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Adota as normas éticas para a prescricdo 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.

O CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA (CFM), no uso das atribuicdes que Ihe confere a Lei n°
3.268, de 30 de setembro de 1957, regulamentada pelo Decreto n® 44.045, de 19 de julho de 1958,
alterado pelo Decreto n°® 10.911, de 22 de dezembro de 2021, Lei n®12.842, de 10 de julho de 2013,
e Decreto n°® 8.516, de 10 de setembro de 2015, e

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

CONSIDERANDO que o alvo de toda a atencdo do médico € a saude do ser humano, em beneficio
do qual deveréa agir com o0 maximo de zelo e o melhor de sua capacidade profissional;

CONSIDERANDO que ao médico cabe zelar e trabalhar pelo perfeito desempenho ético da medicina
e pelo prestigio e bom conceito da profissao;

CONSIDERANDO a responsabilidade do médico quanto & seguranca do paciente;

CONSIDERANDO que é vedado ao médico divulgar informacéo sobre assunto médico de forma
sensacionalista, promocional ou de contetdo inveridico;

CONSIDERANDO que as intervengfes meédicas devem ter por base as melhores evidéncias clinico-
epidemioldgicas disponiveis que indiguem efeito terapéutico benéfico que suplantem os potenciais
efeitos adversos, preferencialmente através de estudos prospectivos e controlados;

CONSIDERANDO que é vedado ao médico usar experimentalmente qualquer tipo de terapéutica
ainda nao liberada para uso em nosso pais, sem a devida autorizacdo dos 6rgdos competentes e
sem o consentimento do paciente ou de seu responsavel legal, devidamente informados da situagéo
e das possiveis consequéncias;

CONSIDERANDO a existéncia 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 n&o é seguro indicar a hormonioterapia anabolizante para fins estéticos e
esportivos;

CONSIDERANDO os riscos potenciais de doses inadequadas de hormdnios, e que mesmo as doses
terapéuticas podem desencadear efeitos colaterais danosos, principalmente nos casos em que a
deficiéncia hormonal néo foi diagnosticada apropriadamente conforme as diretrizes e recomendacgdes
em vigor;
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CONSIDERANDO a inexisténcia de estudos clinicos randomizados de boa qualidade metodolégica
gue demonstrem a magnitude dos riscos associados a terapia hormonal androgénica em niveis
suprafisioldgicos, tanto em homens quanto em mulheres;

CONSIDERANDO a auséncia de comprovacgao cientifica da existéncia de uma condi¢ao clinico-
patolégica decorrentes de baixos niveis de testosterona ou androgénios na mulher;

CONSIDERANDO que se deve ter cautela com quaisquer informacdes diferentes daquelas
fornecidas por estudos de relevancia cientifica, pois determinados tratamentos podem ser danosos
tanto do ponto de vista econdbmico como da saude coletiva e individual,

CONSIDERANDO que o uso de terapias para melhoria do desempenho fisico € vedado na pratica
esportiva segundo o Cadigo de Conduta Etica do Comité Olimpico Brasileiro;

CONSIDERANDO que é dever do médico empreender acbes preventivas e que se reconhecem como
prevencdo quaternaria as acdes que detectam individuos em risco de tratamento excessivo para
protegé-los de novas intervencdes inapropriadas e sugerir-lhes alternativas eticamente aceitaveis;

CONSIDERANDO que é vedada ao médico a prescricdo de medicamentos com indicagdo ainda ndo
aceita pela comunidade cientifica;

CONSIDERANDO a proliferacdo de cursos de extensdo, educacdo continuada e pés-graduacéo
sobre terapias hormonais voltadas a estética e ganho de desempenho esportivo, ou com
denominacgdes diferentes, mas cuja base é do treinamento de profissionais, seja para a prescrigdo
de hormonios e outros tratamentos ainda sem comprovacao cientifica, com o suposto objetivo de
obter ganho estético ou melhora da performance esportiva;

CONSIDERANDO que o ambiente virtual das midias sociais propicia meio de difusao de terapias ndo
comprovadas e potencialmente danosas;

CONSIDERANDO a crescente divulgacdo, entre a populacdo, de novos métodos terapéuticos
baseados no emprego de hormdnios androgénicos ou outros tipos de suplementos sem evidéncias
clinico-cientificas que comprovem a sua seguranca;

CONSIDERANDO a Resolucdo n® 791, de 22 de janeiro de 2021, da Anvisa, que proibiu a
comercializacdo, a distribuicdo, a fabricacdo, a importacdo, a manipulagéo, a propaganda e o uso de
Moduladores Seletivos do Receptor Androgénico (SARMS) no Brasil para fins estéticos e
performance esportiva, além de determinar sua apreensao e inutilizacao;

CONSIDERANDO, finalmente, o decidido na sessao plenéria realizada em 30 de margo de 2023;
RESOLVE:

Art. 1° Esta resolucéo trata exclusivamente do uso de esteroides androgénicos e anabolizantes com
a finalidade estética, ganho de massa muscular e melhora do desempenho esportivo.

Art. 2° As terapias de reposicdo hormonal estdo indicadas em caso de deficiéncia especifica
comprovada, de acordo com a existéncia de nexo causal entre a deficiéncia e o quadro clinico, ou de
deficiéncias diagnosticadas cuja reposicdo mostra evidéncias de beneficios cientificamente
comprovados.

Art. 3° S8o vedados no exercicio da Medicina, por serem destituidos de comprovagéo cientifica

suficiente quanto ao seu beneficio e seguranca para o ser humano, o uso e a divulgacdo dos
seguintes procedimentos:
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| — Utilizacdo em pessoas de qualquer formulacdo de testosterona sem a devida comprovacéo
diagnostica de sua deficiéncia, excetuando-se situacfes regulamentadas por resolucéo
especifica,

Il — Utilizac&o de formulag6es de esteroides anabolizantes ou horménios androgénicos com a
finalidade estética;

[l — Utilizag&o de formulagdes de esteroides anabolizantes ou hormoénios androgénicos com
a finalidade de melhora do desempenho esportivo, seja para atletas amadores ou
profissionais;

IV — A prescricdo de hormoénios divulgados como “bioidénticos”, em formulagéo “nano” ou
nomenclaturas de cunho comercial e sem a devida comprovacéao cientifica de superioridade
clinica para a finalidade prevista nesta resolucéo.

V — A prescricdo de Moduladores Seletivos do Receptor Androgénico (SARMS), para qualquer
indicacdo, por serem produtos com a comercializagéo e divulgacdo suspensa no Brasil.

VI — Realizac&o de cursos, eventos e publicidade com o objetivo de estimular e fazendo
apologia a possiveis beneficios de terapias androgénicas com finalidades estéticas, de ganho
de massa muscular (hipertrofia) ou de melhora de performance esportiva.

Art. 4° Esta resolucdo entra em vigor na data da sua publicacéo.

Brasilia, DF, 30 de marco de 2023.

JOSE HIRAN DA SILVA GALLO DILZA TERESINHA AMBROS RIBEIRO
Presidente Secretéria-geral
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EXPOSICAO DE MOTIVOS DA RESOLUCAO CFM NP 2.333/2023

Os esteroides anabdlicos androgénicos (EAA) sdo um grupo de compostos naturais e
sintéticos formados a partir da testosterona ou um de seus derivados. O uso indiscriminado de
terapias hormonais com esteroides androgénicos e anabolizantes, incluindo a gestrinona, com
objetivos estéticos ou para o ganho de desempenho esportivo é hoje uma preocupacao crescente
dentro da medicina e da saude publica, uma vez que, de acordo com as mais recentes evidéncias
cientificas, ndo existem beneficios notérios que justifiquem o aumento exponencial do risco de danos
possivelmente permanentes ao corpo humano em diferentes érgaos e sistemas com essa utilizacao.

A prescricao de esteroides androgénicos anabdlicos é justificada no tratamento de doencas
como hipogonadismo, puberdade tardia, micropénis neonatal e caquexia, ou na terapia hormonal
cruzada em transgéneros e, a curto prazo, em mulheres com diagndstico de Desejo Sexual Hipoativo.
Destarte, os EAA comecaram a ser utilizados no esporte a partir dos anos 1950, inicialmente por
fisiculturistas e halterofilistas, difundindo-se nos anos 1970 para outros esportes, apesar da proibigéo
pelo Comité Olimpico Internacional. Atualmente, é crescente o nimero de pessoas utilizando de
forma ilicita tais medicacgfes, a exemplo de atletas tanto amadores quanto de elite, com a finalidade
de melhorar o desempenho atlético ou com o fim meramente estético. Essa pratica é caracterizada
por ciclos de administragédo e retirada, combinacao de diferentes compostos esteroides anabolizantes
e administracdo de doses superiores as recomendadas para fins terapéuticos, com beneficios
limitados, sendo uma conduta repudiada pela Agéncia Mundial Antidoping (WADA), Colégio
Americano de Medicina do Esporte, Comité Olimpico Brasileiro e Sociedade Brasileira de Medicina
do Exercicio e do Esporte.

A utilizacdo de esteroides androgénicos anabolizantes esta associada a efeitos prejudiciais,
gue podem ocorrer mesmo em doses terapéuticas, e uma série de fatores poderd influenciar nos
riscos e beneficios dessa pratica, como histérico familiar, substancia utilizada, dosagem e via de
administracdo. Os efeitos adversos sdo inimeros e podem afetar diversos érgaos e sistemas, entre
eles:

= Efeitos cardiovasculares, incluindo hipertrofia cardiaca, arritmias e hipertensao arterial
sistémica. Particularmente, o infarto agudo do miocardio tem sido relatado em estudos
observacionais e post-mortem. Aterosclerose, estado de hipercoagulabilidade,
aumento da trombogénese e vasoespasmo surgem também como potenciais causas
de isquemia miocéardica em usuarios de esteroides anabolizantes. Em conjunto, esses
fatores podem contribuir para 0 aumento da morbimortalidade cardiovascular em
decorréncia do abuso/administracdo excessiva de esteroides anabolizantes,
especialmente quando ha combinacdo com outras drogas, a exemplo de hormdnios
tireoidianos, horménio do crescimento, insulina e diuréticos;

= Doengas hepdticas, incluindo hepatite medicamentosa, insuficiéncia hepética aguda e
carcinoma hepatocelular;

= Transtornos mentais e de comportamento, incluindo depresséo e dependéncia,

= Distarbios endécrinos, incluindo infertilidade, disfuncao erétil e diminuicao de libido.

Concomitante ao uso de EAA, ha um aumento da administracdo do horménio do crescimento
(GH) de forma abusiva por atletas, tanto amadores quanto profissionais, como droga ergogénica,
devido as propriedades anabolizantes e lipoliticas desse hormdnio, motivo pelo qual o GH esta
incluido na lista de substancias anabolizantes (C5) da Anvisa, assim como no rol de drogas proibidas
no esporte pela Agéncia Mundial Antidoping (WADA).

ApOs vasta pesquisa na base de dados MedLine/PubMed, ndo foi encontrado respaldo na
literatura que justificasse a prescricdo de terapia hormonal com esteroides androgénicos e
anabolizantes com a finalidade de melhora de performance e/ou estética. Mais do que isso,
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constatou-se que o0s riscos sdo claros e inequivocos. No Brasil, a Sociedade Brasileira de
Endocrinologia e Metabologia, Sociedade Brasileira de Urologia, Sociedade Brasileira de Medicina
do Exercicio e do Esporte e a Federacao Brasileira das Associacdes de Ginecologia e Obstetricia ja
se manifestaram através de posicionamentos e notas técnicas contrarias a essa conduta.

Estudos apontam que apenas um terco dos usuarios de EAA buscam apoio de médicos,
dados que podem variar de acordo com as regides. O manejo dessas pessoas deve ser feito pelo
ndo julgamento, com foco na educacdo, em estratégias de redugcdo dos danos e suporte para a
cessacdo do uso. E necessério a implementacdo de programas de educacgéo, conscientizacdo e a
criacdo de ferramentas de prevencao, controle e tratamento dos usuarios de EAA por parte dos
profissionais de saude, das entidades esportivas, do poder publico e da populacéo.

Portanto, deve ser contraindicado a utilizacdo de hormoénios esteroides androgénicos e
anabolizantes com a finalidade estética ou de ganho de desempenho esportivo pela falta de
evidéncias cientificas quanto a beneficios que superem os riscos advindos dessa prética e pela
evidéncia de riscos e maleficios a saude.

ANNELISE MOTA DE ALENCAR MENEGUESSO
Conselheira relatora
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