ANDROSTENEDIONA

Aumenta a producdo de testosterona
Promove o crescimento muscular

A androstenediona € um horménio intermediario entre DHEA e testosterona, que
ajuda o figado na sintese de outros horménios esteroides biologicamente ativos. E
produzida normalmente pelas glandulas suprarrenais e goénadas, sendo

transformada para testosterona enzimaticamente pela 17B-desoxiesteréide

desidrogenase encontrada em diversos tecidos do corpo.

E obtido a partir da sintese do colesterol, o qual apds uma cascada é convertido em DHEA,
precursor da androstenediona que por sua vez é convertida em testosterona, o principal
horménio sexual masculino. A Androstenediona é convertida também em androgeno (horménio

masculino) ou estroégeno (horménio feminino) dependendo do sexo do paciente.

E utilizada para aumentar a produgdo de testosterona, melhorar o desempenho atlético,
aumentar a energia e promover uma melhor recuperagéo e crescimento da massa muscular.
Seus niveis podem aparecer elevados apds exercicios fisicos, em obesos, pos-prandial e
gestagdes, e pode se apresentar diminuidos em pessoas com algumas doengas crénicas e em

idosos.

A androstenediona também é utilizada para avaliar a fungdo da glandula adrenal e dos ovarios
ou dos testiculos, bem como a produgéo de horménios relacionados ao desenvolvimento de

orgaos sexuais masculinos e caracteristicas fisicas (andrégenos).

Nome Quimico
4-androstenediona

Formula Molecular
C19H2602

Sindnimo
Androstenedione, androst-4-ene-3,17-dione, 4-
androstenedione; 4-androstene-3,17-dione.

Classe terapéutica
Suplementagao esportiva. Hormonio esteroide.

Dose usual

50mg a 200mg/Max/dia.

A dosagem usual de Androstenediona varia de acordo
com as necessidades do paciente. Sendo necessaria a
prévia avaliagéo e acompanhamento do médico
prescritor.

Indicagdes do produto

- Facilita a produg@o de testosterona em homens;

- Melhora o desempenho esportivo;

- Promove aumento da massa muscular;

- Promove recuperagdo rapida de lesdes durante o treino.
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Administrag&o de androstenediona oral e concentragbes séricas de testosterona em homens jovens

O objetivo desse estudo foi determinar se a administragéo oral de androstenediona aumenta os niveis séricos de testosterona em homens saudaveis. Foi
realizado um projeto de ensaio controlado randomizado de Open-label realizado entre outubro de 1998 e abril de 1999, no centro geral de pesquisa clinica
de um hospital de cuidados terciarios e universitarios. Quarenta e dois homens saudaveis de 20 a 40 anos foram randomizados para receber
ortostenediona oral (100 mg / d [n = 15] ou 300 mg / d [n = 14]) ou ndo androstenediona (n = 13) durante 7 dias.

Os resultados mostraram que as alteragdes nos niveis séricos de testosterona, androstenediona, estrona e estradiol, medidos por amostragem frequente
de sangue, comparados entre os 3 grupos de tratamento. As variagdes da média de resultados (SE) na area sob a curva (AUC) para concentragdes
séricas de testosterona foram -2% (7%), -4% (4%) e 34% (14%) nos grupos que receberam 0, 100 E 300 mg/d de androstenediona,
respectivamente. Quando comparado com o grupo controle, a alteragéo na AUC de testosterona foi significativa para o grupo de 300 mg/d (P <0,001),
mas ndo para o grupo de 100 mg/d (P = 0,48). Os niveis basais de testosterona, extraidos 24 horas apés a administragéo de androstenediona, nédo
alteraram. As alteragdes médias (SE) na AUC para concentragbes séricas de estradiol foram 4% (6%), 42% (12%) e 128% (24%) nos grupos que
receberam 0, 100 e 300 mg/d de androstenediona, respectivamente. Quando comparado com o grupo controle, a alteragdo na AUC de estradiol foi
significante tanto para 300 mg/d (P <. 001) e 100 mg/d (P = 0,002). Houve variabilidade marcada nas respostas individuais para todos os esterocides
sexuais medidos. Concluiu-se que os dados sugerem que a androstenediona oral, quando administrada em doses de 300 mg/d, aumenta as
concentragdes séricas de testosterona e estradiol em homens saudaveis.

CONTRAINDICACAO INTERAGOES
Gestantes, lactantes e criangas. Né&o se recomenda o uso de Androstenediona com medroxiprogesterona e
Pacientes com doengas cardiacas, disfunges pancreaticas ou hepaticas inibidores da aromatase.

€ ou com suspeita de tumores.

REACOES ADVERSAS PRECAUGOES

Seu uso ndo deve ser prolongado, pois pode afetar a fungdo hepatica
Podem ocorrer acnes, engrossamento da voz, pele mais grossa, nauseas  dentre outros transtornos.
e ginecomastia.

Pode alterar a concentragéo de HDL sérico.
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