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				“Acaso não sabem que o corpo de vocês é santuário 
do Espírito Santo, que vive em vocês e lhes foi dado por Deus? 
Vocês não pertencem a vocês mesmos, mas a Deus.”

				(1 Co 6:19)

			

		


		
			
				

				

				Apresentação

				Este livro é o primeiro de uma série sobre determinadas patologias e condições que tanto afetam a qualidade de vida das pessoas.

				Escolhi este transtorno (atualmente considerado uma doença) por sua alta prevalência na população e por suas repercussões na vida das pessoas.

				As informações aqui reunidas estão apresentadas de uma maneira simples, objetiva e prática. São baseadas em estudos científicos e nas minhas experiências ao longo de 37 anos de exercício da Medicina.

				Dr. Talel Salle


			

		


		
			
				

				

				Introdução

				Segundo a Organização Mundial de Saúde (OMS), a população de obesos no mundo dobrou desde 1980. Em 2008, mais de 1,4 bilhão de adultos acima de 20 anos estavam acima do peso, e 600 milhões francamente obesos.

				A obesidade também atinge a infância. Em 2011, mais de 40 milhões de crianças abaixo de 5 anos estavam acima do peso.

				Esta situação é alarmante, se atentarmos para o fato de que sobrepeso e obesidade são considerados a quinta maior causa de mortalidade global. Estima-se que 3 milhões de pessoas morram a cada ano por estarem acima do peso. A obesidade já suplantou o tabagismo em mortalidade e piora da qualidade de vida.

				Estar acima do peso é um grande fator de risco para:

				- mortalidade prematura;

				- doenças cardiovasculares;

				- diabetes tipo 2;

				- osteoartrite;

				- Doença de Alzheimer;

				- depressão;

				- diminuição da imunidade;

				- aumento importante do risco em cirurgias e internações hospitalares;

				- várias outras condições agravantes.

				Um estudo muito interessante, e assustador, realizado na Escola de Medicina da Universidade John Hopkins, nos Estados Unidos, foi publicado na revista científica JAMA em 2003. Nesse estudo, os autores estimaram o número de anos perdidos para as crianças que atingiam a idade de 20 anos com obesidade acentuada. A conclusão foi de que essa perda seria de 13 anos para o sexo masculino e de 8 anos para o sexo feminino.

				Quando deixamos isso acontecer, estamos antecipando a morte dos nossos filhos e piorando muito a qualidade de vida deles.

				Nós, pais, não podemos deixar que isso ocorra. Temos de agir JÁ!

				Não devemos esperar políticas governamentais no combate a essa situação. Nós somos os responsáveis diretos.

				Nós, adultos, nos entupimos de COMIDA-LIXO, e nossas crianças também. Muita gordura ruim embalada em inocentes caixinhas coloridas, muito açúcar dissolvido em balas, doces e refrigerantes. E frutas, verduras e cereais integrais, que poderiam nutrir sem deixar o corpo TÃO MACIO POR FORA E TÃO DOENTE POR DENTRO, ficam longe da garotada.

				O alto consumo de alimentos industrializados, sobrecarregados de calorias, mas desprovidos de elementos nutritivos essenciais, causa graves carências nutricionais, excesso de peso e atraso no desenvolvimento das crianças. A ingestão desses alimentos pelos adultos acarreta a absorção de um excesso de calorias e favorece a obesidade.

				Estima-se que boa parte dos lares é composta de crianças com carências nutricionais importantes e excesso de peso.

				Vários estudos mostraram que o marketing agressivo da indústria da má alimentação, destinada às crianças, faz com que elas sejam capazes de reconhecer as logomarcas das principais companhias já aos 2 anos de idade. Isso, evidentemente, tem grandes repercussões na atração por esses produtos.

				q

				Em 2004, nos Estados Unidos, a indústria de fast food e refrigerantes gastou 2,5 bilhões de dólares para se promover. Essa publicidade é destinada geralmente a um público muito jovem, com o objetivo de criar nele o hábito de consumir esse tipo de comida o mais cedo possível e assim fidelizar sua clientela.

				Inversamente, os esforços de valorização dos benefícios ligados ao consumo de frutas e legumes, que são um aspecto essencial da boa saúde, só receberam 5 milhões de dólares, numa relação de 500 para 1. Na prática, essa diferença significa que, se uma criança é exposta todos os dias a uma publicidade elogiando os méritos de um produto dessa má indústria, ela precisará esperar um ano e meio para ouvir uma mensagem dos impactos positivos associados ao consumo regular de frutas e legumes.

				Essa diferença é ainda mais acentuada, pois a mensagem veiculada pela indústria da má alimentação em geral é muito atraente. Devido a essa força negativa tão poderosa, precisamos nos conscientizar dos riscos do erro alimentar e dos riscos do excesso de peso para nós e nossos filhos e agirmos IMEDIATAMENTE.

				Neste livro pretendo orientar, de maneira muito simples, os passos fundamentais para atingirmos esse objetivo.

			

		


		
			
				 

				Capítulo 1

				Como saber se 
estou acima do peso?

				O índice mais usado mundialmente para determinar os níveis de gordura e o peso das pessoas é o IMC – Índice de Massa Corporal. Porém, este índice é bastante sujeito a erros, principalmente em adultos acima de 40 anos, devido à queda dos hormônios e diminuição da massa magra. Podemos ter indivíduos com IMC normal, mas com excesso de gordura e diminuição da massa magra. Podemos também ter indivíduos com sobrepeso, mas com a quantidade de gordura normal e aumento da massa magra.

				O que define se você está saudável quanto ao peso é a quantidade de massa magra e de massa gordurosa. A circunferência abdominal é superior ao IMC, e a bioimpedância é mais precisa que esses dois métodos. Vou detalhar um pouco mais sobre os três métodos:

				IMC = peso (kg) / altura em metros elevada ao quadrado.

				Em 2010, a OMS regulamentou uma classificação para o IMC:

				- baixo peso = menor que 18,5;

				- peso normal = 18,5 a 24,9;

				- sobrepeso = 25 a 29,9;

				- obesidade grau 1 = 30 a 34,9;

				- obesidade grau 2 = 35 a 39,9;

				- obesidade grau 3 = acima de 40.

				A medição do perímetro da cintura é outro marcador alternativo da gordura visceral e tem um maior valor preditivo de doenças nos indivíduos adultos. 

				A maneira mais simples é fazer a medição com a fita métrica na altura do umbigo e:

				- na mulher, se o registro for acima de 80 cm, já é considerado fator de risco. Se acima de 88 cm, muito provavelmente essa pessoa está “doente”; 

				- no homem, se o registro for acima de 94 cm, já é considerado fator de risco. Se acima de 102 cm, muito provavelmente essa pessoa está “doente”.

				Como relatei acima, a bioimpedância faz uma melhor análise e é facilmente realizável em clínicas, e às vezes em academias. Tem também a vantagem de avaliar sequencialmente, e de maneira fidedigna, os resultados dos tratamentos propostos.

				O que os resultados da bioimpedância significam?

				Massa de gordura: Quantidade de gordura no corpo. Um gráfico indica a localização dela nos vários segmentos (no abdome e nos membros superiores e inferiores separadamente).

				Massa muscular esquelética: A diminuição da massa de gordura e o aumento da massa muscular são os dois fatores mais importantes do resultado do tratamento proposto (dieta e atividade física).

				Massa livre de gordura (MLG): Este valor é, literalmente, o que restaria se toda a gordura corporal fosse removida. Muitas vezes também chamada de Massa Magra do corpo (MM), contém os músculos, os ossos e a água corporal.

				Água corporal total (ACT): Literalmente, a soma total da água no corpo. Desde que a gordura tenha essencialmente 0% de água, a ACT está inteiramente contida dentro da MLG. A hidratação, de forma geral, é um importante marcador de saúde. 

				Índice de massa corporal (IMC): Como relatado anteriormente, o IMC é sujeito a erros. Importante ressaltar que alguém com “sobrepeso” pode não necessariamente estar com “excesso de gordura”. Exemplo: uma pessoa sedentária obesa, consumidora de calorias em excesso, pesando 85 kg e medindo 1,70 m, comparada com um indivíduo fisiculturista com pouca gordura e bastante massa magra, pesando 85 kg e medindo 1,70 m terão exatamente o mesmo IMC. São casos como este que demonstram a importância da avaliação da composição corporal por meio da análise de bioimpedância.

				Porcentagem de gordura corporal: O valor considerado normal é um pouco maior no sexo feminino. Importante para avaliações comparativas no controle do tratamento proposto.

				Relação cintura-quadril: Indica se a gordura é preferencialmente abdominal (visceral).

				Taxa metabólica basal (TMB): A Taxa Metabólica Basal representa o número de calorias que uma pessoa irá usar por dia, pelo simples fato de estar viva, sem praticar nenhum exercício físico e sem ingerir nada (exemplo: deitada em uma cama e apenas respirando). Seria o equivalente ao combustível necessário para manter um carro ligado parado em ponto morto. É responsável por 70% do nosso gasto calórico diário e diminui bastante com o excesso de gordura. 

			

		


		
			
				

				Capítulo 2

				MINHAS MEDIDAS ESTÃO 
ACIMA DA NORMALIDADE. QUAIS EXAMES DEVERIAM SER SOLICITADOS PARA VERIFICAR 
SE ESTOU “DOENTE”?

				É muito frequente os pacientes, no consultório, relatarem que fazem exames anualmente e estes se apresentam pouco alterados ou normais. Quando pergunto quais exames foram realizados, a resposta em geral é a mesma: hemograma, colesterol e frações, triglicérides, glicemia, acido úrico e exame de urina.

				Inocentemente, tanto os médicos quanto os pacientes se iludem quanto a esses exames e se surpreendem quando doenças graves aparecem. 

				São exames adequados, mas insuficientes para uma boa avaliação, pois não são marcadores de doenças.

				Para saber se um indivíduo com excesso de peso está “doente”, rotineiramente é preciso incluir os seguintes exames:

				Insulina;

				hemoglobina glicada;

				cortisol;

				proteína C ultrassensível;

				TSH e t4 livre;

				ferritina;

				homocisteína;

				DHEAS; 

				25 hidroxivitamina D;

				gamaglutamiltransferase e TGP;

				marcadores tumorais: PSA e CEA, nos homens;

				CEA e Ca 15.3, nas mulheres.

				1. INSULINA: É o hormônio secretado pelo pâncreas em resposta a elevações no açúcar sanguíneo. Quanto maior o índice glicêmico dos alimentos, maior é a resposta no aumento da insulina. Com o aumento da gordura visceral, que ocorre com o aumento do peso e da circunferência abdominal, há um aumento da resistência à ação da insulina. Isso faz com que o pâncreas eleve a produção da insulina para vencer essa resistência. Devido a essa sobrecarga constante no pâncreas, há um declínio gradual da sua função, resultando no diabetes tipo 2. O excesso de peso é considerado a maior causa de diabetes tipo 2.

				A insulina aumentada causa inúmeras alterações importantes no nosso organismo e é considerada o “PASSAPORTE PARA O ENVELHECIMENTO ACELERADO”. Vou detalhar no capítulo seguinte.

				2. HEMOGLOBINA GLICADA: A vida média da hemoglobina é de 120 dias. Quando se dosa a hemoglobina glicada no sangue, é verificada uma porcentagem da hemoglobina ligada à glicose. Essa porcentagem corresponde a uma média da glicose sanguínea no período de quatro meses, como se estivéssemos dosando diariamente nossa glicemia. 

				Trata-se de um exame extremamente importante no controle do diabetes e também útil na medicina preventiva, como veremos no próximo capítulo.

				3. CORTISOL: O corpo responde ao estresse agudo com um aumento rápido do cortisol das glândulas adrenais, o que acelera as funções pulmonar e cardiovascular, enquanto suprime os sistemas imunológico, digestivo e reprodutivo. Um aumento rápido e acentuado é necessário para que possamos lutar contra um evento estressante, elevando a frequência cardíaca, dilatando as pupilas e aumentando o açúcar no sangue.

				Mas a exposição crônica de tecidos aos níveis elevados de cortisol acelera os processos patológicos e de envelhecimento, rompe músculos (sarcopenia) e ossos (osteoporose), causa aumento da pressão arterial, do açúcar no sangue e deprime o sistema imunológico.

				O estresse crônico pode levar à fadiga da adrenal e à diminuição da produção do cortisol, ocasionando:

				- fadiga crônica;

				- redução da concentração e memória;

				- acentuação das mudanças de humor: depressão, confusão, pânico, anorexia e palpitação;

				- redução da libido e ereção;

				- hipoglicemia;

				- doença degenerativa crônica.

				Cortisol sanguíneo dosado de manhã: ideal de 13 a 21 mg/dL.

				4. PROTEÍNA C ULTRASSENSÍVEL (PCR-US): Estudos recentes demonstraram que sua determinação pode ajudar na previsão de futura doença coronariana. Não é preditivo apenas de doença coronariana, Doença de Alzheimer e acidente vascular cerebral (AVC); também sofre aumento em sedentarismo, obesidade e depressão.

				Indivíduos longevos geralmente têm PCR ultrassensível em níveis mais baixos. Alguns pesquisadores acreditam que esse exame pode ser usado como marcador de envelhecimento biológico.

				Recentemente, a proteína C ultrassensível passou a ser considerada um marcador tumoral.

				Quando a PCR-US está elevada, o uso de ômega 3 em doses adequadas e a correção dos fatores que levaram ao seu aumento – como obesidade, insulina elevada, sedentarismo, uso de anticoncepcionais, hormônios sintéticos etc. – geralmente são suficientes. Se após essas medidas a PCR-US continuar elevada, é preciso pesquisar mais profundamente doenças circulatórias e doenças malignas.

				Deve-se tentar atingir níveis inferiores a 0,10 mg/dL – alguns laboratórios indicam o resultado em mg/L, o que equivale a 1,0 mg/L. 

				5. TSH E T4 LIVRE: O hormônio tireoestimulante (TSH) é secretado na hipófise e estimula a tireoide a liberar T3 e T4.

				Se o TSH estiver acima de 4,0, mesmo com T4 livre dentro da normalidade, indica um hipotireoidismo subclínico. Isto já acarreta um risco maior para doenças cardiovasculares e grande dificuldade para perder peso. Nesta condição, podem-se indicar pequenas doses de T4 (levotiroxina), até que a pessoa perca peso suficiente para não sobrecarregar a tireoide e então retire essa suplementação.

				O ideal é manter o TSH entre 0,5 a 2,0 mUI/L.

				6. FERRITINA: É uma proteína que se liga ao ferro e funciona como um depósito para os momentos de necessidade. Está presente em praticamente todos os órgãos, como coração, fígado, baço, pâncreas etc. Quando há um aumento desse depósito, várias consequências maléficas atingem nosso organismo.

				A ferritina elevada pode contribuir para doenças como:

				- infartos;

				- derrames;

				- diabetes;

				- doenças do fígado;

				- câncer.

				Um exemplo evidente é a hemocromatose (geralmente apresenta ferritina acima de 1.000 ng/mL), com incidência bastante elevada de morte. 
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