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ANALISE DA AUSENCIA DO TEOR DE CAFEINA NAS ROTULAGENS
DOS CAFES COMERCIALIZADOS.

ANALYSIS OF THE ABSENCE OF THE TEXT OF CAFFEINE IN THE ROTULAGENS
OF THE COMMERCIALIZED COFFEES.

RESUMO

E de grande importancia a pesquisa da
rotulagem de café comercializada no DF, com
0 objetivo de verificar os seus componentes
nutricionais, em especial a cafeina. Dessa
forma, foram analisadas 16 embalagens de
café das quais foram observados os dados de
composicao quimica, como o teor de
carboidrato, proteina, cafeina e outras
informacdes quanto o preparo e cuidado para
uso excessivo. O resultado da analise da
rotulagem apresentou algumas variagdes, isto
é, em uma das rotulagens das informacdes
nutricionais as marcas café Pao de agucar
descafeinado, café Bom dia descafeinado e
café Bagda torrado e moido foram zero em
todos os nutrientes e outras variaram entre
café Melita, café do Sitio, café Itambé, café
organico Native e café Cia orgéanico foram 2,3
Kcal e o café Great Value é 11Kcal e o maior
valor calérico foi o do café Bravo com 21 Kcal.
Em relacado a cafeina, nenhuma das
embalagens apresentou o teor de cafeina
justificado pelo regulamento da ANVISA.
Entretanto, em funcdo da cafeina ser um
estimulante e que o excesso pode causar
maleficios, seria interessantes o conhecimento
do teor da mesma e a recomendagdo para o
uso moderado da bebida, como varios artigos
da prépria ABIC citam.

Palavras-chaves: Obesidade, cafeina, café,
embalagem.
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ABSTRACT

Label research related to coffee brands
commercialized in Distrito Federal — DF is very
important, for  verifying its  nutritional
components, caffeine in special. Thus, sixteen
brands were analyzed considering chemical
composition data, such as the amounts of
carbohydrates, proteins, caffeine, and other
information  regarding  preparation and
excessive use dangers, as follows. The result
of label analyses presented some variation,
meaning that the brands Café Pao de Acgucar
Decaffeinated, Café Bom Dia Decaffeinated
and Café Bagda toasted and grounded
presented no nutrients on nutrition facts. The
other varieties Café Melita, Café do Sitio, Café
ltambé, Café Organic Native and Café Cia
Organic presented 2,3 calories; Café Great
Value, 11 calories; and, the bigger caloric
value was 21 calories from Café Bravo. In
relation to caffeine, no packages presented the
caffeine  amount justified by ANVISA’s
regulations. Nevertheless, due to the fact
caffeine works as a stimulating and its excess
may cause health problems, it would be
interesting the knowledge of its amount and
the recommendation about the moderated use
of the beverage mentioned, as many articles
from ABIC describe.
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INTRODUCAO

O café é considerado uma das
principais fontes de divisa do Brasil, que € o
maior produtor mundial deste produto agricola.
O consumo interno de café no Brasil em 2003,
alcancou o volume de 13,71 milhdes de sacas
do produto, mantendo o pais como o segundo
maior mercado consumidor de café, atras,
apenas dos Estados Unidos. A cafeina € um
alcaléide presente em plantas com ampla
distribuigdo geografica. Pelo menos a metade
da populacdo mundial consome café (que
apresenta cafeina), o cacau e o chocolate
preparados a partir das sementes de
Theobroma cagdo que também contém um
pouco de cafeina. Entretanto o café é a fonte
mais importante de cafeina da dieta dos
americanos e que é extraida dos produtos da
Coffea ardbico e espécies relacionadas. A
cafeina é uma das principais xantinas,
substancias que sdo encontradas em estado
natural numa série de plantas. Ela também é
acrescentada em bebidas energéticas e
alguns remédios por exercer efeitos
estimulantes. Estudos feitos pelo Instituto de
bebidas e saude — IBESA afirmam que a
cafeina, principalmente quando ingerida com o
café, é de uso praticamente universal. A sua
acao sobre 0 nosso organismo tem sido objeto
de muita investigagdo mas, ainda hoje,
algumas das implicagbes do seu uso sobre a
saude nao estdo totalmente esclarecidas. Em
2002, a Comissao Européia publicou uma
diretiva que obriga a rotular as bebidas que
contenham mais de 150mg/l de cafeina, com a
mencao “Elevado teor de cafeina”, seguida do
valor expresso em mg/100ml. Esta medida,
contudo, ndo se aplica a bebidas a base de
café, chas ou seus extratos.

ROTULAGEM E EMBALAGENS DE
PRODUTOS COMESTIVEIS

Segundo Lima e Nonete (2003), dizem
que se passaram trés décadas sem que
nenhuma portaria tratasse especificamente de
rotulagem no Brasil. Em 1997, o Ministério da
Agricultura e Abastecimento publicaram a
portaria n® 371 (de 04/09/97), que aprovou o
regulamento técnico para rotulagem de
alimentos embalados. De acordo com este
regulamento, tornaram-se obrigatérios a
apresentagdo da denominagédo de venda do

alimento, a lista de ingredientes, o conteudo
liquido, a identificagdo da origem, a validade e
as instrucbes sobre o preparo e uso do
alimento.

Segundo Lima e Nonete (2003), a
necessidade da rotulagem comecou a
aparecer a medida que a vida do homem
tornou-se gradativamente mais complexa:
quando amadureceu a consciéncia de que
passou a ser preciso armazenar, quando
aumentou a distancia entre sua moradia
permanente ou semi-permanente. O papel foi
a primeira matéria-prima de embalagem feita
pelo homem, inicialmente a méo.

A escolha de uma embalagem para
alimentos deve levar em conta dois pontos
importantes: o tecnolégico e de saude publica.
Isto é, o tecnolégico seria a resisténcia
mecéanica, ao transporte, ao manuseio e
durante a estocagem, pois os consumidores
dao preferéncia as embalagens que
proporcionam facilidade de abertura e
fechamento, possibilidade de
reaproveitamento para uso doméstico, e boa
apresentagao do produto. E quanto a salde
publica, seria a de protecdo de alimentos
contra os insetos, roedores, microrganismo e
fatores ambientais (Pascuet e colaboradores,
citado por Germano e Germano, 2001).

A fungé@o da embalagem ¢é guardar ou
armazenar um produto qualquer desde fase de
sua produgdo até o momento do uso pelo
consumidor final. Outra funcdo importante é de
informar o consumidor sobre o produto como
sua composicao de aditivos, informagéo sobre
conservagdo e prazo de validade e
principalmente de protecdo sobre o alimento
(Pascuet e colaboradores, citado por Germano
e Germano, 2001).

Rotulagem Nutricional Obrigatoria

Modelos de rétulos de alimentos de:
Café, Especiarias, Refrigerante e Diversos

COMPOSICAO QUIMICA DO CAFE

Conforme Lima (2003) a composicao
quimica do café possui apenas de 1 a 2,5% de
cafeina e diversas outras substancias em
maior quantidade. Estas outras substancias
podem até ser mais importantes do que a
cafeina para o organismo humano.

Diante desse fato, Lima (2003) cita
que o grao de café (café verde) possui além
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de uma grande variedade de minerais como
potassio (K), magnésio (Mg), calcio (Ca), sédio
(Na), ferro (Fé), manganés (Mn), rubidio (Rb),
zinco (Zn), cobre (Cu), estréncio (Sr), cromo
(Cr), vanadio (V), bario (Ba), niquel (Ni),
cobalto (Co), chumbo (Pb), molibdénio (Mo),
titanio (Ti) e cadmio (Cd); aminoacidos como:
alanina, arginina, aspargina, cisteina, acido
glutdmico, glicina , histidina, isoleucina, lisina ,

triglicerideos e acidos graxos livres; aglcares
como sucrose, glicose, frutose , arabinose |,
galactose, maltose e  polissacarideos.
Adicionalmente o café também possui uma
vitamina do complexo B, a niacina (vitamina
B3) e, em maior quantidade que todos os
demais componentes, os acidos clorogénicos ,
na propor¢do de 7 a10%, isto é, 3 a 5 vezes
mais que a cafeina.

metionina, fenilalanina, prolina, serina,
treonina, tirosina, valina; lipideos como:
Declaracédo Obrigatéria de Nutrientes
INFORMACAO NUTRICIONAL
Porcao de 1g/ (medida caseira)(1)
Quantidade por porcao
% VD (%)
Valor Cal6rico 0 keal 0%
Carboidratos 0g 0%
Proteinas 0 é 0%
Gorduras Totais 0 g_y 0%
Gorduras Saturadas 0 é 0%
Colesterol 0 rﬁg 0%
Fibra Alimentar 0g 0%
Célcio 0 mg 0%
Ferro 0 mé 0%
Sadio 390 mg 16%
QOutros Minerais (1) mé ou mcg
Vitaminas (1) mg ou mcg )
Valores Diarios de referéncia com base em uma dieta de 2500 calorias.
(1) quando for declarado. Fonte: USDA
Declaragdo Simplificada do Sal
‘|INFORMAQRO NUTRICIONAL
Porcéo de 1g / (medida caseira)(1)
[Quantidade por porcéo
|% VD (%)
Valor Calérico [0 kcal 0%
|Carboidratos log 0%
|Proteinas fog 0%
|Gorduras Totais g [0%
Sédio 390 mg 16%
Valores Diarios de referéncia com base em uma dieta de 2500 calorias.

(1)quando for declarado. Fonte: USDA
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Mas apenas a cafeina é termo-estavel,
isto é, ndo é destruida com a torrefacdo
excessiva. As demais substancias como
aminoacidos, agucares, lipidios, niacina e os
acidos clorogénicos podem ser preservadas,
formadas ou mesmo destruidas durante o
processo de torra (Lima, 2003).

A cafeina atua antagonizando os
efeitos da adenosina, uma substancia quimica
do cérebro que causa o sono e da
microcirculacdo, onde melhora o fluxo
sanguineo. Os acidos clorogénicos (7% —
10%) sao polifendis com acédo antioxidante
gue no processo de torra forma quinideos, os
quais possuem um potente efeito antagonista
opidde. Isto é, bloqueiam no sistema limbico o
desejo excessivo de auto-gratificagdo que leva
o individuo insatisfeito a se deprimir e a
consumir drogas como nicotina, alcool e
mesmo as ilegais (Lima, 2003).

Adicionalmente, os quinideos inibem a
recaptacdo da adenosina (a qual atua por mais
tempo), agindo assim de forma protetora
contra os efeitos da cafeina nas células
nervosas e melhorando a microcirculagéo. Por
isto 0 consumo regular de uma planta como o
café, na dose de até 4 xicaras diarias, pode
ajudar a prevenir a depressdao e suas
consequéncias, como o consumo de drogas,
conforme dados de diversos estudos
cientificos modernos no Brasil e no exterior
(Lima 2003).

Segundo Lima (2003), o consumo
diario de até 6 xicaras de café pode prevenir o
surgimento do diabetes tipo Il, ndo devido a
cafeina mas devido aos acidos clorogénicos
que na torra do café formam os quinideos,
dentre inlmeras outras substancias.

CAFEINA

De acordo com Camargo e Toledo
(1998), a cafeina é um alcal6ide
farmacologicamente ativo pertencente ao
grupo das metilxantinas. Na natureza, é
encontrada em mais de 63 espécies de
plantas, associadas a outros dois compostos
do mesmo grupo: teofilina e a teobromina.

Segundo Pais e Teixeira (2001), em
uma pesquisa sobre a quimica dos produtos
naturais, dissertam a respeito da cafeina,
sendo que esta é inodora e possui sabor
amargo, € estavel a variagdes de temperatura

e pH, possui alta solubilidade em agua e
determinado solventes orgéanicos.

Segundo Camargo e Toledo (1998),
afirmam que a cafeina é considerada como a
substancia psicoativa mais consumida em todo
0 mundo, por pessoas de todas as idades,
independente do sexo e da localizagao
geografica. Através de suas fontes comuns na
dieta, que sao cha, café, produtos de
chocolate e refrigerantes, o consumo mundial
de cafeina é estimado em mais de 120.000
toneladas por ano. Entre os alimentos que
contém este alcaléide, o café é o que mais
contribui para a sua ingestéo.

A quantidade de cafeina em café é
dependente de uma série de fatores como
variedade da planta, método de cultivo,
condigbes de crescimento, além de aspectos
genéticos e sazonais. No caso da bebida, por
exemplo, além da quantidade de po,
influenciam também o tipo do produto (torrado
ou instantaneo, descafeinado ou regular) e o
processo utilizado no seu preparo (Altimari, e
colaboradores, 2000).

Altimari, e colaboradores (2000),
dizem que a cafeina é uma substancia que
nado apresenta valor nutricional, sendo
classificado alcaldide farmacologicamente
ativo, estimulando o sistema nervoso central.
A cafeina é uma substéncia rapidamente
absorvida pelo intestino atingindo sua
concentracdo méaxima na corrente sanguinea
entre 15 e 120 minutos ap6s sua ingestao.

“sua agdo pode atingir todos os
tecidos, pois seu carreamento é feito via
corrente sanguineo, sendo degrado
posteriormente pelo figado e excretado pela
urina na forma de co-produto, apenas uma
pequena quantidade de cafeina é excretada
(0,5 a 3%) sem alteracdo na sua constituicao
quimica.” (Altimari e colaboradores, 2000)

Alguns fatores como a genética, o
peso corporal, o estado de hidratagdo e a
pratica de exercicio fisico podem afetar no
metabolismo da cafeina e influenciar na
quantidade de cafeina total excretada pela
urina (Altimari, e colaboradores 2000).

De acordo com Junior (2002), uma
dose de 8mg/kg de cafeina é considerado
doping, uma dose de 10 a 15mgkg é
considerada toxica podendo causar distdrbios
gastrointestinais, arritmia, ansiedade e
alucinacoes.
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Quadro 1: Teor de cafeina em mg presente em uma xicara (150 ml).

Tipo de bebida

Teor de cafeina (mg)

Café instantaneo

43,2 (31,5-51,0)

Café filtrado

27,0 (15,8-32,2)

Expresso

125 a 165

Descafeinado

1,6 (0,5-2,0)

Bebida energética

82,5 (gf. 250 ml)

Iced tea

7-19 (gf. 250 ml)

Refrigerante de cola

17-30 (gf. 250 ml)

Fonte: IBESA 2002 (INSTITUTO DE BEBIDA E SAUDE)

RELACAO DA CAFEINA NO SISTEMA
NERVOSO CENTRAL

Segundo Fisone, Borgkvist e Usiello
(2004), muitas das agbes que a cafeina exerce
tém mecanismos semelhantes as das
anfetaminas, cocaina e heroina, no entanto os
seus efeitos sdo bem mais leves. O efeito mais
conhecido da cafeina é a sua acdo como
estimulante do Sistema Nervoso Central,
tendo capacidade de chegar a corrente
sanguinea e, deste modo, atingir o cértex
cerebral exercendo ai os seus efeitos. Nos
seres humanos estes efeitos traduzem-se por
uma redugédo da fadiga levando a ins6nia, com
uma melhoria da concentragdo e capacidade
de pensamento mais clara e também na
capacidade do desempenho de atividades
motoras.

Estudos confirmam que a cafeina
reduz o tempo de reagdo, melhora a
capacidade mental, tais como testes de
associagdo, € produz um aumento na
velocidade de realizacdo de calculos, embora
a precisdo nao sofra grandes melhorias. No
entanto, estes beneficios s6 se fazem sentir
até um limite de 200mg de cafeina que,
ultrapassado, pode inibir estas capacidades
(International  Food  Information  Council
Foundation - IFIC).

A popularidade da cafeina como droga
psicoativa, deve-se as suas propriedades
estimulantes, que depende da sua habilidade
de diminuir a transmissdo de adenosina no
cérebro. Para a célula nervos, a cafeina
parece-se com a adenosina. A cafeina, devido
a esta semelhanga, liga-se aos receptores da
adenosina. No entanto, ndo diminui a atividade
das células como a adenosina o faz. Entdo a
célula “ndo pode ver’ a adenosina porque a
cafeina esta a ocupar o seu receptor, 0 que

leva a um aumento da atividade celular,
exercendo um efeito antagbnico nos
receptores centrais da adenosina (Fisone,
Borgkvist e Usiello, 2004).

Os efeitos estimulatoérios da cafeina
devem-se largamente ao bloqueio dos
receptores A2A havendo uma estimulagao dos
neurdnios inibitérios Gabaérgicos. No entanto,
0 bloqueio dos receptores A1 em também
algum papel nos seus efeitos estimulatorios. A
cafeina causa a constricdo dos vasos
sanguineos da cabeca, pois bloqueia a agao
dilatadora da adenosina. Alguns
medicamentos para dor de cabega, contém
cafeina, o que podera ser benéfico, ja que ao
contrair 0s vasos sanguineos ird haver um
alivio da dor (Mandel, 2002).

Segundo Mandel (2002), outro modo
de acao da cafeina, é pelo bloqueio da enzima
fosfodiesterase, responsavel pelo metabolismo
intracelular do AMPc, ou seja, ha um aumento
da concentracdodo AMPc intracelular,
produzindo efeitos que mimetizam os dos
mediadores que estimulam a adenilciclase.
Assim, so efeitos da adrenalina persistem por
mais tempo e com o aumento da atividade
neuronal, a glandula hipéfise age como se de
uma situacao anémala se tratasse e libertando
grandes quantidades de hormdnios que levam
a libertacdo de adrenalina pelas supra-renais
aparecendo uma série de efeitos no corpo
humano, como a taquicardia, dilatagdo da
pupila, aumento da pressdo arterial, abertura
dos tubos respiratérios, aumento do
metabolismo e contragdo dos musculos,
diminuicdo da afluéncia sanguinea ao
estdbmago e aumento da secrecdo da enzima
lipase, uma lipoproteina que mobiliza os
depédsitos de gordura para utilizd-los como
fonte de energia em vez do glicogénio
muscular. Este ultimo efeito reduz a utilizacao
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de glicogénio muscular permitindo aumentar a
resisténcia a fadiga.

Segundo Smith (2002), duas a trés
xicaras de café forte, portanto cerca de 300mg
levam a uma concentracdo de cafeina no
plasma e no cérebro de cerca de 100uM, o
que é suficiente para produzir um bloqueio dos
receptores da adenosina bem como alguma
inibicao das fosfodiesterases.

Em doses muito elevadas, a cafeina
pode provocar a libertagéo intracelular de ions
de calcio, desencadeando pequenos tremores
involuntarios, aumento da pressao arterial e da
freqliéncia cardiaca (Smith, 2002).

Segundo Fisone, Borgkvist e Usiello
(2004), a cafeina também aumenta a
concentracdo de dopamina no sangue (assim
como as anfetaminas, a cocaina e a heroina),
por diminuir a recaptacdo desta no SNC. A
dopamina atua também como um
neurotrasnmissor, estando relacionada com o
prazer, e pensa-se que seja este aumento dos
niveis de dopamina que leva ao vicio da
cafeina. Obviamente, o efeito da cafeina é
muito menor que o da heroina embora o
mecanismo de agao seja 0 mesmo.

Segundo Holmgren, Norden-
Pettersson, Lotta e Johan (2004), o
comportamento estimulante da cafeina e dos
seus metabolitos principais, como paraxantina
e a teofilina correlaciona-se com a afinidade
da ocupagao dos receptores da adenosina. A
paraxantina  contribui para a agao
farmacolégica da cafeina, especialmente
durante um consumo a longo prazo e em altas
doses,quando a paraxantina se acumula no
plasma. Os niveis plasmaticos produzidos a
partir da cafeina de teofiina sao
provavelmente t&o baixos para exercer
qualquer tipo de efeitos farmacologicos
adicionais.

De uma forma geral, a cafeina em
pouco tempo, pode dificultar o sono porque
bloqueia os receptores da adenosina, da
“energia” pois ha liberacao de adrenalina e da
uma sensagcdo de bem estar, pois inibe a
recaptacdo da dopamina (Smith, 2002).

A CAFEINA E
FARMACOLOGICA

PRESCRICAO

De acordo com o psicélogo Fallabela
(2000), diretor técnico do Nucleo de Estudos e
Temas em Psicologia, Netpsi, a cafeina
presente no café causa dependéncia fisica nos

usuarios e até mesmo descontrole. “Porém,
nunca soubemos de alguém que houvesse
cometido atos de desatino por ter tomado
algumas xicaras de café...”

Para o especialista, a explicacdo para
isto estd na quantidade de droga ingerida:
“caso isolassemos a cafeina, seus efeitos
seriam bastante potentes, semelhantes aos da
cocaina, por exemplo”, alerta. No entanto,
Fallabela (2000) lembra dos aspectos
psicolégicos inerentes ao uso da cafeina,
estipulados culturalmente através dos séculos
em que ela é usada como estimulante leve,
aceito em todas as familias: “ha também o
efeito de sugestdo, muito presente no uso da
cafeina: a pessoa toma duas ou trés xicaras
de cafezinho, por exemplo, e fica a noite
inteira sem dormir. O que esta ocorrendo é
muito mais o fato da pessoa acreditar que esta
dose lhe tira o sono, que o efeito da droga
ingerida, propriamente dito”, conclui o
especialista em drogas.

Sistema Cardiovascular

Segundo Mandel (2002),
aproximadamente 250 mg de cafeina, para
pessoas que ndo estejam habituadas ao seu
consumo regular, pode levar a um aumento da
freqUéncia cardiaca. Em certos casos, pode
chegar a sentir-se a sensagéao de palpitagoes.

Segundo  Mikkelsen  (1978), a
probabilidade da pressao arterial aumentar é
maior, juntamente com a vasodilatacdo e
também o aumento do fluxo sanguineo para
os tecidos em geral, incluindo as artérias
coronarias.

No entanto, o uso regular de cafeina
pode alterar os efeitos no sistema
cardiovascular devido ao desenvolvimento de
tolerancia a substancia (Mandel, 2002).

Efeitos no Sono e Ansiedade

Segundo Smith (2002), poderiamos
pensar que o efeito da cafeina no sono se
deve ao chamado “efeito psicoldgico”, o que
podera até influenciar, no entanto, existem
estudos que mostram que a cafeina
incrementa o periodo de laténcia do sono,
reduz a sua duragdo, altera os patamares
normais do sono e a sua qualidade esta
diminuida.

A cafeina pode produzir efeitos no
incremento de laténcia na primeira metade da
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noite mas sendo diferente do que ocorre na
insonia. Existem grandes diferencas
individuais no efeito da cafeina no sono. Ha
estudos que mostram que tomar um café de
manha pode influenciar a proxima noite de
sono, no entanto, existem referéncias de
individuos que consomem produtos com
cafeina durante todo o dia e principio da noite
e nao sentem qualquer efeito no sono. Existem
provavelmente muitas razdes para que isto
ocorra, nomeadamente a dose de cafeina, o
tempo que medeia entre a ingestdo e a hora
de dormir, a idade, fatores familiares e
diferencas individuais na sensibilidade e
tolerancia a cafeina (International Food
Information Council Foundation - IFIC).

Segundo Smith (2002), ha evidéncias
que os individuos que consomem grandes
quantidades de cafeina relatam menos
distirbios ao nivel do sono que as pessoas
que consomem  esporadicamente. Na
realidade, ha resultados que sugerem que o
desenvolvimento da tolerancia tem efeitos no
sono.

Segundo Smith (2002), concluiu que
uma grande quantidade de cafeina consumida
a noite faz com que os individuos tenham
maiores dificuldades de dormir e uma redugao
na duracdo do sono. Os efeitos de pequenas
doses mostram grande variabilidade individual
apesar de os consumidores assiduos serem
mais resistentes aos efeitos da cafeina no
sono. O impacto total das mudangas induzidas
pela cafeina no sono ou comportamento no dia
seguinte e a saude a longo prazo nao é
conhecido. Elevados niveis de cafeina nao
parecem estar relacionados com parédmetros
do sono.

Segundo Fisone, Borgkvist e Usiello
(2004), ha estudos que referem que altas
doses de cafeina na dieta (acima 200 mg),
aumentam os niveis de ansiedade e podem
induzir ataques de panico. Individuos com
problemas de ansiedade e péanico sao
especialmente susceptiveis aos efeitos da
cafeina. Embora muitos dos individuos
ansiosos tendam a limitar o consumo de
cafeina consumida, alguns ndo o fazem e
tendem posteriormente a confundir os
sintomas com os provocados pela cafeina.

Doentes com ansiedade, responderam
positivamente a baixas doses de cafeina, isto
€, com uma pequena dose ha uma
exacerbacao da ansiedade ja existente. Tudo
isto sugere que o consumo deve ser

controlado afim de evitar problemas de
ansiedade e de sono, principalmente em
individuos mais susceptiveis aos efeitos da
cafeina (Fisone, Borgkvist e Usiello, 2004).

Sistema Respiratorio

Segundo Mandel (2002), h& dois
importantes efeitos resultantes da acdo da
cafeina no sistema respiratério. Por um lado,
ha estimulacdo dos neurbnios do centro
respiratério que se encontra a nivel cerebral, o
que proporciona um aumento muito discreto
da freqliéncia e da intensidade da respiragao,
por outro lado ocorre um efeito local a nivel
dos brénquios, levando a sua maior dilatagao,
dai o sinergismo com os anti-asmaticos como
referido anteriormente.

Sistema Urinario e Genital

Segundo Smith (2002), uma elevada
dose de cafeina produz um ligeiro aumento no
volume de urina e na excregdo urinaria de
sédio, diminuindo a reabsorcédo de sodio e de
agua nos tdbulos renais. Por outro lado ha
uma vasodilatagdo da arteriola glomerular
aferente. Este efeito diurético pode ser util no
alivio de célicas menstruais produzidas pela
retengdo de liquidos, no entanto, quando a
cafeina é usada para a perda de peso, pode
haver perda de peso efetiva mas que nao
corresponde a perda de gordura.

Devido a este ligeiro efeito diurético, e
ndo havendo reposicdo em quantidade
suficiente de agua que compense as perdas,
inicia-se um processo de desidratagdo que
pode trazer graves conseqléncias ao
organismo. Por este fato devem-se evitar
bebidas adicionadas de cafeina nas épocas
mais quentes, no entanto, o “ Institute of
Medicine” refere que todas as bebidas,
incluindo as que contém cafeina, podem
contribuir para a quantidade recomendada de
ingestao diaria de fluidos (Smith, 2002).

Sistema Digestivo

Segundo Rang e colaboradores
(2000), a cafeina estimula a secregédo gastrica
de &cido cloridrico e da enzima pepsina no ser
humano, em doses a partir de 250mg. Essa
caracteristica da cafeina é contra-indicada em
pacientes em pacientes com Ulcera digestiva.
No entanto, em pessoas que nao possuam
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nenhuma patologia digestiva a cafeina nao
tem sido associada a um aumento do risco de
Ulcera péptica.

Sistema Endodcrino

Um aumento nas concentragdes
sanguineos de colesterol, tem sido associado
a cafeina, portanto esta, funcionaria como uma
substancia capaz de mobilizar as gorduras.
Este efeito observa-se tanto em pessoas que
ingerem cafeina esporadicamente, bem como
em pessoas que a ingerem diariamente
(Mandel, 2002).

Atualmente, existem evidéncias de
que a cafeina possa ter algum efeito no
emagrecimento de pessoas obesas,
principalmente quando ingerida junto as
refeicoes.

Segundo Mandel (2002), ainda em
relagdo ao Sistema Endécrino, a ingestdo de
cafeina por uma pessoa que a consuma
esporadicamente, pode levar a um aumento
das concentragdes de alguns hormoénios como
a renina, catecolaminas, insulina e paratiréide.
Estes efeitos, entretanto, como acontece o
fendbmeno da tolerancia, ndo ocorrem nas
pessoas que fazem uso regular da cafeina
devido & adaptagao do organismo.

Outros Efeitos

Dada a semelhanga bioquimica entre
a intoxicagao por cafeina e a esquizofrenia
(em ambos os casos a dopamina esta
aumentada), ha quem recomende que nao
deve ser dado muito café aos esquizofrénicos,
devido ao risco de agravar os seus sintomas.
Nao ha comprovacgéo cientifica do porque os
esquizofrénicos tenham tendéncia a uma
grande ingestao de café. De fato isso deve-se
relacionar com o metabolismo da dopamina ou
dos receptores dopaminérgicos (Mikkelsen,
1978).

Segundo Mikkelsen (1978), sugere
que um incremento do consumo de cafeina
leva a uma exacerbagcdo do processo de
esquizofrenia. Nesse caso, o fato dos
esquizofrénicos gostarem tanto de café
precederia a doenca. A idéia considera que o
sistema de transmissdo dopaminérgico no
cérebro esquizofrénico pudesse ser anormal, e
as propriedades dopaminérgicas da cafeina
poderiam supersensibilizar e vulnerar esse

sistema previamente alterado, precipitando a
psicose.

Tolerancia/ Dependéncia

Segundo Mikkelsen (1978), muitas
pessoas referem “ ndo passo sem um café”, e
tendem a usar esta expressdo tal como se
estivessem a dizer que ndo passam sem
comer chocolate, sem ver televisdo e mesmo
sem trabalhar, isto demonstra a naturalidade
de como é encarado o café na sociedade, isto
é, a cafeina no seu todo.

A tolerancia a uma droga refere-se a
uma diminuicdo da resposta provocada apds
repetidas exposi¢des a essa droga. Doses de
cafeina entre 750-1200 mg/dia durante alguns
dias produzem o fenémeno de toleréncia,
neste caso “incompleta”, e por exemplo, o
sono continua a ser interrompido quando da
sua ingestdo (Holmgren, Norden-Pettersson,
Lotta e Johan, 2004).

De acordo com a Organizagdo Mundial
de Saude, “ndo existem evidéncias que o uso
da cafeina possa ser remotamente comparavel
as conseqliéncias fisicas e sociais que estao
associadas com as verdadeiras drogas de
abuso”.

Segundo Holmgren, Norden-
Pettersson, Lotta e Johan (2004), as pessoas
diferem grandemente na sensibilidade a
cafeina. Alguns individuos podem beber muito
café, cha, e outras bebidas contendo cafeina,
nao sentindo qualquer efeito, outros sentem os
efeitos estimulantes no momento da ingestéo.
Em certos individuos, a cafeina pode
aumentar o estado de alerta, principalmente
em individuos cansados e aumentar o
rendimento de certas tarefas. Muitas pessoas
encontram nas bebidas contendo cafeina, uma
ajuda para se manterem alerta quando
trabalham ou estudam. A sensibilidade
individual e a freqiéncia de consumo
determinam o efeito da cafeina no sono.

Segundo Mandel (2002), a tolerancia
as acgOes da cafeina é notada apds um regular
consumo, estando provavelmente associado a
um incremento da atividade do receptor para
adenosina e a uma troca dos receptores A1
para maiores afinidades, levando a um
aumento da sensibilidade funcional para a
adenosina e a uma diminuicdo da atividade
beta adrenérgica.

A cafeina pode provocar dependéncia
fisica e psicolégica (sindrome de ansiedade,
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depressdo e até psicosses), estando
referenciado que doses maiores que 350 mg
diarios de cafeina consumidos durante um
més podem provocar o aparecimento de uma
sindrome de abstinéncia, pelo que quando
usada com fins terapéuticos, os médicos
devem recomendar a reducgao gradual do seu
consumo, ou seja, fazer o desmame. Esta
sindrome se manifesta por dores de cabega,
irritabilidade, dificuldade na concentragéo,
nduseas, ansiedade, cansago, depressdo e
sonoléncia. Nao é grave e desaparece em
poucos dias (Mandel, 2002).

Segundo Smith (2002), as dores de
cabeca sdo evidenciadas quando ha reducao
do consumo de cafeina, o corpo torna-se mais
sensivel a adenosina. Como resposta, ha um
aumento da pressao arterial que ira fazer com
que um fluxo excessivo de sangue chegue ao
cérebro.

O tempo de semi-vida da cafeina no
organismo é entre 2 e 4 horas, por exemplo a
ingestdo durante a tarde de um café
(aproximadamente 125mg de cafeina), faz
com que ao inicio da noite ainda cerca de 65
mg de cafeina estejam no nosso organismo,
Estas quantidades diminuem os beneficios do
sono profundo e em algumas pessoas podem
mesmo dificultar o sono. No dia seguinte, ha
uma necessidade maior de recorrer a cafeina
para se manter alerta jA que 0 seu sono
podera nao ter sido tédo repousante e tudo isto
se torna um ciclo vicioso. Por outro lado, se
tentar diminuir ou mesmo parar 0 seu
consumo a pessoa vai se sentir muitas vezes
deprimida ou com grandes dores de cabega, 0
que forcara o consumo de cafeina, alias dai
muitas bebidas recorrerem a adigédo de cafeina
para aumentarem as sua vendas (Holmgren,
Norden-Pettersson, Lotta e Johan 2004).

E por tudo isto que 90% dos
americanos consomem cafeina todos os dias e
uma vez no ciclo, sentem sempre a
necessidade de tomar diariamente.

ALGUMAS VANTAGENS E
DESVANTAGENS DO USO DE CAFEINA

Realizando a leitura analitica de Agnol
(2001), ha varios estudos sobre efeitos
comportamentais da cafeina, tais como:
aumento no estado de alerta, rdpida e clara
fluidez de pensamentos. A fadiga pode ser

reduzida e a necessidade de sono pode ser
adiada. A cafeina ainda estimula o musculo
cardiaco, a secrecdo de acido gastrico e a
eliminagdo urindria. Também aumenta a
consciéncia mental e pode resultar na
manutengao do esforgo intelectual por alguns
periodos em atividades motoras e intelectuais.
Os efeitos da cafeina no organismo diferem
entre consumidores habituais e ndo habituais
da cafeina e do periodo de ingestéao, isto &, se
€ ingerida uma Unica dose ou se a ingestao da
mesma ocorre ao longo do dia.

“Em adultos, em torno de 250 mg/dia de
cafeina, aproximadamente de 2 a 3 xicaras
(150ml) de café é uma dose segura, sendo
que esta dose pode ser elevada para 350
mg/dia considerando que efeitos minimos
podem ser observados.” (Agnol, 2001)

Dependendo das circunstancias e do
conteldo de cafeina na bebida ou alimento,
mais que 5 xicaras de café por dia, de acordo
com Agnol (2001), podem ocasionar moderada
ansiedade. Longos periodos ingerindo mais
que 500mg/dia pode induzir insénia cronica,
parangia, depressdo e severa indisposi¢cao
gastrica.

A ingestdo de cafeina aumenta,
similarmente, as concentragdes urinarias de
Célcio, tanto em jovens como em adultos com
idade avangada, fato que sugere, ter a
cafeina, impacto negativo no metabolismo do
célcio e ésseo, podendo ser fator de risco para
osteoporose (Lima, 2000).

Baseado em Fallabela (2000), estudos
demonstraram que a ingestdo de cafeina,
equivalente a 2 xicaras/dia, durante toda a
vida, pode ter associagdo com uma diminui¢do
na densidade 6ssea da espinha lombar e do
0sso iliaco em mulheres pdés menopausa que
nao ingeriam leite diariamente.

Em relacao ao sistema cardiovascular,
a acdo da cafeina € controversa, porém
parece haver aceitacdo geral em seres
humanos, de que as xantinas aumentam o
fluxo sanguineo coronariano (melhorando a
nutricdo do coracdo) e o ritmo respiratério
(Nakasato, 2001).

Entretanto, segundo Fallabela (2000),
estudos demonstram que a tolerdncia em
individuos saudaveis, usuarios de cafeina,
diminui com a idade. Em seu estudo,
individuos que consumiram 250mg de cafeina
apés um periodo de abstinéncia de 12 horas,
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0s resultados foram um aumento da presséao
arterial em individuos com idade entre 60 a 70
anos (aumento de 6mmHg) comparado a
individuos de 20 a 30 anos (aumento de
2mmHg). Este e outros estudos a respeito
demonstram a hipdtese que o avangar da
idade pode estar associado ao aumento
sensivel nos efeitos pressodricos decorrentes
da cafeina.

Tém sido realizadas pesquisas
relacionadas ao consumo de determinados
tipos de café, que poderiam predispor os
individuos a maior risco de doencas do
coragcdo. Com essas alteragbes, tem-se a
elevacdo das lipoproteinas plasmaticas,
pressdo arterial e agravamento das arritmias
(Nakasato, 2001).

Segundo Dutra (1998), os efeitos mais
Obvios da cafeina ocorrem no Sistema
Nervoso Central, pois a cafeina é considerada
um estimulante e atua no cértex cerebral e
medula espinhal. Respostas comuns com a
ingestdo ou de baixas doses de cafeinas (2-
10mg/kg) incluem aumento da atividade
mental e de alerta, da concentragédo, redugéo
do sono, mantendo a vigilia e atengdo. Ocorre
ainda melhora do tempo de reagdo e
desempenho em testes de habilidade motora,
também tem sido observado que a cafeina
possui propriedades colinérgicas (drogas
colinérgicas tém efeito na meméria).

De acordo com Rang e colaboradores
(2000), a cafeina possui dois efeitos
importantes no sistema respiratério. Ela
estimula os neurdnios do centro respiratério do
cérebro, proporcionando um aumento discreto
da freqiiéncia e a intensidade da respiragao,
juntamente com um efeito local nos brénquios,
produzindo um satisfatério efeito
broncodilatador. Essas propriedades sugerem
beneficios no consumo regular de cafeina por
pacientes asmaticos.

A ingestdao aguda de cafeina produz
um moderado aumento no volume de urina e
na excrecao urinaria de sédio, diminuindo a
reabsorcdo de sédio e de agua nos tubulos
renais. Assim sendo ela tem algum efeito
diurético que pode ser Util no alivio de célicas
menstruais (dismenorréia) produzidas pela
retencéo de liquidos. Esses efeitos de alivio na
dismenorréia ¢é realgcado pelos efeitos
analgésicos da substancia (Rang e
colaboradores, 2000).

A cafeina estimula a secre¢éo gastrica
de &cido cloridrico e da enzima pepsina no ser

humano, em doses a partir de 250mg(duas
xicaras de café forte). Essa caracteristica da
cafeina a contra-indica em pacientes com
ulcera digestiva. Entretanto, em pessoas sem
nenhuma patologia digestiva a cafeina nao
tem sido associada a um maior risco de Ulcera
péptica. Essa associacdo ainda nao foi
definitivamente investigada e esclarecida
através de pesquisas clinicas convincente
(Tirapegui, 2002).

A cafeina tem sido associada a um
aumento nas concentragdes de acidos graxos
livres no sangue, portanto, funcionaria como
uma substancia capaz de mobilizar gorduras.
Esse efeito ndo teria influéncia da tolerancia,
ou seja, ele se observaria tanto em pessoas
que usam cafeina esporadicamente, como nos
usudrios cronicos. O efeito termogénico, de
aumento das concentragdes de acidos graxos,
ocorre devido a uma mobilizagdo das gorduras
de seus depésitos  (lipdlise), muito
provavelmente em conseqiéncia da agao da
cafeina (Tirapegui, 2002).

E recomendavel que pacientes
portadores de cefaléia tipo enxaqueca cronica
parem de tomar café por algum tempo, com o
objetivo de “limpar o0 organismo” para, quando
estiverem sofrendo uma crise de enxaqueca e
nao quiserem tomar algum outro tipo de
remédio, possam servir-se de duas xicaras de
café bem forte para obter alivio (Rang e
colaboradores 2000).

A cafeina, por ter a propriedade de
contrair os vasos sanguineos, compensa a
dilatacado dos vasos sangulineos do cranio que
normalmente causa a dor de cabeca, aliviando
esse desagradavel sintoma. Além disso, a
cafeina parece potencializar os efeitos de
outros analgésicos além de melhorar as dores
de cabecga por razbes emocionais.

Alguns trabalhos estudaram os efeitos
da cafeina na melhora da atencao para dirigir
veiculos em pessoas que haviam ingerido
alcool. Os resultados, embora apontem
alguma melhora da atencdo, ndao diminuem
satisfatoriamente os efeitos danosos do alcool
em relacdo aos reflexos.

A area cerebral envolvida com atengéo
e alerta é o talamo. Experiéncias com
ressonancia Magnética Funcional mostram
alteracées na funcdo do talamo depois do
estimulo que solicita atengao e alerta seletivo
(ateng@o voluntaria). Também se percebem
alteracdes na funcdo dessa area do cérebro
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depois da administragdo de cafeina (Rang e
colaboradores 2000).

Estudos tém apontado a cafeina como
um  poderoso agente  modulador do
desempenho fisico, em atividades fisicas de
diferentes naturezas. Com relagdo aos
exercicios  prolongados, o0s resultados
sugerem que o uso da cafeina promove
melhoria na eficiéncia metabdlica do sistema
energético durante o esforgo contribuindo para
melhor desempenho fisico (Agnol, 2001).

O consumo da cafeina na gestacao
pode alterar o peso do recém-nascido e nao a
idade gestacional; apenas doses diarias acima
de 300mg modificariam o peso ao nascer e
aumentariam o risco de ruptura precoce de
membranas. No entanto, dose bem menor
(71mg/dia) foi considerado prejudicial ao
crescimento fetal (Bicalho e Azevedo, 2002).

A prépria ABIC, através de seus
artigos, recomenda uma ingestao equivalente
a 400 — 500 mg/dia — dose de até 4 xicaras,
dessa forma a cafeina ndo é prejudicial a
salde, desde que ela seja consumida
moderadamente. O limite maximo para nao
causar danos a saude humana é na faixa de
500mg diaria de cafeina, o que equivale a
meio litro de café tomado em quatro doses
divididas durante o dia.

CAFEINA E EXERCICIO FiSICO

Segundo Braga e Alves (2000), € uma
substancia lipossolivel e aproximadamente
100% de sua ingestdo oral é rapidamente
absorvida pelo trato gastrointestinal, atingindo
concentragdes de pico no plasma, entre 30 e
120 minutos.

O interesse nos possiveis efeitos da
cafeina, como recurso ergogénico nos
exercicios de endurance, iniciou-se com uma
série de trés estudos realizados por Costill e
seus colaboradores, nos Estados Unidos, no
final da década de 70 (Costill, 1978).

Esses estudos sugeriram que a
cafeina causou um aumento na disponibilidade
de 4acidos graxos livres para o musculo,
resultando em um aumento da taxa de
oxidacdo de lipidios. O glicogénio muscular
poderia ser poupado, retardando a fadiga (lvy,
1979).

Segundo Graham e Spriet (1991),
analisaram a performance de sete atletas bem

treinados na corrida e no ciclismo, a 80% VO,
maximo, até a exaustdo. As dosagens de
cafeina foram administradas (0-5-9-13mg/kg),
demonstrou um aumento significativo na
performance de endurance para todas as
dosagens de cafeina.

Segundo Braga e Alves (2000), é
importante  colocar que Pasmam e
colaboradores. Tiveram a preocupagédo de
analisar as concentracoes de cafeina na urina
dos sujeitos, ap6s a ingestdo de todas as
dosagens (0-5-9-13mg/kg) e observaram que
somente 9 e 13mg/kg resultam em
concentragbes urinarias acima do limite
estabelecido pelo COI (Comité Olimpico
Internacional) como doping.

Utilizando diferentes dosagens de
cafeina, que correspondem em média a 2,1;
3,2; 4,5mg/kg. Foram observados beneficios
ergogénicos na performance, sem diferenca
significativas entre as dosagens. As
concentragbes  urinarias  apresentaram-se
inferiores ao limite do COIl. O estudo relatou,
ainda, que a cafeina ndo causou efeito
diuréticodurante o exercicio (Braga e Alves,
2000).

Segundo Braga e Alves (2000),
Kovacs e colaboradores, fez alguns estudos
(Alves e colaboradores, 1995; Cohen e
colaboradores, 1995; Sazaki e colaboradores,
1997) nao  verificaram aumento da
performance devido a ingestdo de cafeina.
Esta controvérsia pode estar relacionada com
a falta de padronizagdo nas metodologias
utilizadas nos experimentos. Além disto, existe
uma série de varidveis que podem interferir
nos resultados das pesquisas, tais como
dosagens de cafeina, tipo de exercicio,
intensidade do exercicio, alimentagcdo pré-
exercicio, habituacdo a cafeina, estado de
condicionamento fisico dos sujeitos e
variagdes individuais.

Portanto o objetivo do nosso trabalho
€ pesquisar os rétulos de café comercializadas
no DF e avaliar a necessidade da indicacao do
teor de cafeina. E também comparar rétulos
de diversas marcas e tipos de café; analisar a
composigcao nutricional dos rotulos de café;
sugerir a obrigatoriedade do teor de cafeina,
bem como a citacdo de consumo moderado
(consumir moderadamente) e consumo
imediato ao preparo.
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MATERIAIS E METODOS

O artigo foi baseado na pesquisa
bibliografica, revistas, jornais, internet entre
outros, para se chegar ha um estudo descritivo
e interpretativo, ou seja, descrever o valor
nutricional das embalagens de café
industrializados e comercializados. E foi nessa
perspectiva que houve a necessidade de fazer
uma pesquisa de campo nos supermercados.

Quadro 2: Andlise das embalagens de café

Foram analisadas dezoito embalagens
de café, denominadas através das marcar
disponiveis nos supermercados, dos quais
foram observados os dados de composicdo
quimica, como o teor de carboidratos,
proteinas, gorduras totais, cafeina e outras
informacdes quanto ao preparo e a informagéo
na embalagem para o uso moderado. Segue a
tabela com os valores nutricionais das
embalagens de cafeé.

MARCA TIPO KCAL |[CHO |PTN |[LIP |SODIO |GORD.
Café Cia Torrado e moido 2,3 0,24g | 0,249 |- 0,36mg | 0,05¢g
organica

Café organico Torrado e moido 2,3 0,24g |0,22g |- 0,369 0,05¢
Native

Café Great Value | Torrado moido 11 0,79 |0,8g |- 0g Og
Bravo café Torrado e moido 21 0,3 0,3g |- 0,59 Og
Café ltambé Torrado e moido 2,3 0,24g |0,22g |- 0,36mg | 0,05¢g
Café do sitio Micro-pulverizado 2,3 0,24g |0,22g |- 0,369 0,59
Café Bagda Torrado e moido 0 Og 0g - 0g Og
Café Melita Extra forte 2,3 0,3g |0, - 0,369 0,059
Café Pao de Torrado e moido e 0 Og 0g - 0g -
Acucar Descafeinado

Café Bom dia Solavel descafeinado 0 Og Og - 0g -

Legenda: CHO — carboidrato; Ptn — proteina; Kcal — calorias; lip — lipidios; god — gordura.

As marcas de café Iguagu, café pilao,
café Kimimo, café do Ponto, Nescafé, café
Santa Clara, Café Caboclo, café 3 coracdes
nao existem informagdes nutricionais.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Todas as marcas estdo de acordo com
o regulamento proposto pela ANVISA, no que
diz respeito a declaragdo da porgdo do
alimento em medida caseira, a qual
corresponde a 50 ml que equivale a uma
xicara de café.

O resultado da analise das rotulagens
apresentou variagao significativa, isto é, em
uma das rotulagens as informagdes
nutricionais das marcas as marcas café Pao
de aglcar descafeinado, café Bom dia
descafeinado e café Bagda torrado e moido
foram zero em todos os nutrientes e outras
variaram entre café Melita extra forte, café do
Sitio pulverizado, café ltambé torrado e moido,
café organico Native torrado e moido e café
Cia orgénico torrado e moido obtiveram 2,3

Kcal e o café Great Value torrado e moido teve
11Kcal e o maior valor cal6rico observado foi 0
do café Bravo torrado e moido com 21 Kcal.

Qutro aspecto observado é que a
cafeina, uma das composi¢des fundamentais
do café, ndo é citada nem informada nas
embalagens analisadas. O termo
“moderadamente” nado €& expresso em
nenhuma das embalagens observadas, pois a
ABIC chama a atencdo para esse aspecto,
sendo que o moderado corresponde a 400-
500mg/dia, dose de até 4 xicaras, o que nao
causa prejuizo a saude humana.

Em nivel de conhecimento, as
embalagens de café estrangeiras, como por
exemplo de Porto Rico, Estados Unidos entre
outras, ndo sdo expostos a informacdo da
composicdo nutricional o modo de preparo e a
medida caseira.

Enfim, questiona a necessidade de
mais alguma informag&o nos rotulos, uma vez
que, estes se apresentam como diretrizes para
0s consumidores dando assim a opgéo de
selecionar os alimentos para uma dieta
saudavel.
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CONCLUSAO

O café é uma bebida mundialmente
conhecida, muito apreciada e consumida pelos
brasileiros. Pode prevenir o surgimento da
diabetes tipo Il devido a formagdo de
Quinideos, bem como aumentar o estado de
alerta, reduzindo assim, a fadiga por estimular
0] sistema nervoso central e,
consequentemente interferir no sono e
provocar insénia.

Apesar das relacdes de alto consumo
de café e fatores de risco para doencas
isquémicas do coragao deve-se usar sempre 0
bom senso, ndo sendo radical abstendo-se
totalmente do prazer de tomar o café ou sendo
extremamente liberal, expondo-se
excessivamente a substancias que podem
predispor a maiores riscos a saude.

Em relacdo aos rotulos do café foi
constatado que quanto ao modo de preparo, a
medida caseira e os nutrientes exigidos pela
ANVISA, estdo de acordo com os
regulamentos propostos pela mesma.

Nas pesquisas bibliograficas, artigos
da ABIC, foi observada a informacdo que o
café traz beneficios, desde que seja
consumido moderadamente, isto &, de 400 a
500mg/dia (até 4 xicaras).Porém o termo
consumir moderadamente nao € expresso nas
embalagens, nem tampouco é informada a
quantidade por mg ou medida caseira ideal
para que este produto seja consumido de
forma moderada.

O objetivo a priori foi confirmado que
nao ha nenhuma informacao quanto ao teor de
cafeina, tendo em vista que essa substancia é
classifcada como uma droga de agéo
estimulante que pode provocar reacoes
adversas no organismo. No entanto, observou
- se, que nao ha uma preocupagéo, ou seja,
leis voltadas para as informagbes nas
embalagens de café sobre a quantidade
adequada para a ingestao de cafeina, a fim de
qgue nao haja efeitos contrarios, ou até mesmo
danos a saude.
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