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Caracteristicas del uso de anabdlicos androgenicos esteroideos y otras
sustancias en fisicoculturistas y halterofilistas

Resumen

Este capitulo trata sobre las caracteristicas de uso de anabolicos androgénicos
esteroideos (AAEs) y otras sustancias farmacoldgicas de consumo frecuente
en practicantes de fisicoculturismo de la Ciudad de Cuernavaca, Morelos,
Meéxico. La investigacion surge ante el incremento en el consumo de estas
sustancias con fines estéticos y competitivos, particularmente en poblacion
joven, ast como los riesgos que implica para la salud. El manuscrito describe
la metodologia que se empled, el disefio del estudio, el procedimiento para
la aplicacion de un cuestionario en linea anénimo para recabar informacion
sociodemografica, patrones de consumo, tipo de sustancias empleadas y efectos
adversos autorreportados. Ademas, se presentan otras variables de intercs
como estado nutricional, uso de suplementos nutricionales y otras sustancias
farmacologicas empleadas también como aumentadores de masa muscular,
como reguladores hormonales 0 como protectores hepaticos. Asi mismo, se
expone una descripcién de la diversidad de marcas de AAEs empleadas por los
participantes y la regulacion sanitaria de estas sustancias en Mexico. El capitulo
integra, ademas, una seccion dedicada a los efectos adversos percibidos por los
participantes y a la discusion del fendmeno en relacion con reportes nacionales
¢ internacionales sobre prevalencia, motivaciones para el consumo y riesgos
asociados, enmarcando la necesidad de profundizar en esta problematica de
salud publica.
Palabras clave: Anabolicos androgénicos esteroideos; salas de musculacion;
testosterona; efectos adversos; fisicoculturismo



Introduccion

Los anabolicos androgenicos esteroideos (AAEs) son sustancias
quimicas sintéticas similares a la hormona sexual masculina testostero-
na, son utilizados para tratar diversas enfermedades como hipogona—
dismo u osteoporosis (Almaiman et al.,, 2019). En el deporte, han sido
utilizados para mejorar el rendimiento deportivo mediante el aumento
de la fuerza y de la masa muscular (Garcia-Arnés & Garcia-Casares,
2022). Su consumo ha incrementado significativamente, principalmen-
te en usuarios recreativos de salas de musculacion ya que es donde se
promueve el desarrollo de grandes musculos con la finalidad de te-
ner un mejor rendimiento deportivo, fisico y/o por estética (Bhasin et
al., 2021; Caires Melo & Amorim Teixeira, 2022; Frati et al., 2014). La
utilizacion de AAEs para estos fines conlleva muchos riesgos para la
salud, ya que contribuyen al desarrollo de alteraciones cardiovascu-
lares, musculoesqueléticas, sexuales, endocrinoldgicas, psiquiatricas,
entre otras y que pueden dar lugar a enfermedades de importancia
médica (Liu et al,, 2019; Rodriguez Alfaro et al., 2020). El consumo sin
control médico, a dosis muy elevadas (de 10 a 100 veces mayores que las
dosis terapeuticas) y de muy facil acceso puede generar un problema
de salud de importancia medica. A nivel local y nacional, es de gran
relevancia analizar las caracteristicas de uso de estas sustancias con la
finalidad de poder disenar estrategias de prevencion y educacion que
aborden este problema desde una perspectiva de salud integral. Por lo
que, debido al poco conocimiento que se tiene sobre las caracteristicas
de uso en fisicoculturistas y halterofilistas, el objetivo de este trabajo
fue identificar caracteristicas de consumo y efectos adversos (EA) au-
torreportados mas frecuentes, asi como tambi¢n identificar otras ayu-
das anabolicas, suplementos nutricionales mas comunes y otras sustan-
cias farmacologicas en practicantes de fisicoculturismo y halterofilia
consumidores de AAEs.

Metodologia

El disenio del estudio fue transversal y descriptivo, orientado a ca-

racterizar el uso de anabdlicos entre usuarios de salas de musculacion



practicantes de fisicoculturismo. Se empled un muestreo no probabi-
listico por bola de nieve, reclutando participantes por recomendacio-
nes entre fisicoculturistas y halterofilistas mediante un cuestionario
en linea, utilizando Google Forms para ello. Los sujetos que acepta-
ron participar rcspondicron de manera andnima a las preguntas de
opcion multiple. Se recopilaron datos sociodemograficos como edad,
Sexo, ocupacién y patrones de consumo de AAEs y otras sustancias.
Los criterios de inclusion fueron: edad =18 anos, consentimiento vo-
luntario, practicantes de fisicoculturismo o halterofilia que hubieran
consumido algiin AAE y uso regular (=3 sesiones/semana) de salas de
musculacion. El indice de masa muscular se calculd con la siguiente
formula: IMC=(peso/tallaz). Para la clasificacion del estado nutricional
se utilizd la definicién de la OMS.

Este trabajo forma parte de un proyecto mas amplio que fue
aprobado por el Comité de Bioética del Hospital Henry Dunant de
Cuernavaca, Morelos. Todos los participantes firmaron consentimien-
to informado digital, garantizando anonimato y voluntad de partici-

par.

La informacion obtenida se analizo con el programa estadisti-
co SPSS var. Se realizd estadistica descriptiva para calcular medias,
medianas, desviacion estandar, rango intercuartil y frecuencias de las

variables categoricas.

Resultados

Se incluyeron un total de 13 personas. Las caracteristicas gene-
rales de la poblacion, incluyendo variables antropométricas, y socio-
demograficas se encuentran en la tabla 1. La edad media fue de 255
afios (DE = 5.4), la mediana para del IMC fue de 29.3 kg/m* (RIQ=3).
Doce participantes fueron hombres (92.3%) y se encontraban en con-
dicion de sobrepeso u obesidad (92.3%). En cuanto a la ocupacion, pre-
domino el trabajo remunerado (n=7; 53.8%), mientras que aquellos que
estudiaban y trabajaban representaron el 23.1% al igual que los que
unicamente estudiaban. Solo uno de los participantes practicaba tni-
camente halterofilia. Asimismo, el 69.2% refirid no practicar ningin



deporte adicional al entrenamiento para fisicoculturismo en las salas
de musculacion.

Tabla 1.
Caracteristicas generales de la poblacion de fisicoculturistas
Variable Media DE
Edad (anos) 25.5 (45)
Peso (Kg) * 85 (9)
Estatura (m) 17 (0.1)
IMC (Kg/mz2)* 28.7 (3)
Horas/semana
de o . 10.9 (2.4)
¢ gimnasio
[)1’;15./ se'm;.m;}L ‘ o
de gimnasio *
Variable n %
Sexo
Masculino 12 92.3
Femenino 1 7.7
Estado Nutricio
Normal 1 7.7
Sobrepeso 10 76.9
Obesidad 2 15.4
Ocupacion
Estudio 3 23.1
Truba]o 7 53.8
Estudio y trabajo 3 23.1
Practicas de-
pogr'tc 4 30.8
Si
No 9 69.2

Nota: elaboracion propia
n=13. * variables no normales, mediana(rango intercuartil)

Frecuencia de uso de otras sustancias farmacoldgicas

La Tabla 2 describe la frecuencia de uso de AAEs y otras sustan-

cias declaradas por los participantes como suplementos, anabolicos no



esteroideos como el clembuterol, moduladores hormonales (anastra-
zol) o protectores hepaticos como la silimarina. Se destaca que las pro-
teinas son el suplemento mas consumido (71%), seguido de la creatina
(42.9%), mientras que el uso de aminoacidos y cafeina fue muy bajo
(4.8% cada uno). El 50% (n:lg) de la pob]aci(’m declard haber consu-
mido algin AAE y alguna otra sustancia farmacologica y de estos, 11

consumian algun suplemento nutricional.

Caracteristicas de uso de AAEs

Los 13 participantes consumidores de AAEs utilizaban entre ry 5
anabolicos, los de mayor prevalencia fueron los esteres de testosterona
(cipionato, propionato y enantato de testosterona) y los derivados de
testosterona C-17 @ alquilados (metandrostenolona, oxandrolona, es-
tanozolol). En promedio, estas sustancias fueron utilizadas durante 17.2
meses con un minimo de 1 mes y un maximo de 36 meses. Otras sus-
tancias farmacologicas empleadas por los participantes fueron: clen-
buterol, tamoxifeno, anastrazol y gonadotropina corionica humana.
Seis sujetos (50%) utilizaban protectores hepaticos como la silimarina
(Tabla 2).

Tabla 2.

Frecuencia de uso de suplementos nutricionales y otras sustancias farmacologicas
en fisicoculturistas

Variable n %

Uso suplemento nutricional

Si I 84.6

No 2 15.4

Tipo de suplemento®

Proteina 9 69.2
Creatina 5 38.5
Pl‘e'enfreno 3 23.1
Aminodcidos 3 23.1

Grupo de AAE




Variable n %

Esteres de testosterona/testoste-
rona

(Cipionuto, propionato, enantato

de testosterona) 9 69.2
Si 4 30.8
No
Derivados de nandrolona (trem-
bolona)
: 23.1
Si 3 (5
10 6.
No 759
Derivados de testosterona (}17
alquilados (metandrostenolona
(dianabol), oxandrolona, estanozo-
lol (winstrol) e
Si ? 75 ;
30.
No 4 3
Otras sustancias farmacoldgicas
Clenbuterol
Si I 7.7
No 2 92.3
Moduladores hormonales
Tamoxifeno
Si 3 23
No 10 77
Anastrazol
Si I 7.7
No 12 92.3
Gonadotropinn Corionica humana
Si i 77
No 12 92.3
Protectores hcpéticos
Silimarina
Si 5 38.5
No 8 615
Cianocobalamina,Magnesio, pota-
sioy sodio
i .
Si 77
12 2
No 923

Nota: elaboracion propia

n=13. *Los porcentajes pueden no sumar 100% debido a que los participantes podian
seleccionar mas de unaopcion



Asi mismo, de todos los productos AAEs que declararon utilizar,
se identificaron I3 marcas distintas, de las cuales, solo una marca con-
taba con registro sanitario para su uso en humanos ante la Comision
Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS) en

México y era utilizada tnicamente por una persona.

La mayoria de los participantes (69%) que utilizaban AAEs lo
hacian con fines competitivos vinculados al fisicoculturismo o haltero-
filia. Otros motivos que declararon fueron: la mejora del rendimiento
deportivo y para lograr desarrollo de fuerza en periodos cortos (15%
cada uno) y en menor proporcion fueron: aumento de peso, llevar
tiempo en el gimnasio sin ver avances y la mejora de su imagen. Asi
mismo, en la mayoria de los sujetos (n=9; 69.2%) se identificd que el en-
trenador es la persona con la que se informaron sobre estas sustancias,
también mencionaron a los amigos, médico y en menor proporcion a
maestros. Es importante mencionar que 12 personas reconocieron que

no tienen mucha informacion al respecto.

Efectos adversos autorreportados por consumo de AAEs

En relacion a los efectos adversos (EA) notificados por los parti-
cipantes tras el consumo de AAEs, en la Figura 1, se observa que, doce
personas presentaron uno o mas EA. El de mayor prevalencia fueron
los cambios en los estados de animo como: sintomas de depresion, eno-
jo, agresividad y/o ansiedad, seguido de cambios en el deseo sexual
(seis casos). Otros EA que declararon fueron: erecciones prolongadas o
no deseadas, acne, dolor musculo esquelético, caida de cabello, taqui-
cardia, dolor de cabeza, retencion de liquidos y agrandamiento de los

SCNOS.



Figural. Frecuen-

ciasde efectos
Acné Otros adversos autorre

portados

Nota: elaboracion

propia

Discusion

En este trabajo, se identifico que los ¢steres de testosterona y los
derivados de testosterona C-17a alquilados fueron los de uso mas fre-
cuente. En México, se han reportado prevalencias de su uso entre usua-
rios de salas de musculacion que van desde 19% hasta 29%, siendo los
¢steres testosterona los de mayor consumo entre residentes de Ciudad
de México (Alvarez—Rayén, 2022) y residentes de la Ciudad de Xala-
pa, Veracruz (Castillo Hernandez, 2013), sin embargo los derivados de
testosterona C-17a alquilados se consumian en muy baja frecuencia
en estos lugares. Estos resultados muestran la variabilidad en las pre-
ferencias de AAEs entre las regiones, lo que puede estar influenciado
por factores sociales y de disponibilidad de sustancias, asi como por los

grupos de sujetos incluidos en los estudios.

Por otro lado, destaca el hecho de haber identificado 12 marcas
diferentes de AAE y sin registro sanitario para su uso en humanos
en México, lo que sugiere un consumo predominantemente basado en
productos no regulados por las autoridades. Se ha reportado en un
meta analisis que estas sustancias, podrl’an no contener ningﬁn ingre-
diente activo, o cantidades diferentes a la etiquetada en el producto, o

. . . . . . . / ! .
1nc1u51ve un principio ACt1vo 1Mcorrecto, ast como no tOdOS O mas -



gredientes activos de los que estaban etiquetados (Raphael et al., 2022).
Esta situacion impidc conocer con exactitud la dosis real Cmplcada, ast
mismo, tampoco se puede garantizar la pureza de estas sustancias que,
mayoritariamente, son de administracion intramuscular lo que puede
potenciar el riesgo de efectos toxicos no conocidos y eventos adversos

graves a corto, mediano y largo plazo.

Con respecto a los EA, tanto los cambios en estado de animo
como sintomas de depresion, enojo, agresividad o ansiedad como los
sintomas fisicos autorreportados coinciden con los descritos en otros
estudios (Hartgens & Kuipers, 2004). Por las caracteristicas de este tra-
bajo, no se evaluaron otros efectos descritos en la literatura, como los
cardiovasculares, hepaticos, reproductivos o de comportamiento, por
lo que no se descarta que pudieran estar presentes y que sera de gran
relevancia poder evaluarlos en un futuro.

Se ha descrito que el uso de estas sustancias no se restringe unica-
mente al ambito competitivo, y esta muy presente en el dmbito recrea-
tivo o por estética en usuarios de salas de musculacion (Alvarez-Raydn,
2022). Esta situacion resulta relevante considerando que se estima que
hay mas de 7 millones de usuarios de gimnasios en México y mas de 20
mil establecimientos ademas de que en los tltimos 5 afios se han incre-
mentado 60% (Velazquez Sepulveda, 2016). Por tal motivo, es de gran
relevancia realizar mas estudios que incorporen muestreos representa-
tivos con analisis de factores psicosociales que permitan dimensionar
esta problematica, asi como explorar el papel de entrenadores, redes
sociales y entornos digitales con el uso no terapéutico de los EAAs.

Conclusiones

Existe un patron de consumo significativo de AAEs y de otras
sustancias, con EA importantes que pueden tener implicaciones para

la salud fisica y mental de las personas que consumen estas sustancias.

Es necesario realizar estudios a mayor escala para conocer la mag-
nitud de la problematica y comprender las consecuencias para la salud
fisica y mental del consumo a largo plazo. Esta situacion evidencia



la necesidad de intervenciones muldidisciplinarias enfocadas a la pre-
vencion, educacion enfocada principalmcntc a jévcncs y entrenadores

y regulacion de los productos farmacéuticos identificados para estos

fines.
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Characteristics of the Use of Anabolic-Androgenic Steroids and Other Substances in

Bodybuilders and Weightlifters

Abstract
This chapter addresses the characteristics of the use of anabolic-androgenic steroids
(AAS) and other frequently consumed pharmacological substances among bodybuilding
practitioners in the city of Cuernavaca, Morelos, Mexico. The research arises from the
increase in the consumption of these substances for aesthetic and competitive purposes,
particularly in the young population, as well as the risks it poses to health. The manuscript
describes the methodology employed, the study design, and the procedure for applying an
anonymous online questionnaire to collect sociodemographic information, consumption
patterns, type of substances used, and self-reported adverse effects. Additionally,
other variables of interest are presented, such as nutritional status, use of nutritional
supplements, and other pharmacological substances also used as muscle mass enhancers,
hormonal regulators, or liver protectants. Likewise, a description of the diversity of AAS
brands used by the participants and the health regulation of these substances in Mexico is
provided. The chapter also integrates a section dedicated to the adverse effects perceived
by the participants and a discussion of the phenomenon in relation to national and
international reports on prevalence, motivations for consumption, and associated risks,
framing the need to delve deeper into this public health problem.
Keywords: Anabolic-androgenic steroids; weightlifting rooms; testosterone; adverse
effects; bodybuilding

Caracteristicas do Uso de Esteroides Androgénicos Anabolizantes e Outras Substdncias em

Fisiculturistas e Halterofilistas

Resumo
Este capitulo aborda as caracteristicas do uso de esteroides androgénicos anabolizantes
(EAA) e outras substancias farmacologicas de consumo frequente entre praticantes
de fisiculturismo na Cidade de Cuernavaca, Morelos, México. A pesquisa surge diante
do aumento no consumo dessas substancias para fins estéticos e competitivos,
particularmente na populacdo jovem, bem como dos riscos que isso implica para a satde.
O manuscrito descreve a metodologia empregada, o desenho do estudo e o procedimento
para a aplicacdo de um questiondrio online anénimo para coletar informagdes
sociodemogréficas, padroes de consumo, tipo de substancias utilizadas e efeitos adversos
autorrelatados. Além disso, sdo apresentadas outras varidveis de interesse, como estado
nutricional, uso de suplementos nutricionais e outras substancias farmacolégicas também
utilizadas como aumentadores de massa muscular, reguladores hormonais ou protetores
hepaticos. Da mesma forma, é exposta uma descricdo da diversidade de marcas de EAA
utilizadas pelos participantes e a regulamentacao sanitaria dessas substancias no México.
O capitulo integra, ainda, uma secdo dedicada aos efeitos adversos percebidos pelos
participantes e a discussdo do fendmeno em relacdo a relatos nacionais e internacionais
sobre prevaléncia, motivacdes para o consumo e riscos associados, enquadrando a
necessidade de aprofundar esta probleméatica de satuide publica.

Palavras-chave: Esteroides androgénicos anabolizantes; salas de musculagao; testosterona;

efeitos adversos; fisiculturismo
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