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Uvod

Korištenje nedozvoljenih sredstava 
predstavlja najveći problem modernog 
sporta. Prema dostupnim podacima 
Svjetske antidoping agencije (WADA), 
tijekom 2015. godine napravljeno je 
303.369 analiza, od kojih je 3.809 bilo 
pozitivno na korištenje nedozvoljenih 
sredstava. Kod najvećeg broja pozitiv-
nih ispitanika, njih čak 50% utvrđena 
je prisutnost anaboličkih sredstava (1). 
Anabolička sredstva su Jedna od nedo-

zvoljenih sredstava koja imaju neželjeni 
učinak na zdravlje sportaša, a jednako 
se koriste među profesionalnim i rekre-
ativnim sportašima (2). Nuspojave koje 
se mogu javiti nakon korištenja nedopu-
štenih sredstava obuhvaćaju neurološke, 
kardiovaskularne, respiratorne, mišić-
no-koštane, endokrine, dermatološke, 
reproduktivne i ostale promjene na orga-
nizmu. Također, mogu se javiti različiti 
psihički poremećaji te u najgorem sluča-
ju i smrt (3). Zbog nedovoljnog pozna-
vanja učinka nedozvoljenih sredstava i 
želje za postizanjem što boljih sportskih 
rezultata, sportaši stavljaju na rizik svoj 
život i ljude u svome okruženju. Upravo 
zbog toga, kao najvažnija karika u borbi 
protiv dopinga, nameće se pravovremena 
edukacija sportaša, liječnika, fiziotera-
peuta i trenera. Zbog velikog broja pre-

hrambenih dodataka sportašima, teško 
je odrediti gdje zapravo završava nado-
puna prehrani, a započinje doping.

Doping

Prema Svjetskoj antidoping agenci-
ji doping je prisutnost zabranjenih sup-
stanci ili njihovih metabolita ili markera 
u tjelesnom uzorku sportaša; uporaba ili 
spremnost na uporabu zabranjene me-
tode; krivotvorenje ili pokušaj varanja 
s bilo kojim dijelom procesa kontrole 
dopinga; posjedovanje zabranjenih sup-
stanci ili metoda; prometovanje s bilo 
kojom zabranjenom supstancijom ili 
zabranjenom metodom; propisivanje ili 
pokušaj propisivanja zabranjene sup-
stance bilo kojem sportašu, asistiranje, 
ohrabrivanje, pomaganje, prikrivanje ili 
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SPOZNAJA SPORTAŠA O ŠTETNOSTI KORIŠTENJA DOPINGA U SPORTU

HRVOJE PRKIĆ1, DINKO PIVALICA1,2

Uvod: Korištenje nedozvoljenih sredstava jedan je od najvećih problema modernog sporta. Svjetska antidoping organizacija 
predstavlja glavnu instituciju u globalnoj borbi protiv dopinga te za viziju ima postojanje svijeta u kojem se sportaši mogu natjecati 
u okruženju bez dopinga. Nuspojave koje se mogu javiti nakon korištenja nedopuštenih sredstava obuhvaćaju neurološke, kardio-
vaskularne, respiratorne, mišićno-koštane, endokrine, dermatološke, reproduktivne i ostale promjene na organizmu. Također, mogu 
se javiti različiti psihički poremećaji, te u najgorem slučaju i smrt. Upravo zbog toga, kao najvažnija karika u borbi protiv dopinga, 
nameće se pravovremena edukacija sportaša, liječnika, fizioterapeuta i trenera. 

Cilj rada: Utvrditi spoznaju sportaša o nedozvoljenim sredstvima i njihovoj štetnosti na zdravlje te utvrditi da li postoji razlika 
o spoznaji o nedozvoljenim sredstvima između sportaša profesionalaca i rekreativaca. 

Materijali i metode: U presječnom prospektivnom istraživanju, uključeno je 90 ispitanika koji su stariji od 18 godina i koji se 
aktivno bave sportom. Ispitanici su podijeljeni u 2 skupine: prvu skupinu koju čine profesionalni sportaši i drugu skupinu koju čine 
rekreativni sportaši. U prvoj skupini profesionalnih sportaša sudjelovalo je 39 ispitanika, te 51 ispitanik u drugoj skupini rekreativ-
nih sportaša. Anketno ispitivanje provedeno je strukturiranim anketnim upitnikom kao mjernim instrumentom.

Rezultati: Istraživanjem spoznaje sportaša o štetnosti korištenja dopinga u sportu došlo se do zaključka da ne postoji statistički 
značajna razlika između dviju grupa, odnosno spoznaje sportaša profesionalaca i sportaša rekreativaca, ali postoji statistički zna-
čajna pozitivna veza između duljine bavljenja sportom i spoznaje o štetnosti dopinga na zdravlje sportaša. Promatrajući sportaše s 
obzirom na prijašnje korištenje nedopuštenih sredstava može se uočiti da 27,78% promatranih sportaša imaju navedeno iskustvo.

Zaključak: Profesionalni sportaši u usporedbi s rekreativnim sportašima nemaju veću spoznaju o štetnom utjecaju korištenja 
dopinga u sportu.

Ključne riječi: DOPING, TESTIRANJE, SPORTAŠI, ANTIDOPING AGENCIJA, NEDOZVOLJENA SREDSTVA
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bilo koji drugi tip radnje koji uključuje 
povredu antidoping-pravila ili pokušaj 
povrede pravila (4).

Štetan utjecaj dopinga 
na zdravlje

Korištenje nedozvoljenih sredstva 
omogućava sportašima postizanje boljih 
rezultata, osvajanje medalja, ali pred-
stavlja i oblik varanja u sportu, a prije 
svega veliki zdravstveni rizik. Koliko je 
velika želja sportaša za slavom i novcem, 
pokazuje to da su radi ostvarenja boljih 
rezultata spremni riskirati i vlastiti ži-
vot (5). Još od antičkih vremena, pa sve 
do danas zabilježeni su brojni slučajevi 
smrti sportaša zbog korištenja dopinga. 
Osim smrtnih slučajeva, kao nuspojave 
su mogući i različiti zdravstveni proble-
mi.

Anabolički steroidi su najrašireni-
ji oblik dopinga, ali i najopasniji zbog 
svog širokog spektra mogućih nuspoja-
va. Osim svog djelovanja na poboljšanje 
performansi sportaša, anabolici imaju i 
brojne nuspojave, od kojih su neke vrlo 
opasne po zdravlje sportaša. Oni mogu 
inicirati nepovratne fizičke promjene. 
Opće nuspojave anabolika uključuju 
oštećenje kardiovaskularnog sustava i 
jetre, poremećaj metabolizma masti te 
zadržavanje vode u tkivima (6, 7).

Jedna od najopasnijih nuspojava 
anaboličkih steroida je arterioskleroza, 
koja poremećuje prolaz krvi kroz krv-
ne žile što dovodi do povećanog rizika 
od začepljenja krvnih žila, moždanog 
ili srčanog udara. Anabolički steroidi 
uzrokuju oštećenje jetre te mogu dove-
sti do karcinoma jetre. Zbog smanjenja 
izlučivanja natrija, dolazi do zadržavanja 
tekućine unutar tkiva, što može utjeca-
ti na povećanje tjelesne težine sportaša. 
Anabolički steroidi imaju i mnogo psi-
hičkih nuspojava. Promjene raspoloženja 
mogu biti pozitivne, kao što su pojačana 
motivacija i euforija ili negativne kao što 
su razdražljivost, emocionalna nestabil-
nost, te tendencija nasilju. Istraživanja su 
pokazala pozitivan odnos između razine 
testosterona i agresivnosti. Sve ove psi-
hičke nuspojave mogu stvoriti probleme 
i u socijalnom životu korisnika (8).

Zbog toga što anabolici ometaju ba-
lans hormona koje tijelo proizvodi, oni 
nemaju samo opće već i spolno specifič-
ne nuspojave. Kod muškaraca, upotreba 
anabolika donosi rizik od atrofije testisa 
i smanjenje proizvodnje spermija. Tako-
đer, mogu utjecati na erektilnu funkciju 
i dovesti do neplodnosti. Zbog prevelike 
količine testosterona, jedan dio se tada 
pretvara u ženski spolni hormon estro-
gen, što može dovesti do povećanja gru-
di - ginekomastije. Česta nuspojava je i 
pojava akni. Kod žena upotreba anabo-
ličkih steroida može dovesti do razvoja 
muških sekundarnih spolnih obilježja. 
Oni uključuju pojačanu dlakavost tijela 
i lica, dublji glas, akne, poremećaj men-
strualnog ciklusa i povećanje klitorisa. 
Može doći i do smanjenja grudi zbog po-
remećaja u metabolizmu masnog tkiva 
te se povećava rizik od karcinom grudi. 
Također, moguća je i pojava cisti i pato-
loških promjena na maternici i jajnicima.

Korištenje anaboličkih steroida 
može inhibirati proizvodnju testosterona 
u tijelu. Ovaj učinak se naziva negativni 
feedback, a odvija se između hipotala-
musa i hipofize. U hipotalamusu se oslo-
bađaju hormoni koji potiču proizvodnju 
peptidnih hormona u hipofizi. Kada ti 
peptidni hormoni dođu do ciljnih orga-
na, oni stimuliraju proizvodnju spolnih 
hormona. Završni produkti se tada kroz 
krv vraćaju u hipotalamus i hipofizu, 
gdje njihova povećana razina inhibira 
produkciju i oslobađanje novih hormona 
(9). Moguće nuspojave anaboličkih ste-
roida su:

 ● dermatološke nuspojave - masna 
koža, akne, seboreja, strije, pojačana 
dlakavost, alopecija, edemi

 ● reproduktivne nuspojave - promjene 
libida, neplodnost

 ▪ kod muškaraca - spontane erek-
cije, erektilna disfunkcija, gine-
komastija, oligospermija, atrofija 
testisa, hipertrofija prostate, kar-
cinom prostate

 ▪ kod žena - pojava muških sekun-
darnih spolnih obilježja, promu-
klost, pojačana dlakavost, pore-
mećaj menstruacije, povećanje 
klitorisa, atrofija grudi

 ● psihološke/neurološke nuspojave - 
promjene raspoloženja, razdražlji-
vost, agresija, impulzivnost, manija, 
euforija, depresija, anksioznost, dis-
forija, deluzije, psihoze, povučenost, 
kognitivne promjene

 ● mišićno-koštane nuspojave - mišićna 
hipertrofija, mišićne strije, rupture 
tetiva

 ● kardiovaskularne nuspojave - atero-
skleroza, povišeni krvni tlak, hiper-
trofija lijeve ventrikule, kardiomio-
patija, hipertrofija miokarda, aritmi-
ja, tromboza, infarkt miokarda, smrt

 ● jetrene nuspojave - povišeni testovi 
jetrene funkcije (AST, ALT, biliru-
bin, LDH, ALP), toksičnost jetre, 
hepatocelularni adenom, hepatocelu-
larni karcinom, kolestaza

 ● bubrežne nuspojave - bubrežna hi-
pertrofija, nefropatija, akutno zata-
jenje bubrega, karcinom bubrežnih 
stanica

 ● ostale nuspojave - intolerancija glu-
koze, otpornost na inzulin, disfunk-
cija imunosnog sustava

Fiziološke nuspojave korištenja ana-
boličkih androgenih steroida ovise o du-
žini korištenja istih, ali već i kod kratkog 
korištenja postoji vjerojatnost od naru-
šavanja imunosnog sustava. Najčešća 
nuspojava koja se pojavljuje je povišeni 
krvni tlak, osobito kod osoba koje su već 
ranije imale dijagnosticiranu hipertrofi-
ju. U korelaciji s morfološkim promjena-
ma na srcu, može dovesti do srčane de-
kompenzacije. Da bi spriječili ove štetne 
nuspojave anaboličkih steroida korisnici 
ih često kombiniraju s drugim nedozvo-
ljenim supstancama kao što su hormoni, 
antagonisti hormona i diuretici, koji pak 
imaju vlastite štetne nuspojave (10, 11).

Korištenje eritropoetina, kao i dru-
gih oblika krvnog dopinga i transfuzije, 
može biti opasno zbog toga što povećava 
viskoznost krvi, te dolazi do povećanja 
krvnog tlaka. Posebice kada je tijelo usli-
jed dugotrajnog napora dehidrirano, po-
većana viskoznost krvi potiče nastanak 
tromboze koja može uzrokovati infarkt 
miokarda, moždani udar i smrt. Do sada 
je zabilježeno 18 slučajeva smrti u snu, 

među profesionalnim biciklistima koji 
su koristili eritropoetin (12, 13). Moguće 
nuspojave korištenja eritropoetina su:

 ● povećana viskoznost krvi

 ● povišen krvni tlak

 ● moždani udar

 ● plućna embolija

 ● konvulzije

Krvni doping i korištenje sintetički 
proizvedenog eritropoetina povećava 
broj crvenih krvnih stanica. Povećanje 
hematokrita za 60% i više, nosi ozbiljan 
zdravstveni rizik. Protok krvi se značaj-
no smanjuje i može dovesti do stvaranja 
tromboze i embolije, te smrti. Dokumen-
tirano je nekoliko slučajeva da su sporta-
ši imali ozbiljne zdravstvene komplika-
cije jer su koristili doze krvi koja nije bila 
propisno sakupljena, čuvana, transporti-
rana ili transfuzirana. Ovo može dovesti 
do životno ugrožavajuće sepse. Kod ho-
mologne transfuzije moguće su i dodatne 
komplikacije kao što je hepatitis, HIV ili 
alergijska reakcija, zbog nepodudaranja 
krvi, koja može uzrokovati smrti (14).

Svjetska antidoping agencija

Svjetska antidoping agencija službe-
no je osnovana 10. studenog 1999. godi-
ne u Lausanneu u Švicarskoj, da bi koor-
dinirala borbu protiv dopinga u cijelom 
svijetu. U osnivanju Agencije sudjelova-
le su vlade, javne vlasti te ostala javna 
i privatna tijela mnogobrojnih država 
okupljenih oko borbe protiv dopinga (4). 
Antidoping kodeks je temeljni dokument 
koji regulira sva antidoping pravila, za-
kone i regulacije unutar sportskih orga-
nizacija i javnih vlasti diljem svijeta. Ko-
deks djeluje na temelju 8 međunarodnih 
standarda, a to su:

 ● Popis zabranjenih sredstava 

 ● Međunarodni standard za testiranje i 
istrage

 ● Međunarodni standard za laborato-
rije

 ● Međunarodni standard za terapijska 
izuzeća

 ● Međunarodni standard za zaštitu pri-
vatnosti i osobnih podataka

 ● Međunarodni standard za sukladnost 
potpisnika s Kodeksom

 ● Međunarodni standard za edukaciju

 ● Međunarodni standard za postupanje 
s rezultatima

Popis zabranjenih sredstava

Popis, koji je jedan od 8 glavnih me-
đunarodnih standarda, identificira tvari i 
metode zabranjene tijekom i izvan natje-
canja te u pojedinim sportovima. Tvari 
i metode na Popisu su klasificirani u ra-
zličite kategorije (15, 16). Tvari i metode 
koje su uvijek zabranjene:

 ● S0 - neodobrene tvari

 ● S1- anabolička sredstva

 ● S2 - peptidni hormoni, čimbenici ra-
sta, slične tvari koje ih oponašaju

 ● S3 - beta-2 agonisti

 ● S4 - hormoni i modulatori metabo-
lizma

 ● S5 - diuretici i maskirna sredstva

 ● M1 - manipulacija krvlju i krvnim 
pripravcima

 ● M2 - kemijska i fizička manipulacija

 ● M3 - genski doping

Tvari i metode zabranjenje na natje-
canju:

 ● S6 - stimulansi

 ● S7 - narkotici

 ● S8 - kanabinoidi

 ● S9 - glukokortikoidi

Tvari zabranjene u pojedinim spor-
tovima:

 ● P1 - beta blokatori 

Doping u profesionalnom i 
rekreacijskom sportu

Doping je tradicionalno povezivan 
s natjecateljskim sportom. Korištenje 
zabranjenih sredstava kod elitnih spor-

taša zauzima najveću pažnju javnosti, 
ali doping je jednako toliko raširen i u 
rekreativnom sportu (5). Nažalost ne 
postoji mnogo istraživanja koja bi poka-
zala točnu zastupljenost dopinga među 
rekreativnim sportašima. Prema rijet-
kim dostupnim istraživanjima doping 
koristi preko 20% rekreativnih sportaša 
i ta brojka je u stalnom porastu. Postotak 
muškaraca koji koriste doping je 3 do 7 
puta veći od postotka žena koje koriste 
doping, a najzastupljeniji sport je body 
building (17). Tipičan profil rekreativca 
koji koristi doping je:

 ● muškarac mlađe dobi koji trenira 
body building

 ● srednja stručna sprema

 ● radnik u uredu

 ● samac

 ● koristi uglavnom anaboličke andro-
gene steroide

 ● nabavlja doping na crnom tržištu

Za razliku od natjecateljskog sporta, 
korištenje dopinga u rekreativnom spor-
tu, nema svrhu poboljšanje performansi 
sportaša i postizanje boljih rezultata na 
natjecanjima već poboljšanje fizičkog 
izgleda i mršavljenje. Kao i u profesi-
onalnom sportu, kao doping sredstva 
najčešće se koriste anabolički androgeni 
steroidi. Preko 50% korisnika konzumi-
ra anaboličke steroide i putem injekcija i 
oralno. Većina sportaša steroide koristi u 
ciklusima, s periodima apstinencije, koji 
traju po otprilike 9 tjedana svaki. Takva 
praksa se koristi da bi se poboljšala nji-
hova učinkovitost, te smanjile nuspojave. 
Druga metoda koja se koristi je metoda 
piramide, tj. postepenog povećavanja 
doze prema sredini ciklusa i smanjenje 
doze prema kraju ciklusa (17).

Uz korištenje anaboličkih steroida, 
rekreativni sportaši najčešće koriste efe-
drin i amfetamine kao stimulatore, gona-
dotropin za sprječavanje atrofije testisa, 
klenbuterol, hormon rasta i inzulin zbog 
anaboličkog učinka, te antiestrogene za 
sprječavanje ginekomastije. Nuspojave 
rekreativnih sportaša su slične nuspoja-
vama profesionalnih sportaša, te uklju-
čuju atrofiju testisa, akne, povišeni krvni 
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tlak, neplodnost, ginekomastiju, gubitak 
kose, probleme s bubrezima, probleme s 
jetrom, pojačanu dlakavost, promuklost, 
nepravilne menstruacije i povećanje 
klitorisa. Treba napomenuti da većina 
sportaša vjeruje da njihovi zdravstveni 
problemi nemaju veze s korištenjem do-
pinga (18). Posebnost problema dopinga 
u rekreativnom sportu je zbog toga što:

 ● ne postoje doping kontrole koje bi 
spriječile upotrebu dopinga

 ● rekreativni sportaši ne podliježu re-
dovnim liječničkim pregledima

Da bi se borili protiv dopinga u re-
kreativnom sportu najvažnija mora biti 
edukacija sportaša. Kao što smo već re-
kli, korisnici dopinga ne povezuju svo-
je zdravstvene probleme s korištenjem 
dopinga, te uz očigledne željene fizičke 
promjene, oni ne žele prestati koristiti 
doping (17).

Cilj istraživanja

Cilj ovog istraživanja je bio utvrditi 
spoznaju sportaša o nedozvoljenim sred-
stvima i njihovoj štetnosti na zdravlje, te 
utvrditi da li postoji razlika o spoznaji o 
nedozvoljenim sredstvima između spor-
taša profesionalaca i rekreativaca. 

Materijal i metode

Istraživanje je provedeno u razdo-
blju od 15. srpnja 2017. do 15. kolovoza 
2017. godine u sportskim klubovima Va-
terpolski klub Mornar Brodospas, Rad-
nički nogometni klub Split, Akademski 
judo klub Student, Hrvatskoj vaterpol-
skoj reprezentaciji i među sportašima 
koji nemaju ugovorne obveze prema klu-
bovima.

U istraživanje je bilo uključeno 90 
ispitanika u dobi iznad 18. godine života, 
koji su podijeljeni u dvije skupine. Prvu 
skupinu od 39 ispitanika su sačinjavali 
sportaši koji imaju potpisan profesional-
ni ugovor s klubom. Drugu skupinu su 
sačinjavali sportaši koji imaju potpisan 
stipendijski ugovor s klubom ili uopće 
nemaju potpisan ugovor te se kao takvi 
vode kao rekreativni sportaši. Ispitanici 
su dali pismeni pristanak za provedbu 
ankete, uz prethodno obrazloženje svrhe 

istrazovanja te pojašnjenje o anonimno-
sti i tajnosti dobivenih podataka i mo-
gućnosti odbijanja sudjelovanja u istraži-
vanju. Kriteriji za uključivanje ispitanika 
u istraživanje su:

 ● aktivni sportaši u dobi iznad 18 go-
dina

Kriteriji za isključenje ispitanika iz 
istraživanja su bili:

 ● osobe koje se aktivno ne bave spor-
tom

 ● osobe mlađe od 18 godina

 ● osobe koje odbijaju suradnju, nisu u 
potpunosti ispunile anketni upitnik 
ili su odustale od sudjelovanja u istra-
živanju

Na temelju cilja istraživanja pro-
vedeno je anketno istraživanje pomoću 
strukturiranih anketnih upitnika. Dobi-
veni podaci su statistički obrađeni. Pita-
nja koja su uključena u upitnik podijelje-
na su u 3 skupine:

 ● opći podaci ispitanika

 ● poznavanje nedozvoljenih sredstava

 ● poznavanje štetnog utjecaja nedozvo-
ljenih sredstava na zdravlje sportaša

Prva četiri pitanja su opći podaci ve-
zani za dob ispitanika, duljinu bavljenja 
sportom, status sportaša i ranije prisu-
stvovanje doping kontroli. Sva pitanja su 
zatvorenog tipa s ponuđenom ljestvicom 
odgovora. Ispitanici su iskazivali stupanj 
slaganja s izjavama putem Likertove ska-
le, i to u rasponu:

 ● U potpunosti se ne slažem,

 ● Ne slažem se,

 ● Nisam siguran,

 ● Slažem se

 ● U potpunosti se slažem.

Iz navedene grupe pitanja defini-
raju se dvije dimenzije, i to dimenzija 
spoznaje o utjecaju dopinga na zdravlje 
sportaša i dimenzija spoznaje o dopingu. 
Dimenzija spoznaje o utjecaju dopinga 
na zdravlje sportaša sastoji se od 7 pita-
nja, i to 13, 14, 16, 17, 20, 21 i 22, dok 

dimenzija spoznaje o dopingu obuhvaća 
preostala pitanja u anketnom upitniku. 
Najveći broj bodova kod dimenzije utje-
caja je 7*2 = 14, dok je kod dimenzije 
spoznaje o dopingu 15*2 =30. Bodovanje 
je rađeno na sljedeći način:

 ● U potpunosti točan odgovor = +2 
boda,

 ● Točan odgovor = +1 bod,

 ● Niti točan niti netočan odgovor 0 bo-
dova,

 ● Netočan odgovor = -1 bod,

 ● U potpunosti netočan odgovor je -2 
boda.

Točan odgovor na svako od nave-
denih pitanja je ekstremna vrijednost 
(potpuno slaganje/potpuno neslaganje s 
izjavom).

Statistička obrada podataka

U empirijskom dijelu ovog rada ko-
risteći kvantitativne metode testirane su 
postavljene istraživačke hipoteze. Kori-
štene su metode tabelarnog i grafičkog 
prikazivanja, Hi kvadrat test, Mann-
Whitney U test, te korelacijska analiza. 
Metodama tabelarnog i grafičkog prika-
zivanja prikazana su obilježja promatra-
nih sportaša, kao i stavovima o spoznaji 
sportaša o štetnosti dopinga, kao i utje-
caju dopinga na zdravlje sportaša.

Hi kvadrat testom testira se zavi-
snost obilježja. Mann-Whitney U testom 
testirana je razlika u spoznaji sportaša o 
štetnosti dopinga, kao i utjecaju dopinga 
na zdravlje sportaša s obzirom na status 
sportaša. 

Korelacijskom analizom testira se 
veza između duljine bavljenja sportom 
i spoznaje sportaša o štetnosti dopinga, 
kao i utjecaju dopinga na zdravlje sporta-
ša s obzirom na status sportaša. Analiza 
je rađena u statističkom programu STA-
TISTICA 12, Statsoft. Zaključci su do-
neseni pri razini signifikantnosti od 5%. 

Rezultati

Promatrajući sportaše s obzirom na 
prijašnje korištenje nedopuštenih sred-
stava može se uočiti da 27,78% proma-

tranih sportaša imaju navedeno iskustvo, 
dok 72,22% ispitanika nisu imali nave-
deno iskustvo (Tablica 1) (Slika 1).

Ako profesionalne sportaše proma-
tramo kao jednu skupinu, dok rekrea-
tivne sportaše promatramo kao drugu 
skupinu, te ih stavimo u odnos s prijaš-
njim podvrgavanjem doping kontroli do-
lazimo do rezultata da je 35,29% sporta-
ša rekreativaca bilo podvrgnuto doping 
kontroli, dok je među sportašima profe-
sionalcima njih 61,54% bilo podvrgnuto.

Na temelju Hi kvadrat test vrijed-
nosti 6,116 pri jednim stupnjem slobode 
donosi se zaključak da je zavisnost sta-
tistički značajna. Dakle, profesionalni 
sportaši su statistički značajno u većem 
broju bili podvrgnuti doping kontroli. 
Zaključak je donesen na temelju empirij-
ske p vrijednosti 1,34.

Iz rezultata se može uočiti da je pro-
sječna iskazana razina spoznaje o utjeca-
ju dopinga na zdravlje kod rekreativnih 
sportaša 4,4 dok je kod profesionalnih 
5,1, dok su prosječne spoznaje o dopin-
gu 9,3 kod profesionalnih sportaša, te 9,4 
kod rekreativnih sportaša. Medijan vri-
jednost je centralna vrijednost koja dijeli 
iskazane razine slaganja s promatranim 

dimenzijama na 2 jednaka dijela gdje 
polovica ispitanika iskazuje vrijednost 
manju ili jednaku vrijednosti medijana, 
dok polovica ispitanika je iskazala vri-
jednosti veće od vrijednosti medijana. 
Između dviju skupina ispitanika (profe-
sionalni sportaši i rekreativni sportaši) 
nema statistički značajne razlike u iska-
zanoj razini spoznaje o utjecaju dopinga 
na zdravlje (Slika 2).

Tablica 1. 
Iskustvo korištenja sredstava s liste nedopuštenih sredstava

Iskustvo korištenja sredstava s liste nedopuštenih sredstava Broj ispitanika %

Da 25 27,78

Ne 65 72,22

Ukupno 90 100,00

Slika 1. 
Grafički prikaz rezultata istraživanja 
o iskustvu korištenja sredstava s liste 
nedopuštenih sredstava

Slika 2. 
Grafički prikaz rezultata istraživanja spoznaje sportaša o utjecaju dopinga na zdravlje

Slika 3. 
Grafički prikaz rezultata istraživanja pozitivne povezanosti između duljine bavljenja sportom i 
spoznaje o utjecaju dopinga na zdravlje.
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Na temelju empirijske p vrijednosti 
0,4408 donosi se zaključak da razlika u 
spoznaji o dopingu se statistički značaj-
no ne razlikuje među ispitanicima koji 
imaju profesionalan ugovor i bez pro-
fesionalnog ugovora. Iako je prosječna 
iskazana vrijednost spoznaje o utjecaju 
dopinga na zdravlje sportaša veća kod 
sportaša koji nemaju profesionalni ugo-
vor, razlika nije statistički značajna. 
Veza između duljine bavljenja sportom i 
spoznaje o štetnosti dopinga na zdravlje 
sportaša testirana je korelacijskom ana-
lizom.

Vrijednost koeficijenta korelacije je 
R=0,407466, te je koeficijent statistički 
značajan (empirijska p vrijednost <0,001, 
na temelju čega se donosi zaključak da 
postoji statistički značajna povezanost 
između duljine bavljenja sportom i spo-
znaje o utjecaju dopinga na zdravlje. Iz 
rezultata je vidljivo da je dulje bavljenje 
sportom je pozitivno povezano sa spo-
znajom o štetnosti korištenja dopinga u 
sportu (Slika 3).

Na temelju vrijednosti koeficijen-
ta korelacije R=0,271275 donosi se za-
ključak da postoji statistički značajna 
pozitivna veza između duljine bavljenja 

sportom i spoznaje o štetnosti dopin-
ga na zdravlje sportaša. Zaključak je 
donesen pri empirijskoj p vrijednosti 
0,9702%. Na temelju empirijske p vri-
jednosti 0,628051 donosi se zaključak da 
se ukupna razlika u spoznaji o utjecaju 
dopinga na zdravlje, kao i u spoznaji o 
dopingu statistički značajno ne razlikuje 
među ispitanicima koji imaju profesiona-
lan ugovor i bez profesionalnog ugovora 
(Slika 4).

Dakle, iako je prosječan broj bodova 
veći kod sportaša s profesionalnim ugo-
vorom razlika nije statistički značajna. 
Na temelju vrijednosti koeficijenta ko-
relacije 0,353 postoji statistički značajna 
pozitivna veza između duljine bavljenja 
sportom i spoznaje o utjecaju na zdravlje 
i spoznaje o dopingu. 

Rasprava

Glavni rezultati ovog istraživanja 
pokazuju da status sportaša ne utječe 
na znanje o nedozvoljenim sredstvima 
i njihovom štetnom utjecaju na zdravlje 
sportaša.

Kao što je prikazano u rezultatima 
ovog istraživanja sportaši nemaju dovolj-

no znanja o nedozvoljenim sredstvima, i 
nisu u dovoljnoj mjeri svjesni mogućih 
štetnih posljedica korištenja dopinga. 
Poseban problem predstavlja nedostatak 
kontrole među rekreativnim sportašima, 
koji doping ne koriste radi poboljšavanja 
sportskih rezultata, već primarno radi 
poboljšanja fizičkog izgleda. Upravo po-
boljšanje fizičkog izgleda, uz podizanje 
samopouzdanja osoba dovodi do toga 
da sportaši ne žele priznati da njihovi 
zdravstveni problemi nastaju zbog upo-
trebe nedozvoljenih sredstava. Također, 
sportaši zbog toga ne žele prestati s kori-
štenjem nedozvoljenih sredstava (17). U 
drugim istraživanjima dođeno je do za-
ključka da je samo 63,2% ispitanika ima-
lo pristup informacijama o antidopingu, 
61,9% onih koji su koristili dodatke pre-
hrani nisu znali sadržaj istih, a 57,1% 
sportaša nije bilo upoznato sa mogučim 
nuspojavama (19). Istraživanje provede-
no u pet europskih država pokazalo je da 
doping koristi 8,1% rekreativnih sporta-
ša, dok u Hrvatskoj doping koristi 1,3% 
rekreativnih sportaša (20, 21).

Prvi korak prema natjecanju bez pri-
sustva nedozvoljenih sredstava mora biti 
rana edukacija sportaša, trenera i medi-
cinskog osoblja. Time se podiže spozna-
ja sportaša o štetnom utjecaju dopinga na 
njegovo zdravlje i o etički nepravednom 
natjecanju. Prema podacima dobivenim 
u istraživanju 61,54% profesionalnih 
sportaša je bilo podvrgnuto doping kon-
troli. Spoznaja profesionalnih sportaša o 
nedozvoljenim sredstvima statistički nije 
bolja od spoznaje amaterskih sportaša, te 
uz veći postotak provedenih doping kon-
trola postoji i veća vjerojatnost mogućeg 
pozitivnog doping testa, upravo zbog 
samog lošeg znanja sportaša o dopingu. 
Time profesionalni sportaši u rizik dovo-
de sebe, svoju momčad, ali i cijeli stručni 
i medicinski tim. Upravo zbog neznanja, 
sportaš može nenamjerno konzumirati 
nedozvoljenu supstancu i time na najgo-
ri mogući način narušiti svoju karijeru i 
uništiti godine teškog truda i zalaganja. 
Da bi izbjegli takve slučajeve, Svjetska 
antidoping agencija pokušava pomoću 
programa ADEL, Sportske vrijednosti 
u svakoj učionici, te drugih edukativnih 
inicijativa poboljšati edukaciju sportaša i 
podignuti je na zadovoljavajuću razinu, a 
u konačnici i stvoriti sportsko okruženje 

bez dopinga. U današnjem vrhunskom 
sportu veliki doping skandali koji uklju-
čuju neke od najvećih sportskih zvijezda 
današnjice, svakim danom sve više po-
tresaju svijet sporta, a velik broj ljubitelja 
sporta počinje vjerovati da i brojni drugi 
sportaši koji još nisu bili pozitivni na do-
ping testu, uzimaju nedozvoljena sred-
stva ili primjenjuju neke od zabranjenih 
metoda. Uporaba dopinga, osim što je 
sve rasprostranjenija, širi se nažalost i na 
sve mlađe sportaše. Brojna istraživanja 
pokazuju da postotak sportaša tinejdžera 
koji koriste doping dramatično raste, što 
može imati teške posljedice, budući da se 
štetni učinci većine dopinških sredstava, 
osobito anaboličkih steroida, mnogo jače 
očituju kod te dobne skupine (21). 

Postoje neki ograničavajući faktori 
ove studije koje treba napomenuti, a koji 
su mogli utjecati na rezultate i trebaju se 
uzeti u obzir u budućim istraživanjima. 
Prvenstveno, studija je zbog ograničava-
jućih vremenskih faktora uključila mali 
broj ispitanika (39 profesionalnih spor-
taša i 51 rekreativnog sportaša). Također 
studija nije rađena na sportašima mla-
đim od 18 godina, a koji su također pod-
ložni doping testiranjima. U budućnosti 
je potrebno izraditi studiju s većim bro-
jem ispitanika, koja će obuhvatiti dobro 
raznovrsnu populaciju podložnu doping 
testiranju. 

Zaključak

Na temelju istraživanja o spoznaji 
sportaša o štetnom utjecaju dopinga u 
sportu nije pronađena statistički značaj-
na razlika između spoznaje profesional-
nih sportaša i rekreativnih sportaša. Na 
temelju rezultata istraživanja utvrđeni su 
sljedeći zaključci:

 ● Ne postoji statistička značajna razli-
ka između profesionalnih i rekreativ-
nih sportaša u spoznaji o dopingu

 ● Ne postoji statistička značajna razli-
ka između profesionalnih i rekrea-
tivnih sportaša u spoznaji o utjecaju 
dopinga na zdravlje 

 ● Ne postoji statistička značajna razli-
ka između profesionalnih i rekrea-
tivnih sportaša u spoznaji o štetnosti 
korištenja dopinga u sportu 

 ● Postoji statistički značajna poveza-
nost između duljine bavljenja spor-
tom i spoznaje o utjecaju dopinga na 
zdravlje 

 ● Postoji statistički značajna poveza-
nost između duljine bavljenja spor-
tom i spoznaje o dopingu

 ● Postoji statistički značajna poveza-
nost između duljine bavljenja spor-
tom i spoznaje o štetnosti korištenja 
dopinga u sportu

Ovo je početno istraživanje o spo-
znaji sportaša o štetnosti utjecaja dopin-
ga na zdravlje. Potrebna su daljnja istra-
živanja koja će ukazati koliko su sportaši 
informirani, te što je sve potrebno kako 
bi spoznaja o štetnosti dopinga bila dos-
tupna većem broju sportaša.
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marySummary

Summary

ATHLETE'S COGNITION ABOUT NOXIOUSNESS OF DOPING IN SPORTS

Hrvoje Prkić, Dinko Pivalica

Introduction: Using prohibited substances is one of the biggest problems of modern sport. The World Anti-Doping Organiza-
tion is the main anti-doping institution in the world. Vision of the World Anti-Doping Organization is a world where athletes can 
compete in an environment without doping. Side effects that may occur after using prohibited substances include neurological, 
cardiovascular, respiratory, musculoskeletal, endocrine, dermatological, reproductive and other. Also, various mental disorders 
may occur, and in the worst case, death. For this reason, a timely education of athletes, doctors, physiotherapists and coaches is the 
most important link in the fight against doping.

Objective: To identify the athlete's awareness of the harmful effects of doping in sport, and to determine whether there is a 
difference in the awareness between professional athletes and recreational athletes.

Materials and methods: In the prospective study, 90 examinees aged 18 and above, who are actively doing sports are included. 
The examinees are divided into two groups: the first group is formed by professional athletes, and the second group is formed by re-
creational athletes. 39 examinees participated in the first group of professional athletes, and 51 in the second group of recreational 
athletes. The survey was conducted by structured questionnaire as a measuring instrument. 

Results: In the research of athlete's awareness of the harmful effects of doping in sports concluded that there is no statistically 
significant difference between the two groups, the cognition of professional athletes and recreational athletes, but there is a statisti-
cally significant positive relationship between the length of doing sports and the awareness of harmful effects of doping on athletes. 
Regarding the former doping use, it is shown that 27.78% of the observed athletes previously had experiences with doping.

Conclusion: The professional athletes do not have greater awareness about harmful effects of doping in sport than the recrea-
tional athletes.
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