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    Apresentação


    Teresa Cristina Braga Fragelli & Maria Helena Rodriguez


    Apesar do debate em torno da saúde mental no esporte de alto rendimento surgir sempre que atletas apresentam descontrole emocional em situações competitivas, compartilham suas angústias em entrevistas ou denunciam casos de racismo e abuso sexual sofridos ao longo de suas carreiras, ainda encontramos resistência, preconceito e desinformação no ambiente desportivo.


    A FIFA divulgou recentemente uma pesquisa apontando para o fato de que um terço dos jogadores de futebol sofreram de depressão e dezoito por cento manifestaram sinais de estresse em algum momento da carreira. A busca incessante por resultados positivos faz com que muitos atletas experimentem altos níveis de estresse na sua pratica esportiva, revelando por vezes uma certa incompatibilidade entre o relacionamento do indivíduo com o seu trabalho.


    Cenas em que bananas são jogadas no meio de um campo de futebol ou torcedores imitando macacos nas arquibancadas são exibidas em campeonatos das ligas europeias com certa frequência. Marcelo Carvalho, fundador e diretor do Observatório de Discriminação Racial no Futebol, alerta para o crescimento do racismo no esporte brasileiro. O mesmo instituto registrou vários casos de futebolistas que já foram vítimas de racismo no futebol europeu, dentre eles os brasileiros Roberto Carlos, Daniel Alves, Roberto Firmino e Hulk, todos atletas da Seleção Brasileira.


    Apesar do tabu existente quando se fala em abuso sexual no campo esportivo, em 2018, pela primeira vez no Brasil uma campanha promovida pelo Sindicato dos Atletas de São Paulo alertava sobre o assédio e abuso sexual sofridos por atletas nas categorias de base. O movimento foi inspirado em uma ação semelhante realizada pela Federação Inglesa de Futebol, encorajando vítimas a denunciarem seus abusadores e escancarando a conivência dos clubes formadores.


    O último relatório divulgado pela Wada (Agência Mundial Antidoping) com dados copilados por países aponta que, em 2016, o Brasil era a oitava nação com mais casos de doping sob sua jurisdição no mundo. Sendo que a lista era liderada pela Itália, seguida pela França, EUA, Austrália, Bélgica, Índia e Rússia.


    As soluções rápidas para manutenção do peso levam atletas a praticarem anorexia ou bulimia, muitas vezes apoiados por treinadores em prejuízo a sua saúde, potencializado pela rotina intensa de treinos com consequências que vão desde o aumento do risco de lesões até a diminuição do tempo de reação, velocidade e concentração.


    Não se trata somente de reconhecermos os significativos avanços da Psicologia do Esporte em sua busca para se inserir nas Ciências do Esporte, mas a possibilidade de ampliação do entendimento do comportamento do atleta em sua complexidade, numa tentativa de apaziguar o seu bem-estar social com as exigências de sua carreira no mundo do espetáculo.


    Adriana Lacerda e Clarice Medeiros mais uma vez se debruçam na discussão dos principais desafios da Clínica da Psicologia do Esporte na atualidade ao reunirem em seu segundo livro Esporte, Saúde Mental e Sociedade artigos de profissionais que atuam nas áreas de ensino, pesquisa e intervenção da Psicologia do Esporte, que se propõe a refletir as novas formas do fenômeno esportivo na interação com seus principais atores, levantando as temáticas que se impuseram ao trabalho do psicólogo esportivo, atravessado pelas constantes transformações da sociedade.


    O livro cumpre o seu objetivo como instrumento capaz de proporcionar ao trabalho dos psicólogos que atuam na preparação emocional dos atletas, uma ampliação do conhecimento dos novos desafios a serem por eles enfrentados. Certamente o percurso das organizadoras e dos autores será facilitado quando respostas as suas dúvidas forem alcançadas, mas acima de tudo, quando surgirem possibilidades de se ir além.

  


  
    A compreensão do Bem-Estar Subjetivo (BES) na sua relação com o esporte


    Simone Luz


    A prática esportiva é um dos fenômenos sociais mais expressivos do mundo, independente de diferenças sócio-culturais e econômicas e, por isso, é fonte de pesquisa de diversas áreas de atuação. A prática esportiva cada vez mais vem sendo valorizada como indicativo de promoção de saúde física e mental, sejam para os objetivos educacionais, atividades físicas em ambientes não competitivos (academias) ou para o alto rendimento.


    Desde os primórdios, o homem está interligado ao esporte para estabelecimento de suas primeiras ordens sociais. Conforme Barreto (2003), na Grécia Antiga, o esporte se destacou como item indispensável da educação grega, relacionado à saúde e à qualidade de vida. Filósofos como Platão (428 a.C–348 a.C.) e Aristóteles (384 a.C–322 a.C) estudavam as relações entre corpo e alma através dos conceitos de sensação e de respostas motoras, onde exercícios físicos estavam ligados a regras que se objetivavam a formação integral do homem (paidéia) tornando-se influência direta para os fundamentos de nossa civilização atual. Ao longo do tempo, estudos e discussões se desenvolveram sobre o trabalho entre o corpo e as habilidades psicológicas nas atividades esportivas, até o surgimento dos primeiros laboratórios de Psicologia do Esporte, durante a década de 1920 na Rússia e Alemanha (Samulski, 1992).


    A proposta apresentada neste capítulo, ao desenvolver um tema sobre o Bem-Estar Subjetivo e sua relação à prática esportiva, será para contribuir, através de estudos comprovados, a importância do olhar para as qualidades humanas, o que entendemos sobre a busca da qualidade de vida e qual relação podemos estabelecer entre as percepções do indivíduo, suas demandas e o ambiente esportivo.


    Mas o que entendemos sobre Bem-Estar?


    Todos os questionamentos sobre a qualidade de vida, a satisfação com a vida e a felicidade sempre foram assunto desde a Grécia Antiga. Grandes filósofos, como Aristóteles (384 a.C–322 a.C), por exemplo, descreviam que toda ação humana tinha como objetivo final a felicidade. Ela não está ligada aos prazeres ou aos bens materiais, e sim à felicidade genuína (eudaimonia) – um prazer em busca do bem-estar, da plenitude do ser, o bem maior do homem, o viver bem e o fazer o bem ao mundo e aos outros, felicidade que não depende das condições externas; diferente da felicidade condicionada (hedônica) – busca do prazer para diminuição do sofrimento, um prazer momentâneo, uma felicidade a partir de quando obtemos algo, algum conforto ou ganho para simples realização, uma felicidade que impede nossa liberdade interior.


    Já para o filósofo Epícuro (341 a.C–270 a.C), a felicidade pode ser atingida por prazeres moderados e que trazem um estado de tranquilidade. A filosofia de Epícuro, no entanto, ressalta que é preciso ter muito cuidado com os prazeres. Alguns, segundo ele, trazem mais dor do que felicidade (Croffi, 2015). Portanto, a compreensão da felicidade se dá como expressão do “ser” a partir das suas virtudes e de sua vivência no aqui e agora.


    Avançando para o século XX, com a chegada nos Estados Unidos de pesquisadores do Leste Europeu fugitivos da 2ª Guerra Mundial, começou-se a realizar pesquisas em Psicologia Comportamental do Esporte. Concomitante às pesquisas sobre o efeito das emoções no comportamento do atleta e suas consequências, há o marco do nascimento do conceito de Bem-Estar Subjetivo, onde Wilson (1967) utilizou o termo Bem-Estar pela primeira vez envolvendo duas hipóteses do Bem-Estar que foram relacionadas da seguinte forma (Galinha & Ribeiro, 2005):


    
      	
Bottom Up – conceitos de satisfação e felicidade numa perspectiva Base-Topo (base-topo/de baixo para cima) – a satisfação imediata de necessidades produz felicidade, enquanto a persistência de desejos por satisfazer causa infelicidade;


      	
Top Down – o grau de satisfação necessário para produzir felicidade depende da adaptação ou nível de aspiração [...] influenciado por experiências do passado, comparações com os outros, valores pessoais, entre outros.

    


    A Psicologia Humanista de Abraham Maslow e Carl Rogers também contribuiu aos estudos sobre Bem-Estar. Maslow (1987) relacionou o Bem-Estar e a Qualidade de Vida na busca do indivíduo em satisfazer suas necessidades para alcançar a autorrealização.


    
      
        [image: ]
      

    


    Esta abordagem considera as cinco categorias de necessidades humanas: fisiológicas, segurança, amor/relacionamento (afeto), estima e realização pessoal (autorrealização) e voltou seu olhar para a capacidade das pessoas [...] o florescimento do potencial humano (Fernandes, 2014). A percepção de um indivíduo consciente de suas necessidades e potencialidades torna o indivíduo responsável por suas ações, sejam elas sob influências de sua experiência do passado, a vivência de seu momento presente ou a perspectiva de futuro.


    A partir do desenvolvimento e aplicação do conceito de Bem-Estar, surgiu uma possibilidade de avaliarmos os reflexos da saúde mental através das variáveis positivas em relação à satisfação com a vida, tais como, o afeto positivo e o afeto negativo (Lucas, Diener & Suh, 1996), compreendidos como existentes e complementares no autorrelato de experiências pessoais de cada indivíduo. A satisfação com a vida e a felicidade, portanto, se tornam grandes discussões da humanidade que, em vez de direcionar o interesse aos transtornos e mal-estares, volta-se às aplicações do Bem-Estar Subjetivo onde as pessoas avaliam sua existência e sua importância para desenvolver suas qualidades e potencialidades humanas.


    Em relação à prática esportiva, podemos considerar que, sejam por quais motivos os indivíduos busquem uma atividade física, passam a se conhecer, expressam suas emoções e aprendem a lidar com elas para que alcancem satisfação e realização com os resultados que esperam.


    Bem-Estar Subjetivo (BES) e a Psicologia Positiva


    Segundo Galinha e Ribeiro (2005), o Bem-Estar Subjetivo (BES) vem da intersecção de vários domínios da Psicologia, dentre eles e com mais ênfase no que se refere aos estudos da Psicologia Social, Psicologia da Saúde e a Psicologia Clínica.


    O Bem-Estar Subjetivo (BES) é um dos estudos de investigação mais presentes da aplicação da Psicologia Positiva, apresentada em seguida, no que se refere à satisfação com a vida, mais especificamente, buscando identificar como e por quê algumas pessoas vivenciam as situações de maneiras positivas, incluindo suas avaliações de julgamentos cognitivos e as reações afetivas (Diener, 2009).


    É importante fazer um breve esclarecimento ao leitor sobre a Psicologia Positiva. Considerada como um movimento científico transdisciplinar, o que sugere uma gama de possibilidades de produções científicas e aplicações, a Psicologia Positiva foi fundada por Martin Seligman, na década de 1990. Em 1998, o então presidente da Associação Americana de Psicologia (APA), apresentou uma palestra sobre um novo passo para as questões psicológicas, não para confrontar os estudos da Psicologia, mas para apresentar uma proposta na qual, primeiramente, as qualidades humanas (coragem, otimismo, habilidade interpessoal, ética no trabalho, esperança, honestidade e perseverança) tivessem mais ou tanta importância quanto os estudos sobre as doenças mentais e, em segundo, como uma proposta de prevenção aos transtornos (Seligman, 1998).


    O fato que leva à argumentação e, consequentemente, a esse novo movimento científico, de acordo com Seligman (1998), é que antes da 2ª Guerra Mundial a Psicologia tinha como premissa um direcionamento tanto à cura de doenças mentais, quanto às pesquisas sobre como tornar a vida das pessoas mais produtiva (satisfação) e ainda, o interesse em identificar e desenvolver talentos, ou seja, quais eram suas virtudes e como potencializar suas qualidades.


    Reflexos dessa guerra fizeram que o olhar da Psicologia se voltasse, quase que exclusivamente, para transtornos mentais, patologias e traumas, negligenciando o fator produtivo das qualidades humanas (Seligman, 2011). Constata-se que houve um aumento na produção de pesquisas voltadas para patologias maior que para potencializar as qualidades humanas – vê-se os atuais manuais de psiquiatria CID 11 e DSM-V. Tanto, e por isso, a Psicologia Positiva tem a intenção de mudar o foco da Psicologia, da preocupação única de reparar as piores coisas da vida, para a construção de qualidades positivas (Csikszentmihaly & Seligman, 1998). Segundo Snyder e Lopez (2009), esse movimento agrega as discussões teóricas da Psicologia sugerindo não só os estudos e tratamentos aos aspectos negativos, mas também (e principalmente), suas qualidades e potencialidades.


    Uma publicação especial da revista American Psychologist – Special Issue on Happiness, Excellence, and Optimal Human Functioning (Csikszentmihaly & Seligman, 2000) – discutiu, entre outras coisas, a escassez de trabalhos na Psicologia que produzissem conhecimento sobre os aspectos positivos que constituem a base das nossas forças pessoais, como a criatividade, a esperança, a coragem, a sabedoria, a espiritualidade e a felicidade (Paludo & Koller, 2007).


    Não excludente, a Psicologia Positiva – Movimento Científico da Felicidade – traz uma proposta integrativa, considerando os estudos da Psicologia Humanista e ampliando o entendimento de fatores emocionais negativos, no que diz respeito à relevância do problema e sua importância na formação do indivíduo, em sua percepção e seu lugar no mundo, agregando às questões mais positivas, tais como: satisfação com a vida, engajamento, relacionamentos positivos e ter uma vida realizadora (Seligman, 2011) que podem ser potencializadas.


    Bem-Estar Subjetivo (BES) e Bem-Estar Psicológico (BEP): aproximações e distanciamentos


    As concepções teóricas sobre Bem-Estar Psicológico (BEP), são fortemente construídas sobre formulações psicológicas acerca do desenvolvimento humano e dimensionadas em capacidades para enfrentar os desafios da vida (Siqueira & Padovan, 2008). Segundo estudo apresentado por Ryff (1989), teorias aplicadas na clínica tratam de fenômenos da individuação (Jung, 1933), autorrealização (Maslow, 1968), maturidade (Allport, 1961) e completo funcionamento (Rodgers, 1961). É importante esclarecer que, entre Bem-Estar Psicológico (BEP) e Bem-Estar Subjetivo (BES), podemos encontrar estudos que indicam uma consonância entre os conceitos, por se tratar de um estudo sobre a qualidade de vida do indivíduo. Porém, na década de 1980, surge uma distinção conceitual (Galinha & Ribeiro, 2005) quando vários estudos com a temática do Bem-Estar foram desenvolvidos sem que houvesse uma definição consensual sobre o conceito primordial. Desta forma, esta divergência nos levará a entender o Bem-Estar Subjetivo (BES) como um estudo que faz com que as pessoas avaliem suas vidas através de avaliações cognitivas e afetivas, incluindo reações emocionais e situacionais, com julgamento cognitivo de satisfação e realização (Diener, 2013 apud Corrêa, 2016).


    
      O Bem-Estar Subjetivo é um conceito amplo que inclui experimentação de níveis altos de emoções e humores prazerosos, baixos níveis de emoções e humores negativos e alta satisfação com a vida. (Diener, 2013 apud Corrêa, 2016, p. 120)

    


    Diener (2013) considera primordial e imprescindível que esta avaliação sobre satisfação com a vida ocorra através de um autorrelato, pois quanto mais confortáveis as pessoas estiverem para expor suas experiências de vida, sobre seus afetos e sua satisfação, há mais probabilidade de as informações serem verdadeiras (Corrêa, 2016). Porém, como ressalta Albuquerque e Troccoli (2004), os valores atribuídos aos relatos sobre o Bem-Estar Subjetivo podem variar e/ou alterar as convicções sob condições diversas, tais como tipos de escala utilizada, ordem dos itens, pelo estado de humor, pelas comparações alvo, tipos de escalas de respostas utilizadas e pelas distorções da memória.


    Junto às concepções teóricas da Psicologia que permitiram observar o funcionamento psicológico positivo (atitudes positivas), Ryff (1989) elaborou uma proposta integradora ao formular um modelo de seis componentes de Bem-Estar Psicológico (BEP), organizado e reformulado posteriormente por Ryff e Keyes (1995):


    
      	
Auto-aceitação: Característica que revela elevado nível de autoconhecimento, ótimo funcionamento e maturidade.


      	
Relações positivas: Exercício da empatia e afeição por todos os seres humanos, capacidade de manter relações de amor e amizade e identificação com o outro.


      	
Autonomia: Uso de padrões internos de auto-avaliação; independência acerca de aprovações externas.


      	
Domínio do ambiente: Capacidade do indivíduo para escolher ou criar ambientes adequados às suas características psíquicas; adequação e controle de ambientes complexos.


      	
Propósito de vida: Manutenção de objetivos; “a vida tem um signi­ficado”.


      	
Desenvolvimento pessoal: Necessidade de constante crescimento e aprimoramento pessoais, abertura a novas experiências, vencendo desafios que se apresentam em diferentes fases da vida.

    


    Apesar de todos os esforços de intersecção entre os conceitos de Bem-Estar Subjetivo (BES), relacionando as dimensões de afeto positivo e negativo e satisfação com a vida, e Bem-Estar Psicológico (BEP), com as variáveis acima citadas, a divergência de perspectivas é respeitada, porém há uma articulação de conceitos quando a discussão é direcionada à saúde mental (Galinha & Ribeiro, 2005).


    Bem-Estar Subjetivo (BES) e Psicologia do Esporte 


    Sendo estes estudos sobre desenvolvimento, otimização e bem-estar, encontramos uma consonância nos discursos e pesquisas sobre Bem-Estar, de ambas abordagens aplicados à Psicologia do Esporte. Conforme Gill (2000), os objetivos do trabalho do psicólogo do esporte são: “entender como os fatores psicológicos afetam o desempenho físico de um indivíduo”. Já no entendimento da Psicologia Positiva, podemos utilizar um dos conceitos que abrange e agrega objetivos comuns às duas ciências:


    
      O embasamento teórico[da Psicologia Positiva], foca absolutamente no estudo científico e na comprovação empírica de ações que se possibilitem identificar, medir, maximizar e melhorar as qualidades dos seres humanos incluindo-se aí as virtudes,[...], os talentos, a resiliência, autoeficácia, otimismo entre outras, de forma a permitir que suas vidas sejam mais felizes plenas e significativas (Corrêa, 2016, p.40).

    


    Considerando Weinberg e Gould (2001), o desenvolvimento de habilidades psicológicas faz parte de um conjunto de competências e intervenções para a preparação de um atleta, adquirindo recursos capazes de desencadear possibilidades de ação, tais como: cognitivas, afetivas, emocionais e motoras, responsáveis pelo bom desempenho nas competições. Portanto, a preparação psicológica é parte essencial de um programa mais eficiente, agregado às preparações técnicas, físicas, fisiológicas, nutricionais etc.


    Vale ressaltar que além de variáveis como a concentração, o controle de ansiedade e a motivação, por exemplo, que já fazem parte do conjunto de análises e pesquisas do contexto esportivo (Wolff, 2015), passamos a considerar também o Bem-Estar Subjetivo, ou seja, qual é a avaliação desse praticante de atividade física em relação às dimensões dos seus afetos (positivos e negativos), suas relações sociais, seu ambiente e sua satisfação com a vida? A partir disso, podemos orientar de forma adequada o estabelecimento de metas a serem alcançadas em sua modalidade específica e/ou em sua prática esportiva priorizando sua satisfação e autorrealização.


    A fim de ilustrarmos uma possível correlação dos estudos da Psicologia do Esporte e do Bem-Estar-Subjetivo da Psicologia Positiva e sua importância para potencialização de desempenho, segue abaixo uma referência de Samulski (2002) diferenciando as experiências de êxito e experiências de fracasso. O autor explicita que uma vitória não é idêntica a uma experiência de êxito, assim como uma derrota não é equivalente a uma experiência de fracasso.


    
      As experiências de êxito aparecem quando o rendimento esperado foi alcançado ou superado. As experiências de fracasso se encontram na diferença negativa entre resultado esperado e resultado obtido [...]. O maior efeito psicológico do êxito esportivo é aquele que estimula o esportista a continuar treinando. Assim o atleta aprende a conhecer a interdependência entre dedicação no treino e sucesso na competição [...] (p.145).

    


    Segue na página seguinte um quadro explicativo desenvolvido por Schubert (1981), relacionando os prós e contras para o atleta em suas experiências de êxito e fracasso.


    Snyder e Lopes (2009) apontam que, no processo de intervenção, (sob o olhar do Bem-Estar Subjetivo ou da Psicologia do Esporte, o que deu errado e as emoções negativas associadas, costumam ser mais observados e trabalhados do que aquilo que deu certo, ou seja, as qualidades e as emoções positivas geradas. O que é extremamente interessante em estudos e desdobramentos sobre o Bem-Estar Subjetivo, é exatamente essa oportunidade que temos de “olhar para dentro” e descobrirmos o que temos de melhor, que já deu certo. O que funciona e o quão potente nós somos para realizar nossas metas?


    
      
        

        

        

        

        
      

      
        
          	
            Experiências de sucesso e de fracasso
          
        


        
          	

          	
            Experiência de êxito
          

          	
            Experiência de Fracasso
          
        


        
          	
            Positivas
          

          	
            Negativas
          

          	
            Positivas
          

          	
            Negativas
          
        


        
          	
            Estado de ânimo
          

          	
            Alegre


            amigável


            otimista aberto

          

          	
            Arrogância
          

          	

          	
            Sensação de derrota, resignação, pessimismo
          
        


        
          	
            Disposição de esforço
          

          	
            Disposição adequada de rendimento, capacidade de decisão, aumento de esforço
          

          	
            Preguiça, auto-satisfação, falta de esforço
          

          	
            Disposição reforçada
          

          	
            Falta de ânimo, indecisão, preguiça e fadiga mental
          
        


        
          	
            Autoconfiança
          

          	
            Reforço, autoconfiança, segurança e otimismo
          

          	
            Auto-estima exagerada, subestimação das exigências e dos adversários
          

          	
            Autocrítica, modéstia e discrição
          

          	
            Falta de confiança, sentimento de inferioridade, resignação
          
        


        
          	
            Nível de aspiração
          

          	
            Estabilização ou aumento
          

          	
            Aumento exagerado
          

          	
            Auto-avaliação realista
          

          	
            diminuição
          
        


        
          	
            Rendimento
          

          	
            aumenta
          

          	
            diminui
          

          	
            aumenta
          

          	
            diminui
          
        

      
    


    Fonte: Psicologia do Esporte (Samulski, 2002, p.145)


    Ao nos referirmos ao ambiente esportivo, seja por qual razão este é praticado, evidencia-se a necessidade de compreensão entre a coerência de percepções emocionais, de êxito e fracasso (Samulski, 2002) e as ações para execução das tarefas. A partir dos processos cognitivos, correlacionar Bem-Estar Subjetivo ao contexto esportivo pode desenvolver potencial de realização a partir de suas qualidades humanas e trazer, consequentemente, nível ótimo de desempenho (Sanches & Días, 2008).


    Como mensurar Bem-Estar Subjetivo?


    O estudo do Bem-Estar Subjetivo ainda apresenta uma gama de possibilidades de pesquisa e investigação, assim como a Ciência da Felicidade discutida pela Psicologia Positiva, que procura identificar e diferenciar os níveis de bem-estar e satisfação com a vida que as pessoas podem alcançar (Siqueira & Padovan, 2009).


    No foco do estudo e aplicação de testes e medidas para avaliar o Bem-Estar Subjetivo (BES), foram criadas escalas de medição tanto para aspectos afetivos (positivos e negativos), quanto para aspectos cognitivos. Alguns exemplos são: Escala de Experiência Positiva e Negativa (Scale of Positive and Negative Experience – SPANE) de Diener, Wirtz et al, 2009, a Escala de Satisfação com a Vida (Satisfaction with Life Scale – SWLS) de Diener, Emmons, Larsen e Griffin, 1985, este, por exemplo, traz um panorama geral de felicidade e satisfação com a vida. O teste dura cerca de 1 a 2 minutos, é simples e gratuito. Em relação à dimensão emocional do Bem-Estar Subjetivo, os afetos positivos (AP) e os afetos negativos (AN) refletem o nível de felicidade e bem-estar das pessoas em relação à frequência e a intensidade de suas vivências em busca de uma estabilidade (Diener & Larsen, 1984 apud Zanon & Hutz, 2014). Considerando que AP e AN estão associados a fatores de personalidade (Deneve & Cooper, 1998 apud Zanon & Hutz, 2014), o teste PANAS (Watson & Clark, 1994) – adaptado para o Brasil por Zanon & Hutz (2017) – avalia os Afetos Positivos e Negativos em uma escala de autorrelato de dez itens para cada afeto correspondente. Junto ao SWLS, é possível detectar os níveis de Bem-Estar Subjetivo nas pessoas. De acordo com Zanon & Hutz (2017) pessoas que relatam altos níveis de afetos positivos tendem a maiores escores de extroversão (> nível de BES), enquanto as que relatam altos níveis de afetos negativos, geralmente apresentam maiores níveis de neuroticismo1 (< nível de BES).Diener (2013), aponta que apesar dos estudos mostrarem pessoas em seus ambientes objetivamente definidos, é subjetivamente que elas respondem ao seu próprio contexto (Siqueira & Padovan, 2009), porém, diferentes pesquisadores encontram pontos comuns acerca do Bem-Estar Subjetivo. Atualmente, considera-se um modelo estrutural de aspectos afetivos (positivos e negativos) que coexistem de forma independente, e o aspecto cognitivo que se subdivide em satisfação com a vida e satisfação com algum domínio da vida. O encontro e o equilíbrio entre eles, configura-se a Felicidade (Corrêa, 2016)


    Considerações finais


    No esporte, observar que a possibilidade das variáveis psicológicas (concentração, motivação, controle de ansiedade etc.) pode estar ligada direta ou indiretamente ao treinador, ao ambiente competitivo ou pela presença, e muitas vezes, pela interferência dos familiares no cotidiano esportivo dos atletas e/ou praticantes de atividade física, ajudará a compreender o quanto esse processo pode colaborar ou prejudicar o objetivo final e as estratégias previamente planejadas na aplicação prática.


    O acompanhamento psicológico deve estar inserido na preparação e conduta de profissionais habilitados, direcionando a todos os envolvidos em seu ambiente esportivo a intervenção e a utilização das ferramentas para otimização de performance como forma de potencializar as qualidades humanas, a fim de gerar Bem-Estar Subjetivo para alcance de desempenho máximo.


    O contexto esportivo traz inúmeras possibilidades de observação e intervenção, portanto, agregar a ciência da Psicologia do Esporte às percepções advindas do autorrelato para alcance do Bem-Estar Subjetivo, proporcionarão uma formação coerente e uma estruturação psíquica voltadas para os valores do esforço, um melhor desempenho e da compreensão para alcance da felicidade pela realização.
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      1 Neuroticismo é a tendência para experienciar emoções negativas, como raiva, ansiedade ou depressão. Por vezes é chamada de instabilidade emocional. Aqueles com um grau elevado de neuroticismo são emocionalmente reativos e vulneráveis ao estresse. Estes estão mais predispostos a interpretar situações normais como sendo ameaçadoras, e pequenas frustrações como dificuldades sem esperança. (Disponível em: https://pt.wikipedia.org/wiki/Big_Five_(psicologia)#Neuroticismo)

  


  
    Efeitos psicofisiológicos do exercício físico e suas implicações na cognição e saúde mental de pessoas idosas


    Erick Conde & Mariana Sauerbronn


    Introdução


    O envelhecimento humano tem sido caracterizado como um processo dinâmico e progressivo, que envolve alterações importantes em processos biológicos, psíquicos e sociais (Brito; Litvoc, 2004). Neste processo, observam-se também tendências naturais de diminuição da densidade neuronal e um consequente declínio cognitivo (De Vitta, 2000). Tais aspectos apresentam reflexos diretos na qualidade de vida da população idosa, dificultando a realização de muitas tarefas cotidianas e o exercício da cidadania. Tal condição pode, por exemplo, ocasionar prejuízos em processos decisórios, alterações motoras e declínios em funções cognitivas.


    As referidas alterações funcionais podem acontecer sem caracterizar processo patológico, contudo, pesquisas indicam que idosos que apresentam Comprometimento Cognitivo Leve (CCL) possuem mais chances de desenvolverem doenças neurodegenerativas no decorrer dos anos (Bruscoli; Lovestone, 2004). A demência de Alzheimer, por exemplo, apresenta uma baixa incidência em pessoas com menos de 50 anos, mas a partir dos 75 anos a prevalência aumenta de forma significativa, chegando a assumir uma alta probabilidade no acometimento de pessoas da faixa etária de 85 anos (Parra et al., 2018). Além do Alzheimer, outros tipos de demências também apresentam altas incidências na referida população, geralmente decorrentes de alterações fisiopatológicas nas células do tecido neuronal, como o aumento do estresse oxidativo, disfunção mitocondrial, maior agregação de proteínas Beta-Amilóides e peptídeos excitotóxicos (tal como a Beta amilóide) e acumulação de ferro, entre outras alterações que podem acarretar em morte celular e prejudicar a sinalização neuronal (Andersen, 2004; Seidl; Potashkin, 2011; Zádori et al., 2012).


    Para além das doenças neurodegenerativas, estudos demonstram também uma alta incidência de transtornos de humor (como transtornos de ansiedade e depressão) e de outras condições clínicas na população idosa, que podem afetar a autonomia e o exercício da cidadania (Parra et al., 2018). Neste contexto, fica evidente a relevância de ações destinadas à neuroproteção, à promoção da reserva cognitiva e à promoção da saúde mental para esta população.


    Contudo, também tem sido observado que a prática regular de exercícios físicos pode ser uma alternativa acessível e efetiva para se combater os efeitos do envelhecimento sobre a funcionalidade de circuitos neurais e de funções cognitivas (Deslandes et al., 2009; Smith et al., 2010). Mais especificamente, evidências cumulativas têm revelado que os efeitos fisiológicos de programas de treinamento com base no exercício físico são capazes de promover mudanças qualitativas e quantitativas em diferentes funções psicológicas, e até mesmo inibir ou prevenir o desenvolvimento de doenças neurodegenerativas (Küster et al., 2017) e de transtornos de humor (Salmon, 2001; Ströhle, 2009).


    Efeitos do exercício físico na cognição e na saúde mental de idosos


    A caracterização do esporte e do exercício como dispositivos capazes de promover saúde mental e qualidade de vida é um fato consensualmente reconhecido por autoridades acadêmicas e esportivas (Mountjoy et al., 2013). Além dos diversos benefícios físicos, observa-se que a prática regular de atividades físicas tem sido capaz de promover melhorias nas esferas cognitiva, emocional e ainda como atenuante de sintomas em diferentes transtornos mentais (Lang et al., 2010; Cevada et al., 2012).


    É possível verificar a existência de muitas evidências sustentando a ocorrência de efeitos positivos da prática de exercícios físicos na redução de sintomas de ansiedade, estresse e depressão, principalmente quando a prática de exercícios é controlada, regular e de alta intensidade (Salmon, 2001; Ströhle, 2009). Pesquisas indicam que o exercício físico produz alguns efeitos semelhantes às psicoterapias, modelos farmacológicos e ao contato social, na redução de sintomas de diferentes patologias (Craft; Landers, 1998; Salmon, 2001; Josefsson; Lindwall; Archer, 2014), embora o exercício associado à psicoterapia e à abordagem medicamentosa seja a estratégia mais efetiva no tratamento dos diferentes transtornos mentais.


    Tais efeitos terapêuticos têm como base fisiológica o fato de que a prática de exercícios físicos pode alterar também a concentração dos níveis de diferentes tipos monoaminas, substâncias que atuam como neurotransmissores no Sistema Nervoso Central (SNC), mas que se encontram afetados em diferentes quadros clínicos, como na maioria dos transtornos de humor, transtornos de ansiedade e também em alguns quadros esquizotípicos. As monoaminas são substâncias derivadas do processo de descarboxilação de aminoácidos cuja cascata metabólica proporciona a síntese de neurotransmissores como a dopamina, a serotonina, a adrenalina e a noradrenalina. Os referidos sistemas de neurotransmissão estão envolvidos com diferentes funções cognitivas e também emocionais, como regulação do humor, aprendizagem, memória, satisfação, controle de movimentos, entre outras (Meeusen; Meirleir, 1995; Kandel; Kupfermann; Iversen, 2000).


    A hipofunção dos sistemas dopaminérgico e serotoninérgico tem sido base para o entendimento da fisiopatologia de transtornos de ansiedade e do humor (Goodman, 1996). Para o tratamento de algumas dessas enfermidades, alguns medicamentos conseguem atuar seletivamente na atividade de neurotransmissão, como acontecem com os inibidores seletivos de Serotonina, tendo como vantagem a ausência de efeitos colaterais.


    Sabendo que prática de exercícios físicos promove a síntese e a excitabilidade dos circuitos monoaminérgicos, pode-se afirmar que existem propriedades antidepressivas e ansiolíticas desencadeadas pelo exercício físico (Meeusen; Meirleir, 1995; Deslandes et al., 2009). Tais evidências têm ampliado o número de indicações terapêuticas do treinamento físico como estratégia complementar ao tratamento das disfunções emocionais mencionadas acima (Meeusen; Meirleir, 1995; Deslandes et al., 2009).


    Outras produções comprovam também a existência de efeitos neuroprotetores desencadeados pela prática do exercício físico. Tais atividades têm assumido caráter aplicado também na área da saúde mental, principalmente para as condições clínicas nas quais o funcionamento cognitivo foi afetado ou diminuído pelo envelhecimento (Collie et al., 2001; Hausdorff et al., 2005; Coppin et al., 2006; Taddei et al. 2012). Assim, é possível afirmar que a prática de atividades físicas pode ajudar a minimizar ou até mesmo prevenir os prejuízos cognitivos decorrentes do envelhecimento, sendo ultimamente prescritas para o restabelecimento da qualidade de vida em pessoas idosas com declínios nas capacidades cognitivas (Hausdorff et al., 2005; Coppin et al., 2006). Rodrigues et al. (2010), verificaram que idosos praticantes de atividades físicas regulares possuem vantagens no processamento da informação, sendo mais rápidos em tarefas cognitivas com a medida do tempo de reação simples e tempo de reação de escolha.


    Ademais, os efeitos neurotróficos associados ao exercício físico não se restringem à preservação da reserva cognitiva de idosos, mas se estendem à reabilitação e à melhoria do prognóstico em outras condições clínicas onde existem perdas neuronais e/ou déficits nas conexões sinápticas. Mais especificamente, é possível verificar na literatura evidências que sustentam a indicação do exercício como atividade terapêutica complementar na reabilitação de danos neurais e prejuízos cognitivos que ocorrem nos quadros clínicos de traumatismo crânio-encefálico, isquemia cerebral e outros tipos de lesão neuronal (Hayes et al., 2008), bem como para amenizar problemas no desenvolvimento do sistema nervoso central, tal como nos quadros de paralisia cerebral (Aisen et al., 2011), autismo (Lang et al., 2010), entre outras (Hennigan; Ocallaghan; Kelly, 2007; Hayes et al., 2008).


    Adicionalmente, outras produções comprovam que o exercício físico promove aumento no locus de controle emocional e cognitivo (Netz et al., 2005; Antunes et al., 2006), bem como melhores prognósticos para doenças neurodegenerativas (Crizzle; Newhouse, 2006; Lange-Asschenfeldt; Kojda, 2008; Ahlskog, 2011), esquizotípicas (Gorczynski; Faulkner, 2010), além de um melhor funcionamento cognitivo geral (Antunes et al., 2006). Outros estudos indicam que também influencia no desenvolvimento de maiores níveis de autonomia e, consequentemente, da cidadania (Groff; Lundberg; Zabriskie, 2009; Capio et al., 2012).


    Considerando os aspectos neurofisiológicos que propiciam tais benefícios, vemos que as pesquisas têm comprovado que a prática de exercícios físicos é uma maneira efetiva para aumentar a síntese de proteínas endogenamente sintetizadas, responsáveis pela sobrevivência neuronal, integridade e a reorganização de conexões neurais (Russo-Neustadt; Beard; Cotman, 1999; Gomez-Pinilla et al., 2010). Tal proteína é conhecida como Fator Neurotrófico Derivado do Cérebro (em inglês, Brain Derived Neurotrophic Factor – BDNF). No estudo de Hennigan, Ocallaghan e Kelly (2007), os pesquisadores demonstraram que a prática de exercício físico influencia diretamente a preservação dos circuitos neurais pois estimula a síntese de BDNF e assim, pode desencadear melhorias significativas nas capacidades cognitivas.


    O BDNF tem sido considerado elemento essencial nos processos de neurogênese (formação de novos neurônios e conexões sinápticas) e neuroplasticidade (fortalecimento e reorganização de conexões neuronais). O BDNF também é reconhecido como fator de neuroproteção em doenças neurodegenerativas pois, além da preservação das redes neurais, estimula a atividade de enzimas antioxidantes e inibe a morte neuronal por apoptose, que é a morte celular autodeterminada pelo organismo (Andersen, 2004).


    Os níveis de BDNF têm servido como indicadores fisiopatológicos para diferentes quadros clínicos, uma vez que a literatura tem verificado que seus níveis se encontram reduzidos em demências (Parkinson e Alzheimer), depressão, obesidade, doenças cardiovasculares, diabetes do tipo 2 e outros transtornos psiquiátricos (Krabbe et al., 2007; Nagahara; Tuszynski, 2011).


    Se a prática de exercícios físicos aumenta os níveis de BDNF, logo, observa-se um aumento de propostas aplicadas para estimular a neuroplasticidade e a sobrevida neuronal em quadros clínicos onde ocorre comprometimento funcional de circuitos neurais específicos (Crizzle; Newhouse, 2006; Hayes et al., 2008). Na doença de Parkinson, por exemplo, onde ocorre a morte seletiva de neurônios dopaminérgicos da via nigro-estriatral (envolvidos com o controle motor voluntário), a prática de exercícios físicos pode até mesmo promover um maior equilíbrio corporal, controle motor e melhorias cognitivas (Crizzle; Newhouse, 2006), uma vez que além de promover a síntese da dopamina, também estimula a atividade do BDNF.


    Atuando nos níveis de BDNF, o exercício físico também consegue combater o estresse e propiciar estados de relaxamento através de mecanismos psicofisiológicos que parecem estar implicados com a promoção de capacidades de relaxamento e bem-estar pelo fortalecimento de circuitos que permitem a autorregulação emocional (Garza et al., 2004; Miranda; De Mello; Antunes, 2011; Heyman et al., 2012).


    Para Moreira et al. (2010), as especificidades do tipo de atividade física praticada determinam os efeitos e benefícios às capacidades executivas. Para esse fim, os pesquisadores compararam um grupo de idosos sedentários (grupo controle) com um grupo de idosos praticantes de atividades físicas diversas e também com um grupo de idosos praticantes de dança. Nos seus resultados, encontraram indícios que suportam a existência de particularidades da modalidade praticada estimulando de forma específica determinadas capacidades executivas.


    Recentemente, pesquisadores também têm reconhecido o papel da Irisina nas capacidades de neuroproteção (Wang et al., 2018). A Irisina pode ser caracterizada como um hormônio anabólico e termogênico, que é sintetizada no tecido muscular durante a prática de exercícios físicos. A liberação dessa substância parece estimular a diminuição da agregação de proteínas Beta-amilóides, o que poderia evitar a formação das placas senis, também conhecidas como placas neuríticas ou de Alzheimer. O acúmulo de fragmentos da proteína Beta-amilóide parece ser um dos principais fatores responsáveis pelo surgimento dessas placas senis, uma vez que estas possuem efeito excitotóxico e assim, podem levar à morte seletiva de neurônios colinérgicos. Tal aspecto faz parte da fisiopatologia da doença de Alzheimer.


    Um trabalho recém-publicado envolvendo pesquisadores da Universidade Federal do Rio de janeiro (Lourenço et al., 2019), indicou que a Irisina, quando estimulada pelo exercício físico, pode inclusive recuperar a funcionalidade sináptica e a capacidade de memória em modelos de Alzheimer, corroborando com indicadores provenientes de outros estudos (Sumsuzzman; Jin; Hong, 2017; Jin et al., 2018; Chen; Gan, 2019). O referido trabalho obteve destaque ao ser publicado na Nature Medicine, uma das mais respeitadas revistas científicas do mundo e apresenta implicações terapêuticas importantes e de grande valor social ao demonstrar aplicações promissoras do exercício físico no tratamento do Alzheimer (Lourenço et al., 2019).


    Além da neuroproteção, outros trabalhos demonstram que a Irisina também possui relação com a regulação da ansiedade (Uysal et al., 2018) e que pode influenciar qualidades da cognição humana (Küster et al., 2017; Lourenço et al., 2019).


    Por fim, convém destacar que o exercício físico pode ampliar a capacidade de vascularização cerebral, o que também apresenta efeitos positivos sobre os processos de neuroproteção e de reserva cognitiva (Colcombe; Kramer, 2003; Mcdonnell; Smith; Mackintosh, 2011). Adicionalmente, a prática de exercícios também tem sido relacionada com o aumento da síntese de outros neurotransmissores como de endocanabinóides e anandanida, substâncias que são naturalmente sintetizadas pelo organismo relacionadas com sensações de prazer e de bem-estar, bem como com a consolidação de hábitos vantajosos à vida das pessoas (Dietrich; Mcdaniel, 2004).


    Como tem sido observado, é possível afirmar que os efeitos positivos do exercício físico na cognição de pessoas idosas se estabelecem em diferentes perspectivas e sempre devem ser indicadas para estimular um envelhecimento saudável, ampliar a reserva cognitiva e minimizar os efeitos negativos do envelhecimento, seja em populações com comprometimento cognitivo ou sem declínio dessas funções. Elaboramos a tabela 1 para realizar uma síntese dos efeitos positivos da prática de exercícios físicos nas dimensões psicológica, social, neurofisiológica e das principais indicações clínicas e terapêuticas.


    Evidências cumulativas indicam que simplesmente a imaginação de movimentos, também tem grande potencial de induzir neuroplasticidade e melhorias em habilidades cognitivas. Tal fato demonstra como a representação do movimento tem função estruturante na cognição, motricidade e circuitos neurais correlatos (Thelen; Smith, 2002; Adolph; Berger, 2006). Tais achados validam as técnicas de mentalização, muito utilizadas na área da psicologia do esporte e reforçam a relevância de práticas e assistências multidisciplinares.


    Tabela 1 – Principais efeitos positivos da prática regular de atividades físicas nas dimensões neurofisiológica, psicológica, social e algumas indicações terapêuticas.
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