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Resumo

No século XX o fisiculturismo comecou a se popularizar nos Estados Unidos e assim
sendo disseminado rapidamente para o restante do mundo, um esporte que leva o fisico ao
extremo, caracterizado por um grande volume muscular e definicdo extrema unida com o
minimo de percentual de massa gorda possivel. Essa imagem do corpo humano
extremamente definido chamou e chama atengao de jovens e entusiastas que admiram o
esporte como uma forma de superagao e estética, porém, nos dias de hoje ha uma
visibilidade facilitada sobre o esporte, que apresenta o seu lado obscuro, os esteroides
anabolizantes. Para alcancar a extrema definicdo apresentada nos palcos e redes sociais
dos atletas e suas marcas patrocinadoras, ja ndo é segredo que os atletas fazem o uso de
substancias sintéticas analdgas a testosterona, GH (horménio do crescimento), entre outras.
Isso traz de certa forma a sensagao que um entusiasta do esporte ndo conseguiria alcangar
um corpo com volume, densidade e definicado sem fazer o mesmo, e indiretamente incentiva
gue os mesmos fagam o uso dessas substancias sem necessidade ou acompanhamento de
um meédico. Esse uso indiscriminado tem crescido cada vez mais dentre os praticantes de
musculagao, o que tem preocupado as agéncias de saude, pois 0s riscos que 0 uso dos
Esteroides Anabdlicos Androgénicos (EAA) podem trazer vao de sintomas simples e
trataveis a sintomas graves, irreversiveis e até a morte em alguns casos, principalmente
associados a alguma comorbidade que o usuario pode ter. Mediante o exposto esse trabalho
de revisao teve por objetivo analisar o quao prejudicial pode ser para um entusiasta seguir
protocolos encontrados facilmente na internet, muitas vezes negligenciando os riscos

envolvidos.

Palavras-Chave: Anabolizante, Fisiculturismo, Esteroides Anabdlicos Androgénicos,
Colaterais, Testosterona.



Abstract

In the 20th century, bodybuilding began to become popular in the United States and
spread rapidly to the rest of the world. It is a sport that takes the physique to the extreme,
characterized by great muscle volume and extreme definition combined with the lowest
possible percentage of fat mass. This image of the extremely defined human body has caught
the attention of young people and enthusiasts who admire the sport as a form of overcoming
and aesthetics, but nowadays there is an easier visibility of the sport, which has its dark side,
anabolic steroids. In order to achieve the extreme definition displayed on the stages and
social networks of athletes and their brand sponsors, it is no longer a secret that athletes use
synthetic analogues such as Testosterone, GH and others. This somehow gives the
impression that a sports enthusiast would not be able to achieve a body with volume, density
and definition without doing the same, and indirectly encourages them to use these
substances without the need or supervision of a doctor. This indiscriminate use has been
growing more and more among bodybuilders, which has increasingly worried health
agencies, as the risks posed by the use of Anabolic Androgenic Steroids (AAS), In some
cases, they range from simple, treatable symptoms to serious, irreversible symptoms and
even death, especially when associated with a comorbidity that the user may have. The aim
of this review was to analyze how harmful it can be for an enthusiast to follow protocols easily

found on the internet, often neglecting the risks involved.

Key words: Anabolic, Bodybuilding, Anabolic Androgenic Steroids, Collateral, Testosterone.
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1. INTRODUGAO

No fim do século XIX, um novo interesse pelo fisiculturismo foi se popularizando pela
Europa, onde a tradicdo de levantar pedras evoluiu dentro do mais moderno esporte, 0
levantamento de peso. (SOUZA, 2021). Em uma sociedade onde o levantamento de pesos
era usado como entretenimento, onde os “homens fortes” profissionais faziam suas exibicoes
em lugares publicos e assim ganhavam a vida, pela pratica, tendiam a desenvolver corpos
robustos e pesados, onde sua aparéncia fisica ndo lhes importava, nem para seu publico.
No mesmo momento nos Estados Unidos, os americanos estavam em processo migratoério,
dos campos e cidades pequenas para as cidades grandes, onde a rotina de trabalho,
automéveis, e uma alimentacdo industrializada e desregrada contribuiram para o
desenvolvimento de problemas de saude devido a ma alimentacédo e falta de pratica de
exercicios fisicos comegando a se tornar evidentes. (SCHWARZENEGGER, 2001).

Por volta dos anos 20 e 30, foi estabelecida a distingado entre levantar peso como
técnica puramente de forca para uma técnica que tem como objetivo trazer forma e
proporgao muscular em busca de um fisico estético. (SOUZA, 2021).

O primeiro simbolo que remetia a imagem dos antigos atletas gregos retratados em
estatuas com fisicos proporcionais e estética impecavel era Eugen Sandow, que na época
era uma super estrela da cultura fisica da virada do século XX. Apds a popularizagao e
divulgacdo de Sandow, a venda de barras e halteres usados para o treinamento fisico
dispararam. Competi¢cdes eram feitas através da comparagcado de medidas corporais onde
Sandow premiava os vendedores com uma estatua réplica de seu corpo banhada a ouro.
(SCHWARZENEGGER, 2001).

Em 1965, Joe Weider criou o Mr. Olympia, até hoje considerado o maior e mais
competitivo campeonato de fisiculturismo do mundo, devido a sua grande visibilidade e
prestigio no meio fitness segue como o mais almejado por todos os atletas de alto nivel.
(SCHWARZENEGGER, 2001).

Steve Reeves apos vencer o Mr. América e o Mr. Universe, tornou-se uma estrela dos
cinemas com atuagao em grandes produgdes internacionais, com essa popularizagéo criou-
se um marco importante com o surgimento do ideal de beleza masculino ocidental.
(SCHWARZENEGGER, 2001).

No Brasil, segundo Estevdo (2005), nas academias do Brasil vem crescendo o

numero de jovens que recorrem ao uso de esteroides anabolizantes. Apesar de estudos que



investigam o aumento do uso também por iniciantes na musculagao ainda ser muito precoce
e ter poucos dados, essa afirmacgao tem se confirmado atravez de estudos feitos nas
academias por meio de questionarios ou entrevistas tendo como principal motivador de uso
o aumento de massa muscular em um curto periodo de tempo.

Em 2011 o Brasil sediou o maior evento de bodybuilding ja realizado na América
Latina. O campeonato mundial NABBA 2011, em S&o Paulo. Com o sucesso deste evento,
a partir de 2013, passou a receber anualmente no estado do Rio de Janeiro, um dos maiores
eventos amadores do planeta nesse segmento, o Arnold Classic, idealizado por Arnold
Schwarzenegger. (SOUZA, 2021).

Segundo levantamentos do Centro Brasileiro de Informagdes sobre Drogas
Psicotréopicas (CEBRID), o uso de esteroides anabolizantes vem crescendo ao longo dos
anos no Brasil entre jovens praticantes de musculagdo. Em 2001 o numero de usuarios
registrados era de aproximadamente 540 mil brasileiros, com o aumento da busca por
estética entre o publico jovem principalmente, segundo a Cebrid em levantamento publicado

em 2005, esse numero beirava 1,2 milhdo de usuarios.

Esteroides anabolizantes sdo moléculas sitetizadas em sua maioria a partir da
testosterona, com potencial anabdlico geralmente maior e menor potencial androgénico
quando comparadas a sua precursora. S&o drogas populares entre os praticantes de
musculagao por possuirem potencial aumento de massa muscular de forma mais rapida,

além do aumento de forga relatado por usuarios. (Moraes, Castiel e Ribeiro, 2005).

Dentre alguns efeitos que sdo almejados pelos usuarios dessas substancias, a
prevalente é o aumento de massa muscular. Estudos revelam que o ganho bruto de
massa corporea varia de 2,5 a 5 Kg em periodo de uso inferior a 10 semanas. (Bhasin,
Storer e Berman, 1996).

Esse aumento, principalmente de massa magra decorre a partir do aumento da
principal sintese proteica e consequentemente da alteragdo celular que culminam na
hipertrofia dos midcitos. (Bhasin, Storer e Berman, 1996). Além dos efeitos sobre a massa
muscular, também ocorrem alteragdes sobre o tecido gorduroso, onde com o aumento de
massa muscular, ha uma diminuigdo do percentual de massa gorda, e também alteragdes
hematoldgicas, ou seja, ha um aumento da concentragao sérica de hemoglobina, do numero
total de leucdcitos e do volume corpuscular médio, sendo o numero de eritrocitos inalterado.
(Hinterberger e Vierhapper, 1993).

Efeitos adversos atribuidos ao uso de EAA (Esteroides Anabolizantes Androgénicos),



que na maioria das vezes sdo menosprezados pelos usuarios principalmente sem orientagao
meédica, dentre eles 0s menores s&o: acne, apresentada por 40 a 54% dos usuarios, atrofia
testicular 40 a 51%, ginecomastia 10 a 34% e estria cutdnea 35%. Efeitos colaterais mais
graves também advindos do uso de EAA sao problemas cardiovasculares, como hipertensao
arterial sistémica (HAS), hipertrofia ventricular esquerda, arritmia cardiaca e alteragées no
perfil lipidico. (Parssinen e Seppala, 2002). Ha também relagbes com problemas hepaticos
como elevacgao de enzimas hepaticas, como aspartato aminotransferase (AST), e alanina
aminotransferase (ALT), mais comuns quando o consumo se da pela via oral. (Schroeder,
Singh e Bhasin, 2002). Outras complicagdes incluem colestase, hepatites e carcinoma
hepatocelular.

Efeitos mais graves sdo os enddcrinos, que promovem a depressao da dose
dependente do horménio luteinizante (LH) e foliculo estimulante (FSH) pelo mecanismo de
autocontrole negativo do eixo hipotalamo-hipéfise-gbnada. Essa supressdo sobre o sexo
masculino pode levar a hipogonadismo hipogonadotrofico, atrofia testicular, ginecomastia,
diminuicao da libido, e infertilidade devido a diminuicdo da contagem de espermatozoides e
alteragdes na sua motilidade. (LIoyd, Powell e Murdoch, 1996)

As alteragdes comportamentais associadas ao uso de EAA sado, depressao, mania,
psicose e agressividade. Ocorrem episodios de manias e hipomania em cerca de 5% dos
usuarios, sendo sua probabilidade aumentada pelo uso de alcool, histéria prévia de doencgas

psiquiatricas e abuso de drogas ilicitas. (Pope, Kouri e Hudson, 2000).



1.1.Objetivos

Dessa forma, o objetivo desse trabalho de concluséo de curso € analisar o padrdo bem
como as motivacdes dos usuarios nao atletas a iniciar o uso de de substancias sintéticas

analogas a testosterona sem a necessidade terapéutica e acompanhamento meédico.



1.2. Metodologia

Essa revisao de literatura discorreu sobre a criagcdo e popularizacdo de esteroides
anabolizantes, além de buscas de possiveis efeitos colaterais que o uso indiscriminado
desse tipo de substancia pode causar. Os dados aqui citados foram obtidos no boletim do
Centro Brasileiro de Informagdes sobre Drogas Psicotropicas (CEBRID) nos anos de 2001,
2005 e 2017, no |, Il e lll levantamento domiciliar sobre uso de drogas psicotrépicas no
Brasil, pesquisas no Google Trends utilizando palavras-chave ligadas ao tema no intervalo

de 2018 a 2023, além de pesquisa literaria nas bases do Pubmed, Scielo e Scopus.



2. REVISAO BIBLIOGRAFICA

Essa revisao de literatura discorreu sobre as origens dos EAA para fomentar a
discusséo sobre o aumento do uso indiscriminado dessas substancias. O texto esta
estruturado em topicos relacionados aos fins em que essas substancias foram

desenvolvidas, bem como os maleficios que esse uso sem necessidade pode causar.

2.1. Descobrimento e Popularizagao da Testosterona

O fisiologista francés Charles Edouard Brown-Séquard, professor da Universidade de
Harvard, pesquisador em Anatomia e Fisiologia, considerado um dos fundadores das bases
da endocrinologia moderna, anunciou ter idealizado uma terapia de rejuvenescimento para
o corpo e a mente. Ele alegou que o extrato liquido, extraido dos testiculos de cachorro e
porcos da india, teria a capacidade de aumentar a forca fisica e capacidade intelectual nos
seres humanos. Apesar de até entdo os efeitos desse extrato serem apenas placebo, sua
pesquisa inspirou varios cientistas a desenvolver trabalhos com extratos testiculares, porém
a estrutura da testosterona n&o seria relmente desvendada até a década de 1930 onde os
efeitos das substancias que temos hoje sdo muito superiores em niveis anabdlicos se
comparados aos extratos retirados, além de demandar de altas quantidades para se extrair

poucas milogramas de testosterona dos testiculos dos animais. (HALUCH, 2020).

Os EAA sao um grupo de compostos naturais e sintéticos formados pela testosterona
e seus derivados. A testosterona sintetizada a partir de 1935, tendo como principais
responsaveis e ganhadores do nobel de quimica de 1939 o alemao Adolf Budenandt e o
austriaco Lavoslav Ruzicka devido ao grande impacto no meio ciéntifico e esportivo, a partir
das descobertas feitas nesse momento uma grande quantidade de outros esteroides
anabolizantes foram sintetizados para fins terapéuticos. Diversas pesquisas foram
desenvolvidas para melhoria e tratamento de doencas clinicas sevéras, e em especial para

reabilitacdo de sequelas fisicas em soldados pds-segunda guerra (HALUCH, 2017).

Com a publicagdo, em 1945, do livro “O Horménio Masculino” (The Male Hormone),
do escritor Paul de Kruif, a popularidade da testosterona aumentou drasticamente. No livro

o autor exaltou o potencial da testosterona destacando diversos beneficios como o



rejuvenescimento, melhora da libido e do bem-estar, da redu¢&o da dor, aumento de apetite
e produtividade, argumentando que também poderia ser utilizada por atletas como um
potente recurso ergogénico. Foi a partir dai que fisiculturistas da costa oeste dos Estados
Unidos comecaram a se beneficiar dos efeitos anabdlicos das substéncias androgénicas

para o aumento da massa muscular. (HALUCH, 2020).

O primeiro esteroéide oral sintético liberado pelo FDA (Food and Drug Administration),
orgao governamental americano responsavel pelo controle de medicamentos, alimentos e
suplementos, para comércio nos Estados Unidos, foi o Nilevar® (noretandrolona), produzido
pela Searle em 1956 (HALUCH, 2017).

Nas décadas de 70 a 90 foi o marco onde houve um grande aumento do uso dos
EAAs em modalidades esportivas e introduzidas para fins estéticos, além da publicacédo de
diversos estudos a fim de entender os mecanismos de acao, efeitos clinicos terapéuticos e
desenvolvimento de outra substancias mais anabdlicas ou androgénicas que a testosterona.
(CAMARA, 2020).

O mercado paralelo, devido a facilidade que a internet promovia, teve um grande
aumento na procura e comercializagcdo de drogas (auténticas e falsificadas). Com as
proibicdes e restricdes do uso dessas substancias, o mercado parelelo se mostra maior que
o mercado licito onde sé se tem acesso a elas com prescricdo médica e compra em locais
autorizados. (CAMARA, 2020).



2.2. Principais esteroides anabolizantes utilizados no Brasil

Dentre os derivados da testosterona, temos destaque a drogas que sao ultilizadas
de forma oral como a metandrostenolona (Dianabol), que teve seu lagamento no mercado
americano em 1958 pela Ciba (Laboratério americano responsavel pela criagdo da
metandrostenolona) visando o tratamento de individuos em estado debilitado e com ossos
enfraquecidos (osteoporose), sob os comandos do Dr. Ziegler. O Dianabol foi retirado do
mercado americano nos anos 80 por pressdes da FDA , devido a falta de comprovagdes dos
efeitos da droga para fins terapeuticos, porém a droga continua sendo produzida e

comercialzada no mercado negro. (HALUCH, 2017).

Em 1957 foi introduzido ao mercado americano a fluoximesterona (Halotestin),
outra droga de consumo oral, ficou conhecida por seu aumento massivo de forga. Apesar
desse aumento de forca a droga possui baixos niveis anabdlicos, € a droga com maior
associagcao de aumento de agressividade sendo mais utilizada por atletas de levantamento
de peso. (HALUCH, 2017).

A Oxandrolona (Anavar) inicialmente desenvolvida para o tratamento de pacientes
com perda de massa muscular associada a doencas como AIDS, tratamento de
queimaduras, osteoporose, problemas de crescimento em meninos, meninas com sindrome
de Turner, etc. E um esterdide oral derivado da dehidrotestosterona (DHT). Foi sintetizada e
1962 e comecgou a ser distribuida nos EUA em 1964, no Brasil foi inicialmente conhecida
como Lipidex, uma droga pouco androgénica e com poder anabdlico moderado sendo mais
popular entre as mulheres. (HALUCH, 2017).

Em relagdo a drogas injetaveis, destacam-se a nandrolona (Deca-Durabolin), o
estanozolol (Winstrol) e os ésteres da testosterona. Os ésteres tem como finalidade controlar
a liberagdo do hormdnio na corrente sanguinea, dentre os mais conhecidos e utilizados no
fisiculturismo temos o propionato e o fenilpropionato que séo ésteres de meia vida curta (1~3
dias) e o enantato e o cipionato que sdo ésteres de meia-vida longa (5~8 dias). (HALUCH,
2017).



2.3. Popularizagao dos esteroides anabolizantes no Brasil

Na década de 1980, o Fisiculturismo comegou a ganhar popularidade no Brasil.
Com seu inicio na Europa no século XIX e popularizado nos Estados Unidos no inicio do
século XX, o fisiculturismo, ou Bodybuilding € o “esporte que visa desenvolver o tamanho
muscular entre definigdo, proporgéo, simetria estética e harmonia ”. Para que esses ideais
de beleza trazidos e apresentados no fisiculturismo sejam atingidos, € encontrado um
montante de praticas e técnicas como as dietas, suplementos utilizados, pratica de

exercicios de forma exacerbada e os esteroides anabolizantes. (BOTELHO, 2008).

Para entender melhor a popularizagao do fisiculturismo no Brasil foi realizada uma
pesquisa no Google trends, com o termo “fisiculturismo” no intervalo de 5 anos (2018 a 2023)
onde é obervado um padrao de picos cada vez mais perceptiveis nos meses de novembro
e dezembro (Figura 1), periodo onde é realizado o campeonato de maior visibilidade do

fisiculturismo profissional, o Mr. Olympia, idealizado por Joe Weider em 1965.
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Figura 1: "Origem de dados: Google Trends (www.google.com/trends)".

Segundo a Cebrid, no ultimo levantamento divulgado em 2017 (Tabela 1), a cerca
da percepcgao de riscos ligados a ultilizagdo de anabolizantes sem prescricdo médica, para
35,98% dos entrevistados, o0 uso de anabolizantes uma a duas vezes na vida traria
leves\moderados ou nenhum risco a saude, dentre as respostas para uma a duas vezes na

semana, esse indice fica em 9,58%.



Usar esterdides anabolizantes uma a duas Usar esterdides anabolizantes uma a duas
Riscos, Sexo e Faixas etarias vezes navida yezes na semana
’ Pessoas (1000) ‘ % IC 98% Pessoas (1000) ‘ % IC 98%
LI LS LI LS
Sem Risco 3.945 2,6 1,8 3,3 193 0,1 0,1 0,2
Homens 2.381 3,2 2,3 4,1 63 0,1 0 0,2
Mulheres 1.564 2 1,2 2,7 129 0,2 0,1 0,3
123 17 Anos 336 1,7 0,3 3 25 0,1 0 03
18 a 24 Anos 746 3,3 2,3 4,4 57 0,3 0 0,5
25a34 Anos 994 3,1 2,3 4 12 0 0 0,1
35a44 Anos 812 2,7 1,7 3,6 5 0 0 0
45a 54 Anos 542 2,1 1,2 2,9 69 0,3 0 0,5
55a 64 Anos 515 2,3 13 34 25 0,1 0 0,2
Risco leve a moderado 44.302 28,9 26,9 31 12.649 8,3 7,2 9,3
Homens 22.805 30,3 27,7 32,9 6.274 8,5 7,2 9,3
Mulheres 21.825 27,7 25,5 29,8 6.375 8,1 6,9 9,2
123 17 Anos 6.409 31,6 25,9 37,3 1.950 9,7 6,8 12,5
18a 24 Anos 7.895 35,4 32 38,7 2.331 10,4 8,5 12,4
25a34 Anos 10.093 31,9 29,3 34,5 2.821 8,9 7,5 10,3
35a44 Anos 8.438 27,8 25,4 30,1 2.259 7,4 6,1 8,7
45a 54 Anos 6.666 25,2 22,3 28 1.764 6,7 5,2 81
55a 64 Anos 4.801 21,8 19,1 24,6 1.513 6,9 53 8,4
Risco grave 85.865 56,1 53,8 58,4 122.015 79,7 77,9 81,5
Homens 40.498 54,6 51,8 57,4 59.314 80 77,7 82,2
Mulheres 45.367 57,5 55,2 59,8 62.701 79,5 77,7 81,2
12317 Anos 11.027 54,4 48,1 60,7 15.811 80 73,2 82,8
18a 24 Anos 11.798 52,8 49,4 56,3 18.137 81,2 78,7 83,8
25a 34 Anos 17.527 55,4 52,5 58,3 26.076 82,4 80,4 84,4
35a44 Anos 17.318 57 54,2 59,7 24.491 80,6 78,3 82,8
45a 54 Anos 15.495 58,6 55,5 61,6 20.934 79,1 76,8 81,4
55a 64 Anos 12.700 57,8 54,4 61,1 16.567 75,4 72,8 77,9

Tabela 1: Adaptado de ICICT, FIOCRUZ, Ill Levantamento Nacional sobre o uso de drogas pela populagéo brasileira

Foi feita uma pesquisa no Google Trends com os principais esteroides
anabolizantes comercializados e utilizados no Brasil, sendo elas 1- Deca-Durabolin (AZUL);
2- Oxandrolona (VERMELHO) e Durateston (AMARELO), nos anos de 2018 a 2023
(FIGURA 2).
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Figura 2: "Origem de dados: Google Trends (www.google.com/trends)".

Como observado no grafico (FIGURA 2), Houve um aumento no interesse de
pesquisa em todos termos pesquisados, sendo a mais popular a Deca-Durabolin (AZUL),
seguida pela Durateston (AMARELO) que teve um aumento maior que a Oxandrolona
(VERMELHO) a partir de Margo de 2023.

Devido a grande aumento de casos com complicagdes causadas pelo uso
indiscriminado de EAA no Brasil, o CFM (Concelho Nacional de Medicina) regulamentou
atravéz da resolucdo CFM n°2.333, de 30 de margo de 2023, a proibicado de prescricao
dessas drogas para fins estéticos. Dentre os principais motivos citados para tal proibicao

pode-se destacar:

e a inexisténcia de estudos clinicos randomizados de boa qualidade metodoldgica que
demonstrem a magnitude dos riscos associados a terapia hormonal androgénica em

niveis suprafisioldgicos, tanto em homens quanto em mulheres;

e que se deve ter cautela com quaisquer informacgdes diferentes daquelas fornecidas por
estudos de relevancia cientifica, pois determinados tratamentos podem ser danosos tanto

do ponto de vista econdmico como da saude coletiva e individual;

e que o uso de terapias para melhoria do desempenho fisico é vedado na pratica esportiva

segundo o Cédigo de Conduta Etica do Comité Olimpico Brasileiro;

e (ue € vedada ao médico a prescricdo de medicamentos com indicagcido ainda n&o aceita

pela comunidade cientifica;

e que o0 ambiente virtual das midias sociais propicia meio de difusao de terapias nao

comprovadas e potencialmente danosas;



e a Resolugédo n® 791, de 22 de janeiro de 2021, da Anvisa, que proibiu a comercializagao,
a distribuicdo, a fabricagédo, a importagdo, a manipulagdo, a propaganda e o uso de
Moduladores Seletivos do Receptor Androgénico (SARMS) no Brasil para fins estéticos

e performance esportiva, além de determinar sua apreenséo e inutilizagio;

2.4. Esteroides anabolizantes em academias no Brasil

Por falta de dados concretos nos bancos nacionais a respeito do uso de
anabolizantes nas academias no Brasil, foi feita uma pesquisa nos principais bancos de
pesquisas academicas que trataram do assundo em determinadas regides do Brasil, por

meio de analises estatisticas.

Abrahin et al (2012) estudaram a prevaléncia de uso e conhecimento acerca dos
esteroides anabolizantes, sendo uma populacdo amostral de 117 individuos dentre eles 30
estudantes de educacao fisica e 87 professores da area com média de idade de 28 anos *
6,3 anos, 31% dos entrevistados utilizam ou ja utilizaram EAA e a principal motivagao para
tal uso foi a estética corporal. Os professores alegam “marketing corporal” como motivo para
o inicio do uso, onde se faz da boa forma fisica para alegar a qualidade profissional. O estudo
concluiu que ha uma prevaléncia do uso dessas substancias por profissionais da area que
atuam em academias em Belém e praticantes de musculagdo, além de mostrar certo

desconhecimento sobre os efeitos colaterais causados.

Em academias na cidade de Sao Paulo, Silva & Moreau, (2003), aplicaram um
questionario anénimo e voluntario. Foram obtidas 209 respostas, onde 19% relataram ja ter
utilizado ou estarem utilizarando EAA , sendo 11 e 8% respectivamente, corroborando com
o estudo anterior, a principal motivagéo para o inicio do uso dessas substancias, com 82%
dos entrevistados, foi a melhora de estética corporal. A grande maioria dos entrevistados faz
a utlizacdo de mais de uma substancia e 69% deles acredita que os efeitos adversos podem

ser prevenidos ou atenuados por outras substancias.

Em Aracaju, Santos et al (2006) buscou conceitos segundo praticantes de
musculagao acerca de anabolizantes, com uma amostra de 58 individuos do sexo masculino
com faixa etaria entre 18 e 35 anos representando 69% e 31% da amostra respectivamente,

19% deles relataram estar fazendo o uso de EAA no periodo em que foi realizada a pesquisa.



O estudo chega a concluséo de que os entrevistados tem uma percepg¢éo de que a droga €
prejudicial a saude ligando-se a um senso comum de marginalizagado da substancia e de
quem faz o uso da mesma, nao levando em consideracido que € um medicamento elaborado

para fins terapéuticos que sdo mal utilizados visando beneficios estéticos.

Maior et al (2009) analisou a prevaléncia do uso de esteroides anabolizantes em
duas cidades do Rio Grande do Sul, o estudo contou com 506 participantes, dentre eles
24,9% relataram utilizar ou ja ter utilizado EAA, dentro desse percentual 38,8% continuam
fazendo o uso. Neste estudo 82% relataram que a motivagdo para uso foi a melhora da

estética corporal, complementando dados analisados nos estudos anteriores.

Nas regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste, ha poucos dados sobre o uso
indiscriminado de esteroides anabolizantes, sendo recomendado que sejam feitas mais

pesquisas que avaliem esse uso nessas regides. (ABRAHIN et al. 2011).

Mesmo que se destaquem as regides anteriormente citadas, ainda existem poucos
estudos epidemiolégicos que tratam do uso indiscriminado dos EAA no Brasil. Dentre os
estudos encontrados e destacados na tabela 2, a incidéncia de uso variou entre 2,1% a
25,57%. (ABRAHIN et al. 2011).



Distribui¢do do uso de EAA confirme a regido do Brasil.

Autores e Ano resultados Caracteristicas da Amostra Regido
ARAUJO, ANDREOLO e SILVA (2002) 9% Homens Centro-Oeste
ARAUJO (2003) 5,46% Adolocentes Centro-Oeste
SILVA E MOREAU (2003) 19% Homens e Mulheres Sudeste
FILHO e FILHO (2005) 2,39% Adolocentes Sudeste

6,5% (somente homens
FRIZON, MACEDO e YONAMINE (2005) 0 (, . Homens e Mulheres sul
utilizaram EAA)

PALMA e ASSIS (2005) 25,57% Pofissionais de ed. Fisica Sudeste

LUCAS et al. (2006) 2,10% Universitédrios da area da saude Norte

1,6% (académicos de Ed. . L ,
CHIAPETTI e SERBANA (2007) g . Universitarios da area da saude Sul
Fisica) e 2,9% (académicos

PALMA, ABREU e CUNHA (2007) 19,20% Académicos de Ed. Fisica Sudeste
SILVA et al. (2009) 11,10% Homens e Mulheres Sul
MAIOR et al. (2009) 24,70% Homens e Mulheres Sul
COSTA et al. 2010) 5,40% Policiais Militares Centro-Oeste

Tabela 2: Adaptado de Abrahin et al. (2011)

As principais motivagdes encontradas nos estudos (tabela 2), as principais foram a
estéticca corporal para os praticantes de musculagao e professores de educacao fisica, os
professores também destacaram como motivagao o “marketing pessoal” onde o corpo que
eles apresentam seria um atestado de conhecimento da area e também o desgaste fisico
que o trabalho causa. (ABRAHIN et al. 2011).

2.5. Problemas causados pelo abuso de esteroides anabolizantes

Os problemas decorrentes do uso de EAA por parte dos praticantes de musculagao,
mesmo que sendo em doses menores, também devem ser levadas em consideragdo uma
série de fatores como: quadro clinico do paciente, histérico familiar, o produto usado, sua

dosagem e, por fim, sua via de administragao, devem ser levadas em consideragado podendo



aumentar os riscos que esse individuo esta exposto ao utilizar esses recursos. (BHASIN et
al., 1998).

Dentre os principais problemas causados pelos anabolizantes mais utilizados no
Brasil, podemos destacar os mais comuns como acne, queda de cabelo, aumento da
oleosidade da pele, retencao hidrica, ginecomastia nos homens, virilizagao nas mulheres.
Além disso temos problemas mais sérios causados pelo uso dessas substancias como a
alteracao do perfil lipidico com redugao do lipoproteina de alta densidade (HDL) e aumento
da lipoproteina de baixa densidade (LDL), supressao no eixo hormonal (gonadotrofinas e
testosterona), nos homens causando a inibicdo da producéo de testosterona e disfuncéo

erétil, hipertrofia da prostata entre outros colaterais relacionados ao uso (HALLUCH, 2017).

Em analise ao perfil de 500 usuarios de EAA do sexo masculino, nota-se que cerca
de 88% dos usuarios apresentaram efeitos colaterais. Dentre os colaterais mais comuns
apresentados se destacam: acne (54%), ginecomastia (34%) e estrias (34%). Em outra
pesquisa sobre a autoadministragao de EAA entre 500 usuarios por meio de questionarios,
observou-se que quase 100% dos usuarios apresentaram algum efeito colateral, tais como:
atrofia testicular, acne, retenc&o hidrica, estrias, ginecomastia, entre outros (PARKINSON;
EVANS, 2006).

Barquila (2009), estudou a incidéncia de efeitos colaterais em praticantes de
musulacao de academias de Bauru-SP, dentre os 40 participantes os efeitos colaterais
mais comuns apresentados foram acne em 52,5% dos entrevistados, agressividade 32,5%,
reducéo da libido (ap6s interromper o uso) 30%, ginecomastia 25% e aumento da pressao
arterial 15%. Vale destacar que dentre os entrevistados apenas 22,5% relataram nunca ter
sofrido com nenhum dos efeito colateral, além disso quando indagados sobre como haviam
escolhido as drogas e dosagens a serem utilizadas, 45% relatou que o ciclo foi orientado

pelos professores de musculagado de suas respectivas academias.



3. CONSIDERAGOES FINAIS

Ao longo do tempo, com o aumento da visibilidade dos esportes que envolvem forga,
como levantamento de peso, e esportes que trazem o culto ao corpo perfeito e estético,
como o fisiculturismo mostrado no livro enciclopédia do fisiculturismo e musculagao escrito
por Arnold Schwarzenegger, também houve um grande aumento no interesse do que era

feito por tras dos bastidores para que fossem alcancados feitos vistos como sobrehumanos.

A exposicao dessas praticas e informacdes facilmente encontradas na internet sobre o
potencial das substancias anabdlicas e relatos de atletas e influenciadores do meio sobre
ganhos e feitos a partir do uso desses medicamentos desenvolvidos para tratamentos de
doencas severas, pode favorecer que entusiastas do esporte facam uso desses
medicamentos sem levar em consideracao os riscos envolvidos para a saude do corpo e
mente, onde a incidéncia de utilizagao variou de 2,5 a 25,57% na regides analisadas sendo
por motivos estéticos entre os praticantes e entre profissionais da area como “marketing

pessoal’.

A resolucao publicada pelo CFM N° 2.333, de 30 de margo de 2023 e as consideragdes
atribuidas para tal, mostram o quanto o uso de substancias é preocupante e ainda muito mal
explorado deixando uma lacuna muito grande sobre os efeitos desse uso para fins estéticos

em nao atletas que nao foi explorado e validado pela ciéncia.

Na literatura disponivel sobre 0 uso de esteroides anabolizantes, ndo ha evidencias que
comprovem doses seguras e livre de efeitos colaterais para fins estéticos alterando diversos
parametros fisioldgcos mesmo em doses terpéuticas e por um breve periodo de tempo,

sendo esse uso sem o0 acompanhamento de profissionais da area médica.

De acordo com os dados aqui apresentados encontrados nos boletins do Centro
Brasileiro de Informagdes sobre Drogas Psicotrépicas (CEBRID) no levantamento domiciliar
sobre uso de drogas psicotrépicas no Brasil além dos estudos citados sobre as motivagdes
dos praticantes a iniciarem o uso de subtancias analogas a testosterona, fica a reflexao sobre
qual o prego os brasileiros estao dispostos a pagar para alcangar corpos semelhantes ao de
atletas que representam a elite do fisiculturismo no Brasil, onde apesar das diversas
informagdes sobre efeitos colaterais causados por esse uso, alguns deles muitos sérios e

muitas vezes irreverssiveis sao ignorados diante dos potenciais ganhos com o uso dos EAA.
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