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Musculos que duelen al
corazon. Riesgos del
abuso de esteroides.

Dra. Natalia Gonzdlez.



Esteroides

* 1930: Adolph Butenandt y su equipo
lograron obtener 15 mg de una forma
sintética de estrogenos y androsterona.

¢ 1935: version sintética de la hormona
testosterona.




Que son los esteroides?




Clasificacion

Area de tejido Hormonas liberadas Ejemplos
Cpsula dedejido Zona glomerulosa . Mineralcorticoides
TN : (corteza suprarrenal ) (regulan el equilibrio | Aldosterona
mineral)
Zona fascicular Glucocorticoides

(corteza suprarrenal) (lanel Ci‘ -

Zonareticular __ {estin;ul.;rlluf‘a

carteza suprarrenal) masculintzaciin) Dehidroepian-




Esteroides anabolizantes esteroideos

* Los esteroides anabdlicos son derivados sintéticos de la testosterona
que se desarrollaron como terapia complementaria para diversas
afecciones médicas.

* Hoy en dia, se utilizan con mayor frecuencia para mejorar el
rendimiento deportivo y el desarrollo muscular.

* Tanto el uso ilicito como el prescrito por razones médicas se han
asociado temporalmente con numerosos defectos posteriores en
cada uno de los sistemas corporales. oy
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Usos Medicos de los Esteroides Anabdlicos e
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Tipo de

Anabdlico Administracion Efectos Estéticos Principales Potenciales Riesgos
Aumento de masa muscular y fuerza, Supresion hormonal del eje
Testosterona : L . - .7
. Inyectable mejora de la libido, aumento de la |HPG, ginecomastia, retenciéon de
(Esteres) A ;o . ) ;
energia. liguidos, acné, atrofia testicular.

Aumento rapido y notable de masa y

Oral fuerza, aspecto "hinchado" debido a la Hepatotoxicidad, ginecomastia,

Metandrostenolona

(Dianabol) i retencion de liquidos.
retencion de agua.
Aumento de masa muscular magray Efectos androgénicos severos,
Trembolona Inyectable fuerza, mejora la dureza muscular, disfuncion eréctil, agresividad,

alta potencia. riesgo cardiovascular.

Aumento de masa muscular, mejora
Inyectable en la sintesis de colageno, alivio del
dolor articular.

. Aumento masivo de masa muscular en Hepatotoxicidad extrema,
Oximetolona Oral : - ) - : iy
poco tiempo, gran retencién de agua. ginecomastia, hipertension.

Disfuncion eréctil, supresion

Nandrolona/NPP
severa del eje HPG.

(Deca- Durabolin)

Relativamente mas suave, pero
Aumento de fuerza y masa muscular

Oxandrolona ] ] s puede causar efectos S,
Oral magra, sin excesiva retencién de . - o
(Anavar) P androgénicos y toxicidad
liquidos. [ 5
hepatica. &
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Efectos

Hepaticos

Elevaciones de funcién hepatica (hepatotoxicidad)
El cancer de higado

Cardiovasculares
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Disminucién de los triglicéridos
Retencion de liquidos (presion arterial elevada)
La hipertrofia cardiaca

Reproductivos y
Endocrinos

Disminucién de la LH
Disminucién de la FSH
Disminucién del funcionamiento de tiroides
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Cabello graso
Piel grasa
Alopecia

Quistes sebaceos
Aumento de la incidencia del acné

Cambios de humor
Posible agresion

Posible hostilidad
Dependencia y / o adiccién




Efectos

En los hombres

Disminucién de la espermatogénesis
Morfologia de los espermatozoides anormales
Feminizacion de los machos

Disminucién del tamano de los testiculos

En las mujeres

Hirsutismo

Engrosamiento de la voz
Hipertrofia del clitoris
Disminucion de la masa de mama
Amenorrea

Calvicie de patrén masculino

Fuente: Perry et al. 1999: Kutscher et al. 2002.




Impacto cardiovascular

Efectos Cardiacos

 Hipertension Arterial
 Hipertrofia Ventricular Izquierda (HVI)
+ Disfuncién Cardiaca sistdlica y diastdlica
- Fibrosis Miocardica
» Riesgo de arritmias

Dafio Vascular y Aterogénesis
« Alteracién del Perfil de Lipidos: #HDL y t LDL
+ Aterosclerosis Acelerada
+ Estado Protrombdtico

Riesgo aumentado de IAM, ACV y muerte subita con dosis N
suprafisiolégicas Ay




Toxicidad Cardiovascular
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Esteroides anabolicos y morbilidad cardiovascular

[Articulo en danés]
Josefine Windfeld-Mathiasen ', Henrik Horwitz ' 2, Tor Biering-Serensen * 4

Flemming Javier Olsen 3 4 5

Afiliaciones + expandir
PMID: 39531029 DOI: 10.61409/v04240260

Ademas de estar vinculado a factores de riesgo cardiovascular como
la hipertensidn y la dislipidemia, el abuso de EAA se asocia con la
ateroesclerosis coronaria y produce un estado procoagulante,
predisponiendo a la enfermedad tromboembdlica.
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Estudio de
herramientas

Recomendaciones

Comentario

Necesidad futura

Pruebas de laboratorio Disminucién de los niveles de

Electrocardiografia

Ecocardiografia

Resonancia magnética

cardiaca (RMC)

Angiografia

testosterona (FSH) y (LH).
AAS elevado.

Posible hipertrofia ventricular
izquierda o derecha

Hipertrofia ventricular izquierda y
derecha, disfuncion sistélica y
diastdlica del ventriculo izquierdo,

tension del ventriculo derecho

Fraccion de eyeccion del ventriculo

izquierdo y derecho reducida

Arterias coronarias normales

Actualmente, no existen pruebas A medida que el uso de AAS se

de laboratorio estandarizadas
para la deteccion de EAA fuera
de la Agencia Mundial
Antidopaje para atletas

profesionales.

Se puede utilizar para descartar
miocardiopatia isquémica si se
detectan cambios isquémicos

previos.

La herramienta mas
comtinmente utilizada para
determinar la disfuncién
cardiaca en el contexto de una
sospecha de miocardiopatia
isquémica anémala.
Herramienta de imigenes
avanzada para detectar mejor la
disfuncion cardiaca

Se puede utilizar para descartar

miocardiopatia isquémica.

volvié desenfrenado entre el
publico, es posible que se
necesiten pruebas mas

ampliamente disponibles

Se puede utilizar para estudiar

la reversibilidad.




Es reversible la toxicidad de los EAA?

* La reversibilidad varia y puede depender de factores del usuario, el
tipo, la potencia y la duracion del EAA utilizado, y el sistema organico
involucrado.

* El estudio HAARLEM a demostrando reversibilidad en multiples
parametros medidos.

* Por el contrario, otros estudios han reportado hallazgos
contradictorios que indican la irreversibilidad de la miocardiopatia
inducida por EAA. A e
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Se necesitan mas investigaciones para evaluar si la ' W /)

reversibilidad es posible y el mecanismo subyacente. e )
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