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PREFACIO

A frase que mais me marcou na leitura deste livro foi «ndo se trata de
acrescentar mais tempo a vida, mas de dar mais vida ao tempo». Nestas
palavras estd eloquentemente resumido o livro e o propésito da autora.

O anti-aging ¢ uma impossibilidade. Nio se pode impedir o enve-
lhecimento e a morte. Mas pode-se viver melhor enquanto ¢4 estamos.
Dai o smart aging: envelhecer com inteligéncia.

A Ana Rita Victor ¢ minha médica hd mais de dez anos e o que
mais me tem impressionado no seu trabalho sio duas preocupagoes fun-
damentais: a visao holistica do paciente, por um lado, e os diagnésticos
baseados em informacao rigorosa obtida através de uma multiplicidade
de andlises e exames regulares, por outro.

A visao holistica do paciente exige, para além do esfor¢o da pré-
pria médica, a disponibilidade para recomendar outros especialistas em
funcio dos problemas identificados e de dialogar com eles na busca das
melhores solucoes.

Neste livro, a Ana Rita procurou e conseguiu conjugar uma leitura
acessivel para nao entendidos, com o rigor cientifico que estes temas
exigem. De tal forma o conseguiu, que me permito sugerir que médicos
e estudantes de Medicina o leiam, tanto mais que subsistem em muitos
médicos, ditos tradicionais ou cldssicos, davidas sobre as abordagens
do smart aging.

A Ana Rita é uma médica «tradicional», cardiologista. Sé assim me
atrevi a recorrer ao seu apoio no dominio do smart aging. Como, na altura,
o meu problema principal era do dominio cardiovascular, eu sabia que a
médica nio teria dificuldade em perceber essa preocupagao e integra-la
na visao holistica de que falei no inicio.

Conheci a Ana Rita numa aula coletiva de tango. Quando calhou
fazermos um exercicio juntos, fiz as perguntas habituais: «Como te cha-
mas? O que fazes?» Resposta: «Ana Rita e sou cardiologista.» Achei por
bem dizer que tinha trés stents, e ela rematou: «Coitado!»
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ANA RITA VICTOR

Eu esperava que tivesse dito algo tranquilizador: que os stents eram
uma solu¢io perfeitamente dominada, que nio me preocupasse. Gostei
daquela clareza sem rodeios.

Meses mais tarde, numa milonga (baile de tango) que terminava as
00h30, eram 23 horas quando a vi trocar de sapatos para se ir embora.
«Vais-te j4 embora? Ainda nao dan¢dmos.» Resposta: «Nao achas que os
meus doentes tém direito a que amanha, a partir das 8 horas, eu esteja
em plena forma?»

Muito obrigado, Ana Rita, pelo modo como exerces a tua profissao
e por este contributo essencial para percebermos melhor como gerir a
nossa satde.

Boas leituras a todos, com mais ou menos idade!

Fernando Ulrich

Gestor Bancdrio
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NOTA BIOGRAFICA

A medicina foi surgindo como um caminho natural. O fascinio pelo
conhecimento e a interacio com o outro, no formato «cuidar», consti-
tuiram o pano de fundo para a minha escolha.

Na Faculdade de Medicina logo me interessou a Cardiologia, para
mim, na altura, a especialidade mais interessante, com maior diferen-
ciagdo tecnoldgica e com visivel impacto na vida dos doentes. Nestes
pacientes, de idade mais avangada, é comum observar a presencga de
comorbilidades (outras doengas associadas) como diabetes, insuficién-
cia renal ou doenga corondria. Tal ocorre porque essas condigoes estao
frequentemente relacionadas com o envelhecimento e fatores de risco
cumulativos ao longo da vida.

Eu gostava de ir para além da cardiologia e integrar o conhecimento
de outras dreas que absorvia, enquanto interna, das discussoes interdisci-
plinares com a nefrologia, pneumologia, cirurgia vascular, reumatologia,
infecciologia, etc. E isto jd vinha de trs.

Tive o privilégio de fazer o estdgio de Cuidados Intensivos, logo no
meu primeiro ano de internato de Cardiologia, o que agucou o interesse
por uma visao mais interligada dos varios 6rgaos e sistemas. Sob a tutela
do Dr. Vitor Lopes e do Dr. Armindo Ramos, eu e as minhas colegas
de estdgio tivemos a oportunidade de discutir os doentes da forma mais
completa possivel.

Esse periodo foi determinante para a maneira como passaria a ver
a medicina e como durante muitos anos fiquei ligada aos Cuidados
Intensivos.

No més de agosto de 2005, fui escalada para 168 horas de urgéncia,
sem saidas de banco ou folgas. Lembro-me de a minha paciente, Albina
Barra, internada a meu cuidado na enfermaria, me dizer: «Estd sempre
cd, doutora?» Na verdade, parecia.

Em meados do més, senti-me doente: ndo conseguia ter um sono
reparador e andava exausta. Em fevereiro de 2000, teria de fazer o exame
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para obter o titulo de especialista. Apesar de bastante desatenta 2 minha
satde, na altura tive mesmo de parar e disse para mim prépria: «Vais
ter que testar o teu cortisol, a fungio tiroideia e a fungao ovidrica, algo
nao estd bem.»

O que era em perspicicia e zelo com os meus doentes nio estava
a ser comigo. Ap6s abrir o envelope das anilises, quando finalmente
tive um momento para mim, numa manha, depois de sair da urgén-
cia, precisei de encarar a realidade: uma faléncia ovdrica prematura.
Na época, tinha 34 anos.

Pela primeira vez, senti-me no papel da «doente». A medida que fui
procurando conhecimento para mim nesta drea, fui-me interessando
cada vez mais pelo impacto das hormonas na vida das pessoas.

Como médicos, fomos treinados para olhar os sintomas, os sinais,
fazer o diagnéstico e estabelecer um plano terapéutico. Nao fomos sen-
sibilizados, ao longo das décadas, para considerar o que de comum tém
as doengas cronicas. Importava, sim, controlar os sintomas nas doengas
crénicas, evitar as situagoes potencialmente agudas e, em dltima andlise,
evitar que o utente morresse.

A medida que ia desenvolvendo o meu interesse pela longevidade,
comecei a perceber que teria de aprofundar os meus conceitos a nivel
do metabolismo celular, endocrinologia, nutri¢ao, genética, microbioma
intestinal, inflamacao e stress oxidativo. Passei a gravitar entre dois
mundos apaixonantes: a cardiologia e a medicina funcional, que, na
verdade, estao intimamente ligados e cujas fronteiras se foram diluindo
nestes tltimos dez anos. Sorri quando li, em 2017, na revista Circulation
Research, uma publicacio sobre o papel do microbioma intestinal na
satide e doenca cardiovascular a confirmar que a ligagao entre o intestino
e o coracio se tinha finalmente consolidado na literatura cientifica'.

Na minha atividade profissional, fui assistindo, ao longo de 20 anos,
a um avanco tecnoldgico espantoso na abordagem do enfarte. Porém,
concomitantemente, observei um aumento da prevaléncia de fatores de
risco, como a sindrome metabélica, em virtude do novo formato social
em que vivemos.

! Tang W.H., Kitai T., Hazen S.L., Gut Microbiota in Cardiovascular Health and Disease. Circ. Res.
2017; 120(7):1183-1196. doi:10.1161/CIRCRESAHA.117.309715.
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SMART AGING

Como espectadora, comecei por colocar em causa o modelo con-
vencional que frequentemente categoriza e trata doencas como entidades
isoladas. A medicina funcional, por seu turno, vé o corpo como um
sistema integrado em que todas as partes estao interconectadas, tendo
como objetivo restaurar a saide promovendo o equilibrio entre elas.

Através de uma medicina de precisao, mais individualizada, acredito
que se possa ser saudével por mais anos, que a lifespan e a healthspan* se
alinhem, com mais pessoas a viverem vidas longas e plenas até ao fim.
Nao se trata de acrescentar mais tempo a vida, mas de dar mais vida
ao tempo. Nio de ignorar o envelhecimento, mas de o atrasar e gerir
de forma inteligente e sustentada. E nio pode haver maior motivagao
para uma médica.

2 Lifespan refere-se ao tempo total de vida (quantos anos vivemos); healthspan designa o periodo da
vida vivido com boa satde, livre de doencas cronicas e incapacidades.

17



INTRODUCAO

Nio olhe para fora. Olhe para dentro. Olpe atento.

Clarice Lispector

Vivemos mais tempo do que qualquer geragio na Histéria da huma-
nidade. Nunca tivemos tanta tecnologia, tanto conhecimento médico,
tantos exames, tantos medicamentos e tantos tratamentos disponiveis.
A esperanca de vida atingiu niveis sem precedentes. E, no entanto, cresce
também o niimero de pessoas exaustas, doentes, inflamadas, dependen-
tes de maltiplos firmacos e com perda progressiva de autonomia.

Esta é a grande contradigio do nosso tempo.

E aqui que comega a verdadeira revolugio da longevidade. Este livro
nio é sobre lifespan, sobre quantos anos acumulamos. E sobre healthspan,
sobre quantos desses anos sao vividos com energia, forga, clareza mental,
autonomia e propdsito.

Nunca houve tantas pessoas com mais de 65 anos. Nunca houve
uma discrepincia tio grande entre idade cronolégica e idade bioldgica.
Nunca tivemos tanta informagio e, paradoxalmente, tanta confusio
sobre o que realmente faz envelhecer bem.

Se nada mudarmos, caminhamos para sociedades mais envelhecidas,
mais dependentes e mais sobrecarregadas pelas doengas crénicas. Mas se
mudarmos o foco, da reparagdo para a prevengdo, da medicag¢io isolada
para os pilares da satide, do apagamento de sintomas para a otimizagao
da funcdo, abre-se uma possibilidade transformadora: viver mais tempo
com mais vida.

Este livro surge do convite que me foi dirigido para escrever sobre
esta temdtica. Tem como funda¢oes a minha histéria pessoal, a minha
experiéncia clinica, formacio cientifica nesta drea e reflexao sobre o
envelhecimento.
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ANA RITA VICTOR

Observo diariamente que o maior desejo das pessoas nao ¢é apenas
viver muitos anos, mas envelhecer com autonomia, clareza e vitalidade.
E exatamente isso que proponho explorar: uma abordagem pratica,
humana e integrativa da longevidade, focada na qualidade de vida e no
bem-estar ao longo dos anos.

O livro estd dividido em trés partes:

- a primeira apresenta os conceitos essenciais sobre o envelheci-
mento, incluindo o que acontece a nivel celular;

- a segunda explora os pilares do smart aging: stress, sono, alimen-
tacio, suplementagao, exercicio fisico, estilos de vida e sadde mental;

- a terceira retine alguns casos clinicos que compilei ao longo da
minha prdtica.

Dediquei um capitulo inteiro ao stress devido a sua influéncia trans-
versal sobre todos os outros pilares da sadde. Fui disruptiva e dei-lhe o
protagonismo que, no meu entender, merece.

Sempre que utilizei termos médicos, procurei explicd-los de forma
simples, para que a leitura seja clara, pritica e inspiradora. Também
tentei organizar o livro de modo a facilitar a sua compreensao, contex-
tualizando e dando mais informac¢io 2 medida que avangamos, mas, se
leitor desejar, pode consultar diretamente o tema que mais lhe interessa,
sem perder o fio condutor.

Este livro convida-o a olhar para a longevidade de forma diferente:
nao apenas acumulando anos, mas vivendo-os com autonomia, energia,
propdsito e bem-estar.
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Longevidade Inteligente



A expressao «smart aging»

A verdade das coisas nio estd no que vemos,
mas no cuidado com que as vemos.
Mia Couto

Insatisfeita com a expressio anti-aging usada na associa¢io europeia
ESAAM (European Society of Preventive, Regenerative and Anti-Aging
Medicine) e na norte-americana A4M (American Academy of Anti-
-Aging Medicine), por envolver a palavra «anti», como se de um combate
se tratasse, decidi pensar numa alternativa. Foi em 2015 que me surgiu
0 nome «smart aging», entre uma lista de vérias possibilidades que par-
tilhara com o meu amigo Fernando. Era aquela a designagao, ambos
anuimos. E desde esse dia que a emprego, jd 14 vai mais do que uma
década. Uma das razdes que mais a corrobora é que, sob essa chancela,
eu coloco o utente como coautor da sua satide numa atitude vigilante,
aceitando o envelhecimento, mas redefinindo-o e, mais importante,
atuando sobre ele.

Parar o envelhecimento ¢ algo contranatura — e, até a data de hoje,
niao podemos impedir esse processo. No entanto, por outro lado, hi um
conjunto de inimeras decisoes/agdes que podemos tomar para tornar
o envelhecimento «mais sauddvel», o que nos ird permitir usufruir de
mais tempo de qualidade, préximos de quem gostamos.

A medicina tem evoluido no sentido da superespecializacao e,
a par com novos modelos de gestdo, conduziu a que as consultas se
tornassem menos integrativas e mais curtas. A medicina smart aging/
/funcional rompe com esta visdo. Em vez de o médico ser apenas o
Sherlock Holmes a procura da doenca, deve ser também um promotor
de satde.

Os médicos que tém uma visao funcional da medicina trabalham em
equipa com os seus utentes para entenderem os desequilibrios dos seus vérios
sistemas e desenvolverem tratamentos/abordagens zailor-made, que vao ao
encontro das suas necessidades, integrando-as no utente como um todo.
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Nessa 6tica, o olhar atento do médico deve ser sobre o utente e todo
o seu enquadramento familiar, profissional e social. Como poderia ser
um olhar smart sobre o envelhecimento? Eis a minha visio:

Medicina centrada no paciente
* Em vez de tratar apenas doengas, a abordagem deve valorizar o
paciente como um todo, incluindo o seu bem-estar fisico, mental
e emocional.
¢ A individualizagao do tratamento deve considerar estilo de vida,
alimentacio, exercicio, sono, saide mental, fatores genéticos e
epigenéticos, entre outros.

O papel do ambiente e da qualidade de vida
* Avaliar o utente no seu enquadramento familiar, social e
profissional.
* Estudos mostram que o suporte social, o meio ambiente e a inte-
ragao com a familia e a comunidade influenciam diretamente a
satde e a longevidade (a solidao, por exemplo, estd associada a
maior risco de doencas cardiovasculares e neurodegenerativas).

Envelhecimento saudével e multidisciplinaridade
* A longevidade nao deve ser apenas sobre viver mais, mas sobre
viver melhor.
* O acompanhamento ideal deve envolver médicos, nutricionistas,
psicélogos, fisioterapeutas e assistentes sociais, garantindo um
suporte completo, de acordo com as necessidades individuais.

Sustentabilidade e equidade no acesso a saiide
* As inovagoes em medicina e longevidade devem ser acessiveis a
todos, nio apenas a uma elite.
* O sistema de satide deve investir em prevengao e qualidade de
vida, nio apenas no tratamento de doengas.
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Longevidade

A mente que se abre a uma nova ideia jamais
voltard ao seu tamanho original.
Albert Einstein

Portugal estd a envelhecer: factos, nimeros e desafios

A esperan¢a média de vida em Portugal tem vindo a aumentar de forma
consistente nas tltimas seis décadas. Em 1960, era de apenas 63,3 anos.
Na altura, refletia limitagoes sanitdrias, menor disponibilidade de cui-
dados médicos e condigoes de vida precdrias. Ao longo dos anos, este
valor cresceu progressivamente.

No triénio 2022-2024, a esperanca média de vida a nascenga foi
estimada em 81,5 anos, sendo de 78,7 anos para os homens e de 84,0
anos para as mulheres (figuras 1 e 2). Este aumento de quase 18 anos,
em 60 anos, evidencia o progresso da sociedade portuguesa. Tais dados
sustentam a importincia de nos preocuparmos nio apenas com a lon-
gevidade, mas com a qualidade de vida nesses anos adicionais.
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Figura I: Esperanca média de vida i nascenca (Portugal, 1992-1994 a 2022-2024).
Fonte: INE, Tdbuas completas de mortalidade.
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Figura 2: Esperanca média de vida a nascenga, por sexo (Portugal, 1992-1994 a 2022-2024).

Fonte: INE, Tibuas completas de mortalidade.

A mortalidade infantil também diminuiu significativamente

(figura 3), refletindo melhorias na satide materna e infantil e nas con-

dicoes de vida.

Mortalidade infantil?

Figura 3: Mortalidade infantil (Portugal, comparacio entre 1974 ¢ 2023). Fonte: PORDATA.

A taxa de natalidade em Portugal desceu muito desde 1960, como

se pode ver no grafico seguinte (o valor no eixo vertical representa o
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SMART AGING

niimero médio de nascimentos por cada mil habitantes). Tal decréscimo
deve-se a uma combinacio de fatores sociais, econémicos e culturais que
se reforcaram ao longo do tempo.

245

76
1960 1965 1970 1975 1980 1985 1980 1985 2000 2005 2010 2015 2023

Figura 4: Taxa de natalidade (Portugal, entre 1960 ¢ 2023). Fonte: PORDATA.

Ao observar estes dados demogrificos, representados nas figuras
anteriores, que mostram os desafios concretos da longevidade na vida
real, percebemos como a pirdmide etdria portuguesa foi mudando ao
longo das dltimas décadas (figura 5).

1974 2023
8.879.127 10.639.726
65 103 " h‘_ 24%
15a64 62%

0a14 28%
2%

Figura 5: Pirdmide etdria (Portugal, comparacio entre 1974 e 2023). Fonte: PORDATA.

A base da pirdmide, correspondente aos mais jovens, estreitou-se
devido a queda da natalidade, enquanto o topo, que representa os ido-
sos, se alargou, gragas ao aumento da longevidade. Embora ainda nao
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totalmente invertida, esta configuragio evidencia claramente o envelhe-
cimento da populagio e os desafios sociais e de satide que dai resultam.

A figura 6 mostra que as principais causas de morte em Portugal
estao ligadas a doengas crénicas: cardiovasculares (acidente vascular
cerebral, doenca corondria), oncoldgicas, respiratérias e diabetes. Estas
patologias refletem décadas de hdbitos de vida, fatores ambientais e
desigualdades na satde. A longevidade aumenta; no entanto, sem pre-
vengio e promogao da satide, os anos adicionais podem ser vividos com

fragilidade e dependéncia.

g > Doengas
: @Q circulatérias
& Cancro

' Doengas
)/ respiratdrias

1975/ '

‘o

6%

33 7 QN Acidentes (475 o) 35%
Outras ; | / evioléncias  Covid-19'. %2 =~/

Figura 6: Principais causas de morte (Portugal, comparagio entre 1975 ¢ 2022).
Fonte: PORDATA.

Os dados apresentados mostram que a populagio portuguesa estd
a viver cada vez mais anos. Este aumento da longevidade nio ocorre
por acaso; ¢ o resultado de multiplos fatores interligados que atuam ao
longo da vida.

Apesar dos avangos, enfrentamos desafios como o aumento de doen-
cas crénicas (diabetes, doencas cardiovasculares, Alzheimer e cancro) e
desigualdades no acesso a satide, que afetam a longevidade.

Discutir a finitude convida-nos a viver de forma mais intencional e
sauddvel. Reconhecer que o tempo ¢é limitado incentiva-nos a aproveitar
cada momento, fazendo escolhas conscientes sobre como viver e o que
valorizar nas nossas vidas.
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O envelhecimento e os seus efeitos no corpo

O envelhecimento ¢ um processo natural em que o corpo perde gradual-
mente a sua capacidade de funcionar de maneira eficiente. Isso ocorre
devido a:

* Danos no ADN. Com o tempo, 0 ADN das células sofre peque-
nos danos, muitas vezes causados por radicais livres, que nao sio
reparados corretamente.

* Acumulagio de proteinas danificadas. As células produzem
muitas proteinas, mas algumas acabam por ficar danificadas e,
se nao forem removidas, acumulam-se e afetam a fungio celular.

* Redugio na capacidade de regeneragao celular. A medida que
envelhecemos, as células perdem a sua faculdade de se regenerar
ou de reparar danos de maneira eficiente.

Ao longo das tltimas trés décadas, a ciéncia tem vindo a identificar
e compreender os principais mecanismos - a que chamamos «vias de
longevidade», ou seja, caminhos biol6gicos dentro das células - que
regulam o envelhecimento e a sadde ao longo da vida. Entre os mais
estudados, estio as sirtuinas, a AMPK, o mTOR, o IGF1 e o FOXO.

Reconhego que a introdugio ao conceito de vias de longevidade
pode parecer complexa a primeira vista, mas nao posso deixd-las de
fora, pois todas as intervengoes que farei nos capitulos seguintes — sobre
alimentagao, exercicio, sono, jejum e hédbitos de vida — assentam nestas
vias. Compreender o seu funcionamento permite-nos agir de forma
consciente, potenciando os efeitos de cada pratica para uma vida mais
longa e sauddvel.

Principais vias de longevidade
., . . .
e Sirtuinas: Sao enzimas que desempenham um papel crucial na

regulagao de processos celulares essenciais, como a reparagio do
ADN, o controlo do metabolismo e a modulac¢io da inflamacao.
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Estao envolvidas em muitas fun¢oes que ajudam a manter as
células em boas condigoes e podem prolongar a vida das mesmas.

AMPK (Proteina Quinase Ativada por AMP): Funciona como
um «controlador de energia» do corpo. Quando a energia estd
baixa (por exemplo, em jejum ou durante exercicios), a AMPK ¢é
ativada. Ela economiza energia e otimiza o uso de combustiveis,
desligando processos que gastam muita energia e ligando pro-
cessos que produzem mais energia, como a queima de gorduras.
A ativa¢io da AMPK melhora a satide das células e ajuda a prote-
ger contra o envelhecimento, reduzindo inflamacao, melhorando
a sensibilidade a insulina, diminuindo a acumulagao de gorduras
e ativando processos de limpeza celular (autofagia).

mTOR (Target of Rapamycin): O mTOR regula o crescimento
celular e a sintese de proteinas, e, quando esta via estd superativa,
o envelhecimento é acelerado. Portanto, a inibi¢io moderada do
mTOR pode ajudar a aumentar a longevidade.

IGF1 (Insulin-like Growth Factor 1): Com uma estrutura e
funcio semelhantes a insulina, este fator tem sido associado a
maior longevidade, pois ativa mecanismos de reparagio celular
e de resisténcia ao stress.

FOXO (Forkhead Box O): Protege as células contra danos e

promove a manutengio celular.

Conhecer as principais vias de longevidade é como descobrir o

painel de controlo da nossa satide celular. Nao basta saber que estes

mecanismos existem; a boa noticia é que podemos interferir no seu

funcionamento de forma positiva. E como fazemos isso? Através de

préticas simples, mas poderosas, que podem ser integradas no nosso

quotidiano.

Para além destas vias principais, existem também sistemas que

executam as suas instrugées € garantem a pI‘OtC(;flO, a reparag;’lo ca

renovagdo das células. Entre eles destacam-se os seguintes:
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¢ O NRF2 funciona como um sistema de defesa celular, ativando
mecanismos que protegem as células contra danos acumulados
ao longo do tempo.

* O PGC-la atua como um regulador da energia, ajudando a
manter as mitocondrias sauddveis e eficientes, o que ¢ essencial
para o bom funcionamento celular.

* O FOXMI contribui para a repara¢io do ADN e para a capaci-
dade de regeneragio celular, sendo fundamental para preservar
a funcao dos tecidos. Investigagao recente, incluindo o trabalho
da cientista portuguesa Elsa Logarinho e da sua equipa, tem
demonstrado que a diminuigio deste mecanismo estd associada
ao envelhecimento celular.

* O p53 funciona como um sistema de controlo de qualidade,
impedindo que células danificadas continuem a funcionar de
forma incorreta.

* O NF-KB regula a inflamagao, um processo que, quando exces-
sivo e prolongado, acelera o envelhecimento.

Todos estes mecanismos trabalham em conjunto com as vias prin-
cipais, garantindo nio sé a protegdo das células contra o desgaste, como
a sua reparacio, renovagao e funcionamento equilibrado.

A longevidade resulta, assim, da coordenagio entre sistemas que
detetam alteracoes e sistemas que executam as agdes necessdrias para
preservar a saide celular.

O cédigo da longevidade: priticas para uma vida mais longa
No esquema seguinte, pode encontrar informagao resumida sobre como
ativar os sistemas naturais do corpo para nio s viver mais, mas também
melhor.
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Restrigao Calérica

Redugéo da e Jeium Intermitente Exercicio Fisico Nutricdo
Inflamaqao ] X X Ativa a AMPK e melhora Alimentos que
Menos stress celular Ativa a autofagia o metabolismo. ativam sirtuinas.

e areparagdo celular.

VIAS DE

LONGEVIDADE

Reducdo do Stress Dieta com Baixo

et Sono Adequado e S Suplementagao
Oxidativo °eq Indice Glicémico P s
. Reparagao celular . ) Suplementos
Protege as células e limpeza cerebral Regula a insulina especificos
contra danos eoIGF-1

Figura 7: Intervengies baseadas em evidéncia cientifica que ativam as principais vias de
longevidade. Cada pritica contribui de forma sinérgica para a otimizagdo do healthspan.

Autofagia e longevidade: qual a relagio?

O Prémio Nobel de Fisiologia ou Medicina de 2016 foi concedido ao
cientista japonés Yoshinori Ohsumi pelas suas descobertas fundamentais
e esclarecedoras da autofagia. Este mecanismo de reciclagem natural
constitui um processo pelo qual a célula degrada e reutiliza os seus
préprios componentes, removendo residuos e estruturas danificadas.
E vital para o bom funcionamento celular e, quando comprometido,
pode contribuir para o desenvolvimento de patologias neurodegenera-
tivas, cancro e doengas relacionadas com o envelhecimento.

A autofagia ¢ um processo regulado por importantes vias de lon-
gevidade no nosso corpo, apresentadas anteriormente (MTOR, AMPK,
sirtuinas, etc.), que, quando bem ativadas, promovem a saide celular
e ajudam a retardar o envelhecimento. E isso ¢é fazivel de uma maneira
natural com préticas como o jejum, dietas balanceadas e exercicio fisico.

Biomarcadores: indicadores do envelhecimento saudével

Compreender as vias de longevidade e adotar priticas que promovam a
satde celular é fundamental. Contudo, é igualmente importante acompa-
nhar o nosso progresso de forma objetiva. E ¢ aqui que os biomarcadores

32



SMART AGING

de longevidade se tornam essenciais, pois fornecem medidas concretas
sobre o estado do nosso corpo, permitindo avaliar se as intervencoes que
implementamos estéo, de facto, a favorecer um envelhecimento saudével.

A tabela abaixo apresenta os principais biomarcadores a monitorizar,
organizados por categoria e com destaque para a sua importancia, no
4mbito da longevidade.

BIOMARCADORES

IMPORTANCIA PARA

CATEGORIA BIOMARCADOR / METRICA A LONGEVIDADE

Epigenético Idade por metilagdo do ADN Estimativa da idade bioldgica

Celular Comprimento dos telémeros Envelhecimento celular

CGM (Monitor Continuo de
Metabdlico Glicose), glicemia de jejum,
HbA1c, insulina, HOMA-IR

Controlo glicémico e salude
metabdlica

VO, max, Variagao da

Cardi I Frequéncia Cardiaca (HRV), Salde cardiaca e risco
ardiovaseular | ,orfjl |ipidico (LDL-C, LDL-P, de mortalidade

ApoB), fibrinogénio

PCR (Proteina C-Reativa),

Inflamatorio I-6, TNF-a

Inflamacgao crénica

Composigao Saude metabdlica

Massa magra, massa gorda

corporal e resisténcia fisica
. Mobilidade, independéncia
Funcional Forga muscular ~
e prevencao de quedas
Sono Duragao e qualidade do sono U CEIFI) e

cognitiva e metabdlica
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A RETER

A esperanca de vida aumentou, mas o foco deve ser viver melhor,
nao apenas viver mais.

Portugal envelhece rapidamente, com mais doencgas croénicas e
menos nascimentos.

0 envelhecimento é influenciado por habitos acumulados ao
longo da vida.

Existem vias bioldgicas de longevidade que podem ser modula-
das pelo estilo de vida.

Alimentacao, exercicio, sono, jejum e gestao do stress ativam
mecanismos de protegéo celular.

A autofagia é essencial para a saude celular e para retardar o
envelhecimento.

Os biomarcadores permitem avaliar a idade bioldgica e a eficacia
das intervengdes.

Longevidade verdadeira é qualidade de vida, autonomia e propdsito.
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O maior fator de risco
para envelhecer mal nao é a idade.

E ignorar o que a ciéncia ja sabe.

Vivemos mais tempo do que nunca, mas isso nao significa viver
melhor. Neste livro, a Dra. Ana Rita Victor propoe olhar para o enve-
lhecimento como uma oportunidade para viver com mais saude,
energia, autonomia e propdsito.

Partindo de mais de duas décadas de experiéncia clinica e dos
mais recentes avancos na ciéncia da longevidade, a autora desafia
o modelo centrado no tratamento da doenca, e mostra como a pre-
vencao pode transformar o futuro da nossa salde. Integrando os
principios da medicina de precisao — que adapta a prevencao e o tra-
tamento as caracteristicas de cada pessoa —, apresenta o organismo
como um sistema interligado, em que é essencial compreender as
causas profundas do desequilibrio.

De uma forma clara e acessivel, explica o papel da inflamacao, da
epigenética, do microbioma intestinal, do stress oxidativo e de outros
mecanismos que influenciam a idade bioldgica. Explora ainda os pila-
res do smart aging — gestao do stress, sono, alimentacao, exercicio
fisico, saude hormonal, suplementacdo e saide mental — susten-
tados pela evidéncia cientifica e enriquecidos com casos clinicos.

Mais do que acrescentar anos a sua vida,
este livro mostra-lhe como dar
mais vida aos seus anos.
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