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INTRODUCAO

Tenho uma confissio a fazer: sou um preguicoso desleixado
com excesso de peso. Adoro cerveja e fast food e um cigarro
ocasional a porta de um pub. Nao me lembro de quando foi
a ultima vez que bebi menos de 14 unidades de 4lcool numa
semana. Estou inscrito num gindsio, mas raramente 14 vou.
Depois do trabalho, afundo-me no sofa em frente a televisao,
a comer aperitivos. Por vezes conduzo até a uma loja quando
facilmente poderia ir a pé, habitualmente para comprar cerveja.
Tomo medicac¢do para controlar a pressdo arterial, e o meu
Indice de Massa Corporal (IMC) coloca-me na categoria de
«excesso de peso». Que rico guru de estilo de vida!

No entanto, no ano passado pedalei mais de 1930 quilome-
tros e corri o equivalente a 15 maratonas. Diariamente como
a minha por¢do de fruta e legumes, mantenho-me hidratado,
vigio o consumo de sal e n3o como carne. Jejuo regularmente,
pratico nata¢do no exterior, faco pilates e subo oito langos de
escadas até a minha secretdria em vez de apanhar o elevador.
Apesar dos meus maus hébitos, os bons parecem estar a ganhar.
Tenho 50 anos, mas recentemente a medi¢do da minha «idade
biolégica» deu o resultado de 45 anos. Eu sou a prova viva de
que nio precisamos de ser fanaticos da satide e do exercicio para
estarmos razoavelmente saudaveis e em forma.

Qual é o meu segredo? Sou um jornalista de ciéncia com uma
licenciatura em Bioquimica, e passei grande parte da minha
vida profissional a manter-me a par das ideias mais recentes
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em ciéncia biomédica e a escrever sobre elas para um publico
leigo. Gracas a experiéncia que adquiri, sou capaz de avaliar
alegacoes de satide acerca de nutricao, exercicio, suplementos
dietéticos e muito mais. Consigo detetar a distincia um titulo
sensacionalista, identificar uma moda passageira e separar o
que é facto do que é ficcio.

E ponho em pratica aquilo que sei. Nio estou a dizer que
inventei o regime ideal de satide e boa forma, mas levo uma
vida saudavel que ni3o é demasiado restritiva, baseada em
provas. E esse o propésito deste livro: empodera-lo para que
possa fazer o mesmo. Quero mesmo dizer «empoderar». Uma
boa satde é algo por que todos devemos lutar, porque a falta
dela n3o é agradavel, e mata.

N3o é facil saber o que fazer. A ciéncia biomédica esta sem-
pre a evoluir, e é por isso que agora é habitual vivermos até
idades avancadas e desfrutamos de uma satide melhor do que
a dos nossos avos. Mas este aumento do conhecimento traz
uma maior complexidade e o risco de sobrecarga de informa-
¢do. Nunca houve tantos conselhos a competirem pela sua
atenc¢io, mas estes nem sempre tém origem nas fontes mais
crediveis.

O meu objetivo é descartar o que é irrelevante. Reuni a inves-
tigacdo mais recente e rigorosa e converti-a em conselhos tteis
e exequiveis relativos a todos os grandes temas da satide: fala-
remos de nutri¢io, dieta, perda de peso, hidrata¢do, exercicio,
medicina preventiva, sono e envelhecimento. Pelo caminho,
explicarei a ciéncia de base, desmistificarei mitos comuns, irei
dar-lhe as ferramentas de que necessita para avaliar as alega¢des
e as contra-alegac¢des de forma critica, ajudando-o a ver para la
das manchetes. Pense nisto como um manual para um estilo
de vida saudavel.

Se tiver objetivos especificos como perder peso, melhorar a
sua alimentac3o, ficar em forma, dormir melhor ou saber quais
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os suplementos dietéticos ou superalimentos em que vale a pena
investir, encontrard aqui o conselho certo. Mas o livro é mais do
que a soma das suas partes. Um dos mantras na ciéncia da satde
€ que temos de considerar a «totalidade das provas reunidas».
E é isso que obterd aqui — um guia completo e baseado em
provas para alcancar uma vida mais saudavel, mais em formace,
espero, mais longa.

E claro que muitos outros livros fazem afirmacdes semelhantes.
O que n3o falta sdo conselhos sobre o que comer e beber, como
manter a forma, como dormir melhor e viver mais tempo. Mas
a maior parte deles baseia-se em pouco mais do que mitos, boas
intencdes ou patranhas nio cientificas.

Se quiser, pode seguir esses conselhos. Ou pode depositar
a sua confianca nas pessoas cujo trabalho é determinar o que
realmente funciona: os cientistas. Por cada celebridade com um
plano, ha centenas de nutricionistas, fisiologistas do exercicio,
cientistas do sono e investigadores biomédicos a realizarem
estudos e a transpd-los em ac¢des. Nao ird ler acerca disso nas
revistas de moda ou nos blogues de bem-estar e nio o vera
na televisio — encontra-se sobretudo nas paginas de revistas
técnicas e cientificas sérias —, mas se estiver realmente inte-
ressado em viver uma vida mais longa, mais saudavel e mais
feliz, é este tipo de informacao que precisa de saber.

Primeiro, todavia, um aviso. Ao contrario do que muitos
autoproclamados gurus lhe dirdo, o caminho para a satde,
aptidao fisica e bem-estar nao é simples nem fécil. Muitas
vezes, a ciéncia é incerta, contraditéria ou dificil de traduzir
em conselhos concretos. Mudar o estilo de vida para melhor
requer inevitavelmente algum esforco, forca de vontade e
sacrificio. Se procura solucdes rapidas e faceis, este livro nao
é para si. (Mas antes que o pouse para procurar uma solugdo
rapida e facil, deixe-me dizer-lhe — gratuitamente — que quem
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lhe prometer tal solucdo estd a engana-lo e a tentar ficar com
o seu dinheiro.) Nao se deixe demover pela inevitabilidade do
sacrificio. Um pequeno esfor¢o pode trazer grandes dividendos.
E mesmo o proprio conhecimento de que o aconselhamento
se baseia em ciéncia testada pode ser um incentivo forte para
agir.

E é também isso que distingue este livro. Decidir mudar a
sua vida para melhor é facil; muda-la, de facto, é dificil. Ja todos
fizemos uma resolu¢io em janeiro apenas para descarrilar
em fevereiro. Mas, repito, a ciéncia pode ajudar. Compreender
a forca de vontade, a motivacao e a criacdo de novos habitos e
saber como aproveitd-las em seu beneficio € uma grande parte
da batalha.

Prometo-lhe que ird valer a pena. S6 temos uma vida, e é
mais curta a cada dia que passa. Se tem prazer em estar vivo
e de boa satide, ambicionando mais, este é o livro para si.

Separar factos de ficcao

Antes de atacarmos o prato principal de conselhos de satde,
é boa ideia comegar por um aperitivo de estatistica: a ciéncia de
extrair conclusdes validas a partir de dados brutos. Perceber um
pouco de matematica pode ser a chave para desmascarar uma
manchete sensacionalista.

Considere, por exemplo, a alegacdo de que tomar suple-
mentos multivitaminicos previne o cancro. Para perceber se
isto se verifica, terd de realizar uma experiéncia em que um
grupo de pessoas toma multivitaminas e outro grupo n3o. Apés
um determinado periodo de tempo, observa quantos casos de
cancro ocorreram nos dois grupos. Estes s3o os seus dados
brutos. Para os transformar numa conclusio cientificamente
valida, tem de passa-los pelo crivo da estatistica.

Podera pensar que se existirem mais casos de cancro
no grupo nao vitaminico terd provado o seu ponto de vista.
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Mas isso n3o é verdade — o resultado podera ser fruto do
acaso. Para descartar esta hipotese tera de saber a «significan-
cia estatistica» da diferenca entre os dois grupos. Para calcular
isto existe uma equagdo-padrio, com a qual n3o precisamos de
nos preocupar. Basta dizer que o resultado serd um ntmero
entreoe 1.

Para que um resultado seja considerado significativo, esse
valor precisa de ser de pelo menos 0,95. Isso quer dizer que ha
uma probabilidade de g5 por cento de ndo ter acontecido por
acaso, e, portanto, reflete a realidade.

Alguns estudos impdem um limiar mais elevado de 0,99,
mas 0,95 é o padrdo minimo de prova que devemos procurar.
Tenha em mente o que isso realmente significa: hd uma hipétese
em 20 de se tratar de uma casualidade. E por esta razio que
sdo necessarios varios ensaios bem-sucedidos para convencer
as autoridades médicas de que um efeito é real.

Mesmo que um resultado tenha um grau de certeza de 99 por
cento, isso significa que ha uma hipétese de 1 por cento de n3o
ser real. Mas isto n3o é uma via aberta para descartar todos os
resultados cientificos, pois 99 por cento de certeza significa o
que diz: a probabilidade de ser verdade é esmagadora.

A significancia estatistica n3o é tudo. A segunda dica é olhar
para a dimensio das amostras — o numero de pessoas no estudo.
Quanto maior a amostra, mais provavel é o resultado ser valido.
E um pouco como atirar uma moeda ao ar. Cinco lancamen-
tos podem resultar em quatro caras e uma coroa, mas seria
insensato concluirmos que a probabilidade de obter cara é,
portanto, de 0,8. Continuemos a atirar a moeda ao ar, por exem-
plo, 100 vezes, e (assumindo que a moeda é regular) esse ruido
estatistico inicial serd anulado e emergirad uma probabilidade
muito mais proxima de o,5.

As amostras de grande dimensdo também s3o necessarias
para revelar pequenas diferencas entre intervir e fazer nada.
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Se um estudo nutricional tiver um ntiimero muito reduzido
de participantes, por exemplo 20 ou até mesmo 50, duvide de
qualquer conclusdo que ele apresente.

No entanto, o nimero mais importante que emerge da
andlise estatistica é o risco. No nosso exemplo, esse seria o
risco de ndo tomar multivitaminas quando comparado com
o risco de as tomar.

Mas usemos um exemplo diferente. Imagine que se depara
com a descoberta de que as mulheres que usam pé de talco
tém uma probabilidade 40 por cento mais elevada de desen-
volver cancro dos ovarios. Assustador, nio? E facil interpretar
(ou manipular) este resultado como estando a afirmar que quem
usa po de talco diariamente tem uma probabilidade de 40 por
cento de ter cancro dos ovarios.

Nao tem, porque 40 por cento é um «risco relativo» — o risco
adicional que estd a correr por usar talco. Tem pouco significado,
a ndo ser que conheca o risco absoluto, ou a sua probabilidade
de ter cancro dos ovarios se nao usar talco. Esse niimero é cerca de
27 para 100 mil, ou 0,027 por cento — ndo negligenciavel, mas
nada que cause panico.

Estas regras praticas podem ser teis onde quer que encontre
uma alegac3o estatistica. Tém as suas limitacdes — sio incapazes
de sinalizar os casos em que alguém escolheu seletivamente os
dados ou falseou os valores —, mas s3o um bom ponto de par-
tida quando estamos a detetar as mentiras descaradas a partir
da estatistica.

Este livro destina-se apenas a fins informativos, e nao deve ser encarado
como aconselhamento médico individual. Se estd preocupado com a
sua saude, deve consultar um médico. Também deve consultar um
médico antes de alterar a sua dieta ou rotina de exercicios, sobretudo
se tem condicGes de satide preexistentes.
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No filme Sleeper: O Heréi do Ano 2000, de Woody Allen, de
1973, hd uma cena famosa em que dois cientistas no ano 2173
discutem conselhos dietéticos dos finais do século xx. «Estas
a dizer que n3o havia fritos, bifes, ou tarte de natas, ou choco-
late quente», pergunta um deles, incrédulo. «Pensava-se que
esses nao eram saudaveis», responde o outro. «Precisamente
o contrario do que agora sabemos ser verdade.» «Incrivel»,
diz o primeiro.

Ainda n3o estamos num contexto tao incrivel, mas as tartes
de nata e os fritos comecam a ser considerados muito menos
nocivos do que ja foram. Nos tltimos anos, a gordura saturada
— que antes era uma paria no seu prato — foi alvo de uma
reavalia¢io séria.

E nio se trata apenas da gordura. O inicio do século xx1 tem
sido um periodo de convulsdo e de exame de consciéncia para a
ciéncia da nutri¢do. Praticamente tudo aquilo que julgdvamos
saber foi posto em causa, e algum desse conhecimento foi
rejeitado. Grupos alimentares que antes eram considerados
pouco saudaveis tém sido reabilitados, e vice-versa.

Isto provavelmente é familiar para todos os que, com o obje-
tivo de terem uma alimentac¢io saudavel, se mantém a par
das tltimas novidades sobre dietas e satide. E desconcertante.
Os conselhos, por alguma razio, parecem estar sempre a mudar,
pelo que acabamos por n3o saber se estamos de facto a comer
as coisas certas.
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No entanto, ha algo que permanece verdadeiro sem qualquer
margem para dividas. Somos aquilo que comemos. A dieta
alimentar tem enorme influéncia na nossa satde e é a pedra
basilar de um estilo de vida saudavel. Este capitulo p6-lo-a a
par das reflexdes mais recentes acerca de alguns dos princi-
pais grupos alimentares e nutrientes, passando pelas gorduras,
o aglicar e o sal, a carne, os laticinios e o glten, e terminando
com algumas mensagens que deve reter.

Mas primeiro, um aviso relativo a satide. A ciéncia de nutri-
¢do é dificil de realizar com qualidade, e raramente produz
respostas definitivas. O foco num grupo alimentar especifico
— como gorduras ou fibras — nao capta toda a complexidade
de tudo aquilo que comemos ao longo da vida, ou de como
os diferentes alimentos interagem uns com os outros e com
outros fatores relacionados com o estilo de vida, sobre os quais
falaremos nos proximos capitulos.

Todavia, dividir os nossos regimes alimentares complexos
nas partes que os compdem é um ponto de partida til para
compreender a relacdo entre alimentacdo e satde, e é a base
do aconselhamento nutricional oficial. Como ponto de par-
tida, vamos comecar com aquele que porventura é o grupo
alimentar mais interessante e incompreendido de todos —
as gorduras.

A VERDADE ACERCA DAS GORDURAS

Durante décadas, a ortodoxia alimentar tem dito que a gordura é
ma. N3o s6 € inimiga da cintura, como também entope artérias
e causa doenca cardiaca. A expressio «ataque cardiaco num
prato» foi cunhada para descrever o pequeno-almoco inglés,
anadar em gordura. A ideia de que nos empanturrarmos com
tal pitéu pode conduzir a ataques cardiacos esta ja impregnada
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na cabeca da maioria das pessoas; provavelmente é o conselho
nutricional mais influente de sempre.

N3o ha qualquer daivida de que os alimentos gordurosos
contribuem para a obesidade — a gordura é o grupo alimentar
com maior densidade calérica — e o excesso de peso é fator
de risco para muitas doengas, incluindo as doencas cardiacas.
Mas a ideia de a gordura saturada ser uma causa direta de ata-
que cardiaco parece estar a desfazer-se como uma noz de banha
numa frigideira quente.

O que é uma gordura?

As gorduras s3o biomoléculas complexas que desempenham
varias fun¢des no corpo, incluindo o armazenamento de energia
e como componentes das membranas celulares. Uma molécula
de gordura é composta de trés acidos gordos fixados a uma molé-
cula de glicerol. A esta unidade, da-se o nome de triglicérido.
Existem dezenas de diferentes tipos de acidos gordos, todos
com propriedades diferentes.

A espinha dorsal de um acido gordo é uma longa cadeia de
atomos de carbono aos quais se ligam atomos de hidrogénio.
Num acido gordo saturado, a cadeia nido tem ligacdes duplas
carbono—carbono, o que significa que tem o maximo possivel
de hidrogénios: estd «saturada». Os 4cidos gordos insaturados
tém pelo menos uma ligacao dupla. Aqueles com mais de uma
ligacao dupla s3o chamados polinsaturados, termo muitas vezes
usado como sinénimo de satide em rétulos de alimentos.

Os triglicéridos que contém apenas acidos gordos saturados
também s3o chamados saturados; aqueles com uma ligagao
dupla ou mais s3o insaturados. Regra geral, quanto mais satu-
rada uma gordura for, melhor é para si — embora esta ortodoxia
esteja a ser contestada. Em termos de calorias, contudo, nao ha
diferenca: as gorduras saturadas tém tanta energia por grama
quanto as gorduras insaturadas.
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As gorduras provenientes de animais tendem a ser saturadas
enquanto as de vegetais s3o geralmente insaturadas. Mas isto
€ apenas um guia grosseiro. A carne, os ovos e os laticinios
contém gorduras insaturadas, enquanto os vegetais, por seu
lado, também contém gorduras saturadas. Algumas gorduras
vegetais — nomeadamente o 6leo de palma, o 6leo de coco e
a manteiga de cacau usada no chocolate — tém mais gordura
saturada do que o sebo ou a banha.

E quanto ao colesterol? Em sentido estrito, o colesterol ndo
€ uma gordura. Mas estd englobado com as gorduras na cate-
goria dos lipidos, o que revela algumas semelhancas. Nem a
gordura nem o colesterol se dissolvem na agua, por exemplo.
E o colesterol é um elo vital entre a gordura na dieta e doenga
cardiaca. Ao contrario da gordura saturada, encontra-se quase
exclusivamente em produtos animais: carne, peixe, marisco, leite
e ovos. Eliminar o colesterol da dieta n3o tem um efeito direto
significativo nos niveis no sangue, mas pode ajudar de forma
indireta porque cortar alimentos ricos em colesterol reduzira
o consumo de gordura saturada.

Gordura saturada: amiga ou inimiga?
As gorduras saturadas encontram-se na maioria dos alimentos,
mas s3o particularmente elevadas na carne e laticinios, bem
como em bolos, biscoitos, doces, chocolate, abacate, 6leo de
palma e 6leo de coco. A ideia de que comer gorduras saturadas
eleva diretamente o risco de ter um ataque cardiaco tem sido
um esteio do aconselhamento nutricional desde a década de
1970. Ao invés, somos incentivados a privilegiar as gorduras
insaturadas, que se encontram nos vegetais e no marisco.
Este conselho é impulsionado por alguns niimeros bastante
sérios referentes a mortalidade das doencas cardiovascula-
res (um termo geral para as doencas do coragio e dos vasos
sanguineos, incluindo ataques cardiacos, AVC, insuficiéncia
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cardiaca e angina). De acordo com a Organiza¢do Mundial da
Satide (OMS), a doenga cardiovascular é a principal causa de
morte no mundo, matando anualmente mais de 17 milhoes
de pessoas, cerca de um terco do total de mortes. A OMS prevé
que em 2030 este valor terd subido para 23 milhdes por ano.

Nos Estados Unidos, a orientacdo oficial para os adultos
é de que as gorduras ndo devem representar mais de 30 por
cento do total de calorias, e as gorduras saturadas nio devem
representar mais de 10 por cento. Para um homem que ingira
as 2500 calorias didrias recomendadas, esse é aproximadamente
o valor presente em 500 gramas de carne de vaca picada (12 por
cento de gordura), 130 gramas de queijo cheddar ou 55 gramas
de manteiga. No Reino Unido, a recomendag¢io em relacio as
gorduras saturadas € igual: n3o mais do que 10 por cento do
total de calorias. Este n3o é de todo um objetivo inalcangavel:
um homem médio podia comer uma pizza de pepperoni média
inteira e ainda ter espago para um gelado antes de ultrapassar o
limite. N3o obstante, os adultos médios no Reino Unido e nos
Estados Unidos arranjam maneira de comer mais gorduras
saturadas do que o recomendado.

Noés costumavamos comer ainda mais. Entre a década de
1950 e os finais da década de 1970, a gordura era responsavel
por mais de 40 por cento das calorias da dieta no Reino Unido
e nos Estados Unidos'. Mas a medida que os alertas comega-
ram a circular, as pessoas nas nagdes ocidentais diminuiram
o consumo de alimentos como a manteiga e a carne de vaca.
A industria alimentar reagiu, enchendo as prateleiras com
bolachas, bolos e pastas para barrar com baixo teor de gordura.

Felizmente, o niimero de mortes devido a doencas cardia-
cas também diminuiu. No Reino Unido, em 1961, a doenca
cardiaca corondria era responsavel por mais de metade do total
de mortes; atualmente o valor é inferior a um terco (embora a
doenca cardiovascular permaneca a principal causa mundial
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de morte). Mas é impossivel determinar se isto se deve a mudan-
cas na alimentac3o. O tratamento médico e a prevencao também
melhoraram drasticamente. E embora o consumo de gordura
tenha decrescido, o mesmo n3o aconteceu com a obesidade
e as doencas que lhe estio associadas.

Para perceber como a gordura saturada nos alimentos afeta
a satde temos de compreender a maneira como o corpo lida
com essa gordura, e como esta difere de outros tipos de gordura.

Quando comemos gordura (a variedade triglicéridos), esta
viaja para o intestino delgado, onde é decomposta nas suas partes
constituintes — acidos gordos e glicerol — e absorvida pelas
células que revestem o intestino. Ai s3o agregadas ao colesterol
e as proteinas e libertadas na corrente sanguinea. Estes pacotes
pequenos e esféricos chamam-se lipoproteinas, e permitem que
as gorduras insolaveis e o colesterol (em conjunto conhecidos
como lipidos) cheguem as partes do corpo onde s3o precisos.

Quanto mais gordura ingerimos, mais elevado o nivel de
lipoproteinas no sangue. E aqui, de acordo com a sabedoria
convencional, é onde comecam os problemas de satde.

Existem dois tipos principais de lipoproteinas: as de alta
densidade e as de baixa densidade. As de baixa densidade
(LDL) s3o frequentemente conhecidas simplesmente por «mau
colesterol», apesar do facto de conterem mais do que apenas
colesterol. As LDL s3o mas porque conseguem colar-se ao
interior das paredes das artérias, resultando em depésitos
chamados placas ateroscleréticas, que estreitam e endurecem
os vasos, aumentando o risco de um coadgulo sanguineo poder
provocar um bloqueio. Esta situagdo chama-se aterosclerose
— coloquialmente, e n3o sem fundamento, conhecida por
«artérias endurecidas» — e é a causa subjacente de muitas
doengas cardiovasculares.

De todos os tipos de gordura na alimentacio, as saturadas
sdo as que tém revelado subir mais os niveis do mau colesterol.
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Paradoxalmente, a quantidade de colesterol que ingerimos tem
muito menos importancia. A razao por que tem uma ma reputa-
¢do é encontrar-se em alimentos de origem animal, que também
tendem a ter niveis elevados de gorduras saturadas.

Por outro lado, as lipoproteinas de alta densidade (HDL),
ou «colesterol bom», ajudam a proteger contra as placas arteriais.
A sabedoria convencional diz que o nivel de HDL sobe com o
consumo de alimentos ricos em gorduras insaturadas ou fibras
soltveis, como cereais integrais, fruta e legumes. Isto, em suma,
é a hipoétese lipidica, possivelmente a ideia mais influente na
histéria da nutricdo humana e um enorme pilar da dieta medi-
terranica (ver pagina 82).

Recentemente, contudo, o consenso em torno da gordura
saturada comecou a enfraquecer — embora, até ao momento,
a orientac¢do alimentar oficial n3o se tenha alterado. As diividas
comecaram a instalar-se ha cerca de uma década, quando os
cientistas reuniram os resultados de 21 estudos sobre alimentacio
que acompanharam um total de quase 350 mil pessoas durante
varios anos. As andlises realizadas n3o encontraram «nenhuma
evidéncia significativa» a favor da ideia de as gorduras saturadas
aumentarem o risco de doenca cardiaca?.

Alguns anos mais tarde, uma andlise ainda maior revisitou
os resultados de 72 estudos que envolveram 640 mil pessoas
em 18 paises®. Mais uma vez, nao conseguiu sustentar o statu
quo, e os autores concluiram que «as orientacdes nutricionais
[...] poderdo necessitar de uma reavaliacao».

Estas davidas foram amplamente divulgadas, muitas vezes
com prazer. Muitos comentadores interpretaram-nas como uma
luz verde para voltar a enfardar gorduras saturadas. «Coma
manteiga», declarava a capa da revista Time em 2014.

Podera ignorar com seguranca os conselhos antigos? Por
enquanto, a resposta é um «nao» enfatico. Outros estudos menos
divulgados tém corroborado a liga¢do entre gordura saturada
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e doenca cardiaca. Também existem provas solidas provenientes
da investiga¢ao com animais, na qual é possivel ter um nivel de
controlo alimentar muito superior ao da investiga¢ao em huma-
nos. Essa investigacdo tem demonstrado repetidamente que
niveis elevados de gordura saturada conduzem a um aumento
do mau colesterol e a artérias endurecidas.

Os resultados que lancam davidas sobre a ortodoxia podem
ter surgido devido a outros fatores. Pode acontecer que, em
humanos que vivem de forma despreocupada, o risco de desen-
volver doenca cardiaca dependa de muito mais do que o simples
equilibrio na alimentag¢3o entre gordura saturada e insaturada.
Fatores como a falta de exercicio, o consumo de alcool e o peso
corporal poderdo simplesmente prevalecer sobre o impacto
da gordura.

Outro fator determinante podera ser aquilo que as pessoas que
cortam na gordura saturada comem em alternativa. E frequente
as pessoas consciente ou inconscientemente substituirem uma
grande reducdo de calorias por outra coisa. O problema é que
essa outra coisa com frequéncia sio os hidratos de carbono
refinados, especialmente os a¢ticares, adicionados aos alimen-
tos em substituicdo das gorduras. Isto vai ao encontro da ideia
emergente de que o agticar é o verdadeiro vilao (para saber mais
sobre o agtcar, ver a pagina 29).

E depois ha as gorduras trans. Criadas pelos quimicos do
ramo alimentar para substituirem gorduras animais como a
banha, sdo produzidas modificando a composi¢ao quimica de
6leos vegetais, tornando-os sélidos a temperatura ambiente.
Por serem insaturadas, e assim classificadas como «saudaveis»,
a industria alimentar apinhou-as em produtos como bolos e
cremes de barrar. Também tém propriedades fisicas e quimicas
apreciadas pela indtstria alimentar. Sao bastante resistentes
a rancidez, de modo que prolongam o prazo de validade dos
alimentos. Os restaurantes adoram-nas, porque os 6leos com
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gorduras trans podem ser aquecidos e arrefecidos repetidamente
sem se decomporem.

Contudo, mais tarde, verificou-se que as gorduras trans cau-
sam doenca cardiaca. Ha provas concretas de que aumentam
o colesterol LDL (a forma md) e diminuem o colesterol HDL
(a forma boa), provocando artérias endurecidas. Em 2002,
a Academia Nacional de Ciéncias dos Estados Unidos concluiu
que a Unica quantidade segura de gordura trans na alimen-
tacao é zero.

Tudo somado, é possivel que a metanalise simplesmente
revele que os beneficios de se largar a gordura saturada foram
anulados por ela ter sido substituida por agticares e gorduras
trans. Mas também comecam a surgir provas de que o impacto da
gordura saturada e das LDL é mais complexo do que pensamos.

Atualmente, todas as LDL sio tratadas da mesma maneira,
mas ha estudos que sugerem que classifica-las todas como mas
foi um erro. Neste momento, é amplamente aceite que existem
dois tipos de LDL — particulas grandes e fofas, e outras mais
pequenas e compactas. S3o estas tltimas que estao fortemente
associadas ao risco de doenca cardiaca, enquanto as fofinhas
parecem muito menos perigosas. Essencialmente, comer gor-
dura saturada aumenta as LDL fofinhas. Além disso, alguma
investigacdo sugere que as LDL pequenas (ou seja, as muito mas)
aumentam com uma alimentacdo com baixo teor de gordura e
alto teor de hidratos de carbono, particularmente uma rica em
aglcares.

Porque serdo mais perigosas as particulas LDL mais peque-
nas? Na sua viagem pela corrente sanguinea, as particulas LDL
ligam-se a células e s3o removidas de circulagdo. A hipétese é
que as LDL mais pequenas nio se ligam t3o facilmente, pelo que
permanecem mais tempo no sangue — e quanto mais tempo
ai ficam, maior a hip6tese de causarem danos. Elas também
sdo mais facilmente convertiveis numa forma oxidada que se

25



ESTE LIVRO PODE SALVAR A SUA VIDA

considera ser mais prejudicial. Por fim, simplesmente existem
mais moléculas destas para um mesmo nivel geral de coleste-
rol. E a mais moléculas de LDL podera equivaler um risco mais
elevado de danos arteriais.

Suficientemente complexo? Bem, ha mais. As gorduras
saturadas nao sdo todas iguais. Um estudo de 2012 descobriu
que, embora a ingestdo de uma grande por¢ao de gorduras
saturadas provenientes da carne aumente o risco de doenga
cardiaca, uma quantidade equivalente de laticinios redu-lo*.
Os investigadores determinaram que cortar em apenas 2 por
cento as gorduras saturadas de origem animal e substitui-las
por gorduras saturadas de laticinios reduz o risco de ataque
cardiaco ou AVC em 25 por cento. Isto parece um conselho exe-
cutavel, mas é demasiado cedo para trocar a carne por laticinios.
E, de qualquer modo, muitos produtos lacteos — especialmente
0 queijo — tém um nivel elevado de sal e calorias.

Isto remete-nos para um problema habitual na ciéncia da
nutri¢do. A investigacdo com nutrientes isolados pode criar
um cenario simplificado enganador. As pessoas ndo comem
gordura saturada, mas sim alimentos que contém misturas
de gorduras insaturadas, saturadas e polinsaturadas, além de
muitos outros nutrientes. Deslindar o efeito de um nutriente
no meio desse bufete complexo é muito dificil.

Por esta raz3o, e por outras, é demasiado cedo para declarar
que as gorduras saturadas sdo inocentes em relacao a todas as
acusacoes; € necessaria muito mais investigacido para que se
possa rescrever o manual da nutri¢io. De modo que, embora
os libertarios da alimentagao possam estar alegremente a atirar
um bife gorduroso para a chapa quente e a preparar uma tarte
de natas com chocolate quente para a sobremesa, as recomen-
dacdes dietéticas da década de 1970 ainda se mantém — por
enquanto. Por outras palavras, o bife e a manteiga podem fazer
parte de uma dieta saudavel. Simplesmente nio abuse deles.
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A VERDADE ACERCA DOS OMEGA 3

Ha pelo menos um tipo de gordura que a maioria de nés devia
empenhar-se em ingerir mais: os 6mega 3. Esta é uma familia
de acidos gordos que é vital para a satide. Como componente
essencial das membranas celulares, comportam uma gama
variada de beneficios, incluindo a prote¢do contra doenga car-
diovascular e cancro.

Os 6mega 3 sdo habitualmente associados a peixe gordo, mas
isso, de certa forma, é um mito. O 6mega 3 mais importante
chama-se acido alfa-linolénico (ALA), o qual nao pode ser sinte-
tizado no corpo, pelo que tem de ser obtido através da alimen-
tacdo. Mas ndo se encontra no peixe. As melhores fontes sio as
sementes de chia, kiwis, nozes, sementes de linhaca, 6leo de colza
e de soja e algas. Os legumes verdes folhosos sao outra fonte boa.

Ha mais dois outros 6mega 3 muito importantes: o acido
eicosapentaenoico (EPA) e o acido docosaexaenoico (DHA).
Ambos podem ser produzidos a partir do ALA, mas apenas
com niveis baixos de eficiéncia que ndo fornecerio a quantidade
suficiente. Ambos também podem ser obtidos diretamente
através do consumo de produtos animais, particularmente peixe
gordo. As algas produzem grandes quantidades de EPA e DHA
e estes acidos gordos acumulam-se ao longo da cadeia alimentar
marinha, com os niveis mais elevados a registarem-se em peixes
predadores, como a cavala e o atum.

Para o conjunto dos trés, o consumo médio entre adultos
nos Estados Unidos e no Reino Unido fica muito aquém da
quantidade recomendada, em grande medida devido ao facto
de muitas pessoas comerem pouco ou nenhum peixe gordo.
O 6mega 3 provavelmente representa a tinica deficiéncia nutri-
cional que é comum no Ocidente.

De forma preocupante, alteracdes em métodos de criacio
estdo a originar peixes com menos 6mega 3. Atualmente, metade
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de todo o peixe consumido no mundo provém da aquacultura,
e o peixe de viveiro tem um perfil nutricional diferente do das
variedades selvagens. O salm3o selvagem, por exemplo, é uma
fonte excelente de 6mega 3, porque se alimenta de peixes mais
pequenos que comeram algas ricas em 6mega 3. Mas os peixes
de viveiro s3o cada vez mais alimentados com matéria vegetal,
ficando privados dos 6mega 3.

Muitos alimentos sio fortalecidos com 6mega 3 em resposta a
preocupacido dos consumidores de n3o estarem a ingerir o sufi-
ciente (e para escoarem mais produtos, claro). Mas, por alguma
raz3o, os alimentos fortificados com émega 3 n3o parecem pro-
porcionar os mesmos beneficios que os alimentos naturalmente
ricos em 6mega 3.

Além disso, desconfie dos suplementos de 6mega 3 ou das
capsulas de dleo de peixe que se gabam de ter um elevado con-
tetido de 6mega 3. Estudos recentes indicam que — ao contrario
de comer peixe verdadeiro — ingerir estas doses nao contribuem
em nada para reduzir o risco de doenga cardiaca (para mais
sobre 6mega 3, ver pagina 160).

Além do ALA, o inico outro acido gordo essencial é o dcido
linoleico, que, quimicamente, é muito similar. Trata-se de um
acido gordo émega 6, bastante abundante em 6leos vegetais.
Obter uma quantidade suficiente n3o é problema. Quando
muito, comemos em demasia. O excesso de 6mega 6 parece
interferir com o metabolismo dos 6mega 3, suprimindo os seus
beneficios para a satde.

Ironicamente, a dieta supressora de émega 3 de peixe de
viveiro também aumenta os niveis de 6mega 6. Ou seja, inge-
rir demasiados 6leos vegetais e peixes gordos de viveiro pode
ser prejudicial para a satde, o que ndo é uma mensagem que
ouvira muitas vezes. Mas como acontece com tantas outras
coisas relativas a nutricdo, a ciéncia ainda nio esta consolidada
e o foco num s6 ingrediente provavelmente criard problemas
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noutro lado. A melhor resposta é comer muitos vegetais, cor-
tar em todas as gorduras — que também é uma boa ideia por
muitas outras razdes — e tentar comer peixes gordos selvagens
em vez dos de viveiro.

A VERDADE ACERCA
DOS HIDRATOS DE CARBONO E DO ACUCAR

O debate acerca da gordura saturada também toca noutro grupo
alimentar, cuja reputagio estava aparentemente selada pela
investigacdo do século xx — ainda que no sentido contrario.

O habitual reverso da moeda de cortar na gordura saturada
é preencher esse espaco com alimentos ricos em amido. Mas,
agora, alguns médicos advogam exatamente o oposto: as pes-
soas que querem perder peso ndo se deviam preocupar com
a gordura, mas sim com reduzir o amido. Se isto for verdade,
nio é com a gordura, mas com os hidratos de carbono, que
nos devemos preocupar. Batatas, p3o, massa e arroz — até as
variedades integrais — engordam e causam ataques cardiacos
e diabetes tipo 2. Poderad isto ser mesmo verdade?

O que é um hidrato de carbono?
Os alimentos com amido fazem parte de um grupo alimentar
mais abrangente chamado hidratos de carbono (ou carboidra-
tos). Eles sao um grupo diversificado, englobando tudo desde os
actcares simples, como a glicose, as fibras duras e indigestiveis.
Mas o que tém em comum é serem quase totalmente compostos
por cadeias de moléculas de acticar.

No entanto, que aglicares ao certo, quantos estdo presentes
e a maneira como estdo ligados faz uma enorme diferenca.
Basicamente, ha dois tipos de hidratos de carbono: simples
e complexos. Os hidratos de carbono simples contém apenas

29



ESTE LIVRO PODE SALVAR A SUA VIDA

uma ou duas moléculas de agticar, como a glicose ou a frutose,
o aclicar que se encontra na fruta. O agticar de mesa, a sacarose,
€ um actcar simples formado por uma molécula de glicose e
uma de frutose. Em contraste, os hidratos de carbono comple-
x0s contém entre trés e centenas de unidades de agticar juntas.
A maioria dos hidratos de carbono complexos na alimentacdo
sdo amidos, longas cadeias de moléculas de glicose ligadas umas
as outras numa cadeia ramificada.

A controvérsia dos hidratos de carbono

Durante décadas, a recomendacio dietética convencional tem
sido saciar a fome com amidos complexos, o que basicamente
significa pao, massa, batatas e arroz. As diretrizes no Reino
Unido, Estados Unidos e Australia, por exemplo, dizem as
pessoas para preencherem cerca de um terco do prato com
estes alimentos. A quantidade recomendada é de 6 a 11 por¢oes
por dia, mais do que a de qualquer outro grupo alimentar. Esta
recomendacio baseia-se numa ideia do século passado com
a qual ja nos deparamos — a hipbétese lipidica, que sustenta
que os alimentos ricos em gorduras saturadas s3o uma causa
importante de doenca cardiovascular. A partir da década de
1950, estas ideias traduziram-se em orientacoes dietéticas ofi-
ciais para haver uma transi¢do para carnes mais magras, leite
magro, margarinas a base de 6leos vegetais, e para satisfazer
o apetite com hidratos de carbono ricos em amido.

No entanto, o peso corporal médio continuou a subir, acon-
tecendo o mesmo com as taxas de problemas associados como
a diabetes tipo 2. No Reino Unido, Estados Unidos e Australia,
cerca de dois tercos da populacio tém excesso de peso ou sdo
obesos.

No inicio da década de 2000, a ortodoxia foi seriamente
desafiada pela popularidade das dietas de baixo teor de hidra-
tos de carbono e alto teor de gorduras (low-carb/high-fat),

30



A VERDADE ACERCA DOS ALIMENTOS

particularmente a dieta de Atkins, que requer que coloquemos
de lado a massa e o arroz e nos empanturremos com carne,
manteiga e natas. Os médicos avisaram que nio ia resultar e
que toda aquela gordura saturada era um ataque cardiaco a
espera de acontecer.

E, no entanto, as investiga¢des mostravam o contrario. Um
estudo comparou diretamente 156 mulheres que seguiam a dieta
de Atkins ou uma dieta-padrdo com baixo teor de gorduras®. Pas-
sado um ano, as que seguiram a dieta de Atkins tinham perdido
mais peso e a sua pressao arterial e colesterol estavam melhores
do que os das mulheres da dieta com baixo teor de gorduras.

Outro ensaio submeteu cerca de 300 mulheres com excesso
de peso com idades entre 20 e 50 anos a dieta de Atkins ou a
uma de trés outras dietas populares: dieta da zona, que corta
os hidratos de carbono, mas de maneira menos severa do que
a de Atkins; LEARN, uma dieta rica em gorduras e pobre em
hidratos de carbono; e Ornish, um plano extremamente pobre
em gorduras.

Apb6s um ano, todas as mulheres tinham perdido peso.
O grupo da dieta de Atkins em média perdeu mais do que os
grupos em todas as outras dietas — 4,7 quilos contra 1,6 quilos
da dieta da zona, 2,6 quilos da LEARN e 2,2 quilos da Ornish.
Contudo, a Ginica diferenca estatisticamente significativa foi
entre o grupo da dieta de Atkins e o da zona®.

O que terd acontecido? Uma explicagdo habitual é que a gor-
dura e a proteina s3o mais saciantes e mantém-nos satisfeitos
durante mais tempo, pelo que a dieta de Atkins é apenas uma
maneira paradoxal de cortar calorias. Este argumento tem algum
mérito, mas nio explica tudo. O fator-chave podera nio ser o
aumento de gordura e proteina, mas a diminui¢3o de hidratos
de carbono ricos em amido. Numa tentativa bem-intencionada
para que as pessoas comessem menos gordura, os nutricionistas
inadvertidamente té-las-3o levado a comer mais actcar.
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Algo com que todos podem concordar é que o excesso de
actcar ndo é uma adi¢do saudavel a dieta de quem quer que
seja (para mais sobre agticar adicionado, ver pagina 36). Mas o
amido é essencialmente composto por cadeias longas de agtcar,
que rapidamente se degradam nos proéprios agticares — princi-
palmente glicose — no intestino. Em seguida, estas moléculas
passam através da parede do intestino diretamente para a cor-
rente sanguinea. Do ponto de vista do corpo, estas poderiam
até ter sido ingeridas sob a forma de agtcar puro.

Uma por¢do de arroz branco simples, por exemplo, eleva o
actcar no sangue tanto quanto dez colheres de cha de agticar
branco de mesa. O mesmo acontece com uma taga de cornflakes
(sem agticar) ou um pedago de baguete. O aumento stibito do
acticar no sangue estimula o pancreas a libertar a hormona
insulina, que faz com que a glicose seja levada para o interior
das células e convertida em gordura. Assim, os hidratos de
carbono s3o ao mesmo tempo agtcar e gordura.

Até mesmo os hidratos de carbono nao refinados, também
conhecidos por integrais, provocam um aumento do agticar no
sangue, ainda que de maneira mais lenta do que os seus equi-
valentes refinados. Uma fatia de pao integral eleva o acticar no
sangue tanto quanto trés colheres de cha de acticar puro. Uma
batata assada é equivalente a comer nove colheres de cha de
acuicar, embora a velocidade a que este é libertado dependa do
resto do prato — gordura ou proteina baixa o ritmo.

A libertacao de insulina como forma de gerir o agticar no
sangue é um processo metabolico perfeitamente normal, mas
tem os seus limites. Quando a corrente sanguinea recebe dema-
siada glicose a0 mesmo tempo, esgota a capacidade do corpo
para lidar com ela. Ao longo do tempo, isto tem um preco.
O pancreas trabalha cada vez mais para bombear insulina, mas
acaba por ficar exausto. A libertacio crénica de insulina também
faz com que as células se tornem cada vez mais resistentes
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ainsulina. A dada altura, esta combinacao de pancreas enfraque-
cido e resisténcia a insulina pode evoluir para diabetes tipo 2.

A resisténcia a insulina também aparenta ter um papel mais
significativo do que se pensava nos problemas cardiacos. Um
estudo recente concluiu que, para os homens, é um fator de
risco de ataque cardiaco maior do que a hipertensdo arterial,
o colesterol elevado ou o excesso de peso’.

Regra geral, quanto mais complexo o hidrato de carbono,
melhor é porque mais lenta sera a libertacao dos agtcares.
E como é que distinguimos os hidratos de carbono melhores?
Um indicador é o indice glicémico (IG). O IG é uma maneira
de comparar quao rapidamente os hidratos de carbono afetam
os niveis de glicose no sangue em relacao a glicose pura, a qual
¢ atribuido um IG de 100. Os alimentos com um IG alto (acima
de 70), como as batatas cozidas descascadas (89) ou as baguetes
(95), chegam rapidamente a corrente sanguinea e provocam
picos na concentrac¢io de glicose no sangue. Os alimentos com
um IG baixo ou moderado, como o pao integral, libertam a
glicose mais lentamente. Dai a aura salutar em torno do p3o,
do arroz e da massa integrais, dos flocos de farelo, dos frutos
ricos em fibras e dos legumes.

No entanto, o IG pode ser enganador porque nao o informa
acerca da quantidade total de hidratos de carbono nos alimentos.
Por um lado, até mesmo os alimentos com um IG baixo podem
causar picos de agticar no sangue. Por outro, uma cenoura
cozida tem um IG alto, mas tem uma quantidade de agtcar
tao reduzida que praticamente ndo tem impacto no agticar no
sangue — tem uma «carga glicémica» baixa. Fruta, legumes,
carnes magras e cereais, todos tém uma carga glicémica baixa.
Tal como a gordura. Atualmente, muitos nutricionistas con-
sideram que o valor mais importante é o da carga glicémica.

Assim, serd esta a altura para rever as recomendacdes dietéti-
cas oficiais? Provavelmente n3o. O conjunto das provas reunidas
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ainda sugere que os hidratos de carbono ricos em amido s3o uma
escolha mais saudavel do que as gorduras, embora as provas
nao sejam tao sélidas como ja foram.

Estes resultados com tantas nuances poderdo deixa-lo a cocar
a cabeca sem saber o que comer. A verdade é que nido sobra
muita coisa se tentar evitar a gordura e os hidratos de carbono.
Uma abordagem mais moderada é evitar a gordura saturada,
os agucares adicionados e os hidratos de carbono refinados,
o0 que praticamente o deixa com um estilo de dieta mediterranica
extraoleosa, rica em cereais integrais, peixe, fruta, legumes,
frutos secos e dleos vegetais.

Uma outra alternativa, com algumas provas a seu favor —
embora a maior parte seja empirica —, é uma versao suave da
dieta de Atkins. Corte nos alimentos com amido e coma bas-
tantes legumes sem amido e menos frutos acucarados, como
mirtilos e framboesas. Em vez de hidratos de carbono, sacie a
fome com carne, peixe, produtos lacteos gordos, ovos e frutos
secos. Curiosamente, as pessoas que seguem esta dieta refe-
rem ter menos fome a par da perda de peso. As andlises que
fizeram ao sangue revelaram uma melhoria no controlo da
glicose, bem como na pressao arterial e nos niveis de colesterol.

Isto podera dever-se a um tipo de hidrato de carbono que
até agora negligenciamos. As fibras, o material estruturante e
em grande medida indigestivel que se encontra na fruta, legu-
mes e cereais integrais, atrasam a absor¢do de agtcares pelo
intestino e evitam os picos de glicose. E por isto que as dietas
mais saudaveis, além de serem pobres em hidratos de carbono
refinados como os actcares, farinha branca e alcool, também
contém muita fibra.

Batatas venenosas?
Outra razio para suspender os hidratos de carbono é que eles
poderdo ser carcinogénicos, devido a um composto chamado
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acrilamida. Talvez tenha escutado o alerta para evitar batatas
assadas. A acrilamida é a razao para tal.

Enquanto composto industrial, a acrilamida é classificada
como uma substincia extremamente perigosa. A Agéncia
Internacional para a Investigacdo do Cancro (IARC) considera-a
um provavel carcinogéneo.

A acrilamida nio é adicionada a alimentos e n3o se encontra
em comida n3o cozinhada. Ela é produzida através da pre-
paracido, nomeadamente através de algo chamado reacio de
Maillard, que ocorre entre proteinas e acticares quando sdo
aquecidos acima de 120 °C. A reagio produz uma mistura de
milhares de quimicos diferentes que d3o a muitos alimentos
caramelizados o seu sabor apetecivel. Mas a acrilamida n3o é
de todo apetecivel. No corpo, é convertida noutro composto,
a glicidamida, que se pode ligar ao ADN e provocar mutagdes.
Estudos em animais mostram claramente que a acrilamida
provoca todo o tipo de cancros.

Caramelizar alimentos ricos em amido, como as batatas, pro-
duz niveis particularmente elevados de acrilamida, dai o aviso
acerca das batatinhas assadas. O pdo é outra fonte, sobretudo
quando torrado. Esta substincia também pode estar presente
em cereais para o pequeno-almoco, biscoitos e café.

O efeito da acrilamida nas pessoas ¢ dificil de estudar, mas
nao hé razio para pensar que nao danifica o nosso ADN. E dificil
quantificar o risco, todavia, mas provavelmente serd muito infe-
rior ao de outros fatores de estilo de vida bem conhecidos como
o tabaco, a obesidade e o dlcool. As pessoas que trabalham na
industria alimentar muitas vezes so expostas a niveis elevados
de acrilamida, mas nio tém taxas superiores de cancro.

Se quiser minimizar a exposi¢do a acrilamida, corte nos sal-
gados, batatas fritas e biscoitos. Estes sdo fontes importantes
de acrilamida e tém o inconveniente adicional de serem ricos
em acucar e/ou gordura. Quando estiver a fritar, assar, torrar
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ou tostar alimentos ricos em amido, o conselho da Agéncia de
Normas Alimentares do Reino Unido é «ir em busca do ouro»:
procurar uma cor dourada em vez de castanha. Se gosta que as
suas batatas assadas estejam castanhas e estaladicas, podera ter
de comé-las menos vezes.

Outra forma de reduzir a exposi¢do é niao guardar batatas
cruas no frigorifico. A baixas temperaturas, uma enzima cha-
mada invertase degrada o agticar sacarose em glicose e frutose,
que podem formar acrilamida durante a preparagdo. A comida
congelada n3o acarreta este risco, dado que a sacarose nio se
degrada a temperaturas muito baixas.

Também pode escaldar as batatas antes de as assar ou fritar.
Isto remove metade do acticar, resultando em niveis mais baixos
de acrilamida.

A VERDADE ACERCA DA ADICAO DE AGUCARES

Imagine que esta sentado a uma mesa com um pacote de ag¢t-
car, uma colher de chd e um copo com agua. Abre o pacote de
acuicar e adiciona uma colher cheia a 4gua. Depois adiciona
outra, e mais outra, e ainda mais outra, até ter adicionado
20 colheres de cha. Beberia a 4gua?

Até mesmo a crian¢a com uma grande paixdo por doces iria
considera-la enjoativamente intragavel. E, no entanto, essa é a
quantidade de agticar que provavelmente ird ingerir hoje, e todos
os dias — a maioria das vezes sem se aperceber.

O que é o acucar adicionado?

O acticar adicionado, ou «agticar livre», refere-se ao agticar que
¢ adicionado as comidas e bebidas (por si ou pelos produtores
de alimentos), mais quaisquer agticares encontrados em su-
mos de fruta, mel, xarope de acer e assim por diante.
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TODA A VERDADE SOBRE ALIMENTOS, DIETAS,
VITAMINAS, BEBIDAS, EXERCICIO FiSICO,
SONO, SER SAUDAVEL E ENVELHECER BEM.

«Graham Lawton passou toda a carreira a pesquisar a ciéncia
de viver mais tempo. Neste livro, distingue os factos da ficcgo.»
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