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‘ ‘Proscrl'base el café bajo cual-
quier forma, de la alimenta-
cion de los nifios”, es la frase
de cierre de un magnifico relato

escrito por el médico Marco A. Botero

Guerra en octubre de 1890 para la

revista Anales de la Academia de

Medicina de Medellin (1), mientras

se encontraba en el municipio de

Angostura y observaba a las madres

dar a sus hijos la infusidon concen-

trada de café. Angostura es un
poblado del Norte del Departamento
de Antioquia, uno de los principales
exportadores de café de Colombia

y seguramente una de las regiones

mas cafeteras del mundo.

Hoy, 135 afios después, se continta
discutiendo si los nifios pueden tomar
café, debido a que se han reportado
tanto efectos positivos como nega-
tivos por su consumo. Los efectos
positivos se encuentran en el ambito
cognitivo (eleva la excitacion a corto
plazo, aumenta la actividad motora,
la percepcion), ademas de mejora
del rendimiento fisico tanto en condi-
ciones aerdbicas como anaerdbicas
y mejora de la funcion respiratoria.
Por otro lado, los efectos negativos

incluyen cambios en el ciclo del
suefio, que podrian alterar indirec-
tamente el peso y el crecimiento de
los nifilos por un aumento del meta-
bolismo durante la noche; también
podria causar ansiedad y depresion,
estos ultimos asociados a la dosis
consumida, y ocasionar aumento del
ritmo cardiaco y de la presion arte-
rial; también problemas digestivos,
deshidratacion y finalmente podria
llevar a una mayor sensibilidad al
alcaloide (2).

La preocupacion con relacion a esta
bebida es el contenido de cafeina,
motivo por el cual la Academia
Estadounidense de Pediatria des-
aconseja el consumo de cafeina en
nifios (3). Sin embargo, el gobierno
de Canada presenta limites diarios
en el consumo de cafeina para los
menores (4): 45 mg (aproximada-
mente media taza de café) para
nifios de 4 a 6 anos, 62,5 mg para
nifios de 7 a 9 afios, 85 mg entre 10
y 12 afios y para adolescentes entre
85y 100 mg.

En la actualidad los niflos se ven
expuestos a demasiadas fuentes
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de cafeina, en las que se incluyen refrescos, tés
helados y dulces, bebidas energéticas, chocolate,
snacks (mentas, gomitas, chicles, mantequilla de
mani y barras energéticas) e inclusive medicamen-
tos y suplementos (5); por lo tanto, es perentorio
desarrollar mas investigaciones que permitan deter-
minar el efecto del café en la salud de los nifios y
mientras se avanza en esta materia, es importante
atender las anteriores recomendaciones, la cuales
buscan proteger la salud de los menores.

En su articulo de opinién de 1890, con profunda
preocupacion, el Dr. Botero manifiesta:

“.Qué se hace cuando se tiene entre manos
un trabajo que requiere un poco de ensan-
che de la inteligencia? Se toma café. Viene
efectivamente la animaciéon como obligada
por medios arbitrarios, pero mas tarde cae el
cerebro en postracion. ¢Qué se hace cuando
se quiere tener una vigilia prolongada? Se
toma café. Después vienen los suefios agita-
dos que nada satisfacen. ¢ Como se procede
para no sentir hambre en siete dias? Se
toma café. Después vienen la displicencia,
la pereza estomacal, los trastornos digesti-
vos. ¢ Y sera util y conveniente forzar de una
manera tan violenta las funciones organicas?
Evidentemente no”. (1)

Hoy, se conoce que el café contiene sustancias bio-
|l6gicamente activas como cafeina, acidos clorogé-
nicos, trigonelina, diterpenos y alcaloides de tript6-
fano, entre otros, con potencial efecto saludable, lo
gue podria hacer de su consumo moderado (2 a 3
tazas de 12 onzas —400 mg cafeina/dia—) y dentro
de una dieta saludable (6), un aliado para la salud.
Al café se le han atribuidos algunos efectos saluda-
bles, incluyendo efectos sobre el cerebro, el meta-
bolismo, e incluso el cancer, entre otros.

La enfermedad de Alzheimer es una causa comudn
de demencia y el consumo de café se asocia con
menor riesgo de desarrollar esta enfermedad. Esto
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podria deberse a los efectos de la cafeina y los
acidos clorogénicos sobre los receptores de adeno-
sina. Se ha descrito que los receptores A1 mejoran
la liberacion de neurotransmisores, mientras que
los receptores A2A mejoran la funcién neurocogni-
tiva y la neuroplasticidad, lo que tiene un papel en
la prevencion de los depdsitos toxicos del péptido
B-amiloide en el cerebro (7).

En el mismo sentido, la enfermedad de Parkinson,
una enfermedad que se caracteriza por la muerte
de las células que secretan dopamina, afectando
el movimiento. Se ha descrito que el café puede
reducir el riesgo de padecer esta enfermedad, el
efecto protector se atribuye a la cafeina y a otros
componentes bioactivos como el acido cafeico, el
acido ferulico, el acido p-cumarico y el acido cloro-
génico. Se describe que estos compuestos mejoran
el rendimiento motor y cognitivo tanto en el enveje-
cimiento como en la depresion. A este respecto, el
acido clorogénico parece mejorar la secrecion del
péptido 1 similar al glucagén y una accion antiin-
flamatoria (8).

Las células de la microglia y los astrocitos, en
condiciones fisiolégicas mantienen la homeosta-
sis cerebral, el desarrollo neuronal y proporcionan
defensa al cerebro contra lesiones, infecciones y
dafos. La microglia tiene tanto accién antiinflama-
toria como proinflamatoria y los astrocitos respon-
den al dafio neuronal con dos fenotipos diferen-
tes: uno asociado con la neuroinflamacion y el otro
asociado con la neuroproteccion. Se ha informado
gue en modelos murinos, la cafeina por la via de
NF-kB puede reducir las concentraciones de 6xido
nitrico, prostaglandina 2, factor de necrosis tumoral
alfa y la cantidad de células microgliales activa-
das, protegiendo las neuronas dopaminérgicas.
Ademas, se ha descrito que la cafeina es capaz
de reducir la apoptosis, la produccion de radicales
de oxigeno y la disfuncién mitocondrial, la produc-
cion de Interleucinas (IL)-1 e IL-18 en astrocitos y
por lo tanto su activacion (9).

El consumo de café parece tener efecto positivo
en el peso corporal. La cafeina estimula el sistema



nervioso simpatico aumentando la tasa metabo-
lica en reposo, lo que favorece la termogénesis
celular y la lipdlisis. Al tiempo los acidos clorogéni-
cos suprimen la acumulacion de triglicéridos hepa-
ticos al regular negativamente genes asociados
con la adipogénesis (acetil-CoA carboxilasa, acido
graso sintasa) y regulando positivamente genes
implicados en la oxidacion de acidos grasos (carni-
tina palmitoiltransferasa y receptor activado por pro-
liferadores peroxisémicos alfa). De esta manera el
consumo habitual de café se asocia con una reduc-
cion del riesgo de diabetes, hipertension, obesidad
abdominal, reduccién de los niveles de triglicéri-
dos y aumento de los niveles de colesterol HDL,
lo que resulta en una reduccion del riesgo meta-
bolico. Con relacién al metabolismo de la glucosa,
la cafeina aumenta la secrecion de las células B
(insulina) y reduce su dafio. Los &cidos clorogénicos
tienen efecto en la absorcién de glucosa al inhibir la
secrecion de alfa-amilasa, a-1,4-glucosidasay glu-
cosa-6-fosfatasa salival y pancreatica. De otro lado
mejoran la sensibilidad a la insulina induciendo la
secrecion de incretinas e induciendo la transloca-
cion del transportador de glucosa 4, responsable de
la captacion de glucosa por los tejidos periféricos.
Los acidos clorogénicos también reducen el estrés
oxidativo al mejorar la funcién endotelial y la biodis-
ponibilidad del 6xido nitrico, lo que resulta en una
reduccion de la presion arterial (10).

El cancer es una de las principales causas de mor-
bilidad y mortalidad en todo el mundo (11), con un
impacto negativo importante sobre la salud publica
debido a la carga clinica que conlleva, los costos de
atencién médica y los efectos adversos en la espe-
ranza de vida y la longevidad.

El consumo de café esta asociado con un menor
riesgo de varios tipos de cancer, incluyendo, el
de higado y endometrio (12), el cancer oral, de
faringe, de colon, de proéstata, el melanoma (13)
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de mama en mujeres posmenopausicas (14), y el
de piel. También podria reducir las tasas de recu-
rrencia del cancer, en particular el colorrectal (15).
Los efectos protectores mas fuertes se observa-
ron con un consumo de tres o mas tazas por dia,
y parecen atribuirse a los compuestos bioldgica-
mente activos, como cafeina, flavonoides, ligna-
nos y otros polifenoles, los cuales parecen inducir
la disociacién, traslocacion al nucleo y posterior
unién a elementos de respuesta a antioxiodan-
tes, del Factor Nuclear Eritroide 2 (NRF2). Estos
eventos inducen genes regulados por NRF2, inclui-
das las enzimas antioxidantes Glutation Peroxidasa
(GPx), Superoxido Dismutasa (SOD), Quinona
Oxidorreductasa 1 (NQO1), Glutation Reductasa
(GR), Hemo Oxigenasa 1 (HO-1) y varios miem-
bros de la familia de las tiorreductasas, los cuales
inhiben el dafio celular, tienen propiedades antiin-
flamatorias o inhiben la metastasis (16).

En cuanto a la asociacion con otros 6rganos, como
el eséfago, el pancreas, los rifiones, la vejiga y los
ovarios, los resultados son contradictorios o los
datos estadisticamente no significativos (14).

En consenso, resultados como los anteriores y
muchos otros que no son citados en este texto,
permitieron que la Administracion de Alimentos
y Medicamentos de los Estados Unidos (FDA),
declarara que las bebidas de café con menos de
cinco calorias por porcion (limite que busca contro-
lar la cantidad de azUcares afadidos a la bebida),
puedan etiquetarse como “saludables” (17), asi que
135 afios mas tarde parafraseando al Dr. Botero,
podemos finalizar diciendo, prescribase el café bajo
cualquier forma, en la alimentacion de los adultos.

AMGG declara haber nacido en una regién colom-
biana con arraigo cafetero, pertenecer a una familia
gue cultiva café hace varias generaciones, amar el
café y beberlo diariamente. [H]
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