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Elixir da vida

1849 — Fisiologista alemé&o — Arnold Adolph Berthold
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Figueiredo RP. Uma histéria da testosterona sintética: de Brown Séquard a Rebeca Gusméao. 2013.



Elixir da vida

1889 — Fisiologista Francés — Charles-Edouard Brown-Séquard —

Deixando de lado e para futuras pesquisas as questdes relacionadas
com a substancia ou substancias que, sendo formadas pelos testiculos,
ddo poder aos centros nervosos e varias outras partes, tenho feito uso,
através de inj&;ées subcutaneas, de um liquido contendo uma
quantl’dad'e my1t0 pequena de dgua mlstl.1rada com as trés seguintes Se qu arine
partes: primeiro, o sangue das veias testiculares, em segundo lugar, o R

sémen; e em terceiro lugar, suco extraido de um testiculo, triturado SIfI|IS, cancer e fuberculose
imediatamente apds ter sido retirado a partir de um cdo ou um
porquinho da india. Desejando obter em todas as injecdes feitas em
mim o0 maximo dos efeitos, empreguel a menor por¢ao de adgua que
pude. [...] fiz at€ agora dez injecOes subcutaneas do tal liquido. Duas

possuia anos atrds. O considerdvel trabalho no laboratério dificilmente

me cansa. Para a grande surpresa dos meus dois principais

colaboradores, Drs. D'Arsonval e Hénocque, e de outras pessoas, eu

era capaz de fazer experiéncias por varias horas, de pé, sentindo que

nao era necessario sentar. [...] Por mais de vinte anos eu nunca tinha
—ido capaz de fazer tanto.’.

Chamados em 1905 de hormonios

| Figueiredo RP. Uma histéria da testosterona sintética: de Brown Séquard a Rebeca Gusméao. 2013.




GAZETA MEDICA DA IAHlA
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 INTERESSES PROFISSIONAES

A transfusdo do sanguc toscamente praticada produziu resul-

 tados desastrosos.

Foi prohibida por uma decisdo da cor te Romana, e por um
decreto do Parlamento de Paris. |

Se, como mcio de rquvenesacimento, esta operacio nio
realisou as esperancas qué fizera nascer, ndo deixa de ¢scr
“certo que n'estes ultimos tempos, gracas ao aperfcigfoamcma do
processo, ella tem conservado ndo pequeno numero de vidas.

Pode até succeder que o futuro lhe prepare sorte bulhantc

como meio methodico de prolongar a vida aos velhos.
ANNO XXI. SERIE IIL. VOL VIL. 24

Yesalis CE, Bahrke MS. Doping among adolescent athletes. Baillieres. Best Pract Res Clin Endocrinol Metab. 2000;14:25-35.



Xenotransplante glandular? |

1866-1951 — Fisiologista e cirurgiao russo - Seger Voronoff

Noel Rosa — Minha viola

Eu tive um sogro cansado dos regabofe
Que procurou o Voronoff, doutdé muito

creditado

E andam dizendo que o enxerto foi de gato

Pois ele pula de quatro miando pelos telhado

- Entre 1896 e 1910, trabalhou com eunucos no Egito e concluiu que a remogao
dos testiculos estava associada ao envelhecimento precoce, devido a presenca de
obesidade, falta de pélos, musculos flacidos, movimentos letargicos e
inteligéncia debil.

- Em 1913, implantou a glandula tireoide de um chimpanzé em um garoto francés

- Entre 1910 e 1930, foram realizados 500 xenotransplante de glandulas

Cuperschmid EM, Campos TPR. Hist. Cien. Saude. 14(3):2007.



Historia dos anabolizantes

——> 1889 — Fisiologista Francés — Charles-Edouard Brown-Séquard — extrato liquido de testiculos

—

——> Década de 30 — Testosterona sintética — Prémio Nobel 1939
(Adolf Butenandt e Leopold Ruzicka) A era de ouro

——> 1939-1945 — Soldados usavam EAA nos campos de batalha  da quimicq
dos esteroides

= 1950 — Desempenho esportivo — Campeonato Mundial
de levantamento de peso — Viena / Austria

—

——)> 1956 — Mais de 200 tipos EAA — Dianabol (Lab. CIBA)

——)> 1972 — Mister América (uso indiscriminado — 99%)

WORLD ———> 1988 e 2000 - Olimpiadas de Seul e Sidney

ANTI-DOPING ——
AGENCY

play true

1990 / 2000 — Atletas amadores ou recreativos

| Yesalis CE, Bahrke MS. Doping among adolescent athletes. Balillieres. Best Pract Res Clin Endocrinol Metab. 2000;14:25-35.




Substancia, agente ou método capaz

de alterar o desempenho do atleta.

NOS JOGOS OLIMPICOS

' /4 N \ e
1968 - Olimpiadas do México - Inicio do controle antidoping nos jogos ’r-:- =
olimpicos : ~
= - =
” - | - S
‘/ 1988 — Seul — Benjamin S.Johnson- ouro nos 100m rasos - Stanozolol
. _ - .

Stanozolol é um esteroide anabolizante sintético que € muito utilizado para o ganho de massa muscular e
gueima de gordura. Popularmente, este medicamento anabolizante, derivado da testosterona, é conhecido
4 por Winstrol, podendo ser encontrado sob a forma de injetavel ou comprimidos.

2003 - tetrahidrogestrinona (THG - “the clear”) - “Balco Negocio”
AL o L
(Bay Area Laboratory Co-operative), uma companhia americana, maquiava EAs como suplementos
alimentares e distribuia a droga para atletas olimpicos (CATLIN et al., 2004). Scientific Nutrition for
Advanced Conditioning (SNAC Nutrition)




BETA-BLOQUEADORES

Beta-bloqueadores sao proibidos £m Competicao
somente, nos seguintes esportes, e também sao
proibidos Fora de Competicdo quando indicado.

« Tiro com arco (WA)*

« Automobilismo (FIA)

« Bilhar (todas as disciplinas) (WCBS)
« Dardos (WDF)

« Golfe (IGF)

« Tiro Esportivo (ISSF, IPC)*

Formas de doping

DIURETICOS E AGENTES MASCARANTES

Os seguintes diuréticos e agentes mascarantes sdo
proibidos, assim como outras substdncias com

estrutura quimica ou efeito(s) bioldgico semelhantes.

Incluindo, mas ndo limitando a:

« Desmopressina; probenecide; expansores plasmaticos,
por exemplo a administracao intravenosa de albumina,
dextran, hidroxietilamida e manitol.

= Acetazolamida; amilorida; bumetanida; canrenona;

« Skiing/Snowboarding (FIS) em saltos com ski,
freestyle aerials/halfpipe e snowboard halfpipe/big
air

Esportes Subaquaticos (CMAS) em apnéia com peso

constante com e seu nadadeiras, apnéia dindmica com
e sem nadadeiras, apnéia de imersao livre, Jump Blue

apnéia, pesca submarina, apnéia estatica, tiro de
predsdo, e apnéia de peso variavel.

*tambem proibido Fora de Competicdo

clortalidona; acido etacrinico; furosemida;indapamida;
metolazona; espironolactona; tiazidas, por exemplo
bendroflumetiazida, clorotiazida e hidroclorotiazida;
triamtereno and vaptanos, por exemplo Tolvaptano.

METODOS PROIBIDOS

MANIPULACAO DO SANGUE E
COMPONENTES SANGUINEOS

Sao proibidos:

1. Administracéo ou reintroducdo no sistema
circulatério de qualquer quantidade de sangue
autdlogo, alogénico (homélogo) ou heterdlogo, ou
produtos derivados de células vermelhas do sangue,
de qualquer origem.

2, Aumentar artificialmente a capacidade de captacéo,
transporte ou troca tecidual de oxigénio.
Incluindo, mas ndo limitando a:
Perfluoroquimicos; efaproxiral (RSR13) e produtos
modificados da hemoglobina, por exemplo, substitutos
do sangue baseados em Hemoglobina e produtos de
hemoglobina microencapsulados, excluindo a
suplementacdo de oxigénio por inalacdo.

3. Qualquer forma de manipulacdo intravascular do
sangue ou de seus componentes por meios fisicos ou
quimicos.
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Casos conhecidos pelo uso de
Anabolizantes (Doping)

Corredor Canadense
Ben Johnson, medalha
de ouro nos 100m nas
Olimpiadas de Seul,
1988, presenca de
estanozolol

Mairon Jones (3 ouros nos
100m,200m e 4x100m nas
Olimpiadas de Sydney —
2000): Eritropoetina (EPO)
e THG

Ciclista americano
Lance Armstrong
vencedor de 7 Tour da
Franca

(1999 — 2005),
Eritropoetina (EPO) e
testosterona

Rebeca Gusmao
Nadadora brasileira
(2008), Testosterona
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CORPO ALIMENTACAO

Ramon Dino fala sobre fama,
crescimento do fisiculturismo e
anabolizante: 'Infelizmente, a gente tem
que fazer uso'

Vice-campeao do Mr. Olympia conta seus planos para o futuro e reafirma seu orgulho do
Acre




Por que as pessoas usam EAA?

1. EAA sao eficientes;
2. Padroes estéticos sociais e culturais;

3. Distorcao da auto imagem corporal.




Ganho de massa muscular

v'Mr. America 1939 v'Mr. Olympia 2011-2017




Padroes soclais e culturails

Figure 4. Left to right: The Gold Ranger, 1998 (Mighty Morphin Power Rangers; Bandai America);
Ahmed Johnson, 1998 (World Wrestling Federation; JAKKS Pacific); Iron Man with Power Con-
verter, 1998 (Avengers; Toy Biz); Batman, 1998 (Kenner); Wolverine, 1998 (X-men; Toy Biz)

Figure 1. GI Joe Land Adventurer with original body in use since 1964 (left); GI Joe Land Adven-
turer with lifelike body, 1975 (middle); and GI Joe Hall of Fame Soldier, 1994 (right) (Hasbro).

Pope HG, et al. Int J Eat Disord. 1999;26(1):65-72.




Padroes soclais e culturails

Luke Skywalker

1970 2000

Pope HG, et al. Int J Eat Disord. 1999;26(1):65-72.



Vigorexia / dismorfia muscular / anorexia
reversa

Scarth M, et al. BMC Psychiatry. 2023;23(1):342.




Vigorexia / dismorfia muscular

TaBsLE 1. Number and percentage of participants

who were at risk of having MD, BDD, or an
eating disorder, or co-existence of disorders.*

Number Percenty
MD 110 17
BDD 69 10.6  eo—
Eating disorder 219 33.8
MD and BDD 36 5.6
MD and eating disorder 60 0.3
BDD and eating disorder 43 6.6

*MD = muscle dysmorphia; BDD = body dysmorphic

disorder.

189%

13%

Nieuwoudt JE, et al. J Strength Cond Res. 2015;29(5):1406-14.



Body Image and Attitudes Toward Male Roles
in Anabolic-Androgenic Steroid Users

Gen Kanayama, M.D., Ph.D.

Steven Barry, M.S. 89 bOdybUiIderS

James |. Hudson, M.D., Sc.D. 41 nao usuarios de EAA
Harrison G. Pope, Jr., M.D., 48 usuarios de EAA
M.P.H.

(Am J Psychiatry 2006; 163:697-703)

1. Vocé se preocupa de estar pequeno demais e precisa crescer mais? 100%
2. Voceé ja se recusou tirar a camiseta em publico? 70%

3. Vocé ja deixou de fazer alguma coisa que gosta com medo de parecer pequeno? 30%

Usuarios de EAA apresentam sinais de
DISMORFIA MUSCULAR e dependéncia (30%)

Kanayama G, et al. Am J Psychiatry. 2006;163(4):697-703. Pope HG, et al. Am J Addict. 2014;23(4):371-7.



Dismorfila muscular

TABLE 2. Responses on Muscle Dysmorphia Symptom Questionnaire of Men With Muscle Dysmorphia and Normal Com-

parison Men

Men With Mus-
EAA = 46% cle Dysmorphia Normal Compar-
Question (N=24) ison Men (N=30) Analysis (two-tailed test)
Mean SD Mean SD t df p
How often do you weigh yourself in a week? 5.0 3.9 2.0 2.0 3.6 51 <0.001
How often do you check mirrors in a day? 9.2 7.5 3.4 3.3 3.4 39 <0.001
How many minutes in a day would you say you are
preoccupied with thoughts of being too small, not being
big enough, or getting bigger? 325.0 337 41.2 173 4.0 52 <0.001

Antes de EAA =73% Depois de EAA = 9%

Com EAA =18%

Have you ever worn heavy sweatshirts in the summer
or refused to take your shirt off in public for fear that
someone may think you were too small?
Yes 21 87.5 0 0.0
No 3 12.5 30 100.0
Have you ever given up enjoyable activities in order
to go to the gym to get bigger?
Yes 24 100.0 11 36.7
No 0 0.0 19 63.3

<0.001

<0.001

Olivardia R, et al. Am J Psychiatry. 2000;157(8):1291-6.



Vigorexia / dismorfia muscular

42

: >SUD-post
A

 —— SUD-pre éAS-U >AAS-D

“BID

Fig. 1. (o). DAG 1. A complete directed acyclic graph (DAG) showing all plausible cau-
sal paths among the development of AAS use (AAS-U), the development of AAS
dependence (AAS-D), adolescent body-image disorder (BID), adolescent conduct dis-
order/sociopathy (CD/S), other substance use disorders beginning before first AAS
use (SUD-pre), and other substance use disorders beginning after first AAS use
(SUD-post). Note that CD/S, BID, and SUD may, in turn, be associated via unmeasured

Kanayama G, et al. Psychol Med. 2018;48(15):2601-2608.



Eating disorders inventory score

EDI subscale Cardiovascular Body builders Current AAS users Ex AAS users
Perfectionism 3.5+3.3% 3.5+3.6%* 5.24+4.6 8.1+5.3
Drive for thinness 1.7£2.1% 2,142, 7%%4 5.0+4.8 5.1£39
Bulimia 0.7£1.6%% 1.0£2.3%* 1.5+2.3 2.7£2.2
Body dissatisfaction 5.0+4.6% 6.3+4.1° 9.4+4 9 9.5+5.1
Ineffectiveness 1.2+1.6%° ].4+1.9%° 3.544 4% 5.7+4.3
Interpersonal distrust — 2.2+2.1* 2.1£2.6%* 5.1+4.6 6.3+3.9
Interoceptive 1.2+1.7% 1.1£2.3%¢ 3.0+£3.2 5.7+4.1
awareness

Maturity fears 3.7£3.77%%€ 2.3+£1.9% 6.4+6.0 6.6+x4.4
Total EDI score 19.3+12.8%* 19.7£13.3% 39.6+£25.9 52.9+22.6

*P<(0.001 #% P<().01 ®%%FP<().05 vs ex-AAS users
1 P<0.001 b p<0.01 ¢ P<0.05 vs current AAS users

| Cole JC, et al. Psychopharmacology (Berl). 2003;166(4):424-9.



Prevaléncia do uso de EAA

WOOD (2006) - O uso de EAA entre jovens escolares é comparado ao uso
de outras drogas como a cocaina e heroina.

SJOQVIST etal (2008) - 50.000 a 100.000 individuos, 1% da
populacéo, fazem ou fizeram uso de EAA.

STRIEGEL et al (2006)- 13,5% dos alemaes que frequentam
academias usam EAA.

mais causaram intoxicacéo em seres humanos.

NOTO et al.(2003) - No Brasil, em 2001, os EA foram os agentes que

DAL P1ZOOL et al. (2006) - 2,2% dos jovens escolares do rio grande do
sul declaram ja terem usado EAA, sendo que em 40% dos casos eles foram
adquiridos em farmacias sem a presenca de receita medica.




Mercado clandestino

Qualitative AAS sample analysis n (%)
Number of samples analyzed 272 (from 46 brands)
49% d OSOgem malor Median number of AAS found in a 2 (SD =+ 1.4; range 0-7)

single sample

Ingredientes diversos/farmacos

Samples containing:

Declared AAS only 35 (13%)
Declared and undeclared AAS 94 (35%)
Undeclared AAS only 128 (47%)
No AAS 15 (6%)
Other pharmaceuticals identified n (%)
No other pharmaceuticals indentified 233 (85%)
Estrogens/progestogens 37 (14%)
Diuretics 2 (1%)
Anesthetics 2 (1%)
Corticosteroids 1 (0%)

Smit DL, et al. Scan J Med Sci Sports. 2020; 30(3):531-539.



DIARIO OFICIAL DA UNIAO

Publicado em: 11/04/2023 | Edicao: 69 | Secao: 1 | Pagina: 226

Orgao: Entidades de Fiscalizacdo do Exercicio das Profissées Liberais/Conselho Federal de Medicina
RESOLUGAO CFM N° 2.333, DE 30 DE MARGO DE 2023

Adota as normas éticas para a prescricao de terapias hormonais
com esteroides androgénicos e anabolizantes de acordo com
as evidéncias cientificas disponiveis sobre os riscos e maleficios
a saude, contraindicando o uso com a finalidade estética, ganho
de massa muscular e melhora do desempenho esportivo.

CONSIDERANDO o teor da Resolugcao CFM n° 1.999/2012, publicada no Diario Oficial da Uniao,
em 19 de outubro de 2012, que veda o uso de terapias hormonais com a finalidade de retardar, modular ou

prevenir o envelhecimento;

CONSIDERANDO a existencia de extensa literatura cientifica sobre terapias hormonais e
pareceres de sociedades cientificas nacionais e internacionais sobre o tema, e apesar da medicina ser uma
ciéncia dinamica, ainda nao € seguro indicar a hormonioterapia anabolizante para fins estéticos e

esportivos;

CONSIDERANDO a proliferagcao de cursos de extensao, educacao continuada e pés—graduag:éo

sobre terapias hormonais voltadas a estética e ganho de desempenho esportivo, ou com denominacoes
diferentes, mas cuja base e do treinamento de profissionais, seja para a prescricao de hormonios e outros
tratamentos ainda sem comprovacao cientifica, com o suposto objetivo de obter ganho estético ou
melhora da performance esportiva;




Aplicacao de oleos para “crescimento”
localizado

-1990 Chris Clark anunciou uma invencao que revolucionaria o mundo da musculacéo.
- Aplicacéao localizada de 6leos em pequenos grupos musculares.

- Synthol/ Oleo Mineral é basicamente um 6leo que causa uma inflamacdo no musculo

onde é aplicado.

De Souza, et al. Int J Sports Med. 2022;43(2):183-91.



Sera que uma UNICA VARIAVEL é capaz
de causar tanto dano ao organismo?




Eixo Hipotalamo - Hipofise - Testiculos

Hipotalamo

Hipofise anterior

Cerebellum - SENGERME




Eixo Hipotadlamo - Hipdfise - Testiculos

{ Hipotalamo }

|
-I- Gn‘RH — Hormonio liberador de gonadotrofinas

Hipofise
anterior

LH — Hormoénio Luteinizante
'
FSH — Hormonio Foliculo Estimulante

Testiculos }
Testosterona total:
[ Células J [ Células de J H: 300 a 1000 ng/dL (171 a 640 pmol/L)
de Leydig Sertoli

M: 9 a 63 ng/dL (2.4 a 37.0 pmol/L)

!

Testosterona Espermatogénese

Aires MM. Fisiologia. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2008. p. 1051-76.



Eixo Hipotadlamo - Hipofise - Testiculos

@ { Hipotalamo }

|
Gn‘RH — Hormonio liberador de gonadotrofinas

@ Hipofise
anterior

LH — Hormoénio Luteinizante
FSH — Hormonio Foliculo Estimulante

{ Testiculos }
Testosterona total:
Células Células de H: 300 a 1000 ng/dL (171 a 640 pmol/L)
de Leydig Sertoli

M: 9 a 63 ng/dL (2.4 a 37.0 pmol/L)

!

Testosterona Espermatogénese

Aires MM. Fisiologia. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2008. p. 1051-76.



Eixo Hipotadlamo - Hipofise - Testiculos

{ Hipotalamo }

|
-I- Gn‘RH — Hormonio liberador de gonadotrofinas

Hipofise
anterior

LH — Hormoénio Luteinizante
'
FSH — Hormonio Foliculo Estimulante

{ Testiculos }
Testosterona total:
Células Células H: 300 a 1000 ng/dL (171 a 640 pmol/L)
de Leydig de Sertoli

M: 9 a 63 ng/dL (2.4 a 37.0 pmol/L)

!

Testosterona Espermatogénese

Aires MM. Fisiologia. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2008. p. 1051-76.



Eixo Hipotalamo - Hipofise - Adrenal

Adrenal gland Peso= 5 a 8g
Kidney

- (80%)
—gg:ti';al ===l Esta sob o controle

do eixo hipotalamo-adenohipofise
Adrenal

"% medulla === Esta sob o controle
' i 0 do sistema nervoso simpatico
: \: (20 A)) iste so simpa

o ﬁ Zona -~ —Connective tissue
o 'dOStenglomerulosa{,_ 5% . | capsule

o Zona

=

»< Cort'SOI‘Jasciculata © FAdrenal

o & | cortex

S |And Zona RS

~ 3 kol ogenlo‘s reticularis —{ . 10%

TN _Adrenal “drenalina

medullq noradrenalina

Aires MM. Fisiologia. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2008. p. 1051-76.



Eixo Hipotalamo - Hipofise - Adrenal

ACTH in6fise : LH
Cortisol ’@ anterior )< Estradiol

= ~100% S-DHEA -
L +

DHEA 10%

'
Androstenediona 0% Ovaérios

¥ 0% (conversdo)

Testosterona 5%
4 100% (conversdo)

DHT

ACTH: hormdnio adrenocorticotépico; DHEA: deidroepiandrosterona;
S-DHEA: sulfato de deidroepiandrosterona; DHT: deidrotestosterona;
LH: hormdnio luteinizante (Buster et al, 1999).

Figura 1. Producdo de androgénios pela glandula adrenal,
pelos ovarios e os percentuais de conversao periférica dos
hormdnios em mulheres durante os anos reprodutivos.

Aires MM. Fisiologia. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2008. p. 1051-76.
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Kicman AT. Pharmacology of anabolic steroids. Br J Pharmacol. 2008;154:502-21



Acao da testosterona

Testosterona

cytoplasm

‘ Degradacao Proteica

1S|’ntese Proteica

Balanco Proteico

Kadi F. Br J Pharmacol. 2008;154:522-8




Esteroides androgénicos anabdlicos
(EAA) “Anabolizantes”

Anabolizantes ™= tTestosterona ¢ Reposicdo Hormonal
N 177&

“ Degradacao Proteica

cytoplasm

Perda da massa muscular
. . Massa muscular
— Sarcopenia/ Caguexia

Kadi F. Br J Pharmaco |. 2008;154:522-8
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