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RESUMO

Os esterdides anabolizantes androgénicos (EAA) conhecido popularmente
como anabolizantes, sdo produtos derivados da testosterona. Esse hormdnio tem
como caracteristicas: o efeito andrégeno que esta relacionado a mudanca da voz,
temperamento agressivo, crescimento dos 6rgéos sexuais, barba, bigode e pelos
nas axilas; o efeito anabdlico que se relaciona no controle da gordura, aumento da
massa muscular e forca fisica. E &€ esse o principal efeiio que se busca no
desenvolvimento e uso dos EAA, toda via, ainda ndo é possivel realizar essa pratica
sem que ocorram efeitos androgenos. Devido ao seu potencial anabdlico, sendo
capaz de regular a massa corpérea, causar hipertrofia das fibras musculares e
aumentar o rendimento fisico, hoje o consumo desses materiais por parte dos os
atletas de alto rendimento e frequentadores de academias sdo maiores, pois eles
buscam um maior condicionamento fisico junto com uma melhor aparéncia corporal
e assim fazem uso dessas substancias, que na maioria das vezes sio feitas sem o
acompanhamento profissional adequado. Assim, esse estudo tem como objetivo
geral explicar sobre os efeitos do uso inadequado dos EAA, buscando esclarecer 0os
motivos que levam a uma pessoa usar essas drogas; pontuar os efeitos do uso
inadequado dessas substancias tem como pergunta norteadora: qual o papel do
enfermeiro na atenc&o basica sobre o uso de EAA?QO método de pesquisa do estudo
foi de reviséo bibliogréfica de natureza descritiva. A luz do pesquisado, observou-se
que, em virtude das novas tendéncias da sociedade atual, de defender e divulgar em
varios meios tecnolégicos as novas escolhas por um corpo fisico ideal, possuindo os
musculos bem desenvolvidos e bem destacados, levaram ao aumento do consumo
de esterdides anabolizantes com objetivo estético. Além disso, ainda existe o motivo
esportivo, pois a vontade de obter melhor desempenho nas atividades e
competicdes esportivas, sempre levou os competidores a usarem diversos métodos
para conseguirem obter seus objetivos, 0 que também resuliou como motivo de
consumo de anabolizantes. Desta forma, espera-se que este estudo sirva de base
cientifica, auxiliando na prestacdo da assisténcia de qualidade baseada em
evidéncias, valorizando assim a categoria da enfermagem e dando prestigio ao
profissional.

Palavras-Chave: Anabolizantes. Aten¢ao Basica. Enfermagem.
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ABSTRACT

Androgenic anabolic steroids (AAS), popularly known as anabolics, are a
product derived from testosterone. This hormone has as its characteristics: the
androgen effect that is related to voice change, aggressive temperament, growth of
the sexual organs, beard, mustache and underarms; the anabolic effect that is
related to fat control, increased muscle mass and physical strength. And this is the
main effect sought in the development and use of AAS, it is still not possible to
perform this practice without androgenic effects Due to its anabolic potential, being
able to regulate body mass, cause hyperirophy of muscle fibers and to increase
physical performance, today the consumption of these materials by high-level
athletes and gym-goers is greater because they seek greater physical conditioning
along with a better body appearance and thus use these substances, which in most
performed without proper professional follow-up. Thus, this study has as general
objective to explain about the effects of inappropriate use of AAS, seeking to clarify
the reasons that lead a person to use these drugs; fo point out the effects of the
inappropriate use of these substances, has as guiding question: what is the role of
the nurse in basic care about the use of AAS? The method of researchin this study
was a bibliographic review of a descriptive nature. This research informed knowledge
about a need for nursing care within basic care about the use of anabolics. of the
nursing team. In this way, we believe that this work brings contributions to those who
may be interested, since it is observed that there are few studies found in this
subject, and in this way this research will contribute as a source of subsidies to those
who may be interested.

Keywords: Anabolics. Basic Attention. Nursing.
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1 INTRODUGAO

Os esterdides anabolizantes androgénicos (EAA), conhecido popularmente
como “bombas” sdo drogas de derivagdo sintética da testosterona, horménio
localizado principalmente nos homens. Elas foram desenvolvidas com finalidade
terapéutica para diversas doencas, principalmente as deficiéncias hormonais
(FERREIRA et al., 2014).

O desenvolvimento vem ocorrendo desde 1945, onde EAA foram empregados
nos fratamentos de problemas tais como: queimaduras, amputacdes, enfermos em
estados terminais e atualmente vém sendo utilizados em disfuncdes como retardo
de crescimento e doencas cronicas como a AIDS (MINEIRO et al., 2015).

Esse produto tem como caracteristicas dois efeitos: o efeito andrégeno gue se
relaciona as caracteristicas masculinas como a mudanca da voz, temperamento
agressivo, crescimento dos 6rgdos sexuais, barba, bigode e pelos nas axilas; o
efeito anabdlico que se relaciona no conirole da gordura, aumento da massa
muscular e forca fisica. E € esse o principal efeito que se busca no desenvolvimento
e uso dos EAA, toda via, ainda ndo é possivel realizar essa pratica sem que ocorra
efeitos androgenos (FERREIRA ef al., 2007).

Devido ao seu potencial anabdlico, sendo capaz de regular a massa corpoérea,
causar hipertrofia das fibras musculares e aumentar o rendimento fisico, hoje o
consumo desses materiais por parte dos os atletas de alto rendimento e
frequentadores de academias sdo maiores, pois eles buscam um maior
condicionamento fisico junio a uma melhor aparéncia corporal e assim fazem uso
dessas substancias, que na maioria das vezes séo feitas sem o acompanhamento
profissional adequado (OLIVEIRA, 2012).

Os EAA sdo comumente empregados em programas de treinamentos e
ingestéo de proteinas, com o objetivo de melhorar a performance em atividades que
exijam esforco fisico ou velocidade. Os anabolizantes também estao relacionados ao
usc excessivo de outras drogas como alcool, morfina e substancias ilicitas. Uma
pesquisa feita nos Estados Unidos, revela que um a cada cinco adolescentes utiliza
essa suplementacdo. E esse uso na adolescéncia traz complicacbes como
dificuldade do desenvolvimenio 6sseo, podendo também, gerar deformacéo
morfofisioldgica em érgaos como coracao, rins e figado (ARALDI ef al., 2013).

Segundo Mineiro (2015), a datar de 1954 existem relatos de consumo de EAA

para potencializar o0 desempenho de esportistas. Nos Estados Unidos atualmente,
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existemn mais de 1,5 milhdes de usuéarios de esterdides anabolizantes. Ja no Brasil
ainda ndoc foram descoberios registros em instituicdes governamentais com o
numero real do consumo de EAA. Porém, de acordo com Abrahin e Sousa (2013),
atualmente ha registros percentuais de consumidores de EAA por parte dos
atletistas.

Para se chegar ao fisico ideal, & alternativa que apresenta mais rapidez é o
anabolizante, além do seu baixo custo e facil acesso. Porém, o uso continuo dessas
substancias por longo periodo provoca danos fisicos e mentais, tendo potencial
inclusive de levar a 6bito (BARBOZA ef al., 2013).

Outras consequéncias, também sdo apontadas pelo consumo desenfreado de
esterdides tais como: retencao liquida, iremores, ache grave, dores nas articulacoes,
hipertensdo arterial, alteracdo do colesterol, doencas coronarianas, doencas
hepaticas, policitemia, apneia do sono, estrias, tendéncia as lesbes locomotora.
Além desses, devido a possibilidade de administracdo parenteral, ha também o risco
de contaminacdo com agulhas onde pode ser contraido virus como o da AIDS ou
hepatite (ROCHA; AGUIAR; RAMOS, 2014).

Em pesquisas feitas por Lima e Cardoso (2011), percebeu-se que no Brasil,
pouco tem sido falado sobre os danos a satde devido & uiilizacdo de EAA, menos
ainda tem sido realizado para a profilaxia em relacdo a essa utilizagdo, que por
muitas vezes s&o feitas por adolescentes que nem conhecem as consequéncias
desse toxico.

Nesse cenario, podemos inserir o enfermeiro como protagonizador em
educacdo em saude, para alertar o ptblico sobre os danos e efeitos colaterais que o
uso dessas drogas provoca. Com isso & possivel observar que a assisténcia de
enfermagem se da na aten¢do primaria, onde propicia a prevencdo e melhoria da
salde publica evitando assim quaisquer danos a vida do cliente e da comunidade.
(DARTORA; WARTCHOW; ACELAS 2014).

Nesse contexto faz-se a seguinie questio norteadora dessa pesquisa: qual o
papel do enfermeiro na atencao basica sobre o uso de EAA?

Assim, temos como objetivo geral explicar a partir da producdo cientifica,
sobre os efeitos do uso inadequado dos EAA, buscando esclarecer os motivos que
levam a uma pessoa usar essas drogas; pontuar o perfil dos usudrios dessas
substancias como também descrever as praticas assistenciais da enfermagem para
o publico consumidor de anabolizantes, destacando a importancia da utilizag&o
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correta do mesmo, diminuindo o uso desassistido da droga, pois estes produtos
apresentam efeitos colaterais e acarretam sérias consequéncias.

Nessas consideragdes, justifica a escolha dessa tematica, pela necessidade
de fazer uma investigacdo das publicacGes cientifica com o papel na Atencéo
Basica, e o plblico que por ventura fazem uso do EAA, uma vez que observa —
seque sd@o poucos os estudos enconirados nesse assunto, e dessa forma essa
pesquisa ira contribuir como uma fonte de subsidios a quem possa interessar.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 ORIGEM DOS ESTEROIDES ANABOLIZANTES ANDROGENICOS

Os EAAs desde sua antiguidade foram utilizados pelos povos antigos em
formas de rituais com a finalidade de conseguir forca e coragem, os mesmos
alimentavam-se de 6rgdos de animais, e por muitas vezes até de carne humana. Ja
0s povos medievais praticavam as mesmas atitudes com o objetivo de obter a cura
para algumas doencas, retardo do envelhecimento e um alio desempenho fisico
(FONTANELA - JUNIOR, 2015).

De acordo com Mineiro ef al. (2015) os testiculos de carneiro que é fonte de
testosterona (hormdnio esterdide androgénico produzido nas células de Leydig
localizadas no testiculo), eram usados por atletas olimpicos por volta do século XIX,
e essa pratica estende-se até os dias de hoje, porém, com algumas moadificaces,
no que diz respeito a sintetizacdo desse produto.

Sabe-se também que um fisiologista francés chamado Charles Eduard Brown
— Séquard injetou em si uma substancia de origem canina e bovina indiana, com o
objetivo de rejuvenescer. Em meados do século XX, por volia de segunda guerra
mundial, com o intuito de combater certas patologias cronicas e recuperar grandes
cirurgias, cientistas administravam andrégenos em pessoas que sofriam essas
doencas (BALBINO, 2012).

A partir de 1954 que os anabolizantes comecaram a ser difundido por atletas
russo, porém, o Comité Olimpico Internacional (COIl), vedou o uso dessas
substéncias, tornando essa pratica ilegal e anti olimpica. Na atualidade essas drogas
tém sido buscadas por um publico menos profissional como praticantes de
academias, que na busca do aumento da forga fisica, massa muscular e de melhorar
a aparéncia fisica, apelam para essa metodologia ilegal e arriscada (FERREIRA,
2014).

Nos tempos recentes os esterdides anabolizantes sdo desenvolvidos com
objetivo de realizar procedimentos médicos, entretanto, atualmente, gracas aos
padrboes de beleza estética impositos na sociedade pela midia, outro plblico vem
adotando o procedimento do uso de horménios com finalidade estética: Os atletas.
(FERRARI et al., 2011).

E nesse contexto, devido as competicdes atléticas, com a busca de melhora
no desempenho entre os competidores, eles também fazem o uso desse método.
Desse modo, o consumo de anabolizantes com finalidade terapéutica vem perdendo
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a vez, assumindo um papel mais estético do que medicinal (CARDOSO; MADERS;
VIEIRA, 2016).

Mineiro ef al. (2015), corroborando com o exposto informa que & cerio que
néo € de hoje que os esterdides vém sendo utilizados no organismo humano, seja
por fim médico, desportivo ou estético, e sim, para obter um melhor desempenho
fisico nas competicoes.

2.2 CONCEITO DE ESTEROIDES ANABOLIZANTES ANDROGENICOS

Segundo Sousa ef al. (2012), os esterdides anabdlicos androgénicos (EAAs)
s8o um grupo de compostos naturais e sintéticos formados pela testosterona e seus
derivados. A testosterona, originaria do sexo masculino, & o principal composto
anabdlico, a mesma exerce a fungdo de controlar o desenvolvimenio e o
funcionamento das caracteristicas masculinas. Nas mulheres, esse hormédnio é
produzido o ovério, porém, em pouca quantidade, assim ndo expressando
agressivamente as caracteristicas masculinas nelas (OLIVEIRA ef al., 2012).

Outra afirmativa dada por Lima e Cardoso (2011), é que os EAAs sio
substéncias de produgdo sintética, com caracteristicas derivadas da testosterona,
que podem ser consumidos por via oral ou injetavel. Eles foram criados com
objetivos de tratamento de diversas doengas hormonais. Contudo, ele possui um
grande efeito anabdlico, que altera anatomofisiclogicamente o usuério, aumentando
sua massa corporal e o0 seu desenvolvimento esportivo.

Araldi et al (2013) também colabora ao conceituar que os esteréides
anabdlicos androgénicos (EAA) sdo derivados sintéticos do horménio testosterona,
sendo agentes farmacolégicos frequentemente empregados como recursos
ergogénicos, agindo da mesma forma que os androgénicos. Os EAA sdo usados
para promover aumento da massa muscular, com 0 objetivo de obter um melhor
desempenho nos esportes e melhorar a aparéncia fisica. Entretanto, as
propriedades androgénicas s&o responsaveis por diversos efeitos colaterais.

Assim, os EAA sdo substéncias produzidas a partir da testosterona onde
possuem dois efeitos: o androgénico, que €& responsavel pelas atribuicdes
masculinas como voz grave, barba, crescimento do 6rgao sexual entre outros, e o
anabdlico que tem como caracteristicas o aumento da massa e do rendimento fisico.

Esses efeitos ainda ndo foram capazes de serem isolados um do ouiro,

porém, estudos sdo feitos na diminuicdo do efeito androgénico e no aumento do
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efeito anabolico, uma vez que o aumento de massa corporal é importante para
tratamento de diversas doenc¢as como a AIDS (FERREIRA et al., 2007).

Assim, Santos (2016), afirma que o0s anabolizantes s&o oriundos da
testosterona que € o principal hormdnio androgénico do homem, cuja sua fabricacao
e secrecdo sao feitas pelas glandulas de Leydig, encontradas nos testiculos,
responsavel pelas caracteristicas masculinas. A anatomia &€ demonstrada na figura 1

a seqguir:

Candi deferente

u Veas testicuiares

Epdidimo

~ Tubulos

semimberos

Lumen
Espermatorsde
Vase sanguineg
Célutas interstic as fleydigl

Celulas de Serto

Figura 01 — Anatomia interna dos drgéos genitais masculinos.
Fonte: Lima e Cardoso (2011)

2.3 CLASSIFICACOES DA TESTOSTERONA

Os resultados da testosterona sao apresentados em duas categorias
principais, que foram descobertas por volta dos anos 50, conhecidas hoje com efeito
anabdlico, que trata dos crescimentos dos tecidos musculares, diferenciacdo das
células progenitoras e o efeito androgénico que se relaciona com as caracteristicas
de reproducéao (TEIXEIRA et al., 2016).

O efeito anabdlico relaciona-se diretamente com o desenvolvimento de
tecidos musculares (OLIVEIRA, 2012). A acdo anabdlica acontece devido a
testosterona aumentar a sintese de proteinas no meio intracelular, promovendo
assim a hipertrofia das fibras musculares, ou seja, o crescimento dos musculos
(ARALDI et al., 2013).

Ele atua também como antagonista dos glicocorticoides, deslocando estes
dos seus receptores e, por conseguinte, limitam o catabolismo. Apesar de ainda néo

haver evidéncia, afirma-se que estimulam o horménio do crescimento (GH) e a
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sintese do fator de crescimento de insulina (IGF1). Enquanto a suplementagao supra
fisiologica de testosterona exdégena em adultos jovens do sexo masculino tem
demonstrado aumento da forca muscular, ndo ha evidéncia de que os precursores
androgénicos tenham o mesmo efeito (TEIXEIRA et al., 2016).

Ja o efeito androgénico estd mais relacionado com os efeitos adversos.
Quando aplicado ao homem, atribuem a ele caracteristicas femininas, doencas
como ginecomastia e quando aplicado na mulher resulta em caracteristicas
masculinas como crescimenio de pelos, engrossamento da voz e agressividade.
Concluindo assim, que os efeitos anabdlicos e androgénicos estio inter-
relacionados (NOGUEIRA; SOUZA; BRITO, 2013).

2408 TIPOS MAIS USADOS DOS ESTEROIDES ANABOLIZANTES
ANDROGENICOS

Um dos principais anabolizanies que se tornou mais utilizados pelos atletas
de alto rendimento na atualidade é a nandrolona (ND). No organismo humano, a ND
€ metabolizada em norandrosterona (NA) e noretiocolanolona (NA), que sdo
excretadas na urina na forma glicoconjugada. A administragcdo dos precursores da
ND, como norandrostediona (NDA) e norandrostenediol (NDOL), também leva &
mesma formacéo dos metabdlitos (NE e NA). O metabdlito fundamental da ND é a
NA, apontando sua maior concentragdo na urina e mais longa excrecéo (RIBEIRO,
2007; MOREIRA; SCOSS, 2016).

Numa pesquisa feita em academias dos bairros populares de classe média na
cidade de Salvador — BA, (ALMEIDA; SILVA; CARNEIRO — JUNIOR, 2016); as
substancias mais consumidas eram Durateston (propionato, fenilpropionato,
isocaproato, caproato de testosterona; Organon — Brasil), Decadurabolin (decanoato
de nandrolona; Organon — Brasil), Winstrol (estanozolol; Zambon, Espanha).

Também foi citadoo Deposteron (cipionato de testosterona; Sigma Pharma,
Brasil), Primobolan (metenolona), Hemogenin (oximetalona; Sanofi-Aventis)e
substancias de uso veterinariocomo Androgenol (tesiosterona animal; Hertape,
Brasil) e ADE (complexo vitaminico; Labovet).

Ja em pesquisas feitas na cidade de Goidnia, Goias, a droga mais utilizada foi
o decanoato de nandrolona (Deca — durabolin), foram feitas também pesquisas entre
estudantes de uma universidade em Brasilia, Distrito Federal onde verificaram que o
EAA mais consumido entre os estudantestambém foi o decanoato de nandrolona.

T
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O uso dos EAA pode ser tanto oralmente quanto por meio injetavel. Algumas

dessas drogas utilizadas por via oral incluem oximetolona (Anadrol), oxandrolona
(Anavar), metandrostenolona (Dianabol) e estanozolol (Winstrol).Ja se tratando de

EAA injetaveis os mais utilizados comumentes sdodecanoato de nandrolona (Deca-

durabolin), fenilpropionato de nandrolona (Durabolin) e cipionato de testosterona
(Depo-testosterona) (CHARAL et al., 2016).
A seguir na tabela sdo apresentadas as listas dos anabolizantes mais usados

no mercado.

Anabolicumvister
Anavar

Androxon
Deca-durabolim

Durateston

Equipoiese *
Gabormon

Gerosenil
Hemogenin
Proviron
Testiormina,
Deposteron
Winstrol

Metandrostonelona

Quimbolona

Oxandrolona

Undecanoato de testosterona
Decanoato de nandrolona

Propionatode

testosterona,enilpropionato de
testosterona, isocaproato  de
testosterona, caproato de

testosterona, 6leo de amendoim
Undecilenato de boldenone
GABA e metiltestosterona

Metiltestosterona
Oximetolona

Mesterolona

Cipionato de testosterona

Estanozolol

Capsulae 5mg

Capsulas de 10mg
Capsulas de 2,5mg
Capsulas de 40mg
Ampolas de 1ml
com 25 e 50mg/mi
Ampolas de 1ml

Ampolas de 2ml|
Capsulas com
1,5mg e 10mg
Capsulas de 10mg
Capsulas de 50mg
Capsulas de 10mg
Ampolas de 1ml
com 30mg/mli
Ampolas ou
capsulas de 10mg

*droga para o uso veterindrio em (equinos)
Fonte: Moraes (2014)
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Segundo Evans (2016), em torno de dois tercos dos consumidores de
anabolizantes s&o praticantes recreativos de musculacdo, informacdes essas,
preocupantes entre os individuos que frequentam academias, pois o fato de tais
pessoas esquecerem o fator principal que é a salde e nao levarem em conta os
riscos e os efeitos deletérios que tais substancias poderao ocasionar no organismo.

Em estudos feitos nos Estados Unidos com estudantes do sexo masculino
Rocha; Aguiar e Ramos (2014) apuraram que 6,6% deles ja haviam utilizado EAA
em algum momento de suas vidas; desses que confessaram ter utilizado EAA, 65%
haviam participado de escolas apoiadas de atletismo, de futebol e de beisebol.

As 1rés substancias mais utilizadas pelos atletas sdo odecanoato de
nandrolona, propionato de testosterona e o cipionato de testosterona.O propionato
de testosterona surge da agdo de quatro procedentes da testosterona: propionato de
testosterona, fenilpropionato de testosterona, isocaproato de testosterona e
decanoato de testosterona. E utilizado em reposic3o de testosterona emtranstornos
especificos (SOUZA, 2013).

O cipionato de testosterona tem grande potencial androgénicoestimulando o
rapido aumento de forga e volume muscular, mas podendo causar doencas como a
ginecomastia e hipertensdo arterial (SOUZA, 2013).

Segundo Oliveira ef al. (2012) os EAA de administrag&o por via oralcom maior
porcentagem de consumo sdo os que tém o principio ativo com base de
oximetolona, oxandrolona, metandrostenolona e o estanazolol. Em se tratando de
injetaveis, os mais consumidos sdo os anabolizantes contendo o isoproato de
testosterona, o cipionato de testosterona e o decanoato de nandrolona, no que lhe
diz respeito, & a droga com o maior indice de deteccéo nos exames antidoping das
competicOes de esporte.

2.5 PRINCIPAIS USUARIOS DE ESTEROIDES ANABOLIZANTES
ANDROGENICOS

De acordo com Ferreira ef al. (2014) muitos s@o os motivos que levam alguém

a usar EAA, seja eles por salide ou estética. De acordo com esses motivos, pode ou

nao ser necessario esse consumo. Para esses que ndo se fazem necessario o

consumo, infelizmente a saida é o comercio ilegal dessas substancias.
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Sendo assim, Moraés (2014), salienta as indicacdes e contraindicagcdes para

0 uso de EAAs segundo Food and Drug Administration (FDA). Essas indicacdes sao

apresentadas na tabela 2 a seguir:

Tabela 02 —

Deficiéncia hormonal;

Cancer de mama;

Ganho de massa por

portadores de
(Sindrome
Imunodeficiéncia
Adquirida);
Diminuigao
decorrente
osteoporose;
Catabolismo
corticoide;
Anemia grave;
Angioedema
hereditario;

Mielofibrose;

Endometriose;

Insuficiéncia
aguda;
Homens
necessitam

SIDA
da

ossea
da

por

renal

que
de

indicagbes e contraindicacdes para o uso de EAA
b{ fal

Gestantes (pois pode causar masculinizacdo em

fetos femininos, uma vez que os farmacos
atravessam a barreira placentaria;
Mulheres portadoras de cancer de mama, pois

esse cancer é sensivel a androgenos.

Portadores de cancer de prostata, pois esse
cancer & sensivel a andrégenos.

Pacientes com descompensacao hepatica;

Pacientes com descompensacéo renal;
Pacientes com descompensacao cardiaca;
Uso para fins estéticos.

Gestantes (pois pode causar masculinizacdo em
fetos femininos, uma vez que os farmacos
atravessam a barreira placentaria;

Mulheres portadoras de céncer de mama, pois
esse cancer € sensivel a andrégenos;

Portadores de cancer de proéstata, pois esse
cancer é sensivel a androgenos;

Pacientes com descompensacao hepatica;
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caracteristicas
masculinas;
Aqueles com
deficiéncia Diminuicao da concentracao de androgénios;
androgénica;

Doenca em que os testiculos produzem pouco ou
Insuficiéncia testicular. nao produzem os horménios sexuais;

nao tem cura.

Fonte: Moraes (2014)

Os EAAs sao bastante utilizados por atletas, geralmente associados a outras
substancias como, por exemplo: vitaminas e estrégenos (TEIXEIRA, 2016). Segundo
Mineiro (2015), em pesquisa por meio de questionario feita com 164 praticantes de
musculacdo nas academias no municipio de Cacador-SC, 45,12% frequentam o
ensino medio e 48,78% possui ensino superior. E 47,82% dos entrevistados afirmam
nao ter conhecimento sobre o uso de EAA.

No Brasil quase 3 milhdes de pessoas praticam musculacdo nas academias
(NOGUEIRA; SOUZA: BRITO, 2013). O Ministério da Saude afirma que em 2013 o
percentual de praticantes de exercicios fisicos era de 33,8%. Segundo o IBGE
(2015), de 161,8 milhdes de individuos acima dos 15 anos de idade, 37,9% praticam
algum tipo de atividade fisica regularmente, onde 46,1% desses sdao mulheres e
53,9% homens.

Com o passar do tempo, o interesse por atividades fisicas veio crescendo,
seja por vaidade, por bom desempenho esportivo ou por melhoras na saude. Para
muitos, as vezes isso se torna uma obsessdo onde esse desejo incontrolado faz
com que elas corram atras de outros meios mais rapidos para chegar no resultado
esperado (FERREIRA et al., 2014).

Na busca de um aumento rapido e facil da massa muscular, os praticantes de
academia sdo uns dos que mais consomem EAA, devido a sua acdo anabdlica de
hipertrofia muscular, aumento da forga fisica, metabolismo e disposicao, eles apelam
para esse método muitas vezes nada sadio. Devido ao grande aumento do
desenvolvimento fisico, outros grandes usudarios comuns de EAA, séo os atletas das
mais diversas modalidades esportivas, porém, essa acdo vem diminuindo gragas a
exames de antidoping que sao feitos antes das competicdes. Vale ressaltar que em
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nenhum desses casos, sdo legalizados o uso de esterdides (ROCHA; AGUIAR;
RAMOS, 2014).

Moraes (2014) cita o acontecimento de Bem Johnson, atleta das olimpiadas
que perdeu a medalha de ouro dos 100m por ter dado positivo no antidoping.
Relatos afirmam que um treinador soviético em uma entrevista ao “The New York
Times”, lamenta a perda de Ben, afirmando que cerca de 90% dos competidores
fazem uso de drogas. Os Unicos usuario que tem a permissao legal para o uso
desses hormdnios & aqueles que necessitam de cuidados terapéuticos, seja para
reposicao hormonal, como sdo o caso de homens com a baixa producdo de
testosterona, seja para aumento de massa corporal em pessoas com o virus da
SIDA. Foram para essas pessoas que realmente foi desenvolvido esses esteroides
(MORAES, 2014).

De acordo com Balbino (2015), um dos principais motivos que levam ao uso
do EAA é a insatisfacdo corporal que por muitas vezes motivam os adolescentes a
buscarem um corpo ideal, tendo como objetivo, se tornar parecido com os modelos
da midia, onde as maiorias deles também fazem o uso dessas drogas.

2.6 EFEITOS ADVERSOS DOS EAA

Ao pesquisar e desenvolver um medicamento ou produto para salde os
pesquisadores precisam se preocupar com um problema muito grave que pode levar
0os consumidores e pacientes a sérios problemas de salde. Esse problema é
chamado de efeitos colaterais ou efeitos adversos, que é causado quando o
principio ativo do medicamenio consegue se ligar em varios receptores do
organismo, ou seja, o medicamento consegue agir em diferentes orgdos do
organismo, gerando multiplicidade de reagdes, causando efeitos que ndo estavam
previstos, ou seja, efeitos inesperados (RIBEIRO, 2007).

Antes mesmo de falar sobre os evenios adversos do consumo de EAA,
primeiramente & preciso abordar sobre os riscos de infeccbes causadas pela
transmissdo sanguinea, com o uso de materiais indevidamente esterilizados e
armazenados. Exemplos de complicacbes como essas sdo 0s abscessos cutaneos,
acumulos de substancias infectadas, infeccoes por meio parental como Hepatite B e
HIV, lestes decorrenies das mas administracdes desses injetaveis (MOREIRA,;
SCOSS, 2016).
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De acordo com Crescéncio ef al. (2015), no processo de desenvolvimento de
qualquer produto para a satde, os cientistas antes de mais nada devem se atentar
aos possiveis problemas que esse medicamento pode causar aos consumidores, 0s
chamados efeitos adversos ou colaterais e a orientacdo de um profissional é de
grande importancia para esse consumo.

Em um questionario aplicado por Mineiro (2015), 87,95% dos usuarios de
EAA que foram enirevistados em uma academia em Santa Catarina, afirmam néo
fazer acompanhamento médico especializado antes durante ou apés o uso de EAA.
Fator esse que agrava ainda mais os efeitos colaterais dos produtos, uma vez que
ndo é feita a posologia adequada do medicamento para o sistema. Ainda desses
entrevistados, mais de 60% afirmam n&o conhecer os possiveis efeitos colaterais
gue EAA podem causar reacao.

Segundo Oliveira (2012), essa reagdo acontece quando o principio ativo da
droga se liga em diferentes recepiores do organismo do usuario, ou seja, esse
mesmo medicamento consegue agir em diferentes 6rgaos do paciente, causando
multiplas reacdes e assim gerando efeitos indesejados. Além disso, existem os
riscos de interacbes medicamentosas, onde um medicamento interage com outros
medicamentos de diferentes efeitos ou até mesmo alimentos, resultando na perda
da eficacia do farmaco, ou o que é pior, agravar o quadro clinico do paciente com o
possivel aumento do efeito medicamentoso no organismo, podendo levar o individuo
a Obito.

Além disso, os efeitos colaterais também podem ser gerados pelo uso
incorreto do medicamento, que por muitas vezes, com o desespero de alcancar o
resultado esperado, acabam aumentando as doses do farmaco sem a consulta ao
especialista, chamado de automedicagdo. Outros efeitos adversos possiveis, podem
ser gerados pela falsificacdo dos produtos que nem mesmo geram efeitos
esperados, causando apenas prejuizo ao consumidor (MATANO; COMARELLA,
2012).

J& os efeitos causados pelo uso incorreioc dos EAA sdo: Efeifos comuns,
graves e irreversiveis. Os irreversiveis sdo comumente causados em adolescente e
mulheres que fazem o uso mesmo que por curioc periodo dos EAA. Como
demonstrados na tabela 03.
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NAUSEAS; HIPERTROFIA VENTRICULAR;

TONTURAS; ARRITMIA;

ACNE; TROMBOSE;

IRRITABILIDADE; ALTERAGOES HEPATICAS;

AGRESSIVIDADE; HIPERPLASIA;

HIPERTERMIA; INFARTO DO MIOCARDIO;

DOR AO URINAR; DISLIPIDEMIA;

CALVICIE; MUDANGAS NA COAGULAGAO;

PELOS CORPOREOS; INFERTILIDADE CAUSADA PELA
ATROFIA TESTICULAR;

ALTERACAO NO DESEMPENHO REDUGAO DO ORGAO SEXUAL

SEXUAL; MASCULINO;

REDUCAO DO VOLUME DE GINECOMASTIA;

ESPERMA. CANCER DE PROSTATA;
PREDISPOSIGAO A
HIPERTENSAO ARTERIAL
CRONICA.

Fonte: Moraes (2014)

Para Moraes (2014), o uso indevido dessas drogas pode acarretar inimeros
problemas como:
- Homens e adolescentes: reducdo da producdo de esperma, impoténcia,
dificuldade ou dor em urinar, calvicie e crescimento irreversivel das mamas
(ginecomastia).
- Mulheres e adolescentes: aparecimento de sinais masculinos como
engrossamento da voz, crescimento excessivo de pelos no corpo, perda de cabelo,
diminuicaéo dos seios, pelos faciais (barba).
- Em pré-adolescentes e adolescentes de ambos os sexos: finaliza,
prematuramente, o crescimento deixando-os com estatura baixa para o resto de
suas vidas.
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- Em homens e mulheres de qualquer idade: aparecimento de tumores (cancer)
no figado, perturbacdo da coagulacdo do sangue, alteragdo no colesterol,
hipertensdo, ataque cardiaco, acne, oleosidade do cabelo e aumento de
agressividade que pode manifestar-se em brigas.

Usuarios que injetam esterdides anabolizantes com técnicas inadequadas e
nao estéreis (livre de contaminacéo), ou dividem agulhas contaminadas com outros
usuarios, correm o risco de contrair infeccoes como HIV, hepatite B e C. Ha ainda, o
problema com preparacOes ilegais dessas drogas, as quais sdo elaboradas em
condicdes nao estéreis colocando em risco os que as utilizam (MORAES, 2014).

Na tabela 04 abaixo encontram - se os efeitos irreversiveis que o0s
anabolizantes causam nos adolescentes.

Tabela 04 — efeitos irreversiveis que acometem adolescentes masculinos e mulheres

Reducéao da producéo de esperma alteracdes no ciclo menstrual,

alteracao no tom de voz (mais

Impoténcia grave);
Dificuldade ou dor ao urinar aumento da libido;
Calvicie precoce diminuicao dos seios;

Crescimento irreversivel das mamas aumento do apetite;
Interrupcao do crescimento ficando com crescimento de pelos no corpo.
baixa estatura

crescimento do clitoris.

Fonte: Moraes (2014)

Um fator interessante é de que mesmo com inumeros efeitos negativos ao
uso de EAA, existe também uma consequéncia que corresponde aos
comportamentos  psicossociais, causando dor, sofrimento e mudancas
comportamentais, gerando agressividade e raiva repentina, sendo esses sintomas
claros de abstinéncia (OLIVEIRA et al., 2012).

Porém, essa abstinéncia & considerada no meio atlético como importante
vantagem no seu treinamento, pois, com esse comportamento, a disposicéo para
treinamentos mais duradouros e pesados, junto com a forca tém uma grande
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elevacao, assim aumentando a velocidade dos resultados esperados (QLIVEIRA et
al., 2012).

Todavia, esse método tem outra consequéncia, devido a mudanca do
comportamento, o numero de amizades € reduzido, a agressividade gera fim de
relacionamentos, podendo tornar um ser antissocial, causando a diminuicdo da
autoestima, isolamento social, problemas psicolégicos e um mal que estad
relacionado com a maioria dos atletas, a depressdo (OLIVEIRA et. al.,, 2012).

Teixeira ef al. (2016) ainda alerta para as dosagens excessivas, que muitas
vezes chegam a ser 100 vezes maiores que a dose prescrita pelo profissional da
area, gera efeitos t6xicos, sobrecarregando os receptores farmacolégicos.

2.7 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM PARA OS PACIENTES SOB EFEITO DE
USO DE ANABOLIZANTES

Segundo Ferreira et al, (2016), em se tratando cuidados de enfermagem em
relacdo ao uso de EAA, ficou percebido que pouco ha citagdo sobre essa temética
nos estudos. Entretanto, é possivel identificar possiveis atuacoes do enfermeiro.

Dartora; Wartchow e Acelas (2014) fazem mencas & pratica da educacio em
salde, onde a comunidade deve ser informada sobre os danos e efeitos colaterais
que o uso de EAA provocam. Essa acao € bem atrelada & enfermagem, levando em
conta a atuagdo do profissional enfermeiro na atencdo primaria, onde busca
promover a prevencao e promocao da saude.

Educar baseia-se na reflexdo da realidade, no didlogo e na permuta de
experiéncias enire o educador e 0 educando resultando no aprendizado mutuo.Isso
se da& devido a pedagogia libertadora e problematizadora onde a troca de
conhecimentos transcende o especifico da educacao, transformando-a em educacgéo
para o mundo. Assim o conceito de educacido em satide une-se ao de promogéo da
saude, aplicando a educacdo como forma de cuidar. Dessa forma, ao educar,
intensificamos a técnica de cuidar, potencializando as intervengées (RIGON; NEVE,
2011).

Educacdo em sauide é um ponto complexc em se tratando de exequibilidade,
devidos aos aspectos politicos, filoséficos, sociais, religiosos, culturais além de
praticos e tedricos do individuo e da sociedade. Ademais, abrange o processo satde
— doenca nas duas faces da acdo. Foi desenvolvida para manter, evitar ou retardar a
presenca de patologias (SALCI et al., 2013).
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Devida ser um. profissional ligado ao cuidada, o enfermeiro também possui
como cargo arquitetar um relacionamento singular com cada individuo, familia e
comunidade e efetuar acdes de educacdo em salide, com o objetivo de compartithar
conhecimento. Nesse sistema, o didlogo € indispensavel, considerar e valorizar a
vivéncia do usuario contribui para a prevencao de doencas e promog¢éo da saude
(SILVA et al., 2012).

O assunto em questdo segundo Oliveira e Nismachin (2012), notam quem ha
uma caréncia muito grande de estudos dentro da area da enfermagem, para que
assim possa elaborar dados mais congruentes, uma vez que esse € um problema
em saulde publica no Brasil, e o enfermeiro esta inserido e é o elo entre os outros
profissionais.

Para o referido autor, & necessario desenvolver a identificacdo correta dos
usuarios de EAA, onde na maioria das situacbes ndo tem um didlogo aberto sobre o
tema. A percepcdo clinica do profissional de enfermagem €& de enorme relevancia
para a identificagdo fisica e comportamential desses individuos dentro da
comunidade. Podendo ser citado como exemplo, o enfermeiro de estratégia da
satde da familia, no qual o mesmo conhece os individuos da sua area de atuacédo e
tem a capacidade de perceber essas mudangas nessa populagdo (OLIVEIRA,;
NISMACHIN, 2012).

Oliveira e Nismachin (2012) perceberam um crescimento do uso dos EA entire
jovens de classe alta, entretanto, ainda atinge diferentes classes sociais, assim
sendo definido como um problema de satide publica.

Ferrari (2011) identifica algumas caracteristicas entres os usuarios de EAA,
entre eles o desejo de se parecerem como pesscas das midias, problemas no
relacionamento social e afetivo, consumo de drogas ilicitas e licitas, baixa
autoestima, baixo rendimento escolar, uso de tranquilizantes e sedativos, jovens do
sexo masculino, entre oufros. Esses perfis apontam onde o profissional enfermeiro
pode atuar para conscientizar todo o contexto que estimula 0 uso, para minimizar as
ocorréncias.

Os autores também falam sobre a escassez de profissionais de satde
atualizados e com disponibilidade para orientar a populacéo sobre os riscos e
questionar o uso dos EAA. Claro, Santos e Oliveira — Campos (2014) dizem que os
profissionais da salide e da educacio, devem sempre estar preparados e por dentro
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do assunto, para conversar sobre o fema com 0s quaisquer que seja a publico,
criando uma comunicacao efetiva para orientar de forma correta esse grupo.

Conforme a pesquisa, os aufores concluiram que o uso de medicamentos
com intuito de ganhar peso chega a ser duas vezes mais comum enire os
adolescentes do sexo masculino e maior ainda entre os estudanies que se
consideram magros, classificando assim um grupo de risco que precisa atuacdo dos
profissionais capacitados (SANTOS; OLIVEIRA - CAMPOS, 2014).

Oselane e Oselane (2013) realizam uma juncdo de diversos estudos
envolvendo praticantes de academias com 0 uso de suplementos. Ele aponta a
musculacdo como a modalidade mais executada devido os beneficios, como
hipertrofia muscular e melhora do condicionamento fisica, denire os 67% do sexc
masculino nas academias, cerca de 20% dos praticantes sdo adolescentes de 16 e
17 anos e uma variacdo de 8 a 70% dos frequentadores de academias fazem usoc de
suplementos alimentares.

Dentre esses diversos dados coletados onde envolvem a adolescéncia e
pratica de exercicios fisicos, auxilia a atuacdo do enfermeiro ao analisar o0 ambiente
da situacéo-problema para sistematizar a atencdo a esses individuos, planejando
uma assisténcia de enfermagem tendo evidencias como base (OSELANE;
OSELANE 2013).

Percebe-se também que os poucos recursos utilizados ainda ndo séo
capazes de conscientizar os usudrios dos maleficios causados pelo uso de
anabolizante. E neste instante que a escola tem seu papel desempenhado, onde se
percebe a necessidade de uma discuss2o séria a respeito do uso de anabolizantes
inadequadamente, ja que o consumo chegou a uma faixa etaria problematica que &
a pré-adolescéncia e adolescéncia (OSELANE; OSELANE 2013).

E também observado a necessidade de campanhas onde prestam
esclarecimentios nas academias, clubes, associacfes, promover além disso
conhecimento nos meios de comunicacdo, especialmente naqueles programas
destinados aos jovens e finalmente desenvolver e aplicar um forte esquema de
fiscalizagdo para impedir a venda de anabolizantes por meio iliciito (OSELANE;
OSELANE 2013).
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3 METODQLOGIA
3.1 TIPO DE ESTUDO

O frabalho em questdo & uma pesquisa basica, de estudo bibliografico em
artigos cientificos. Segundo Garces (2010), pesquisa basica tem como motivacéo a
curiosidade intelectual, caracierizando-se pelo desenvolvimenio de conhecimento
cientifico.

Segundo Garces (2010) existem varios tipos de pesquisas. Ele afirma ainda
que suas classificacbes se ddo quanto a sua finalidade, local onde séo realizadas,
abordagem e teoria filosofica.

Para Gil (1999) um estudo bibliografico refere-se a um resumo de literaturas
especializadas sobre a tematica que se tenciona abordar e desenvolver, onde o
explorador apontara seu ponto de vista, contudo, sempre ressaltando as ideias
significativas do autor central. O estudo inclui se da por pesquisas em artigos, teses,
dissertacbes, monografias, livros e manuscritos. A partir de todo material estudado,
faz-se necessario uma discuss@o sobre as abordagens dos autores principais,
examinando os pontos positivos e negativos para chegar a uma proposta final.

O estudo de revis&do bibliografica de acordo com Garces (2010) trata-se de
pesquisa para conhecer as contribuicdes cientificas sobre determinado assunto.
Tem como objetivo recolher, selecionar, analisar e interpretar as contribuicbes
tedricas ja existentes sobre determinado assunto. Portanto, somente se atém a
documentos, livros e materiais escritos.

O presente estudo, entdo, seguird as etapas sugeridas por Garces, (2010),
sendo estas: “escolha de um tema de pesquisa, problematizacéo e elaboracdo de
seus objetivos; elaboragdo de um plano de estudo; identificacdo e localizacéo das
fontes de pesquisa; leitura critica desses materiais; elaboracdo dos fichamentos de
leitura; redacéo do relatério de pesquisa que € a elaboragdo de um texio préprio,
organizado em capitulos, pricrizando os assuntos que foram levantados no plano de
estudo e que agora constituirdao os capitulos do Trabalho de conclusdo de curso
(TCC) ou Monografia”.

Deste modo, para poder realizar uma boa revisao literaria, um dos primeiros
passos a serem estabelecidos € uma questédo norteadora (formulacio do problema),
bem formulada e clara, dessa forma este estudo questionou quais os efeitos do uso
inadequado dos EAA, os motivos que levam a uma pessoa usar essas drogas, qual
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a perfil desses usuarios.-e qual o.papel do enfermeiro na atengaa bésica sobre o usa
de EAA.

3.2 IDENTIFICACAO E LOCALIZACAO DAS FONTES

Para chegar & solugéo da questao, foi inicialmente identificado fontes capazes
de dar resposta ao problema em questdo. Realizou-se uma pesquisa por artigos e
trabalhos académicos mais atuais, almejando um maior indice de informacdes
possiveis para o embasamento teérico deste estudo.

Os descritores de busta utilizados para essa pesquisa foram: “esterdides
anabolizantes androgénicos”, “efeitos colaterais do uso de esteréides anabolizantes
androgénicos”, “assisténcia de enfermagem ao usuério de esterdides anabolizantes
androgénicos”.O processo envolveu uma ampla revisdo da literatura a fim de
identificar os estudos que abordassem sobre o papel do enfermeiro na atencio
basica ao consumidor de EAA. Para isso foram pesquisados artigos de varias bases
de dados, pesquisados e selecionados entre os anos de 2016 a 2018.

Durante esse tempo foram encontrados 60 artigos cientificos; dentre os quais
foram exclusas pesquisas que ndo priorizavam a tematica em questdo, objetivando
um estudo mais atual e com maior énfase no papel do enfermeiro na atencéo ao
consumidor de EAA.

Dos 65 artigos cientificos encontrados, seguido estudo dos mesmos foi
realizado um fichamento com intuito de irid-la os materiais que mais iriam assistir o
desenvolvimento do projeto e assim feitoc uma selecdo de 44 estudos que foram
aplicados no andamento de todo o frabalho de conclusdo de curso. Destes foram
usados 24 artigos para a analise e discussdo dos resultados.

3.3 ANALISE DOS TEXTOS

A tarefa de analise acarreta dois momentos. No primeiro ocorre a organizacéo
do material, e a divisdo deles em partes que serdo associadas, buscando detectar
tendéncias e padroes. No segundo momento, as tendéncias e padrées detectados,
sao revisados, com a finalidade de encontrar relagdes e interferéncias em um nivel
de abstracdo mais elevado (GARCES, 2010).

As referéncias de todas as pesquisas investigadas e relevantes para este
trabalho foram averiguadas minuciosamente, os autores foram todos citados de
acordo com os dados obfidos nos artigos, atendendo a necessidade de
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esclarecimento dos dados. Todo o material que serviu de base para « frabalho em
questéo, foram avaliados pela orientadora, para analisar a relevéancia do estudo para
esta revisdo. Os estudos considerados significativos foram examinados em comum
acordo enire orientadora e académico, para debater a inclusdo ou exclusdo nesta
revisdo.

3.4 DESENVOLVIMENTO DA PESQUISA

Mattos; Rosseto — Junior e Blecher (2011) relatam que apds o fichamento do
material destacado e antes da redacao do relatério se torna necessario a criacdo de
categorias levando em consideracdo os objetivos do estudo a fim de organizar
principais ideias obtidas na elaboracao do projeto.

Garces (2010) afirma que para produzir o relatério € essencial uma analise
critica que relacione as descobertas da literatura com as questdes existentes no
projeto.

Deste modo, no decorre da analise criteriosa do material selecionado, foram
originadas as seguintes categorias de andlise: Perigos Efeitos Colaterais do Uso
Inadequado de Anabolizantes; Motivos do Uso de Anabolizantes e a Educagéo em
Saude do Enfermeiro diante do uso de AAE.

3.5 ASPECTOS ETICOS

Com o objetivo de respeitar os preceitos eticos de uma pesquisa de referéncia
bibliogréfica, foram minuciosamente referenciados os autores empregados nesse
estudo, seja no corpo do texto seja na lista de referéncias, respeitando assim a lei de
direitos autorais.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Na pesquisa por essa tematica, uso de anabolizantes foram identificados 65
artigos cientificos (Figura 02), que destes por meio de uma analise prévia foram
exclusos 21, por nao estar em harmonia com as palavras chaves. Sendo usados em
toda essa pesquisa 44 artigos, e nesse capitulo discursivo foram utilizados 24, como
demonstra nos quadros de 1 a 3, sendo estes expressos por ano, autor e titulo da
obra.

Figura 02 — Selegéo do material

|

i 65 Artigos

1

excluidos 21

‘ 44 TCC

24 Artigos
(Discussdo
| metodologica) |

Fontes: dados do autor

Esses artigos foram obtidos através dos seguintes bancos de dados, Google
académico, que foi o que mais apresentou resultados, PubMed, Scielo e Biblioteca
Virtual da Saude (BVS). A tabela 5 apresenta os resultados obtidos em cada banco
de dados.

Tabela 05 — Apresentacao dos resultados obtidos em cada banco de dados utilizados

Banco de dados Resultados encontrados
Google académico 22 resultados
PubMed 3 resultados
Scielo 9 resultados
BVS 1 resultados
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Para uma melhor discussdao metodoldgica, os artigos que compuseram 0s
resultados foram divididos em 03 Categorias: Perigos Efeitos Colaterais do Uso
inadequado de Anaboilizantes; Motivos do Uso de Anabolizantes e a Educacdo em
Saude do Enfermeiro diante do uso de AAE, sendo que estas puderam explicar uma
definicdo tedrica mais precisas dentro dos conceitos gerais, bem como do trabalho
do enfermeiro nos ambitos do cuidado e da assisténcia.

A primeira analise foi na categoria perigos e efeitos colaterais do uso
inadequado de anabolizantes, Quadro 01:

Quadro 01 — Perigos e efeitos colaterais do uso inadequado de anabolizantes, descritos por ano,
autor e titulo da obra

- ANO - AUTOR - TITULO DA OBRA

2012 Oliveira et al. ESTUDOS BIBLlOGRAFIQOS DOS
BENEFICIOS E MALEFICIOS DOS
ESTEROIDES ANABOLIZANTES DERIVADOS
DA TESTOSTERONA E SUA RELACAO COM
O USO NA ESTETICA E NO ESPORTE

2005 Martins et al. EFEITOS PSICOLOGICOS DO ABUSO DE
ANABOLIZANTES i
2007 Ferreira et al. ESTEROIDES ANABOLICOS

ANDROGENICOS

2011 Lima e Cardoso. ALTERACOES FISIOLOGICAS E EFEITOS
COLATERAIS DECORRENTES DA
UTILIZACAO DE ESTEROIDES
ANABOLIZANTES ANDROGENICOS.

2016 Santos. EFEITO DO ESTEROIDE ANABOLICO SOBRE
oS PARAMETROS OSSEOS DE
CAMUNDONGOS APOE-/- ALIMENTADOS OU
NAO COM DIETA HIPERGLICIDICA

2014 Ferreira et al. EFEITOS COLATERAIS ASSOCIADOS AO
USO DE ESTEROIDES ANABOLIZANTES
ANDROGENOS AUTO RELATADOS POR
PRATICANTES DE MUSCULACAO DO SEXO

MASCULINO
2013 | Nogueira, Souza | PREVALENCIA DO USO E EFEITOS DE
e Brito. RECURSOS ERGOGENICOS POR

PRATICANTES DE MUSCULAGCAO NAS
ACADEMIAS BRASILEIRAS: UMA REVISAO
SISTEMATIZADA

2016 Almeida; Silva e | NIVEL DE CONHECIMENTO E OCORRENCIA
Carneiro-Junior. DO USO DE ANABOLIZANTES ENTRE
PRATICANTES DE MUSCULACAO

Antes mesmo de indicar os maleficios da utilizacdo inadequada dos

esterdides, Nogueira; Souza e Brito (2013) percebem primeiramente a caréncia em
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alertar sohre os perigos de infecgbes decorrentes da transmissdo sanguineas,
pertinente ao uso de materiais ndo esterificados corretamente, que causam
complicagcBes em quem as utiliza.

De acordo com os autores Nogueira; Souza e Brito (2013) essas
complicacbes sdo: os abscessos cutdneos, acimulos de substancias infectadas;
infeccdo pelo virus do HIV, da Hepatite B e por ouiros agenies de transmisséo
parenteral. Além dos fraumas locais decorrenies da ma administracdo desses
produtos injetaveis.

Oliveira ef al. (2012) ainda colabora dizendo que ainda nio se pode confirmar
a relacé&o explicita do uso de anabolizante ao infarto agudo do miocardio, mas o
consumo dessas substancias gera fatores de riscos como dislipidemia, alteragcdes na
coagulacao e hipertrofia do misculo miocardio.

Nesse cendrio, Ferreira ef al. (2014) fala que os efeitos mais importantes,
associado ao consumo de anabolizantes sdo: atrofia testicular, podendo causar a
infertilidade; ginecomastia, hiperiensdo arterial. Ja os sintomas como cefaleia,
nauseas, tonturas, irritabilidade, acne, febre e aumento dos pelos corpéreos,
infelizmente acabam ficando como sintomas normais, pelos usuarios de
anabolizantes.

Em sua pesquisa, Ferreira et al. (2014) mostra que dentre os efeitos mais
relatados, 15,6% dos entrevistados descreveram o aparecimento de acne e cravos,
13,8% relataram o aumento da libido, 12% o aparecimento de estrias, 12%
observaram o aumento da agressividade e também 12% relataram alteracéo no
humor. Foi observado por 10,2% dos entrevistados acessos de euforia e 9,6%
relataram o aparecimento de ginecomastia. Estes e os demais efeitos colaterais
relatados estdo listados na FIGURA 1.

Outros sintomas resuliantes do uso de anabolizantes sdo alteracdes na
performance sexual e diminuicdo do volume de esperma (ALMEIDA; SILVA;
CARNEIRO - JUNIOR, 20186).

Segundo Santos (2016), o uso dessas substincias também tem sido
associado a alguns fatores de riscos cardiovasculares, como hipertrofia ventricular,
arritmia, trombose, alteracido da fun¢ao do figado, podendo acarretar doengas como
hepatite e hiperplasia, concluindo, portanto, que as causas de mories pelo consumo
de anabolizantes estao relacionadas, particularmente pelo uso prolongado da droga
ou pelo consumo de altas doses, além dos fatores de risco relacionado ao consumo
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dos anabolizantes, como infarto do miocardio, frombose, tumores, entre outros,

levando o individuo aos 6bitos.

)
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Figura 03 — Distribuicdo percentual dos efeitos colaterais relatados.
Fonte: Ferreira et al. (2014)

Lima e Cardoso (2011) através dos seus estudos dizem que o consumo de
esterdides por adolescentes e mulheres, ainda que por curio espaco de tempo, pode
provocar efeitos colaterais irreversiveis. No sexo feminino esses efeitos se
relacionam a alterac6es na menstruacio, engrossamento da voz, encolhimento dos
seios, aumento da libido, crescimento de cabelos no corpo e aumento do tamanho
do clitéris, j& nos homens, pode acarretar em cancer de prostata, além de serem
responsaveis pela impoténcia sexual e ginecomastia.

Ainda é tratado nas pesquisas de Martins ef al. (2015) sobre os maleficios do
consumo de anabolizanies, e a abstinéncia desies, implicam em mudancas
psiquicas nos personagens consumidores dessas substancias.

Ferreira et al. (2007) diz que devido ao uso a longo prazo, os individuos
comecam a passar por alteracées comportamentais, que geram acdes agressivas,
ou épice de raiva repentina, que para alguns esportistas, sdo julgadas
caracteristicas vantaiosas, pois colaboram com o aumentanda da disposigao para a
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treinamento, causando assim, uma expansdo da carga horaria dos treinos,
ocasionando em resultados imediatos.

Complementando isso, Oliveira et al.(2012) afirma através de suas pesquisas
que isso gera graves consequéncias, como perda de amizades e problemas
familiares, devido a forma agressiva de agir, que consequentemente, resulta na
diminuicdo da autoestima do individuo, tornando-se um problema psicol6gico ainda
maior, que corresponde ao sentimento de depressao.

Diante do exposto, a pesquisa detalha o segundo ponto no Quadro 02:
Motivos do uso de anabolizantes e o perfil dos usuarios.

Quadro 02 - Motivos do uso de anabolizantes e o perfil dos usuarios, descritos por ano, autor e titulo
da obra

ANO AUTOR L TiTULO DA OBRA

2016 Charal et al. MOTIVOS PARA O USO DE ESTEROIDES
ANABOLIZANTES POR
FREQUENTADORES DE ACADEMIAS DE
GINASTICAS

2016 Texeira et al. USO DE ESTEROIDES ANDROGENICOS
ANABOLIZANTES E OUTROS
SUPLEMENTOS ERGOGENICOS

s/a Mattano e O USO DE ESTEROIDES ANABOLIZANTES

Comarella. ANDROGENICOS POR PRATICANTES DE

MUSCULACAO EM ACADEMIAS EM SAO
JOSE DOS PINHAIS (PR)

2012 Sousa et al. PERFIL DE USUARIOS DE
ANABOLIZANTES E  SUPLEMENTOS
ALIMENTARES EM PRATICANTES DE
TREINAMENTO RESISTIDO DA CIDADE DE

GURUPI-TO ] ]
2005 Frizon; Macedo e |USO DE ESTEROIDES ANDROGENOS
Yanomine. ANABOLICOS POR PRATICANTES DE

ATIVIDADE FiSICA DAS PRINCIPAIS
ACADEMIAS DE ERECHIM E PASSO

FUNDO/RS
2014 Rocha e Ramos. O USO DE ESTEROIDES ANDROGENICOS
ANABOLIZANTES E OUTROS

SUPLEMENTOS ERGOGENICOS - UMA
EPIDEMIA SILENCIOSA

2013 Abrahin e Sousa. ESTEROIDES ANABOLIZANTES
ANDROGENICOS E SEUS EFEITOS
COLATERAIS: UMA REVISAO CRITICO-
CIENTIFICA

2014 Ferreira et al. EFEITOS COLATERAIS ASSOCIADOS AO
USO DE ESTEROIDES ANABOLIZANTES
ANDROGENOS AUTO RELATADOS POR
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PRATICANTES DE MUSCULACAO DO

SEXO MASCULINO
2013 Nogueira; Souza e | PREVALENCIA DO USO E EFEITOS DE
Brito. RECURSOS ERGOGENICOS POR

PRATICANTES DE MUSCULAGCAO NAS
 ACADEMIAS BRASILEIRAS: UMA REVISAC
SISTEMATIZADA

Nogueira; Souza e Brito (2013) dizem que o usc abusivo dos EAA ocorre
devido a falta de informagbes sobre suas contraindicacdes, repercutindo em
inimeros efeitos adversos a salide. Percebendo assim um grave problema de satide
publica com caracteristicas epidemiolégicas.

Teixeira et al. (2016) afirma que os esterdides anabolizantes androgénicos
(EAA) sao geralmente aproveitados por atletas e cada vez mais vém sendo
encontrados junto de jovens e adulios, em razdo de seu uso indiscriminado, devido
ao fato de prometerem ganhos rapidos e sem grandes esforcos, além de possibilitar
uma recuperacdo muito mais alta do que o normal. Porém, esses seres ndo
percebem que os efeitos colaterais e as alteracoes fisiologicas que, em grande parte
dos casos, sao deletérios.

Charal ef al. (2016) contribuindo com a afirmativa acima, constatam que de 8
a 55% das pessoas que fazem musculacdo utilizam os EAA, enquanto que de 8 a
70% consomem apenas suplementacdo alimentar (SA), como aminoacidos
ramificados creatina ou bebidas e carboidratos. Esse predominio do uso de recursos
ergogénicos esté relacionado a um elevado percentual de indicagdo por parte dos
professores ou instrutores de academias.

Na pesquisa feita por Ferreira ef al. (2014), foi revelado que o quanto ao uso
de EAA, 85,1% dos entrevistados afirmaram foram indicados por amigos, 3,1% pelo
personal trainer e 11,8% responderam que foram incentivados por outros meios, néo
especificados, para iniciar o uso de EAA. Nenhum participante revelou ter feito o uso
de EAA por indicaca@o de algum professor/instrutor da academia, ou por um médico.
Quanto a forma de como adquiriram os EAA, 81,1% dos participantes afirmaram que
conseguiram através de amigos, 12,6% adquiriram em farmacias, 0,8% pela internet
e 5,5% afirmaram ter adquirido de outras maneiras ndo especificadas. Nao houve
relato de aquisicdo de EAA através de médicos.
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Ja Abrahin e Souza (2013) revelam que a primazia do uso de EAA entre
esportistas pode variar de 2,1% a 255%, levando em consideragdo as
caracteristicas das amostras, assim como a localidade da pesquisa.

O anseio por condigdes fisicas melhores vem ampliando ao longo do tempo,
seja pela performance esportiva, ou pela estética. Esta busca, por diversas vezes,
para muitas pessoas, rompe a barreira do exercicio como meio, indo de encontro a
recursos com respostas mais rapidas, como os esterdides anabolizantes
androgénicos (EAA), para alcancar suas metas com maior rapidez (FRIZON;
MACEDO; YANOMINE, 2005).

Sousa et al. (2012) acredita que por muitas vezes as pessoas se deixam levar
pela midia ou mesmo pelo impeto de superar — se.Os musculos tém se tornado
icone cultural, simbolizando vigor, salde e sucesso, tanto para homens quanto para
mulheres, deste modo, o EAA ¢é tido como uma forma de agilizar o organismo,
obtendo resultados rapidos, substituindo o tempo reservado aos treinos.

Rocha e Ramos (2014) alertam para o desleixo dos érgaos pertinentes que
tem o dever de controlar o acesso ao EAA, vem facilitando a aquisicdo desse
produto. Segundo o Conselho Federal de Entorpecentes (1992) nao existe qualquer
disposicéo regulamentar que controle a comercializagao dos EAA no Brasil.

E por fim, no Quadro 03 & apresentado discussdes sobre o que existe a
respeito da educacdo em saude do enfermeiro correlacionado a tematica debatida
nesse estudo.

Quadro 03-A Educacdo em Saude do Enfermeiro diante do uso de EAA.

ANO ¢ AUTOR , TiTULO DA OBRA :
2013 Abrahin e | ESTEROIDES ANABOLIZANTES
Sousa. ANDROGENICOS E SEUS EFEITOS
COLATERAIS: UMA REVISAO CRITICO-
CIENTIFICA
2014 Rocha e |O Uso DE ESTEROIDES
Ramos. ANDROGENICOS ANABOLIZANTES E
OUTROS SUPLEMENTOS
ERGOGENICOS - UMA EPIDEMIA
SILENCIOSA
2008 Inacio et al. LEVANTAMENTO DO USO DE
ANABOLIZANTES E SUPLEMENTOS
NUTRICIONAIS EM ACADEMIAS DE
MUSCULACAO ]
2013 Souza. AVALIACAO DA OCORRENCIA DE
DANOS CROMOSSOMICOS, APOPTOSE
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E

NECROSE EM CELULAS ESFOLIADAS
DA MUCOSA ORAL DE USUARIOS DE
ESTER(')II;)ES ANABOLIZANTES
ANDROGENICO.

2013

| Araldief al.

ANALISE DO POTENCIAL MUTAQENICO
DOS ESTEROIDES ANABOLICOS
ANDROGENICOS (EAA) E DA L-
CARNITINA MEDIANTE O TESTE DO
MICRONUCLEO EM ERITROCITOS
POLICROMATICOS.

2011

Ribeiro.

' ESTEROIDES ANDROGENICOS
ANABOLIZANTES (EAAS)-UMA BREVE
REVISAO

2012

Silva et al.

O ENFERMEIRO E A EDUCACAO EM
SAUDE: UM ESTUDO BIBLIOGRAFICO

2013

Macenoet al.

EDUCACGAO EM SAUDE E SUAS
PERSPECTIVAS TEORICAS: ALGUMAS
REFLEXOES

2011

Rigon e Neves.

EDUCACAO EM SAUDE E A ATUAGAO
DE ENFERMAGEM NO CONTEXTO DE
. UNIDADES DE lNTERNA(_)AQ
HOSPITALAR: O QUE TEM SIDO OU HA
PARA SER DITO?

2016

Ferreira ef al.

ATUACAO DO ENFERMEIRO NO
ATENDIMENTO AO ADOLESCENTE QUE
UTILIZA INDEVIDAMENTE
ANABOLIZANTE E SUPLEMENTO

2015

Belini; Da Silva
e Gehring.

UTILIZACAO DE SUPLEMENTOS
NUTRICIONAIS POR ADOLESCENTES
PRATICANTES DE MUSCULACAO EM
ACADEMIAS NA CIDADE DE CAMPO
MOURAO — PR

2011

Ferrari.

ABUSO DE HORMONIOS E ESTEROIDES
ANABOLICOS: O QUE NAO CONTARAM
PARA VOCE!

2013

Oselame e
QOselame.

USO DE SUPLEMENTOS ALIMENTARES
POR PRATICANTES DE ATIVIDADE

FISICA EM ACADEMIAS DE GINASTICA

O uso indevido de anabolizantes acomete pessoas de diversas classes

sociais e idades, o que pode corresponder a uma grande questio de satde publica.

Inacio et al. (2008) fala que diversas pessoas procuram amigos, parentes e

conhecidos, que detém algum conhecimento em enfermagem, para adminisirarem

os anabolizantes, como uma espécie de prevencdo.Todavia, &€ necessario informar
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gque essas formas de prevengdo ndo possuem nenhum embasamento cientifico ou
sdo realizadas de forma correta.

Abrahin e Souza (2013) apontam que somente 20,5% dos nutricionistas
sejam responsaveis pela indicacdo do uso de SA e EAA, por ouiro lado os
professores ou instrutores de academia séo responsaveis por 27,5 a 43,0% dessas
indicacdes.

Silva et al. (2012) afirma que na atencado primaria, o papel do enfermeiro é
desenvolver acdes de gerenciamento, assisténcias e de educagdo em salide, em
todas as etapas do desenvolvimento humano, o que é reafirmado pelo Cédigo de
Etica dos Profissionais de Enfermagem.

Segundo Maceno ef al. (2013) desse modo, o enfermeiro deve participar de
atividades que visem corresponder as necessidades de salide da populacdo e da
defesa dos principios contidos nas politicas pdblicas de saldde e ambientais,
incentivando a universalidade de acesso aos servicos de satde, a integralidade da
assisténcia, a resolutividade, a preservacdo da autonomia dos usuarios, a
colaboracdo da comunidade nas decisdes relativas a salde e a descentralizacédo
politico-administrativa dos servicos de saude.

A educacdo em saude tem como caracteristica os principios criticos,
reflexivos e metodologia baseada em dialogo, formando atores sociais integrados e
interativos, especialmente, nas quesibes de gestdo da salde. Assim, a educacdo
em salde pode colaborar na compreenséo das causas dos problemas de salde da
comunidade, bem como na busca de solugbes para os mesmos (RIGON; NEVES,
2011).

Ferreira et al. (2018) perante a leitura dos resultados escolhidos, constatou-se
a caréncia de estudos abordando este tema. Nenhuma pesquisa faz citacio direta a
atuacdo do enfermeiro diante do uso inadequado de asterdides anabolizantes ou
suplementos na adolescéncia, porém, foi enconirado questbes voltadas para a
atuacdo do enfermeiro. Dartora; Wartchow e Acelas (2014) citam a pratica da
educacdoc em saide, apresentando acs adolescentes, danos e efeifos colaterais
provocados pelo uso de EAA.

Contribuindo com a pesquisa Oselame e Oselame (2013) dizem que & de
grande valor o olhar clinico do enfermeiro para a identificacdo de usuarios de
anabolizantes, esta identificacdo é realizada através do fisico e do comportamento

dos individuos.
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Belini; Da Silva e Gehrung (2015) ressaltam que o sistema escolar envolve
uma gama de jovens desinformados sobre os maleficios causados pelos
anabolizantes, por conta disto, os profissionais da educagdo e da enfermagem deve
estar preparado e atualizado pra debater sobre esse tema com adolescentes, com o
objetivo de orientar sobre o uso dessas substancias.

Em suas pesquisas, Ferrari (2011) conclui que o enfermeiro deve investigar o
ambiente da situacdo-problema para compor seus cuidados, estruturando uma
assisténcia de enfermagem fundada em evidéncias.

Ja, Ferreira ef al.(2016) ressalta que os profissionais devem participar mais no
campo de pesquisas, divuigando seus resultados, tornando-se entdo, fontes de
referéncias paras os interessados na &area. Coniribuindo no fornecimento da
assisténcia de qualidade fundamentada em evidéncias, enaltecendo a enfermagem
e dando prestigio ao profissional da area.

Segundo Ribeiro (2011), o acompanhamento médico e a assisténcia de um
profissional da enfermagem, s@o necessarios para o tratamento das disfungdes
geradas pelo uso de EAA. Algumas implicacdes desencadeadas por anabolizantes
terminam apods a suspensdo do consumo, levando em consideragdo o tempo de
exposicdo e as doses ingeridas. Portanto, existem consequéncias que necessitam
de intervencao, e ouiras sdo irreversiveis, como a ginecomastia masculina.

Araldi ef al. (2013) dizem que de acordo com o tempo de administracdo, a
supressdo da espermatogénese pode ou ndo, ser reversivel, depois de ocorrer a
interrupcdo do consumo de EAA. Verifica-se também a reducdo de toleréncia a
glicose, podendo ser prescrito hipoglicemiante. A hipertrofia ventricular por conta do
aumento da pressdo sanguinea sdo males cardiovasculares que podem advir, diante
disso, faz-se necessario a ingestdo de anti-hipertensivos e antiarritmicos.

Souza (2013) afirma que pessoas que fazem o uso constante de EAAs, sado
suscetiveis de algum dando psicoldégico como psicoses, delirios e agressividade,
nesses casos & necessario intervencaoc psiquiatrica

Diante disso, o0 método mais eficaz para tratar essas patologias, é a
suspensdo do uso de EAA. E de fundamental importancia que este paciente tenha
acompanhamento de um enfermeiro, para observar a regressdo dos sintomas e
achados laboratoriais, gerando entdo, uma melhoria em sua qualidade de vida
(ROCHA; RAMOS, 2014).
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5 CONCLUSAO

Apbés uma analise delineada dos dados encontrados nessa pesquisa, é
possivel afirmar que & imenso o consumo inadequado de EAA, e qual grande e
maléfico sdo os efeitos desse uso e que pouquissimo é falado sobre esse tema na
area da salde.

A luz do pesquisado, observou-se que, em virtude das novas tendéncias da
sociedade atual, de defender e divulgar em varios meios tecnoldgicos as novas
escolhas por um corpa fisico ideal, possuindo os musculos bem desenvolvidos e
bem destacados, levou ao aumento do consumo de esterdides anabolizantes com
objetivo estético. Além disso, ainda existe o motivo esportivo, pois a vontade de
obter melhor desempenho nas atividades e competicbes esportivas,resultou no de
consumo de anabolizantes pelos competidores.

Em confrapartida, notou-se ainda que apesar das vantagens estélicas e
esportivas serem de grande aceitacdo pela sociedade, os maleficios do consumo
desses anabolizantes sdo prejudiciais a saide dos consumidores, podendo causar
morbimortalidades no individuo.

Assim ficou esclarecido nesse estudo que a indicacdo dos efeitos colaterais
relacionados aos EAA pode ndo ser eficiente nos programas de salide publica que
visam combater o uso ilicito destas drogas. Os resuliados dos estudos sobre a
prevaléncia em relacdo ao uso abusivo de anabolizantes indicam a necessidade de
promover acdes que funcionem como alerta e como meios de prevengédo e
intervencao, de maneira efetiva, no combate ao uso de EAA, além de colaborarem
com a formac&do de jovens mais saudaveis tanto fisica quanto psicologicamente.

Observou-se que os estudos sobre a tematica sdo escassos, nada foi
encontrado sobre qual € a maneira adequada do enfermeiro abordar esse contexto
englobando sua assisténcia. Algumas agbes como educagdo em salde e
identificacdo desses usudrios sdo citadas nos estudos encontrados, mas nenhum
demonstra foco na atuacdo do enfermeiro com o uso inadequado de anabolizantes.

Desta forma, espera-se que os profissionais no campo da enfermagem
possam adentrar mais no ramo de pesquisas nesse assunio e divulgar seus
resultados, para que se tornem fontes de referéncias para sua equipe e demais
colegas, auxiliando na prestacdo da assisténcia de qualidade baseada em
evidéncias, valorizando assim a categoria da enfermagem e dandoc prestigic ao
profissional.
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