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RESUMO: Um grande nimero de componentes do café tem sido identificado como sendo potencialmente responsavel
pela sua quimioprotecdo. Entre outros, t€m sido destacados, a cafeina e polifendis, incluindo os dcidos clorogénicos e
seus produtos de degradacdo. Desta forma, a presente pesquisa teve como objetivo estudar os efeitos do consumo de café
cafeinado e descafeinado, por individuos adultos, ativos e sedentdrios avaliando de exames clinicos (niveis de dcido urico e
glicose). Para tanto, foram envolvidos 48 individuos, os quais foram separados em grupos de acordo com as faixas etdrias 20
a 29, 30 a 39 e 40 a 50 anos, em ativos e sedentdrios e tipo de consumo da bebida cafeinada ou descafeinada. Apés a
formacgéo dos grupos esses foram orientados sobre a forma de preparar a bebida do café e a quantidade a ser consumida ao
dia por um periodo de seis meses. Os exames clinicos, foram realizados no inicio e apds os seis meses de dieta. Pelos
resultados verificou-se que: o nivel de glicose nio foi alterado. Houve reducdo nos niveis de dcido drico. O consumo de
café, cafeinado e descafeinado, promoveu melhoria ou ndo interferiu nos fatores avaliados evidenciando que a cafeina
ndo € o componente responsdvel pelas alteracdes ocorridas, podendo ser atribuido a outros componentes do café.
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INFLUENCE OF CAFFEINE IN THE SERUM LEVELS OF URIC ACID AND GLUCOSE
IN ADULT INDIVIDUALS, ACTIVE AND SEDENTARY

ABSTRACT: A great number of coffee components has been identified as potentially responsible by its
chemiprotection. Highlighted the caffeine and polyfenols, including chlorogenic acids and its degradation products.
The present research had as objective to study the effects of caffeinated and decaffeinated coffee consumption, by adults
individuals, active and sedentary evaluating the clinical exams (uric acid and glucose levels). Therefore, forty-eight
individuals were involved, which were separated in groups according to age rates from 20 to 29, 30 to 39 and 40 to 50 years
old in active and sedentary ones, and kinds of consumption of the caffeinated and decaffeinated beverage. After forming the
groups, these ones were directed about the way of preparing the coffee beverage and the amount to be consumed by day for
a period of six months. The clinical exams were accomplished at the beginning and after six months of diet. The results
showed that: the glucose level didn’t alter. There was a decrease in the uric acid levels. The coffee consumption, caffeinated
and decaffeinated, prommoted a improvement or didn’t alter in the evaluated parameters making clear that caffeine isn’t the
coffee component responsible by the occurred changes, which can be due to others coffee components.
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INTRODUCAO

Existem vdrias pesquisas que apontam o café como benéfico para a satide humana agindo como um estimulador
para vdrias partes do organismo. A cafeina € uma das drogas mais consumida em todo o mundo, é uma substincia
encontrada em vdrios alimentos e bebidas. Além da cafeina, o café contém uma série de outras substincias, como
polimeros fendlicos, 4cidos clorogénicos, lipideos, terpenos que em associagdo possuem diferentes efeitos bioldgicos,
como acdo antioxidante, antimutagénica, antibiética, antihipercolesterolémica e antihipertensiva, os beneficios
aparentes do café em relacdo ao 4cido urico podem ser devidos ao potente antioxidante (dcido clorogénico), embora nao
tenha sido desenvolvido nenhum estudo mecanistico (Lima, 2008).

O café é também a principal fonte de &4cido clorogénico, um antioxidante forte que pode melhorar a
sensitividade da insulina. O 4cido clorogénico também ajuda a inibir a absor¢do de glicose no intestino. Em outro
estudo com café descafeinado aparentou atrasar a absorcdo de glicose intestinal e aumentar as concentracdes de
peptideos 1 glucagon-similar, que é bem conhecido por seus efeitos benéficos na secre¢do e acdio da insulina. Os
pesquisadores notaram também que seus resultados poderiam ser devidos a um efeito de outros componentes diferentes
da cafeina encontrados no café, o que poderia também explicar porque o café afeta os niveis de acido trico, mas o chd
ndo (Arthritis Care e Research; 2007).
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Trabalhos posteriores associaram o café¢ com menores niveis de peptideo C (um marcador de niveis de
insulina). Os pesquisadores sugerem que como hd uma relagdo forte entre resisténcia a insulina e niveis de 4cido trico
elevados, a diminui¢do nos niveis de insulina associada com o consumo de café pode levar a niveis mais baixos de
acido urico (Arthritis Care e Research; 2007).

Estudos realizados no Canadd, acompanharam 45.869 homens sem histérico de gota com idade superior a 40
anos durante 12 anos e observaram que o consumo regular de café estd associado a um menor risco de gota. No inicio
do estudo avaliou a ingestdo de café, café descafeinado e cha a cada 4 anos através de questiondrios validados. Nesse
mesmo estudo, foram documentados 757 casos confirmados de gota e concluiu que aumentar a ingestdo de café é
inversamente associado com o risco de gota. Estes dados sugerem que o consumo de café a longo prazo estd associado a
um menor risco da incidéncia de gota (Choi et al. 2007). Em outros trabalhos liderados por esses mesmos autores,
conduzido entre 1988 e 1994 envolveu mais de 14.000 homens e mulheres com pelo menos 20 anos de idade, onde
foram retiradas amostras de sangue e urina. Os resultados verificaram que os niveis de 4cido drico no sangue
diminuiram significativamente com o aumento do consumo de café, mas ndo com o consumo de chd, relatam também
que houve associagdo entre consumo de café descafeinado e niveis de dcido trico. Esses resultados sugerem que outros
componentes do café que ndo a cafeina contribui para a associag¢do inversa observada entre consumo de café e niveis de
acido drico (Arthritis Care e Research; 2007).

Battram (2006) verificou que tanto o café cafeinado como o descafeinado tem efeito protetor contra o diabetes
tipo 2, comprovando que outros compostos do café que ndo a cafeina devem estar envolvidos nesse efeito. Na verdade,
o consumo de cafefna (substincia) tem o efeito de favorecer a intolerancia a glicose ou pré-diabetes (uma condi¢ao
metabdlica que na maioria das vezes precede o diabetes), e consumo regular e cronico de café, especialmente o
descafeinado, tem efeito de melhorar a tolerancia a glicose.

MATERIAL E METODOS

Ap6s aprovagdo do projeto pela Comissdo de Etica de Pesquisa em Sere Humanos do Centro Universitrio de
Lavras, a presente pesquisa foi desenvolvida com 48 individuos adultos saudaveis, sedentdrios e ativos de ambos os sexos,
na faixa etdria de 20 a 50 anos da cidade de Lavras - MG.

Foram realizadas palestras aos voluntdrios para a apresentacdo do projeto de pesquisa, visando abordar os
beneficios do consumo do café para a satude. Posteriormente foi preenchido um formuldrio de Anamnese, em seguida
selecionou-se os individuos. Ja cadastrados foram mobilizados para realizacdo do exame clinico de 4cido drico, no
Laboratério Santa Cecilia em Lavras, sob a supervisdo do farmac€utico bioquimico responsavel. Para realizacdo dos
exames clinicos, cada individuo foi orientado a permanecer em jejum por um periodo de 12 horas. Logo apéds a coleta
do sangue, foi avaliado os niveis de 4cido trico e a glicemia de jejum.

O agrupamento final dos voluntarios em grupo classificados em Ativos e Sedentdrios foi efetuado de acordo
com as respostas dos voluntdrios, sendo considerado ativo aquele que praticava atividade fisica de trés ou mais vezes
por semana e sedentdrios aqueles que ndo praticavam atividade fisica ou até duas vezes pé semana e resultados dos
demais exames de andlises clinicas. Os blocos foram separados por faixa etdria e atividade fisica (ativo ou sedentdrio) e
consumo de café filtrado, cafeinado ou descafeinado (3 a 4 xicaras de 100 mL café/dia, por um periodo de seis meses).

O café utilizado foi da espécie Coffea ardbica, coletados de um mesmo lote na Fazenda Ponte do Funil, situada
a margem do Lago do Funil, no municipio de Perddes-MG e processado na torrefadora da Escola Agrotécnica de
Machado, obtendo torra clara ideal para consumo. A amostra utilizada foi do tipo exportacdo, graos cerejas descascados
e de processo de preparo natural de bebida mole e o café descafeinado foi o da marca comercial Mellitta, sendo todo o
produto também de um mesmo lote.

O experimento foi conduzido segundo um delineamento inteiramente casualizados com quatro repeti¢des. Os
tratamentos de parcela estavam arranjados em um esquema fatorial 3x2x2 (3 faixas etdrias, 2 situa¢des de atividades e 2
tipos de café) e subdivididos no tempo (inicio do tratamento e seis meses apds), perfazendo um total de 48 voluntdrios.
As faixas etdrias, que constituiram os blocos foram: faixa etdria jovem (20 a 29); intermedidria (30 a 39) e superior (40 a 50
anos). Sendo que 24 voluntdrios passaram a ingerir café com cafeina e os outros 24 passaram ingerir café descafeinado,
os mesmos foram orientados a consumir de trés a quatro xicaras de café (100mL/dia) por um periodo de seis meses, além de
serem alertados quanto ao consumo de outros alimentos com cafeina, visando assegurar maior precisdo ao experimento.

O periodo de duracdo da pesquisa foi de seis meses e ao final do estudo, foram realizados novamente os
exames de andlises clinicas, para verificar possiveis variacdes no parametro estudado. Ap6s coleta de todos os dados, os
mesmos foram submetidos a andlise estatistica através do teste Scott-Knott e teste t de Student ao nivel de 5% de
probabilidade, utilizando o programa SISVAR.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nas Tabelas 1 e 2 encontram-se os valores médios de dcido urico, segundo a faixa etdria, nivel de atividade
fisica, tipo de café consumido e etapa nos seis meses de experimento. Pelos resultados da analise de variancia, houve
efeito significativo (P<0,05) para a interagdo: faixas etdrias x nivel de atividade fisica x tipo de café, e também para
etapa.
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Observa-se pela Tabela 1 que os individuos ativos, selecionados para consumirem o café (descafeinado), na
faixa etdria intermedidria (30 a 39 anos), apresentaram menor valor de 4cido trico (2,16 mg/dl), em relacdo aos
individuos nas faixas etdria mais jovem (20 a 29 anos) e superior (40 a 50anos), os quais apresentaram em média 5,36
mg/dl e 5,11 mg/dl, respectivamente. Observa-se também que estes mesmos individuos apresentaram menor valor de
4cido drico do que aqueles selecionados para consumirem o café cafeinado, este menor valor foi constatado antes do
inicio do trabalho. Para os demais individuos, independente do nivel de atividade fisica e do tipo de café ndo houve
diferencas.

Com relagdo a etapa (antes e depois), houve reducdo nos niveis de dcido urico o qual reduziu de 4,43 mg/dl
para 4,10 mg/dl, apds seis meses do consumo da bebida café (Tabela 2). Com base nestes resultados nota-se que nao foi
a cafeina responsavel por essa reducio, podendo ser atribuido a outros componentes do café.

A média encontrada foi de 4,27 mg/dl, o que € considerado normal, pois de acordo com os valores usados
como referéncia sdo 1,5 a 6,0 mg/dl, para mulheres e 2,5 a 7,0 mg/dl, para homens (Pardini, 2007; Walters, 1998).

Esses resultados estdo de acordo com aqueles obtidos por Choi e Curhan (2007), os quais trabalhando com
2.240 homens japoneses, também verificaram que com o consumo de café foi possivel reduzir os niveis de dcido drico,
mas nao atribuiram esse feito a cafeina, pois o café¢ descafeinado também promoveu reducio.

Também Kioyohara et al.(1999), avaliando o efeito do café na reducdo dos niveis de dcido urico em uma
populagdo de 2000 homens e mulheres polonesas, verificaram que houve reducdo do 4cido trico nos individuos que
consumiram café.

Tabela 1 - Valores médios de 4cido trico segundo a faixa etdria, nivel de atividade fisica, tipo de café consumido nos
seis meses de experimento, etapa em que foi realizada a medi¢@o nos individuos.

Atividade Fisica®

Faixa etaria

1 Ativo Sedentario
(anos)
Cafeinado Descafeinado Cafeinado Descafeinado
20a29 3,64aA 5,36 b A 3,58a A 4,16 a A
30a39 529aB 2,16 a A 4,19a A 5,20b A
40 a 50 4,66 a A 511bA 3,58a A 430aA
Erro Padrao 0,69

Meédias seguidas de mesma letra mindscula na coluna e maitscula na linha para cada tipo de café ndo diferem entre si
pelo Teste Scott-Knott (1), e Teste t de Student (2), com um nivel nominal de significancia de 5%.

Tabela 2 - Valores médios de 4cido drico (mg/dL) segundo o fator etapa antes e apds seis meses do experimento dos
individuos avaliados na pesquisa.

Etapa Acido urico Erro padrao

(mg/dL)
Antes 4,43 b
Depois 4,10 a 0,08

Meédias seguidas de mesma letra ndo diferem entre si pelo Teste t de Teste t de Student, com um nivel nominal de
significancia de 5%.

Na Tabela 3 estdo apresentados os valores médios de glicose, segundo a faixa etdria (20 a 29; 30 a 39 e 40 a 50
anos), o nivel de atividade fisica (ativos e sedentdrios), o tipo de café (cafeinado e descafeinado) e a etapa (antes e
depois do fornecimento dos diferentes tipos de café por seis meses) para os individuos avaliados na pesquisa.

Verifica-se que ndo houve diferenca significativa (P>0,05), no nivel de glicose para nenhum dos fatores. O
valor médio encontrado foi de 90,23 mg/dl, o que € considerado normal de acordo com os valores utilizados como
referéncias, segundo (Walters, 1998; Ravel, 1997).

Estes resultados estdo de acordo com os resultados obtidos por Petrie et al., (2004), os quais também
verificaram que a ingestio de café ou cafeina isolada ndo induz mudancas significativas nos teores de glicose sanguinea
ou nas concentragdes de insulina .

No entanto estes resultados ndo corroboram com os resultados de Pizziol et al., (1998) os quais, trabalhando
com 30 individuos saudaveis, ndo fumantes, na faixa etdria de 26 a 32 anos, verificaram que a cafeina causou
intolerancia a glicose por induzir um aumento dos niveis de glicEémicos que € independente de insulina.
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Tabela 3 - Valores médios de glicose segundo a faixa etdria, nivel de atividade fisica, tipo de café consumido nos seis
meses de experimento, etapa em que foi realizada a medicéo nos individuos. UFLA, Lavras-MG, 2009.

Faixa Etaria Glicose Erro padrio
(anos)! (mg/dL) p
20a29 89,37 a

30a39 91,03 a 1,29

40 a 50 90,31 a

Atividade Fisica®

Ativo 89,98 a

Sedentario 90,50 a 1,05
Tipo de Café’

Cafeinado 90,48 a 3.02
Descafeinado 90,00 a ’
Etapa2

Antes 90,08 a

Depois 90,40 a 057

Médias seguidas de mesma letra na coluna ndo diferem entre si pelo teste Scott-Knott(1), ou pelo teste t de Student(2),
com um nivel nominal de significancia de 5%.

CONCLUSOES

Com o consumo de café cafeinado ou descafeinado o nivel de glicose ndo foi alterado e houve reducéo nos
niveis de 4cido trico, no entanto podemos concluir que ndo foi ndo foi a cafeina responséavel por essa reducdo, podendo
ser atribuido a outros componentes do café.
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