
Saúde do Homem em Foco: 

do Cuidado à Performance



Conteúdo Programático

• Os pilares da saúde masculina contemporânea, unindo prevenção, vitalidade 
e alta performance. 

• Reorganizar o conceito de Saúde

• Despertar a importância da prevenção e construção Ativa de Saúde

• O Controle da Inflamação crônica - um dos pilares fundamentais da Saúde

• Otimização da Saúde e Alta Performance

• Armadilhas mentais comuns que sabotam a sua Saúde
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“Canis lupus familiaris”





Em 2002 o FDA aprova formulações de ômega-3 e o primeiro artigo da American Heart Association 
(AHA) mostra que o uso de 2–4 g/dia de EPA+DHA podem reduzir os TG em ~25–30%

Em 2012, guideline da Sociedade de Endocrinologia (USA) aceita que o uso de Omega 3 pode ser 
uma opção terapêutica para pacientes com Hipertrigliceridemia.

Em 2019, o Board da AHA em uma revisão de artigo consolidam o uso de ômega-3 como terapia 
efetiva para hipertrigliceridemia.

Atualmente (2025) – Inúmeras Revisões Sistemáticas e Meta-Análises de ECR comprovam que o 
uso de Ômega-3 funciona para Hipertrigliceridemia - Nível de Evidência/ Grau de Recomendação: IA
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DOENÇA

SAÚDE 

ALTA PERFORMANCE 



✔ Sono 
✔ Bioquímica Nutricional
✔ Exercício (movimento)
✔ Moléculas diversas

✔ Manejo Stress / Saúde Mental

� PREVENÇÃO   
� OTIMIZAÇÃO





“Trabalhar no turno da noite 
está associado ao envelhecimento 
biológico acelerado e à redução 
da expectativa de vida.”

“Trabalhadores noturnos apresentaram um aumento 
de 12% na mortalidade por todas as causas”

Exposição prolongada 
(> 20–30a de trabalho noturno):

� Mortalidade por todas as causas:  > 52%

� Mortalidade cardiovascular:  > 108%



� Privação de sono (dormir 
pouco) 

� Sono de má qualidade / 
fragmentado 

✔ Maior risco de diversos transtornos do 
humor, principalmente ansiedade e 
depressão.

✔ Melhorar a qualidade e/ou duração do 
sono reduz o risco e auxilia no 
tratamento.
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1⃣ Treino de Força (Strength Training)
Objetivo: preservar massa muscular, potência e 
independência funcional.

• A sarcopenia é um dos maiores vilões do 
envelhecimento.

• A perda de força e potência aumenta risco de quedas, 
fraturas, institucionalização e mortalidade.

• A Força/Massa muscular é um preditor INDEPENDENTE 
de Longevidade.

https://www.researchgate.net/publication/397383601_'Outlive_The_Science_and_Art_of_Longevity_Rethinking_Medic
ine_to_Live_Better_Longer'_by_Dr_Attia_Peter_with_Gifford_Bill_Penguin_Random_House_2023



2⃣ Capacidade Cardiorrespiratória / VO₂ Máx (Zona 2 + 
treinos intensos)
Objetivo: aumentar eficiência metabólica e cardiorrespiratória.

🔹 Zona 2 (base aeróbica)
• Melhora biogênese mitocondrial, flexibilidade metabólica 
e sensibilidade à insulina

• É o que mais reduz risco de mortalidade e doenças 
crônicas

🔹 Treino intenso (picos de VO₂ máx)
• Aumenta reserva fisiológica aeróbica
• O VO₂ máx é também um preditor INDEPENDENTE de 
Longevidade

https://www.researchgate.net/publication/397383601_'Outlive_The_Science_and_Art_of_Longevity_Rethinking_Medic
ine_to_Live_Better_Longer'_by_Dr_Attia_Peter_with_Gifford_Bill_Penguin_Random_House_2023



3⃣ Estabilidade (Balance, Mobility & Posture)
Objetivo: prevenir quedas, manter 
movimentos seguros e coordenados.

•Mobilidade articular

•Flexibilidade

•Coordenação motora

•Equilíbrio e estabilidade do core

https://www.researchgate.net/publication/397383601_'Outlive_The_Science_and_Art_of_Longevity_Rethinking_Medic
ine_to_Live_Better_Longer'_by_Dr_Attia_Peter_with_Gifford_Bill_Penguin_Random_House_2023
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ORIENTAÇÕES GERAIS PARA ADULTOS SEDENTÁRIOS

✔ Atividade aeróbica moderada: > 150 minutos por semana (6km/h) — (p.ex. 30 min/dia × 5 
dias por semanavelocidade 6Km/h)

✔ Para benefícios adicionais e maior proteção à saúde: até 300 minutos/sem

✔ Além disso, recomenda-se 2 dias/semana de exercícios de fortalecimento muscular



MOLÉCULAS  
DIVERSAS



Micro/ Macronutrientes
Fitonutrientes/ Fitoquímicos

Pré / Pro / Pós-Bióticos
Hormônios
Fármacos



“À espera de que a ciência eleve meus 
suplementos ao mais alto nível de 

evidência, e que tudo isso seja 
incorporado na prática clínica”



MOLÉCULAS CERTAS, NA DOSE CERTA, 
PARA PESSOA CERTA, CONFORME 

SUAS NECESSIDADES E OBJETIVOS



“E A TESTOSTERONA ?”



“E A TESTOSTERONA ?”

📌 Confusão entre testosterona terapêutica e anabolizantes em doses suprafisiológicas (abuso 
de esteroides)
No imaginário popular, “testosterona = bomba” — o que é falso quando falamos de reposição bem indicada e 
monitorada.

📌 Tabus sobre saúde sexual masculina
Problemas como baixa libido, disfunção erétil e fadiga ainda carregam vergonha, ocultando discussão adequada.

📌 Medo desatualizado de risco cardiovascular ou câncer de próstata
Há décadas circulam mitos já refutados em estudos modernos e guidelines — mas o medo permanece na cultura clínica.

📌 Preconceito gerado por manchetes sensacionalistas
A mídia costuma reforçar o medo difundindo os piores casos sem contextualizar o cenário terapêutico.
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É SEGURO USAR TESTOSTERONA?

� 5246 homens DAEM
� Entre 45 a 80a 
� Alto Risco de DCV 
� Testo < 300 ng/dl.
� Tempo de tratamento ~ 3a
� ECR - gel TD de testosterona a 1,62% (com 

dose ajustada para manter os níveis de 
testosterona entre 350 e 750 ng/dL)

CONCLUSÃO

“Em homens com hipogonadismo e doença cardiovascular 

pré-existente ou de alto risco, a TRH não aumentou a incidência de 

eventos cardíacos adversos, quando comparada ao grupo placebo.”
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POSSÍVEIS EFEITOS COLATERAIS:

• Pressão alta (Hipertensão Arterial)

• Doença nas artérias do coração (DAC)

• Coração fraco (Insuficiência cardíaca)

• Problemas de circulação no cérebro (AVCI)
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