos é qualquer doenca que afete o coracao e o sistema
periodo de tempo, o que normalmente leva a intoxicacao. vermelhos, ajudando o corpo a transportar oxigénio de forma mais eficiente. de vasos sanguineos (incluindo artérias, capilares

Caracteriza-se frequentemente por uma perda de controlo A EPO sintética é utilizada para tratar a anemia, mas, por vezes, é utilizada e veias) em todo o corpo de uma pessoa.
e alteragdes no comportamento. indevidamente no desporto para aumentar a resisténcia.
)
-
“ (
N—
S\
Ry
O FUMO PASSIVO OS ESTEROIDES
é a inalacao involuntaria do fumo do tabaco de sd0 compostos quimicos, que atuam muitas vezes como hormonas, que o corpo produz
outras pessoas, que contém substancias quimicas naturalmente para apoiar funcdes vitais. Os esterdides sintéticos sao utilizados na medicina para
nocivas que aumentam os riscos para a saude dos tratar problemas como a inflamacao, a asma e os desequilibrios hormonais, mas alguns, como os
nao fumadores. esterdides anabolizantes, sao utilizados indevidamente para aumentar o crescimento muscular ou

o desempenho desportivo, o que representa riscos para a saude.

Glosséario 20
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