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	Observação importante para o leitor:

	Este texto foi escrito com o objetivo de fornecer uma visão geral dos benefícios do jejum intermitente e apoiar estudos científicos. A parte teórica pode ser interessante, mas às vezes é muito técnica e aprofundada para o leitor comum. Os interessados em colocar imediatamente em prática o Modelo Dietético de Jejum Pareto 80/20 podem, portanto, pular a parte teórica e ir direto para a parte prática (Parte 2) e começar a colocar em prática as indicações e sugestões nela contidas.

	 

	Dedico este livro:

	a todos os sábios e místicos do passado que, com seu humilde exemplo, nos mostraram o caminho e o poder do jejum como uma prática de bem-estar e aprimoramento.

	A todos os estudiosos atuais e futuros que, por meio de seus experimentos científicos, continuarão a esclarecer os benefícios terapêuticos e preventivos e o potencial da abstinência periódica e controlada de alimentos.

	A todos os praticantes deste livro, que mostrarão por si mesmos os efeitos positivos indiscutíveis que ele terá em seu condicionamento físico e bem-estar interior. Que eles também tenham uma vida longa!

	 

	A dieta de Pareto 80/20

	Existe algum segredo que lhe permita perder peso de forma rápida e constante, sem deixar de comer seus pratos favoritos e na quantidade que deseja?

	Imagine que existe um padrão alimentar que permite que você perca peso incrivelmente rápido e sem contar calorias, mantenha-o baixo e se beneficie de uma vida mais longa e saudável.

	Que valor teria para você finalmente descobrir esse segredo? Que impacto isso poderia ter em seu corpo, sua saúde e seu bem-estar?

	Este livro ilustra um modelo de "jejum intermitente" que representa um "Segredo Antigo" (porque tem sido usado desde a antiguidade), mas que só foi redescoberto nos tempos modernos e cada vez mais apoiado por inúmeros estudos científicos que comprovam sua validade e eficácia, não apenas em termos de peso (massa gorda), mas também em termos de longevidade, bem-estar físico e mental. A Dieta Pareto 80/20 baseia-se em um Princípio de Eficácia conhecido como "Princípio de Pareto", que tem sido aplicado com grande sucesso em todos os campos, desde os negócios até a economia etc. A Dieta de Pareto 80/20 usa ciclos alternados de jejum e alimentação diária, em vez do modelo de "5 pequenas refeições por dia", que, ao contrário, sempre mantém o corpo em um estado de superalimentação. A Dieta de Pareto é um "padrão alimentar", e não uma "dieta clássica", e não inclui restrições quanto aos alimentos que devem ser consumidos, mas sim quando devem ser consumidos. 

	Para entender a grande eficácia dessa dieta (que não é uma dieta clássica, mas um modelo de dieta) e por que ela é dedicada a Pareto, um economista do século passado, é necessário ilustrar o princípio universalmente conhecido que deu origem ao seu nome: o Princípio de Pareto ou a regra 80/20.

	O princípio de Pareto, de acordo com a Wikipedia, é um resultado estatístico-empírico encontrado em muitos sistemas complexos com uma estrutura de causa e efeito. O princípio afirma que cerca de 20% das causas causam 80% dos efeitos. Esses valores devem ser entendidos como qualitativos e aproximados. Seu nome vem de Vilfredo Pareto (1848-1923), um dos principais economistas e sociólogos da Itália, e encontra aplicação em uma surpreendente variedade de campos e disciplinas.

	Em poucas palavras, esse princípio afirma que, para alcançar 80% dos resultados, apenas 20% dos esforços, ou seja, ações específicas para esse resultado em particular, devem ser aplicados, deixando de lado os 80% de ações desnecessárias e supérfluas que desperdiçam tempo, energia e talvez causem uma perda de motivação ao impedir ou atrasar os resultados.

	A beleza é que essa regra, que garante um alto grau de eficácia com o mínimo de esforço, é praticamente aplicável em todos os campos e esferas da vida. Se você conseguir identificar as ações específicas que representam 20% do Princípio, poderá obter 80% dos resultados.

	O princípio, apesar de ser teórico, pode ser facilmente encontrado na realidade e em todas as esferas da vida: dos negócios, ao esporte, aos relacionamentos pessoais, a uma "dieta" ou estilo ou padrão alimentar que garante não apenas um corpo magro, mas também um nível mais alto de saúde (sim! Até mesmo uma mente mais alerta e inteligente, como será examinado em detalhes quando discutirmos os benefícios neurotróficos desse padrão alimentar).

	Querendo aplicar, especificamente, o Princípio de Pareto à dieta, ao emagrecimento e ao bem-estar psicofísico, é necessário traduzir a Regra de Pareto 80/20 para a Dieta, ou melhor, para o regime alimentar que se deve seguir para obter a maior eficácia no menor tempo e com o menor esforço. Não tenho medo de desafiar aqui, em termos de eficácia e garantia de sucesso, qualquer outra dieta ou padrão alimentar (Dieta da Zona, cetogênica, low carb, Atkins ou qualquer outra). Mesmo que essa afirmação pareça exagerada ou excessiva para o leitor, peço apenas que ele leia sobre os princípios fisiológicos e bioquímicos nos quais ela se baseia (com estudos científicos notáveis aos quais ela se refere), mas, acima de tudo, que a coloque exatamente em prática por pelo menos duas ou três semanas (quando todos poderão ver os resultados por si mesmos).

	Voltando ao princípio de Pareto de 80/20 aplicado à dieta, é necessário, em poucas palavras, restringir o tempo que se come em um dia de 24 horas a cerca de 4 horas, deixando as 20 horas restantes para um jejum completo, exceto para bebidas sem açúcar, como chá (não chás de ervas com frutas doces), café e água. De fato, se dividirmos o dia de 24 horas em porcentagens de 80% e 20%, o resultado será 19,4 horas de jejum e 4,6 horas em que se pode comer praticamente "ad libitum", ou seja, à saciedade e sem contar alimentos e calorias.

	Embora isso possa parecer "bom demais para ser verdade", ainda assim recomendo que você leia e entenda a base científica dessa grande eficácia em termos de resultados.

	 

	Por que outro livro sobre dieta?

	O tópico de nutrição e dieta é um dos mais debatidos e controversos. Centenas e centenas de livros já foram escritos sobre o assunto. Há quem diga que a carne faz mal, quem diga que os vegetarianos não têm um perfil completo de aminoácidos, bem como algumas vitaminas importantes. Alguns dizem que a alimentação saudável deve ser baseada em grãos "integrais", outros apenas em alimentos crus ou frutas. Mas, então, em quem acreditar nesse emaranhado de informações contraditórias? Pessoalmente, como tenho vários livros baseados no estudo cuidadoso de pesquisas científicas sobre fisiologia, baseio minhas escolhas avaliando dois caminhos diferentes: o primeiro é justamente a avaliação de cada dado à luz dos experimentos realizados em um único sujeito e da dinâmica fisiológica. Se for afirmado que o hormônio insulina desempenha um papel preponderante no desencadeamento de todos os fenômenos em cascata, não apenas no aumento da gordura corporal, mas também em certas doenças relacionadas à obesidade, então desejo ir ao fundo da questão e não aceitar uma suposta "verdade" científica apenas porque ela está enraizada no "conhecimento comum" ou no atual modus operandi dos tratamentos médicos. Portanto, este livro é resultado da avaliação cuidadosa de estudos científicos interessantes que tornam "inatacáveis" as afirmações feitas e explicadas por mim no livro.

	O segundo caminho no qual baseio minhas escolhas, ou seja, em quem acreditar em um tema tão complexo, debatido e controverso como a nutrição, é o dos resultados práticos. Nesse caso, a resposta para as dúvidas sobre qual regime alimentar é o melhor a ser seguido para perder massa gorda (veja bem, eu disse "massa gorda" e possivelmente preservar e/ou aumentar a massa muscular "magra", como o músculo) é a dos três métodos diretos: a balança, o espelho e as (várias) análises. Portanto, se a sua mente estiver cheia de sugestões e dados científicos e, na prática, você só conseguir perder alguns quilos, mas recuperá-los "com interesse" depois de um ou dois "desvios" do regime alimentar (que neste livro será entendido como "estilo de vida alimentar natural"), então você certamente estará fora do caminho certo.

	Um regime alimentar destinado a emagrecer devido ao ganho de gordura, para funcionar, deve não apenas respeitar a fisiologia, mas também ser fácil de seguir e sustentável ao longo do tempo, caso contrário, se transformará em uma constante "punição autoinfligida". É por esse motivo que a maioria das dietas fracassa: além de não se concentrarem nas causas reais e fisiológicas do ganho de peso, elas criam um estado de "fome crônica" que faz com que a pessoa fique constantemente com fome e com baixos níveis de energia.

	As regras da fisiologia são claras: se você não as seguir, não só não obterá nenhum resultado, como também obterá o resultado oposto.

	Um exemplo? Seguir um regime de dieta baseado na contagem de calorias. Se talvez você também tenha tentado perder peso até agora seguindo a lógica (ilógica! Como explicaremos neste livro) da contagem de calorias, talvez seja hora de entender certos mecanismos fisiológicos e colocá-los em prática, vendo literalmente seu corpo mudar (para melhor) e sem esforço ou sacrifício.

	 

	 

	Parte 1 - Teoria

	 

	Nutrição, calorias e hormônios

	 

	As verdadeiras causas do aumento epidêmico da obesidade

	As estatísticas falam por si só. Atualmente, e há alguns anos, estamos testemunhando um aumento exponencial da obesidade e das doenças relacionadas (síndrome metabólica, diabetes, doenças cardiovasculares, doenças neurodegenerativas, como Alzheimer e Parkinson, e até mesmo certos tipos de câncer): todas as doenças que, apenas no século passado, tinham uma prevalência marginal na sociedade. Tudo isso diz muito, do ponto de vista etiológico, sobre suas possíveis causas, absolutamente não atribuíveis a causas "genéticas", mas a hábitos alimentares reais e estilos de vida errados, que não respeitam a biologia e a bioquímica do corpo humano. Os seres humanos evoluíram ao longo de milhões de anos com base em diferentes estímulos bioquímicos, resultantes de diferentes formas de se alimentar ou, como no caso do jejum intermitente, o tema deste livro, de NÃO se alimentar de forma constante e contínua.

	Se analisarmos alguns dados e estatísticas, veremos um aumento exponencial da obesidade em todas as nações desenvolvidas, e por "desenvolvidas" queremos dizer todas aquelas em que há uma geladeira em cada casa e um supermercado em cada esquina. Por quê? A ampla disponibilidade de alimentos, graças à capacidade de preservá-los (graças às geladeiras domésticas e ao uso indiscriminado de conservantes artificiais de todos os tipos), e a superprodução de alimentos, graças às técnicas industriais cada vez mais "refinadas", transformaram o homem, especialmente nos últimos 50 anos, em um hamster de laboratório colocado para engordar. Portanto, não mais um "predador faminto", mas um "viciado em comida", um "porco de engorda". Palavras duras, mas verdadeiras: é preciso ter plena consciência de um problema e de suas causas para encontrar uma solução eficaz para ele.

	Mas agora estamos lidando com esse fenômeno de massa, que nos torna cada vez mais gordos e, possivelmente, também diabéticos e com risco cardiovascular constante.

	Se você observar o gráfico a seguir, perceberá imediatamente que "algo está errado" com a dieta atual dos "seres humanos" e que, muito (mas muito!) provavelmente, as diretrizes de "5 refeições por dia" de um estilo de alimentação correto e saudável promulgado até recentemente só tem a única e questionável vantagem de nos engordar e com todas as inúmeras consequências mais ou menos graves para a saúde.

	 

	 

	 

	Tendências na prevalência da obesidade entre adultos com 20 anos ou mais e jovens de 2 a 19 anos: pesquisa realizada nos Estados Unidos, 1999-2000 a 2013-2014

	[image: images/grafico_aumento_obesita.png]1. aumento significativo na tendência linear de 1999-2000 a 2013-2014. 
2. teste de tendência linear de 2003 - 2004 a 2013 - 2014 não significativo (p>0,05) 
Observação: todas as estimativas de adultos são ajustadas por idade pelo método direto para a população do Censo dos EUA de 2000 usando os grupos etários de 
20 a 39, 40 a 59 e 60 anos ou mais.

	Fonte: CDC/NCHS, Pesquisa Nacional de Saúde e Nutrição

	É importante enfatizar que os dados atuais sobre o desenvolvimento da obesidade são o resultado dos estilos alimentares que se prolongaram nas últimas décadas e das diretrizes promovidas pelos principais órgãos internacionais que supostamente promovem a saúde pública. Simplificando, as pessoas gordas de hoje são o resultado de estilos alimentares e diretrizes dietéticas promovidas erroneamente no passado como "saudáveis". Lembro-me dessa obsessão com a ingestão de gordura na dieta e do conselho de comer alimentos com baixo ou nenhum teor de gordura, que, pelo contrário, são um fator importante no ganho de peso e, acima de tudo, na dificuldade de perdê-lo mantendo um nível constante de insulina no sangue (um ponto-chave no emagrecimento, explicado em detalhes neste livro). Tudo isso às custas de um elemento fundamental, não apenas para o emagrecimento e a saúde, mas também para um equilíbrio calórico correto.

	O consumidor comum, portanto, se vê em uma verdadeira armadilha que o leva a ficar mais gordo, com mais fome e... com raiva. Irritado porque, além de continuar a engordar, ele se sente de alguma forma "culpado", apesar de ter se submetido a dietas de restrição calórica e possivelmente a um programa de exercícios, continuando a se ver no espelho como "gordo e envelhecido". Por um lado, temos a famosa e agora, felizmente, cada vez mais obsoleta "pirâmide alimentar" promovida durante anos por entidades como a American Heart Association (AHA)... que recomenda qualquer tipo de carboidrato como base da dieta e sem avaliar seu IG (índice glicêmico) e, consequentemente, seu impacto nos níveis do hormônio insulina (também conhecido como o hormônio da engorda e do envelhecimento). Por outro lado, há uma dificuldade real e objetiva em encontrar alimentos que não engordem, ou seja, carboidratos com baixo índice glicêmico que não coloquem constantemente o sistema hormonal e energético sob ataque. Basta estar fora de casa e ter que fazer um lanche em uma lanchonete ou comer algo "na hora" em uma das máquinas de venda automática espalhadas por todos os escritórios públicos e não públicos.

	Observe. Observe como, em todas as cafeterias, 95% dos produtos vendidos são pizzas, sanduíches, sorvetes, salgadinhos, bebidas com gás para "matar a sede" e talvez "zero caloria", e como a porcentagem aumenta para 99% nas máquinas de venda automática.

	O resultado é que, para o homem de hoje, aplica-se o princípio "ou você come essa sopa ou se joga pela janela", ou melhor, nesse caso: "ou você se alimenta com comidas e bebidas ultra-rápidas baseadas principalmente em trigo e açúcares, ou é forçado a jejuar ou a se organizar melhor consumindo alguns alimentos trazidos de casa" que não têm nenhum ou quase nenhum efeito sobre os níveis de glicose no sangue e de insulina circulante (como veremos em breve, o controle da glicose no sangue e da insulina são os fatores-chave para perder massa gorda facilmente e reduzir a maioria das consequências metabólicas e hormonais).

	 

	O engano da pirâmide alimentar

	Desde meados do século passado, houve um longo e inexorável processo de demonização do consumo de gorduras como fonte de energia e alimento para os seres humanos, em favor do consumo de carboidratos. Na base desse processo, destacou-se o "perigo" do desenvolvimento de placas ateroscleróticas e o aumento do colesterol definido como LDL (lipoproteína de baixa densidade) "ruim", em oposição ao HDL (lipoproteína de alta densidade) "bom", bem como o aumento do risco cardiovascular, da obesidade e assim por diante. Tudo isso levou à criação de diretrizes de ingestão de alimentos que tinham de seguir uma hierarquia de ingestão diária. Na base dessa "pirâmide alimentar" estavam as fontes de carboidratos, como pães, massas e alimentos ricos em amido.

	 

	[image: images/piramide_usda.jpeg]

	 

	Com base nessas diretrizes desastrosas, já que se baseiam no pressuposto errôneo do equilíbrio calórico como causa do acúmulo ou da eliminação da massa de gordura corporal, e sem a menor consideração do impacto hormonal e metabólico de cada nutriente individual (consulte o próximo capítulo), foi observado um aumento exponencial da obesidade e das doenças relacionadas.

	Como este livro não se concentra no tipo de dieta que uma pessoa deseja seguir, deixando-a livre para escolher qual seguir, mas sim no momento da relação entre o estado de nutrição e a ingestão de alimentos em relação ao jejum, não será fornecida uma pirâmide alimentar "correta", dando a todos total liberdade de escolha quanto à dieta a ser seguida, até porque, para os propósitos deste livro, isso é de pouca importância. Essa característica de flexibilidade faz com que o modelo dietético de Pareto não seja uma dieta, mas um modelo dietético que oferece grande flexibilidade na escolha dos nutrientes e de suas quantidades. Por mais estranho e até herético que possa parecer, em comparação com a tendência atual da dietética, não se trata de ficção científica, mas de ciência alimentar, baseada em sólidos fundamentos bioquímicos e hormonais. Além de tudo, você pode comer o quanto quiser e o que quiser, mas sempre após um período de janela de jejum/jejum. Após esse período, geralmente diário, o corpo sofrerá um impacto metabólico diferente do que se consumir os mesmos macronutrientes e a mesma quantidade calórica em 3 refeições divididas ao longo do dia ou, paradoxalmente, até 5 se incluir os lanches, como sugerem muitos gurus e especialistas atuais. O que eu gostaria de pedir ao leitor é que leia com a mente aberta e depois experimente esse padrão alimentar por pelo menos duas semanas, e então decida se concorda ou não com seu espelho e sua balança sobre os resultados obtidos.

	 

	 

	 

	O engano das calorias e da contagem de calorias

	A teoria das "calorias" se baseia na medição da quantidade de energia gerada pela queima de cada nutriente individual e na Lei Física da Termodinâmica, e considera que o cerne do ganho de peso e da obesidade é o desequilíbrio entre as calorias ingeridas e as calorias realmente queimadas por meio da atividade física e metabólica. Considerando que a Primeira Lei da Termodinâmica afirma que, em um corpo isolado, a energia não pode ser criada nem destruída, qualquer variação na proporção entre calorias armazenadas e calorias queimadas leva a variações na quantidade de gordura acumulada. Esse conceito pode ser resumido da seguinte forma:

	Razão entre as calorias consumidas e as calorias queimadas = % de gordura corporal

	+ Calorias consumidas - calorias queimadas = ganho de peso

	- Calorias consumidas + calorias queimadas = perda de peso

	O problema é que a Lei da Termodinâmica tem muito pouco a ver com a biologia humana, pois o corpo humano não é um sistema isolado, mas um sistema complexo que se adapta, reage e se modifica de acordo com inúmeros estímulos fisiológicos, bioquímicos e metabólicos.

	Como se sabe, a nutrição humana é baseada na ingestão de três macronutrientes principais: proteínas, carboidratos e gorduras, e todos os três fornecem energia na forma de "calorias" para o corpo, mas diferem muito em seu impacto metabólico e nutricional. Cada nutriente, portanto, não tem apenas um componente calórico diferente, mas, acima de tudo, um estímulo hormonal diferente e, como os hormônios desempenham um papel fundamental em toda uma gama de estímulos metabólicos, o corpo reage de forma totalmente diferente dependendo do tipo e da quantidade de nutrientes consumidos.

	Uma caloria ingerida de um grama de azeite de oliva certamente não tem o mesmo efeito metabólico que uma caloria ingerida de um grama de sacarose (o açúcar branco comum). Enquanto o azeite de oliva é absorvido no intestino delgado e transportado para o fígado, sem qualquer estímulo dos níveis de açúcar no sangue e o consequente estímulo do hormônio insulina pelo pâncreas, um grama de açúcar, por outro lado, desencadeia toda uma série de cascatas metabólicas, começando com o aumento dos níveis de açúcar no sangue e o estímulo da insulina. Como será explicado em detalhes abaixo, a modulação de determinados hormônios pelo jejum intermitente leva a uma série de efeitos hormonais e metabólicos benéficos, incluindo perda de peso natural e fisiológica, desintoxicação do corpo de ácidos graxos acumulados, aumento do hormônio do crescimento (GH), fatores neutróficos (BDNF) e muitos outros.

	Percebe-se, portanto, que a teoria que considera a quantidade de calorias ingeridas por dia em relação às calorias queimadas como a causa do ganho de gordura ou do emagrecimento é baseada em premissas infundadas. Não é de se admirar, portanto, que agir com base em premissas erradas leve a resultados errados e, nesse caso, a um aumento exponencial da obesidade em nossos dias. A quantidade de calorias consumidas tem pouco a ver com o aumento da massa gorda, o que importa é o impacto metabólico que cada nutriente tem sobre o metabolismo e o acúmulo ou a eliminação da gordura corporal. Para o mesmo número de calorias consumidas e calorias queimadas diariamente, a mesma pessoa ganhará ou perderá peso, dependendo não apenas do tipo de macronutriente consumido, mas, o que é mais importante... POR QUANDO, ou seja, há quanto tempo eles foram consumidos com base na última refeição, lanche ou, melhor ainda, ingestão de calorias. Esse conceito está no centro do modelo de dieta do jejum intermitente, um conceito que não só está em perfeita sintonia com a fisiologia e o metabolismo do corpo humano, como também é completamente revolucionário em comparação com a antiga e errônea teoria das calorias. Gosto de enfatizar o fato de que, com esse modelo de dieta, como o jejum intermitente "PARETO", a pessoa NÃO sofre de fome por restrição calórica, típica das dietas de restrição calórica, mas pode até comer até a saciedade, desde que algumas regras simples, mas rigorosas, sejam seguidas.

	 

	A verdade do equilíbrio hormonal: a obesidade é um distúrbio hormonal, não calórico

	Se a teoria dietética baseada no Equilíbrio Calórico, que sugere que, para perder peso, é preciso "ingerir menos calorias e gastar mais com exercícios", fosse verdadeira, então a restrição calórica teria alcançado enorme sucesso em termos de resultados, por aqueles que a seguem, mesmo suportando todos os efeitos fisiológicos negativos dessa dieta, como fraqueza generalizada, letargia, falta de concentração, estados depressivos e fome crônica (para citar apenas alguns). Mas aqueles que já experimentaram esse tipo de dieta sabem muito bem que, após um sucesso inicial na perda de peso, o peso se estabiliza, apesar da restrição calórica adicional, suportando também um estado de angústia fisiológica e, não menos importante, um estado de fome perpétua e desejo por comida. Como um regime de restrição calórica não é sustentável a longo prazo e não se torna parte de uma "dieta de estilo de vida", como sugere este livro, uma vez que a restrição calórica é interrompida, o indivíduo recupera "com juros" o peso que perdeu por meio de muitos e muitos sacrifícios. Quem já não passou por isso? Então, a pergunta deve ser feita: de quem é a culpa? Será que a culpa é da pessoa que, após meses de sacrifício, volta a aumentar seu regime de calorias, mesmo que ligeiramente? NÃO! A resposta é outra: uma dieta baseada apenas na restrição calórica NÃO funciona, e por razões fisiológicas e metabólicas. Para desencadear uma perda de peso eficaz e duradoura, é necessário agir sobre as causas que provocam o acúmulo de gordura ou, vice-versa, sobre o que desencadeia o uso da gordura como fonte de energia: os hormônios.

	O corpo humano e todas as suas funções são regulados por hormônios específicos que atuam como interruptores para ativar funções individuais. Alterar a produção de hormônios individuais é suficiente para obter respostas diferentes no corpo

	A verdade é que a obesidade é um distúrbio hormonal, não calórico, e, para perder peso de forma eficaz e "científica", é necessário intervir em hormônios específicos, naqueles mesmos hormônios que, portanto, regulam o acúmulo de gordura (lipogênese) ou, ao contrário, sua eliminação (lipólise).

	Esses dois hormônios são a insulina e o glucagon.

	 

	Insulina: o hormônio anabólico, engordativo e pró-envelhecimento

	A insulina é um hormônio cuja função é regular a utilização da glicose e é responsável pela conversão do excesso de glicose em gordura corporal. Por esse motivo, ela é considerada um hormônio anabólico. Ao comer uma refeição contendo carboidratos ou mesmo proteínas, o corpo digere e converte esses macronutrientes em glicose, que é uma das principais fontes de energia do corpo. Quando o nível de glicose no sangue excede um determinado nível, o pâncreas secreta o hormônio insulina para que ele volte ao normal. A insulina, então, ajuda a remover o excesso de glicose do sangue e a transformá-la para uso posterior em glicogênio hepático e muscular, em um processo chamado glicogênese. Como o fígado e os músculos têm uma capacidade limitada de armazenar esse componente, quando sua capacidade de armazenamento está saturada, a insulina converte o excesso de glicose em gordura. Um alto nível de secreção de insulina está ligado não apenas à formação e ao acúmulo de gordura, mas também ao desenvolvimento da própria obesidade: pessoas obesas secretam um nível muito mais alto de insulina do que pessoas com peso normal [Polonski K, Given B, Van Cauter E. Twenty-four-hour profiles and pulsatile patterns of insulin secretion in normal and obese subjects. J Clin Invest. 1988 Feb; 81( 2): 442- 8]. O fato de a insulina ser um hormônio de engorda também é comprovado pelo fato de que há vários estudos científicos que comprovam que a administração de insulina exógena (medicamentosa) em indivíduos diabéticos ou não diabéticos causa não apenas uma normalização da glicemia, mas também um acúmulo de gordura.

	Se um aumento na insulina circulante estimula a transformação da glicose sanguínea em triglicerídeos (gordura), o oposto também é verdadeiro, ou seja, que uma diminuição em seu nível causa sua eliminação [Dimitriadis G, Mitrou P, Lambadiari V, Maratou E, Raptis SA (agosto de 2011). "Insulin effects in muscle and adipose tissue" [Efeitos da insulina no músculo e no tecido adiposo]. Diabetes Research and Clinical Practice. 93 Suppl 1: S52-59.

	Portanto, fica claro que, para favorecer e desencadear o processo de utilização da gordura e ter uma perda de massa gorda, é fundamental e crucial diminuir ao máximo a produção do hormônio insulina. Isso pode ser alcançado com dietas que estimulem menos a produção de insulina (dietas com baixo teor de carboidratos e cetogênicas), mas principalmente com uma dieta que não a estimule de forma alguma, como o jejum intermitente. Essa é a razão da extraordinária eficácia dessa forma de alimentação, ou seja, o jejum intermitente, que deixa o corpo sem estímulo de insulina por um determinado número de horas durante o dia e come apenas em um intervalo de tempo diário estreito.

	O que é menos conhecido, mas ainda de importância fundamental, é que a insulina não só tem um efeito de engorda, mas também causa mecanismos que aceleram o envelhecimento. Níveis elevados de insulina no sangue normalmente estão associados a níveis elevados de glicose no sangue. Assim, os níveis elevados de insulina no sangue são um sinal de "alto estado nutricional" para o corpo, o que leva a uma mudança no estado celular em direção a níveis mais altos de crescimento e níveis mais baixos de reparo (por isso é considerado um hormônio anabólico). Um aumento no estado de crescimento e uma diminuição no estado de reparo resultam em um acúmulo de produtos residuais que se acumulam dentro da célula e da matriz extracelular e, por fim, esse processo resulta em um aumento do envelhecimento em nível celular ao longo do tempo.

	Um aumento nos níveis de insulina geralmente causa um aumento na síntese de proteínas e uma diminuição nos processos de proteólise e autofagia que, como veremos mais adiante, são efeitos benéficos de desintoxicação e limpeza que o corpo possui e que resultam em benefícios adicionais da "não estimulação da insulina" e, portanto, do jejum intermitente. Essa é uma das razões pelas quais, após um período de jejum intermitente, a pessoa não apenas perde peso, mas também parece mais jovem.
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	Ao fazer as três refeições clássicas por dia em um período de 12 horas, o corpo tem insulina constantemente em seu sistema, o que não permite que ele acesse suas reservas de gordura para a produção de energia.
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	A inclusão de lanches entre as refeições principais também aumenta ainda mais os níveis de insulina, dificultando ainda mais não só a lipólise, mas também a produção de hormônio do crescimento (GH), BDNF (Brain Derivered Neurotrophic Growth Factors) e a ativação da autofagia (examinada abaixo). Esses fatores agem de forma benéfica no organismo depois que ele fica em jejum por um determinado número de horas durante o dia.

	 

	Glucagon: o hormônio catabólico e emagrecedor

	Aproximadamente oito horas após a última refeição, há uma queda progressiva nos níveis de glicose no sangue e, para preservar o corpo de um estado perigoso de hipoglicemia, o pâncreas é estimulado a produzir outro hormônio: o glucagon.

	Quando os níveis de glicose no sangue caem, o mesmo acontece com a produção de insulina e mais glucagon é produzido [Unger RH, Cherrington AD (janeiro de 2012). 'Glucagonocentric restructuring of diabetes: a pathophysiologic and therapeutic makeover'. The Journal of Clinical Investigation. 122 (1): 4-12. 

	O papel do glucagon é, portanto, mobilizar as reservas de glicogênio hepático e muscular para colocar o nível correto e fisiológico de glicose (açúcares) de volta na circulação, o que é conhecido como glicólise.

 Portanto, os hormônios insulina e glucagon trabalham em conjunto e de forma antagônica para manter os níveis corretos e fisiológicos de açúcar no sangue, que são essenciais para o funcionamento fisiológico e cognitivo normal (o cérebro também precisa de glicose, pelo menos até os corpos cetônicos, cuja importância será explicada mais adiante).

	Com relação ao fator de emagrecimento e à eliminação das reservas de gordura e toxinas, a produção de glucagon desempenha um papel fundamental, pois, uma vez que as reservas de "açúcar" do glicogênio no fígado e nos músculos tenham sido removidas, o glucagon, para continuar a garantir o nível correto de glicose no sangue, mobiliza e transforma as reservas de gordura em energia (lipólise).

	Como se pode imaginar, assim como a produção do hormônio "engordativo" insulina deve ser considerada "crítica" para o propósito de aumentar a massa gorda, a fase de produção do glucagon deve ser considerada fundamental e crítica para desencadear e atingir um estado de lipólise e emagrecimento.

	Em poucas palavras, a estimulação do hormônio glucagon constitui "o santo graal" do emagrecimento, ou seja, a chave que abrirá a porta para a eliminação do excesso de gordura e a cobiçada perda de peso. Isso se aplica tanto àqueles que têm um estado evidente e óbvio de sobrepeso quanto àqueles (como eu) que, apesar de não estarem muito acima do peso, carregam aquela "gordura teimosa" que muitas pessoas, incluindo atletas ou pessoas que treinam consistentemente, não conseguem eliminar com outras dietas e várias "dietas". Embora o jejum intermitente, e o jejum proposto neste livro em particular, não deva ser considerado uma "dieta", já que proporciona um consumo calórico quase idêntico ao de uma dieta normal (fornecendo apenas uma ingestão calórica "em uma janela de tempo estreita"), ele permite obter resultados notáveis e muitas vezes "espetaculares" em termos de perda de gordura, bem-estar geral e rejuvenescimento fisiológico.

	Como a produção de glucagon só é ativada com níveis mínimos de insulina circulante, entende-se que o segredo para ativá-lo é limitar ao máximo a produção de insulina: assim, deixar o corpo em jejum por um determinado número de horas, até que a glicose caia abaixo de um determinado limite, para que a ativação do glucagon proporcione a eliminação do glicogênio hepático e muscular (glicólise) e da gordura (lipólise).

	O paradoxal é que as indicações dietéticas atuais para o emagrecimento exigem a ingestão de muitas pequenas refeições e lanches "para manter o metabolismo em alta", quando isso, ao contrário, tem como efeito a produção contínua de insulina que, como vimos, tem um efeito engordativo e inibe a ativação do hormônio emagrecedor glucagon. Dito isso, o leitor não deve se surpreender se há anos estiver seguindo um tipo de dieta hipocalórica (com grande sofrimento e privação), fazendo "pequenas refeições" e tiver obtido resultados insignificantes e quase nulos em termos de emagrecimento e perda de massa gorda.

	 

	Excesso de insulina, resistência à insulina e diabetes 2: assassinos silenciosos que deixam você gordo e doente

	 

	A estimulação excessiva da insulina, causada não apenas pelo consumo excessivo de carboidratos (especialmente aqueles com alto índice glicêmico), mas também por refeições e lanches frequentes, como infelizmente acontece nas sociedades modernas, tem como consequência negativa não apenas a obesidade, mas também doenças metabólicas que prejudicam gravemente a saúde. Em primeiro lugar, a chamada "resistência à insulina". Em um estudo de 22 anos, foi encontrada uma associação entre um estado de excesso de insulina plasmática e o aumento da mortalidade por causas cardiovasculares e não cardiovasculares [Plasma insulin and all-cause, cardiovascular, and non-cardiovascular mortality: the 22-year follow-up results of the Helsinki Policemen Study. Pyörälä M1, Miettinen H, Laakso M, Pyörälä K - Diabetes Care. 2000 Aug;23(8):1097-102]. 

	O corpo humano possui uma extraordinária capacidade de adaptação a estímulos que lhe permitiu resistir e evoluir ao longo de milhões de anos de evolução. Quando o corpo é submetido a uma série de estímulos exógenos ou endógenos, ele desenvolve uma capacidade "adaptativa" ao longo do tempo, diminuindo progressivamente sua resposta ao próprio estímulo, gerando, assim, "resistência". Esse fenômeno pode ser observado, por exemplo, no consumo de álcool, drogas e medicamentos: ao ingerir essas substâncias, com o tempo, o corpo gera uma verdadeira "proteção", diminuindo seus níveis de resposta bioquímica e fisiológica.

	No caso de uma dieta rica em carboidratos e com refeições frequentes (como a considerada "saudável" pelas autoridades médicas até recentemente), a estimulação constante da glicemia e da insulina leva o corpo a desenvolver uma "tolerância" e, portanto, à diminuição da eficácia da insulina na redução dos níveis glicêmicos. Esse fenômeno é chamado de "resistência à insulina" e é a principal causa do desenvolvimento do diabetes tipo 2, também conhecido como diabetes "alimentar". Os procedimentos médicos atuais para esse tipo de diabetes consistem em fornecer insulina exógena (injetável) para reduzir os níveis críticos de glicose no sangue, mas isso só piora a situação, tornando o corpo ainda mais resistente a ela. Em suma, está-se tentando apagar o fogo jogando gasolina nele, quando tudo o que é necessário é que o corpo, com base em suas capacidades adaptativas inatas, desenvolva uma "tolerância e sensibilidade" cada vez maiores à insulina. Isso pode ser alcançado removendo as causas da estimulação excessiva da insulina do corpo, ou seja, adotando uma dieta que tenha impacto mínimo sobre o açúcar no sangue. Entre as melhores estratégias dietéticas atuais estão as dietas cetogênicas com alto teor de gorduras saudáveis, ingestão adequada de proteínas e baixa ingestão de carboidratos "complexos" e de baixo índice glicêmico. A outra estratégia para otimizar a resposta à insulina e, em alguns casos, regredir o diabetes tipo 2 é a estratégia de fornecer ao corpo o mínimo possível de estímulo à insulina: o jejum. Felizmente, as pesquisas científicas estão adotando cada vez mais esse caminho eficaz para prevenir e tratar doenças metabólicas, como a resistência à insulina e o diabetes. Cada vez mais médicos estão se conscientizando de que devem prescrever uma dieta com baixo teor de carboidratos/cetogênica e jejum em vez de insulina, mesmo que de forma periódica e intermitente. O corpo humano possui extraordinárias qualidades de autocura se receber os estímulos fisiológicos e bioquímicos corretos, e o jejum é definitivamente um deles.

	É importante enfatizar que a resposta à insulina difere dependendo não apenas do tipo de macronutriente (carboidrato, proteína e gordura), como pode ser visto no diagrama abaixo, mas também de outros fatores relacionados ao Índice Glicêmico dos carboidratos (velocidade de absorção) e sua Carga Glicêmica (que é um parâmetro que estabelece o impacto sobre o açúcar no sangue de uma refeição de carboidratos com base em seu Índice Glicêmico (IG) e na quantidade de carboidratos que ela contém).
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	O risco de um nível elevado de insulina plasmática é um forte sinal de alarme para a saúde pública, pois não se restringe a pessoas com diabetes, mas também a não diabéticos de ambos os sexos. Em um estudo que realizou uma meta-análise, comparando dados de nada menos que 11 estudos científicos europeus, concluiu-se que havia uma correlação "estatisticamente significativa" entre o nível de insulina medido com o estômago vazio e o nível de mortalidade por causas cardiovasculares. Essa correlação foi encontrada tanto em homens quanto em mulheres não diabéticos e foi independente do nível de glicose plasmática e de outros fatores de risco cardiovascular [Plasma insulin and cardiovascular mortality in non-diabetic. - European men and women: a meta-analysis of data from eleven prospective studies - The DECODE Insulin Study Group - Diabetologia (2004) 47:1245-1256]

	Com esses dados em mãos, seria necessária uma campanha de informação em larga escala sobre os perigos de uma dieta hiperglicídica e da alimentação excessiva, como acontece nos estados mais "civilizados", onde são divulgadas falsas indicações dietéticas, como "faça cinco refeições por dia", e onde comerciais como "o cérebro precisa de açúcar" (1986) ou "o açúcar é cheio de vida" (1985) são veiculados na mídia; Mesmo que os comerciais não sejam recentes (especialmente devido a novos conhecimentos sobre o assunto), é possível imaginar o dano que essa mensagem causou ao longo do tempo às pessoas que a consideravam válida e "saudável". Infelizmente, existe, em matéria de alimentos, muita ignorância e isso só penaliza as populações que, desavisadas, não se dão conta dos perigos de certos alimentos e hábitos de consumo, até que sejam banidos, mas apenas à custa de milhões de doenças e mortes por desconhecimento dos perigos das diversas substâncias, inicialmente consideradas "seguras e inofensivas". A esse respeito, veja os danos do tabaco, do amianto e de muitas outras substâncias. Antes de se tornar vítima de um sistema que não tem interesse na prevenção de doenças, é necessário se informar por meio de várias fontes (mesmo as "não oficiais") e ter sua própria ideia sobre um assunto.

	Somente agora os benefícios do jejum, especialmente o jejum "intermitente", estão se destacando pelos grandes benefícios que ele pode proporcionar, e a custo ZERO. Sobre esse assunto, veja o estudo conduzido por Sutton et al [Early Time-Restricted Feeding Improves Insulin Sensitivity, Blood Pressure, and Oxidative Stress Even without Weight Loss in Men with Prediabetes. - Sutton EF1, Beyl R1, Early KS2 eat al. - Cell Metab. 2018 Jun 5;27(6):1212-1221.e3] no qual foram demonstrados os benefícios do jejum intermitente na saúde cardiometabólica, na sensibilidade à insulina, na resposta das células β, na pressão arterial, no estresse oxidativo e no apetite.
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	Gráfico do estudo: Early Time-Restricted Feeding Improves Insulin Sensitivity, Blood Pressure, and Oxidative Stress Even without Weight Loss in Men with Prediabetes (Alimentação precoce com restrição de tempo melhora a sensibilidade à insulina, a pressão arterial e o estresse oxidativo mesmo sem perda de peso em homens com pré-diabetes). - Sutton et al.

	Certamente, o jejum intermitente é uma prática não patenteada e não comercializável e, portanto, não é lucrativa da mesma forma que os alimentos e os medicamentos. A Dieta Pareto 80/20 foi escrita para ajudar a todos com mais informações e conscientização sobre os perigos de uma dieta hiperglicídica (com excesso de carboidratos) e para divulgar os benefícios indiscutíveis, cada vez mais confirmados por pesquisas científicas, do jejum intermitente.

	Informação não é apenas poder, mas também saúde e, talvez, longevidade.

	 

	Hipoglicemia: como quebrar o ciclo da fome compulsiva

	Quando uma pessoa se alimenta constante e frequentemente ao longo do dia, no padrão alimentar de três refeições por dia mais lanches, ela está continuamente sujeita a flutuações nos níveis de glicose no sangue. Depois de comer uma refeição ou um lanche, especialmente à base de carboidratos, o corpo experimenta um aumento nos níveis de glicose no sangue e isso estimula a produção de insulina que, por sua vez, os reduz. Essa queda na glicemia geralmente leva a quedas na glicemia que o corpo percebe como um estado de "perigo", uma vez que o cérebro, pelo menos enquanto estiver vinculado a uma dieta "dependente de carboidratos", é intimamente influenciado pelos níveis de glicose. Daí vem o estímulo da fome que se perpetua constantemente ao longo do dia, mantendo o indivíduo sempre à procura de uma nova refeição ou lanche. O que é importante saber é que essa "fome" não é um estímulo dado pelo corpo por uma necessidade real de nutrição, mas uma pseudo-necessidade induzida fisiologicamente justamente pelas quedas glicêmicas que acompanham o fornecimento constante de alimentos ao corpo.

	Na perspectiva do jejum intermitente, uma vez que o corpo se acostuma a não ser constantemente alimentado, ele restabelece um equilíbrio correto do estímulo da fome e requer nutrição quando realmente precisa. Para chegar a esse estado, o corpo deve ter tempo para restabelecer seu equilíbrio e deixar de depender da alimentação constante. Quando o corpo é mantido em jejum por um período de pelo menos 12 horas após a última refeição, as reservas de açúcar do glicogênio hepático e muscular estão quase esgotadas e, a partir desse ponto, ele começa a depender das reservas de gordura. Como a gordura fornece um tipo constante de energia sem flutuações glicêmicas, isso não causará o estímulo da fome induzida artificialmente pela ingestão de carboidratos.

	 

	 

	O poder do jejum intermitente

	Jejum intermitente: a herança genética do ser humano

	O ser humano é fruto de milhares de anos de evolução e adaptação. A assinatura desse caminho evolutivo está escrita e codificada em cada célula e em cada órgão e função fisiológica. Qualquer coisa que vá contra esses milhares de anos de evolução apenas rompe um equilíbrio delicado.
 O padrão alimentar da sociedade atual é apenas um exemplo do rompimento desse equilíbrio. Evoluímos geneticamente como caçadores e coletores, ao passo que hoje o homem, em sua maneira sedentária de comer, assemelha-se mais a um animal de engorda.

	Se pudéssemos imaginar a forma de alimentação de um homem primitivo, ou pelo menos antes da revolução agrícola que viu a transição de uma economia de subsistência baseada na caça e coleta para a domesticação de animais e o cultivo de plantas, veríamos um quadro totalmente diferente do que vemos hoje.

	Nosso antepassado acordava de manhã com uma única ideia em mente: caçar e colher frutas para comer. Ele se alimentava frugalmente com o que havia sobrado do jantar da noite anterior e certamente estava ciente de que o que havia caçado no dia anterior era difícil de comer, por razões óbvias de preservação, na noite do dia seguinte. Depois de tomar esse café da manhã frugal, ele saía para caçar e coletar. Não consigo imaginar esse homem que, no que hoje é considerado "hora do almoço", senta-se em algum lugar para comer o que caçou, sempre que já tenha capturado alguma presa àquela hora do dia. Em vez disso, vejo esse homem que, no final do dia, exausto, se retira para sua cabana e, após o extenuante esforço físico do dia e o jejum relacionado, finalmente come o fruto de seu trabalho diário com satisfação.

	O padrão alimentar típico do homem de hoje é, ao contrário, completamente diferente. Com a falsa crença e ainda fortemente apoiado por especialistas em alimentos, o homem de hoje se apressa em tomar um farto café da manhã com alimentos que, no passado, nem existiam ou eram facilmente disponíveis, como cereais, leite, biscoitos, tostas, brioches e tudo o mais que a indústria alimentícia, de certa forma, "inventou" desde a revolução agrícola e o aumento da capacidade de conservação de alimentos. O homem moderno, tendo chegado à canônica "hora do almoço", corre para comer com a fome e o medo de quem não sabe quando poderá comer novamente. A menos que haja também um lanche no meio da tarde, nosso "homem moderno" se senta para a refeição noturna.

	Como se pode ver, há uma enorme diferença entre o padrão alimentar do homem "antigo" e o do homem "moderno". Essa diferença existe tanto em termos da qualidade dos alimentos (antes do advento da agricultura, não havia grãos e derivados) quanto da frequência das refeições (o homem antigo não tinha geladeira e não havia bares, restaurantes e lanchonetes em cada esquina).

	O afastamento do homem de seu padrão alimentar primitivo não fez nada além de ir contra sua genética evolutiva e, como resultado, surgiram doenças que antes eram desconhecidas ou muito raras: entre elas, obesidade, diabetes, síndrome metabólica e até mesmo, em certa medida, câncer. Se você observar as estatísticas, isso é evidência de uma verdadeira "involução" em termos de bem-estar e saúde.

	Para remediar esses problemas, é preciso redescobrir a herança genética e os padrões alimentares pelos quais evoluímos. O jejum intermitente representa a forma de alimentação do homem primitivo e, considerando os extraordinários benefícios que traz tanto para a fisiologia quanto para a mente, deve ser considerado, como bem afirmou o Prof. Jurij Nikolaev, psiquiatra e escritor soviético, a mais poderosa "invenção", ou melhor, "redescoberta" do homem moderno.

	Essa afirmação é cada vez mais apoiada por pesquisas científicas e por estudiosos da biologia e da ciência dos alimentos que não estão na folha de pagamento da indústria alimentícia. Basta fazer uma pesquisa no Med Line, o banco de dados de estudos científicos na área médica, e digitar as palavras-chave "jejum" e "jejum intermitente", para ver que quase todos os meses são adicionados estudos novos e interessantes que comprovam o grande poder terapêutico do jejum e do jejum intermitente, uma prática que, é preciso enfatizar, tem sido praticada com sucesso desde o início dos tempos.

	 

	
Estado de nutrição e estado de jejum. As duas fases do jejum intermitente


	A força do jejum intermitente está justamente em sua simplicidade, uma característica fundamental para que um programa alimentar não seja apenas sustentável ao longo do tempo, mas se torne um verdadeiro estilo de vida, e não apenas um programa temporário. Uma das razões pelas quais as dietas fracassam é que, ao mesmo tempo em que submetem a pessoa que as aplica a um sofrimento constante de "restrição calórica", elas também são complicadas e tediosas para serem realizadas e encaixadas no dia a dia da família e do trabalho. Basta pensar nos regimes dietéticos em que a contagem de calorias, a escolha e a pesagem dos alimentos são fundamentais. Felizmente, o jejum intermitente não só não exige restrição calórica, podendo comer à vontade, como também não exige contagem de calorias ou pesagem de nenhum alimento. Tudo isso desde que sejam observadas as duas fases alternadas que formam a base desse "estilo de alimentação", como o jejum intermitente é corretamente chamado. As duas fases são:

	O estado de jejum, que envolve uma janela diária temporária de pelo menos 18 horas, até 20 ou 24 horas (conforme proposto neste livro). Durante essa fase diária, é necessário abster-se completamente de todos os alimentos e bebidas que contenham calorias. A adesão a essa regra é de suma importância para alcançar os benefícios metabólicos e obter os extraordinários benefícios do jejum, tanto em termos de peso quanto de saúde, clareza mental e muito mais, como será explicado mais adiante. Como já foi dito, a fase de jejum é uma fase perfeitamente fisiológica e está de acordo com a evolução do ser humano. Ela não deve ser considerada uma "privação", pois é, de fato, um estado não apenas benéfico, mas completamente "natural" para o organismo. Durante a fase de jejum, é permitida a ingestão de água, de preferência com baixo teor de minerais e com um nível fixo de resíduos, ou seja, minerais não solúveis, abaixo de 100. Além da água, também podem ser ingeridos café preto (sem açúcar, leite, creme, manteiga ou óleo de coco, tipo "bulletproof coffee"), chá, chás de ervas, água e limão. Como já foi dito, nenhum alimento ou bebida calórica deve ser ingerido.
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