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Resumo

Introducao: Bebidas “energéticas” (BE) é uma denominagao de venda para um grupo de
bebidas refrigerantes que contém elevados teores de cafeina, taurina e glucuronolactona,
além de hidratos de carbono, inositol, niacina, vitaminas do complexo B e, por vezes, alcool.
A crescente preocupagao com o seu consumo pelos adolescentes advém da possibilidade de
ocorréncia de efeitos adversos na saude, associados ao consumo combinado com dlcool e
durante a pratica de atividade fisica. O trabalho tem como objetivo avaliar o risco da
exposi¢ao a substancias estimulantes (cafeina, taurina e glucuronolactona), em adolescentes
dos 10 aos 18 anos, do distrito de Lisboa, através do consumo de bebidas “energéticas” e
refrigerantes de extratos vegetais (colas e ice tea), café e bebidas com café e cha (verde,
branco e preto).

Materiais e métodos: A amostra do estudo incluiu 85| adolescentes dos 10 aos 18 anos,
alunos do ensino basico e secundario, aos quais foi aplicado o “Inquérito aos habitos de
consumo de bebidas energéticas e refrigerantes” e colhidos dados antropométricos, de
fevereiro a abril de 2014, em escolas do distrito de Lisboa.

Resultados: Cerca de 42% dos inquiridos consumiram bebidas “energéticas”, pelo menos
uma vez no ultimo ano, com maior prevaléncia no sexo masculino e no grupo etario dos |15
aos |8 anos. Aproximadamente |7% bebem bebidas “energéticas” em combinagao com
alcool e 39% associadas a pratica de atividade fisica. Para consumidores de bebidas
“energéticas” a maior contribuicao para a exposicao a cafeina sio o café e as bebidas
“energéticas”. A média de exposicao didria total a cafeina é de 0,59 mg/kg peso corporal/dia,
a exposicao a taurina e glucuronolactona decorrente de bebidas “energéticas” é 2,38 e 1,43
mg/kg pc/dia, respetivamente. Dos inquiridos, cerca de 3% excedem o limite de exposicao
didria a cafeina associada a efeitos adversos como a ansiedade.

Discussao e Conclusao: O fenomeno do consumo de bebidas “energéticas” ¢é
relativamente novo e ainda pouco estudado em Portugal. A regulamentagao das bebidas
“energéticas”, bem como a comunicagdao do risco seriam um importante passo para a
adverténcia ao consumidor sobre potenciais riscos para a saude, principalmente quando

associadas ao alcool e/ou a atividade fisica.

Palavras-chave: avaliacgio de risco, bebidas “energéticas”, cafeina, taurina,

glucuronolactona.






Abstract

Introduction: “Energy” drinks is the customary name given to a category of soft drinks
containing high levels of caffeine, taurine and glucuronolactone, and also carbohydrates,
inositol, niacin, complex B vitamins and, in some cases, alcohol. The increased concern over
energy drink consumption by adolescents results from the possibility of adverse health
effects, along with alcohol consumption and during the practice of physical activities. The
goal of this report is to assess the exposure risk to stimulant substances (caffeine, taurine
and glucuronolactone) in adolescents with ages ranging from 10 to 18, living in the Lisbon
county, the consumption of “energy” drinks and soft drinks with plant extracts (colas and ice
teas), coffee and coffee based beverages and tea (green, white and black).

Materials and methods: The sample of this study included 851 adolescents from 10 to |8
years old, middle school and high school students, who answered the “Consumption data of
energy drinks and other soft drinks” survey and whose anthropometric data was collected,
from February to April 2014, in Lisbon county schools.

Results: About 42% of the individuals consumed “energy” drinks at least once in the last
year, with higher rates on the male gender and in the age group of 15 to 18. Around 7% of
the individuals consume “energy” drinks combined with alcohol, and 39% consume it
associated with physical activity. For the “energy” drinks consumers, the major contributors
to caffeine exposure are coffee and “energy” drinks. The total daily average exposure to
caffeine is 0,59 mg/kg body weight/day and to taurine and glucuronolactone from “energy”
drinks is 2,38 and 1,43 mg/kg bw/day, respectively. About 3% of the individuals exceed the
daily limit of exposure to caffeine associated with adverse effects such as anxiety.
Discussion and Conclusion: The “energy” drinks consumption phenomena is relatively
recent and still insufficiently studied in Portugal. The regulation of “energy” drinks and risk
communication would be an important step to increase consumer awareness about potential
health risks of its consumption, especially when associated with alcohol and/or physical

activity.

Keywords: Risk assessment, “energy” drinks, caffeine, taurine, glucuronolactone.
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l. Introducio

A cafeina é uma substancia estimulante do sistema nervoso central e do metabolismo,
apreciada pela Humanidade ha milhares de anos, através do consumo de alimentos e bebidas
que a contém (Meltzer et al., 2008). A cafeina é antagonista dos recetores da adenosina,
sendo este o seu principal mecanismo de agao (Dunwiddie e Masino, 2001). A cafeina esta
naturalmente presente numa grande variedade de graos, folhas e frutos de mais de sessenta
plantas. Algumas das fontes mais comuns de cafeina sao a noz de cola (Cola acuminata), cacau
(Theobroma cacao), erva-mate (llex paraguariensis), guarana (Paullinia cupana), graos de café
(Coffea arabica e Coffea robusta) e folhas de cha (Camelia sinensis) (Heckman, Weil e Mejia,
2010). A cafeina é também usada como aromatizante em refrigerantes e ainda em produtos
terapéuticos (Rotstein et al., 2013).

Nas ultimas décadas, o consumo de refrigerantes que contém cafeina aumentou
substancialmente entre criangas e adolescentes (Heckman et al., 2010), com as chamadas
bebidas “energéticas” a aumentar a sua popularidade entre os mais jovens (James,
Kristjansson e Sigfusdottir, 201 ).

As bebidas "energéticas" apareceram pela primeira vez na Europa e na Asia na década
de 60 do século passado. A introdugcao de uma conhecida marca de bebida “energética” na
Austria ocorreu por volta de 1987 (Ishak et al., 2012), e nos Estados Unidos da América
(EUA) em 1997. Desde entaio o consumo de bebidas “energéticas” tem crescido
exponencialmente em todo o mundo, com a introdugao de novas marcas no mercado
(Seifert et al.,, 201 1). As bebidas “energéticas” sao distintas na sua composi¢ao dos restantes
refrigerantes comuns e bebidas para desportistas (MacDonald, 2013). O principal ingrediente
estimulante das bebidas “energéticas” € a cafeina (80 a 400 mg por lata), mas também podem
conter taurina, glucuronolactona, hidratos de carbono, inositol, niacina, vitaminas do
complexo B, e por vezes alcool (Weldy et al, 2010). As bebidas “energéticas" sio
comercializadas com mengoes que sugerem melhorar a energia, perda de peso, e aumento
da resisténcia, performance fisica ou da concentragao (Seifert et al., 201 1).

Recentemente surgiram os chamados “energy shots”, bebidas “energéticas” com maior
concentragao de cafeina e taurina, vendidos em pequena porgoes (25-75 mL) e com
alegagoes de aumento da concentragao e da performance fisica (BfR, 2010).

Alguns paises nao possuem uma definicao ou um padrao de composigao para os
produtos conhecidos como bebidas “energéticas”, como é o caso do Canada (Rotstein et al.,

2013). No entanto, outras Entidades de seguranca alimentar chegaram a uma decisao em



relagao a estes produtos como, por exemplo, na Austrilia e Nova Zelandia, as bebidas
“energéticas” fazem parte do grupo de “formulated caffeinated beverages” definidas como
bebidas nao-alcodlicas a base de agua aromatizada que contém cafeina, hidratos de carbono,
aminoacidos, vitaminas e outras substancias, com o intuito de aumentar a performance mental
(Australian Government, 2008; Rotstein et al., 201 3).

Outros paises decretaram medidas para regulamentar a rotulagem, distribuicao e
venda de bebidas “energéticas” que contém quantidades significativas de cafeina. A Uniao
Europeia exige que as bebidas “energéticas” possuam na rotulagem a mengao "alto teor de
cafeina”, para teores de cafeina superiores a 150 mg/L (Diretiva n°2002/67/CE, 2002),
reforcada no novo Regulamento (UE) n° 1169/2011, de 25 de outubro de 2011
(Regulamento (UE) n°® 1169/2011, 2011).

No Canada a rotulagem tem de indicar que a bebida “energética” nao deve ser
misturada com alcool e foram estabelecidos teores maximos de cafeina por litro e por lata
do produto (Reissig, Starin e Griffiths, 2009; Health Canada, 2012). Na Europa existem
diferentes posi¢oes relativas a venda de bebidas “energéticas”. A legislagao belga permite o
limite maximo de cafeina em refrigerantes, de 320 mg/L. No entanto, a Superior Health
Council ' (SHC) recomenda a reducio deste limite para 150 mg/L, ao abrigo do principio da
precaucao, Artigo 7°, do Regulamento (CE) n°178/2002 de 28 de janeiro de 2002
(Regulamento (CE) n°178/2002, 2002; SHC, 2012). Na Alemanha, por exemplo, a
distribuicao so é possivel em condic¢oes especificas, uma vez que || dos |16 estados federais
baniram uma variedade de bebida “energética” depois de um incidente em que foi detetada
cocaina, numa marca (BfR, 2008; Seifert et al., 201 1). Em Franga existem extensas limitagoes
de ingredientes, e até recentemente a sua venda era proibida. A Noruega® restringiu a venda
de bebidas “energéticas” as farmacias e a Dinamarca proibiu a sua venda (BfR, 2008).

Os perigos associados ao consumo de bebidas “energéticas” sao a cafeina, a taurina e
a glucuronolactona, cuja seguranca foi avaliada pelo SCF (Scientific Committee on Food®) em
1999, pela primeira vez. Desde entao tem existido uma preocupagao crescente, por parte
dos Estados-membros (EM) acerca do potencial efeito para a saide do consumo excessivo
de bebidas “energéticas”, por certos grupos etarios da populagao. Como tal, foi deliberada,

pelo SCF, a necessidade de avaliar a seguranga destas bebidas, tendo em conta as

I' SHC (Superior Health Council) - 6rgao consultivo cientifico do Servico Publico Federal para a
Saulde, seguranga da cadeia alimentar e ambiente (FPS), da Bélgica;

2 A Noruega nao pertence a Unido Europeia, e como tal ndo se rege por regulamentos comunitarios;
* SCF - Scientific Committee on Food; em portugués, Comité Cientifico para a Alimentagio Humana;
dependente da Diregio Geral para a saide e defesa do consumidor da Comissao Europeia;
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concentragoes normalmente presentes nas bebidas “energéticas” disponiveis no mercado
Europeu (SCF, 1999). Os grupos de risco sao as mulheres gravidas e criangas. No caso das
criangas o consumo de 0,5 litros de bebida “energética” pode resultar numa exposicao de
160 mg de cafeina por dia, que pode ser equivalente a 5,3 mg/kg peso corporal/dia, numa
crianca de 10 anos e 30 kg. Desta forma, podera originar alteragées comportamentais
transitorias, verificando-se um aumento da irritabilidade, nervosismo e ansiedade. Outra das
conclusoes da avaliagao prévia do SCF é que no caso das gravidas torna-se mais dificil avaliar
o risco da exposicao a cafeina (SCF, 1999).

A cafeina é uma substancia com uma longa histéria de estudo, acerca da seguranga
das bebidas que a contém. Em 1958, a cafeina foi classificada pela FDA (U.S. Food and Drug
Administration®), na lista - Generally Recognized as Safe (GRAS). No entanto, em 1978 varias
substancias da lista GRAS foram revistas e, no que diz respeito a cafeina, a FDA recomendou
um estudo adicional, devido as incertezas associadas a esta. Deste modo, em 1980 a FDA
considerou que a cafeina nao poderia ser classificada como GRAS, mas que deveria ser
considerada provisoriamente aditivo alimentar, até a conclusio de estudos adicionais
(Deshpande, 2002).

Em 1991, a Agéncia Internacional para o Estudo do Cancro (IARC) nao classificou a
cafeina como carcinogénica para os humanos (Grupo 3) (IARC, 1991).

Em 1999, como anteriormente referido, e em 2003, a cafeina foi avaliada pelo SCF,
em relagio a sua presenca em bebidas "energéticas”, tendo o parecer de 1999 sido
confirmado em 2003. Concluiu-se que a contribuicdo das bebidas “energéticas” para o
consumo total de cafeina nao constitui um motivo de preocupagao para adultos nao
gestantes. No entanto, para criangas que normalmente nao consumam muito cha ou café e
que possam substituir refrigerantes de extrato de colas e outros, por bebidas “energéticas”,
o consumo destas Ultimas podera representar um aumento da exposicao didria a cafeina,
quando comparado com a ingestao inicial, antes da referida substituicado. O Comité
considerou que esta pode resultar em alteragoes transitorias do comportamento, como o
aumento da excitabilidade, irritabilidade, nervosismo ou ansiedade (SCF, 2003).

A taurina € um aminoacido de baixo peso molecular que é formado no organismo,
como um produto final do metabolismo da metionina e cisteina (Rotstein et al., 2013).

Carne, peixe e marisco contém altos niveis de taurina, com variagoes de 40 a 500 mg/100 g

4 FDA - Food and Drug Administration; em portugués, Autoridade para o alimento e medicamento;
Entidade dos Estados Unidos da América dependente do U.S. Department of Health & Human
Services;

3



e as bebidas “energéticas” contém aproximadamente 4000 mg/L (AFSSA, 2009). Os teores
da dieta sao relativamente baixos, em comparagao com os 1000 mg de taurina presentes
numa dose de bebida “energética” (250 mL) (Robstein et al,, 2013). A taurina esta presente
em niveis elevados no cérebro, onde se presume que atue como um neurotransmissor.
Além do cérebro, a taurina esta presente na retina, no musculo esquelético e no tecido
cardiaco (Schaffer et al., 2010; Wu e Prentice, 2010). A taurina é também excretada no leite
materno, razao pela qual é adicionada em férmulas para lactentes (Verner, Craig e McGuire,
2007).

Estudos em animais sugerem que a taurina € essencial para a manutengao e normal
fungao do musculo (Warskulat et al., 2007). Em 2006, a AFSSA® salientou que o aumento do
volume de ejegao sistolica em resposta ao stress foi observado apds o consumo de bebidas
“energéticas”, durante a fase de recuperagao pos-exercicio fisico. Este fenomeno pode
ocorrer devido ao efeito sinérgico da taurina e cafeina (AFSSA, 2009). Foi demonstrado que
o consumo de duas latas de bebidas “energéticas” pode levar a um aumento da pressao
arterial, a curto e médio prazo e a um aumento da frequéncia cardiaca de aproximadamente
10% (Steinke et al., 2009).

O Painel da Autoridade Europeia para a Seguranga dos Alimentos (EFSA), dos
aditivos alimentares e fontes de nutrientes adicionadas aos alimentos, em parecer cientifico
sobre o uso da taurina e D-glucurono-y-lactona como constituintes das chamadas bebidas
“energéticas”, emitido em 2009, concluiu que as margens de seguranga sao suficientemente
elevadas para inferir que a exposi¢ao a taurina nos limites mencionados (4000 mg/L) nao
constitui uma preocupagao de seguranga alimentar (EFSA, 2009). O NOAEL (No Observable
Adverse Effect Level) de 1000 mg/kg de peso corporal/dia para alteragoes patoldgicas é 120 e
43 vezes superior a exposicao de taurina estimada para a média e percentil 95,
respetivamente, decorrente do consumo de bebidas “energéticas”, calculada para um
individuo com 60 kg (EFSA, 2009).

A glucuronolactona é um derivado do metabolismo da glicose no figado. A pH
fisiologico, esta substancia esta em equilibrio com acido glucurénico (Robstein et al., 2013).
Quando ingerido, por seres humanos, a glucuronolactona é rapidamente absorvida,
metabolizada e excretada na forma de acido glucarico, xilitol e L-xilulose (ANSES, 2013;
Robstein et al.,, 2013). A glucuronolactona pode ser veiculada pela dieta normal a niveis de |

a 2 mg/dia (SCF, 2003). Estes valores de ingestao sao mais baixos quando comparados com a

* AFSSA - Agéncia francesa de seguranga alimentar (anterior a 2010);
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ingestio de 600 mg, decorrente do consumo de uma dose de bebida “energética”. E-lhe
associada a alegagado de que é uma fonte de energia rapida e que pode auxiliar a
destoxificagao de xenobioticos (SCF, 1999). Nao ha até ao momento nenhuma evidéncia
experimental de que a glucuronolactona tenha um efeito ergogénico suscetivel de influenciar
a performance na atividade fisica de resisténcia (ANSES, 201 3).

O Painel dos aditivos alimentares e fontes de nutrientes adicionadas aos alimentos, da
EFSA, em parecer cientifico sobre o uso da taurina e D-glucurono-y-lactona como
constituintes das chamadas bebidas “energéticas”, emitido em 2009, refere que as margens
de seguranga sao suficientemente elevadas para inferir que a exposigao a glucuronolactona
nos limites mencionados (2400 mg/L) nao constitui uma preocupagao de seguranga alimentar
(EFSA, 2009).

O NOAEL de 1000 mg/kg de peso corporal/dia para a glucuronolactona é 200 e 71
vezes superior a exposicao de glucuronolactona estimada, para a média e percentil 95,
respetivamente, decorrente do consumo de bebidas “energéticas”, calculada para um
individuo com 60 kg (EFSA, 2009).

O SCF concluiu duas vezes (1999 e 2003) a incapacidade de garantir com certeza que
os niveis de taurina e D-glucuronolactona em bebidas “energéticas” nao apresentam nenhum
risco para a saude. Estudos adicionais de toxicologia foram recomendados, a fim de estudar
os limites maximos didrios de seguranca para a ingestao destas substancias (SCF, 1999; SCF,
2003).

Com base nos dados toxicologicos a EFSA emitiu um parecer, em 2009, concluindo
que na atualidade "a exposicdo a taurina e glucuronolactona, utilizadas nas bebidas
“energéticas” nao levantam preocupagao em termos de seguranga" (EFSA, 2009).

A publicidade das bebidas “energéticas” é frequentemente dirigida a individuos
interessados em atividade fisica. Os seus principais ingredientes associados a melhoria da
performance sao a cafeina e os hidratos de carbono. A propria designagao bebida
“energética” pode sugerir que o seu consumo possa melhorar a atividade fisica. (Rotstein et
al., 2013). Estudos sugerem que o consumo de bebidas “energéticas” pode aumentar a
capacidade fisica, mas nao € claro se o efeito é devido a presenga de cafeina, de aglcar ou de
ambos os constituintes (Rotstein et al., 2013).

A ingestao de bebidas “energéticas” antes ou durante a atividade fisica pode causar
efeitos adversos graves, como agitagao e irritabilidade e pode aumentar a pressao arterial,

bem como resultar em desidratacao (Higgins et al., 2010).



A ingestao de alcool combinado com bebidas “energéticas” esta associado a
diminuigao da consciéncia de incapacidade fisica e mental causada pelo dlcool. Este consumo
combinado tende a aumentar a taxa de absorcao do alcool e a manter o individuo acordado
mais tempo, permitindo a ingestao de um maior volume de alcool (Weldy, 2010).

Varios episddios fatais, devidos a ingestao extrema de bebidas estimulantes (bebidas
“energéticas") em combinagio com alcool (Finnegan, 2003) tém despertado a atengao dos
orgaos reguladores e da comunidade cientifica. Entidades como a Organizagao Mundial de
Saude (OMS), o SCF e a EFSA nao estabeleceram um nivel de ingestao admissivel para a
cafeina ou a Dose Diaria Aceitavel (ADI). Embora a cafeina seja um dos constituintes
alimentares mais estudados, a maior parte dos estudos em seres humanos foram realizados
em adultos, sendo os conhecimentos sobre os efeitos em criangas e adolescentes limitados
(ANSES, 2013). Assim, atualmente nao existe uma referéncia de salide para a exposicao a
cafeina, como uma Dose Diaria Aceitavel (ADI) (Meltzer et al., 2008).

No entanto, foram feitas algumas avaliagoes e adotados limites de exposi¢ao para
diferentes grupos populacionais. Para os adultos, num trabalho de revisao Nawrot. et al.
(2003) concluiram que, para a populagao em geral (adultos saudaveis), a exposicao moderada
a cafeina de 400 mg/dia (5,7 mg/kg pc/dia para um adulto de 70 kg) niao estd associada a
efeitos adversos como a toxicidade geral, efeitos cardiovasculares, mudancas
comportamentais no adulto, aumento da incidéncia de cancro ou efeitos sobre a fertilidade
masculina (Nawrot et al., 2003). Este nivel de exposicao € superior a uma dose associada a
efeito adverso de 3 mg/kg pc/dia (210 mg/dia para um adulto de 70 kg), com base em
observagoes de aumento da ansiedade, sugerida por Smith e colaboradores (Smith et al.,
2000; NZFSA, 2010).

No caso das criangas, apesar da auséncia de informagao sobre os efeitos a longo
prazo da cafeina e com base nas limitadas evidéncias de alteragdes de comportamento,
incluindo a ansiedade, e ainda devido ao facto do sistema nervoso das criangas estar em
permamente desenvolvimento, sugere-se uma exposi¢ao nao superior a 2,5 mg/kg pc/dia
como um limite toxicologico conservador, como base para as avaliagdes de risco em
criangas. (Nawrot et al., 2003). Com base nas referéncias, a Health Canada® recomenda um
consumo maximo diario de cafeina nao superior a 2,5 mg/kg pc/dia para criangas, até aos 12
anos (Health Canada, 2007). No entanto, Smith et al. (2000) propéem um limite maximo

diario de cafeina para as criangas, com base nos mesmos dados em que se baseou Nawrot et

® A Health Canada é um Departamento Federal para a saide, do Canada;
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al. (2003), de 95 mg/dia (3 mg/kg pc/dia para criangas, com um peso corporal médio de 32
kg) (Smith, 2002).

Na Europa, e segundo o Regulamento (CE) n° 178/2002 do Parlamento Europeu e do
Conselho de 28 de janeiro, a analise de risco é a metodologia sistemdtica para a
determinagao de medidas eficazes, proporcionadas e orientadas ou de outras agoes
destinadas a proteger a saude, com o objetivo de um elevado nivel de prote¢ao da vida e da
salde humanas. A analise de risco é um processo constituido por trés componentes
(avaliagao, comunicagdo e gestao de riscos) (Regulamento (CE) n°® 178/2002, 2002;
FAO/WHO, 2006).

A avaliagdo de risco é uma avaliagao cientifica sistematica de potenciais efeitos
adversos para a salde resultantes da exposi¢ao humana a agentes ou situagoes perigosas,
para responder a questoes especificas sobre os riscos para a saude. O risco ¢ definido como
a probabilidade de ocorréncia de um efeito adverso decorrente da exposicao ao perigo
(Klaassen e Watkins, 2010).

A avaliagio de risco deve ser realizada de forma independente, objetiva e
transparente. Este processo subdivide-se nas seguintes fases: identificagio do perigo,
caraterizagao do perigo, avaliacaio da exposicao e caraterizagio do risco (Klaassen e

Watkins, 2010):

a) Identificacdo do perigo: identificacao de potenciais efeitos
conhecidos como adversos para a saude do Homem ou associados a um agente
particular;

b) Caraterizacdao do perigo: caraterizagao qualitativa e/ou quantitativa
da natureza dos efeitos adversos associados a agentes bioldgicos, quimicos e fisicos
que possam estar presentes nos alimentos. Para a caraterizagao dos perigos quimicos
deve ser feita uma avaliagao dose-resposta. Na caraterizagao de perigos de natureza
biologica e fisica, s6 se fara uma avaliagao dose-resposta, caso seja possivel obter
dados;

c) Avaliacao da exposicao: é uma avaliagdo qualitativa e/ou
quantitativa do grau provavel de ocorréncia de ingestao e/ou exposicao do Homem a

fonte de perigo;



d) Caraterizacdao do risco: Probabilidade de ocorréncia e severidade
dos efeitos numa populagao baseada na identificagao dos perigos, caraterizagao dos

perigos e avaliagao da exposigao.

A Autoridade Europeia para a Seguranga dos Alimentos (EFSA) é o pilar da avaliagao
de risco da Uniao Europeia (UE) sobre alimentos e seguranga alimentar e foi criada em 2002,
com o Regulamento (CE) n° 178/2002, de 28 de janeiro de 2002, que determina os
principios e normas gerais da legislacao alimentar e estabelece procedimentos em matéria de
seguranga dos géneros alimenticios (Regulamento (CE) n° 178/2002, 2002).

A EFSA trabalha em estreita colaboracao com as autoridades dos Estados-membros,
e em consulta aberta com as partes interessadas, presta aconselhamento cientifico
independente e uma comunicagao clara sobre os riscos existentes e emergentes. Esta
Autoridade tem o importante papel de emitir pareceres cientificos imparciais, de modo a
auxiliar os decisores politicos a tomarem decisoes informadas sobre os riscos associados a
alimentagao. A atividade principal da EFSA consiste na avaliagao cientifica dos riscos, que
envolve a analise de dados e estudos cientificos, a fim de avaliar os riscos associados a
determinados perigos. A Autoridade possui ainda um papel importante na comunicagao dos
seus pareceres as partes interessadas e ao publico em geral de uma forma atempada, clara e
eficaz. Os gestores de risco sao a Comissao Europeia, as Autoridades dos Estados-membros
e o Parlamento Europeu, sendo estes responsaveis pela tomada de decisdes ou pela
definicao de legislagao sobre seguranca alimentar (EFSA, 2012a). Resumindo, a EFSA,
enquanto Entidade avaliadora do risco emite pareceres cientificos sobre os riscos
relacionados com os alimentos, para apoiar a tomada de decisoes dos gestores do risco. No
sistema europeu de seguranca alimentar, a avaliagao de riscos é feita de forma independente
da gestao de riscos (EFSA, 2014a). Na ilustragao | encontra-se, de forma resumida, o papel

da EFSA na avaliagao e comunicagao dos riscos (EFSA, 2014a).



llustracao |- Andlise do risco - Papel da EFSA na avaliagao e comunicagao dos riscos e a

gestao do risco por parte dos Decisores Politicos

Estados-Membros e e Outras agéncias europeias
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A par de todo o trabalho da EFSA estio os progressos realizados na recolha de
dados sobre as tendéncias e os habitos de consumo alimentar. Em 2012 intensificou a
cooperagao com os Estados-membros, de forma a apoiar a recolha de dados de consumo,
por parte dos Estados-membros (EFSA, 2012a).

De 2012 a 2013, a EFSA identificou os principais riscos emergentes de seguranga
alimentar, sobre os quais se propds a trabalhar, em conjunto com os Estados-membros e
com outras partes interessadas. Desta forma, surge como questao prioritaria a realizagao do
primeiro questionario a nivel Europeu sobre o consumo bebidas “energéticas”, a pedido da
Comissao Europeia (CE) (EFSA, 2014b).

O estudo da EFSA foi conduzido entre fevereiro e novembro de 2012, em |6
Estados-membros (EM): Austria, Bélgica, Chipre, Republica Checa, Alemanha, Grécia,
Finlandia, Franga, Hungria, Italia, Polonia, Roménia, Espanha, Suécia, Holanda e Reino Unido
(Zucconi et al,, 2013).

Em Portugal, a Autoridade de Seguranca Alimentar e Econdmica (ASAE) é a
Autoridade administrativa nacional especializada no ambito da seguranga alimentar e da
fiscalizagdo economica. Como tal, é responsavel pela avaliagio e comunicagao dos riscos na
cadeia alimentar. Outra componente fundamental enquadrada na missao da ASAE é a
prevencao do cumprimento da legislagao reguladora do exercicio das atividades econémicas
no setor alimentar, através da execug¢ao de um conjunto de Planos nacionais e Programas
Oficiais de Controlo, que poderao realizar-se em articulagdo com outras autoridades
competentes. Entre estes destaca-se o Plano Nacional de Colheita de Amostras (PNCA),
que se destina a verificar/salvaguardar que os géneros alimenticios existentes no mercado
nao colocam em risco a segurancga e saude dos consumidores (ASAE, 2012; Decreto-Lei n°
194/2012, 2012).

Para estudar o risco associado ao consumo de bebidas com cafeina, taurina e

glucuronolactona, em adolescentes do distrito de Lisboa considerou-se fundamental avaliar a
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exposicao da amostra a estas substancias. O conhecimento desta exposicao baseia-se,
essencialmente, no consumo das diferentes bebidas disponiveis no mercado com maior
expressao, e concentracao das substancias em estudo, designadamente nas bebidas
“energéticas”, refrigerantes de extratos vegetais (colas e ice tea), café e bebidas com café e
cha (verde, branco e preto).

De forma a garantir que os dados de consumo alimentar fossem comparaveis com o
estudo desenvolvido pela EFSA “Gathering Consumption data on specific consumer groups
of energy drinks” (EFSA, 2012b), o inquérito foi adaptado a realidade do padrao alimentar
portugués, e aplicado ao grupo de populagao dos adolescentes (10 aos |8 anos). O estudo
apresentou como objetivo estimar a exposicao as substancias ativas (cafeina, taurina e
glucuronolactona), nos diferentes grupos, do consumo de bebidas “energéticas” e a
contribuicao do consumo de bebidas “energéticas” para a exposicao total diaria a cafeina e
ainda, conhecer os habitos de consumo relativos a associagao de bebidas “energéticas” e

alcool, e o consumo em associagao a pratica de exercicio fisico.

Assim, o presente trabalho tem como objetivo avaliar o risco da exposicao a
substancias estimulantes especificas (cafeina, taurina e glucuronolactona), em adolescentes
dos 10 aos 18 anos do Distrito de Lisboa, através do consumo de bebidas “energéticas” e
refrigerantes de extratos vegetais (colas e ice tea), café e bebidas com café e cha (verde,

branco e preto).



2, Revisao Bibliografica

2.1 Grupos de Bebidas em estudo

2.1.1 Bebidas “energéticas”

As bebidas “energéticas” apareceram pela primeira vez na Europa e Asia em 1960.
Em 1987 ocorreu a introducdo de uma conhecida marca na Austria, e em 1997 nos Estados
Unidos da América (EUA), que em muito contribuiu para “moda” do consumo de bebidas
“energéticas” com elevado teor de cafeina, potenciada pelo marketing agressivo da industria
(Reissig, Starin e Griffiths, 2009).

Os produtos desta categoria tém geralmente a palavra “energia” na denominagao de
venda, e contém elevados niveis de cafeina e outros ingredientes adicionais, nao encontrados
normalmente nas bebidas refrigerantes. E importante diferenciar as bebidas “energéticas”
das bebidas para desportistas (Committee on Nutrition and the Council on Sports Medicine
and Fitness, 201 |; Pomeranz, Munsell e Harris, 2013). Estas Gltimas sao bebidas que podem
conter na sua composicao hidratos de carbono, minerais, eletrélitos e aromatizantes. A sua
denominacao de venda sugere que se destinam a repor a agua e eletrolitos perdidos através
da transpiragao, durante a pratica da atividade fisica. As bebidas para desportistas, segundo a
Diretiva 2009/39/CE de 6 de maio de 2009 transposta para o Decreto-Lei n°® 74/2010 de 21
de junho de 2010, enquadram-se na alimentagao especial, segundo o Anexo | da mencionada
Diretiva: “alimentos adaptados a um esfor¢o muscular intenso, sobretudo para desportistas”,
muito embora a Comissao ainda nao tenha proposto nenhuma diretiva especifica até ao
momento (Diretiva 2009/39/CE, 2009; Decreto-Lei n® 74/2010, 2010). No entanto, segundo
os requisitos do Decreto-Lei n°74/2010, a nivel nacional, a notificagao destes alimentos é
obrigatoria e deve ser feita antes da sua comercializagao a Direcao-Geral de Alimentagao e
Veterinaria (DGAYV), sendo que o processo de notificagdo nao é uma aprovagao que
anteceda a comercializagao (DGAYV, 2014).

Em contraste, as bebidas “energéticas” referem-se a diferentes tipos de bebidas, que
contém substancias estimulantes nao nutritivas, como a cafeina, guarana, taurina, ginseng, L-
carnitina, creatina e glucoronolactona, com suposto efeito no aumento da performance fisica
(Committee on Nutrition and the Council on Sports Medicine and Fitness, 201 1), e ainda,
elevados niveis de agucar (glicose, dextrose e sacarose), e pequenas quantidades de

vitaminas e minerais (Temple, 2009).



A grande variedade e disponibilidade de bebidas “energéticas”, associada ao facto de
serem atrativas para as geragoes mais novas, aumenta a preocupagao sobre os possiveis
efeitos da cafeina a nivel fisiologico e comportamental das criangas e adolescentes (Temple,
2009).

Os refrigerantes com extratos vegetais, como as colas e ice tea contém na sua
maioria aromatizantes, agucares e/ou edulcorantes e, frequentemente, cafeina. No entanto,
as bebidas “energéticas” contém mais cafeina que os tipos de refrigerantes acima
mencionados, e possuem um forte marketing dirigido aos adolescentes (Macdonald, 2013). A
cafeina enquanto componente isolada das bebidas “energéticas” esta associada a
impulsividade e obten¢ao de novas sensagoes nos jovens, promovendo a atividade sexual, os
habitos tabagicos, o abuso de drogas e alcool e o aumento de comportamentos de risco
durante a condugao. Estes comportamentos podem ser potenciados aquando do consumo
associado de bebidas “energéticas” e alcool (Weldy, 2010).

O consumo de bebidas “energéticas” constitui um potencial risco para a saude da
populagao em geral, mas especialmente alarmante para os mais jovens, devido aos elevados
niveis de cafeina, e outros ingredientes, que normalmente nao se encontram na cadeia
alimentar. Como tal a American Academy of Pediatrics estabelece que as bebidas “energéticas”
nao devem fazer parte da alimentagao de criancas e adolescentes, devido ao seu efeito
estimulante (Pomeranz, Munsell e Harris, 201 3).

As bebidas “energéticas” podem conter elevados teores de cafeina, geralmente cerca
de 80 mg numa lata de 250 mL, que corresponde ao teor de trés latas de refrigerante de

extrato vegetal cola, ou a uma chavena de café instantaneo (FSA, 201 1).



2.1.2 Outros Refrigerantes com cafeina

O termo “agua carbonatada” surgiu em 1978. Nos anos de 1830 iniciaram-se as
primeiras experiéncias para |lhes adicionar outros ingredientes, como “cascas e folhas”, de
forma a aumentar os seus potenciais beneficios. Como resultado surgiram as primeiras
“bebidas carbonatadas aromatizadas” (Smith e Gupta, 2006).

Na legislagao portuguesa as bebidas refrigerantes estao legalmente enquadradas pelo
Decreto Lei n° 288/94, de 14 de novembro regulamentado para a Portaria n° 703/96, de 6
de dezembro, respeitante as denominagoes de venda, definigdes, acondicionamento e
rotulagem. Segundo esta Portaria, entende-se por bebida refrigerante ou refrigerante o
liquido constituido por agua contendo em solugao, emulsao ou suspensao qualquer dos
ingredientes neles previstos e eventualmente aromatizado e/ou gaseificado com dioxido de
carbono. A designagao genérica deve ser completada por qualquer uma das denominagoes
reservadas e expressamente previstas no n° 2, do artigo |° da Portaria n° 703/96:
“Refrigerante de sumo de frutos”, “Refrigerantes de polme”, “Refrigerante de extratos
vegetais”, “Refrigerante aromatizado”, “Agua ténica”, “Refrigerante de soda”, “Refrigerante
adicionado de bebida alcodlica” (Decreto Lei n° 288/94, 1994; Portaria n® 703/96, 1996).

Dos quais se destacam:

- “Refrigerante de extratos vegetais”, o refrigerante resultante da diluicio em agua
de extratos e aromatizantes, podendo eventualmente incluir sumo, polme ou respetivos
derivados e ainda outros ingredientes comestiveis de origem vegetal;

- “Refrigerante aromatizado” o refrigerante resultante da diluicao em agua de
aromatizantes. No caso de nao conter agucares nem edulcorantes, designar-se-a por “agua
aromatizada”. Entre os principais ingredientes dos refrigerantes encontram-se aqueles que
sao autorizados e previstos na Portaria n® 703/96 de 6 de dezembro, ponto 3 (Portaria n°
703/96, 1996).

Os consumidores estao sempre a procura de novos sabores e formatos para
refrigerantes, sendo a inovagao a chave para o sucesso da indlstria deste setor. Segundo a
British Soft Drinks Association, no Reino Unido, as preocupagoes com a saude e as alteragoes
dos estilos de vida tém influenciado mudangas no consumo de refrigerantes mais
significativamente uma mudanga nas variedades de refrigerantes mais comuns, para baixas
calorias e sem adigao de agucar (BSDA, 2013). Ainda com o intuito de ir ao encontro das
necessidades dos consumidores foram criadas novas formulagoes com uso de varios

extratos vegetais, como guarana e ginseng devido as suas propriedades implicitas. No
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entanto, existem outros extratos de formulagoes mais antigas, € com um dos sabores de
maior sucesso, as colas (Ashurst, 2005).

As colas e os ice teas sao os exemplos mais populares de refrigerantes de extratos
vegetais. A cola é extraida das nozes da arvore africana Cola acuminata e Cola nitida (Mokyr,
2003). Na férmula original era também adicionado xarope de coca, contendo pequenas
quantidades de cocaina. A mistura tornou-se famosa em 1886, em Atlanta. Atualmente a
bebida é produzida sem cocaina. Os principais ingredientes sao a agua, agUcares ou
edulcorantes, corante de caramelo, aromas naturais, cafeina, acido fosforico e dioxido de
carbono (Coca-Cola Company, 201 1).

Os EUA tiveram um importante papel na histéria do chd ao inventar o “ice tea”, uma
forma de “cha gelado”, em 1904 (Tea Association of the USA, 2013). Na Asia o habito de
consumir “cha gelado” era ja conhecido, no entanto foi desenvolvido um novo produto
inspirado pelo modelo asidtico. Embora estes refrigerantes continuem a ser produzidos a
partir de extrato de cha, principalmente o cha preto e verde, possuem outros ingredientes
que os “afastam” de um simples “cha gelado”, devido as grandes quantidades de agucares
adicionados. Os ingredientes mais comuns dos “ice tea” sao agua, aglcar ou edulcorantes,
extrato de cha, aromas, sumos, reguladores de acidez e antioxidantes (Ziegler, 2007;
Unilever, 2013).

Ao longo dos Ultimos anos foram desenvolvidos varios estudos, no ambito dos
refrigerantes com adi¢ao de aglcar, que sugerem a relagao entre a ingestao de refrigerantes
e o aumento do consumo de energia (Vartanian, Schwartz e Brownell, 2007), o aumento do
risco de desenvolver diabetes tipo 2, doengas cardiacas e outras doengas cronicas (Malik et
al,, 2010).

Os teores de cafeina nos refrigerantes variam consoante a marca. No entanto, existe
um limite legal para os teores de cafeina em bebidas, enquanto aromatizante, de 150 mg/kg,
segundo o Regulamento (UE) n® 872/2012, de | de outubro de 2012. Para estes produtos a
cafeina deve surgir na lista de ingredientes, depois da palavra “aromas” (FSA, 20I1;
Regulamento (UE) n° 872/2012, 2012).

De acordo com a Diretiva Europeia 2002/67/CE, a presenca de cafeina tem que ser
claramente declarada na rotulagem, em bebidas com teores de cafeina acima de 150 mg/L,
com a mengao “Alto teor em cafeina”, excegao para café e cha (Diretiva 2002/67/CE, 2002).
A Diretiva foi transposta para legislagao nacional, pelo Decreto-lei n®20/2003, reforgada pelo
Regulamento (UE) n® 1169/201 I, de 25 de outubro de 201 | (Decreto-Lei n.° 20/2003, 2003;
Regulamento (UE) n° 1169/2011, 201 1).
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Os teores de cafeina num copo (200 mL) de refrigerante variam entre 20-60 mg
(EUFIC, 2007). Nos refrigerantes de extrato de cola 88-171 mg/L e nas versoes light 81,5-
124 mg/L (Pena, Lino e Silveira, 2005).

2.1.3 Cha

Segundo a tradigao chinesa, a utilizagao de folhas novas do arbusto Camellia sinensis
das montanhas do sul da China, para a infusao de cha, remontaria a 2737 a.C. Pensa-se que
os portugueses possam ter sido os primeiros europeus a ter a oportunidade de beber cha,
aquando das expedigoes, no século XVI, ao Extremo Oriente. No séc. XVIl surgem os
primeiros registos do seu consumo na Holanda e Franga. E é também em meados do séc.
XVII que o cha aparece em Inglaterra, mas apenas no séc. XVIl se generaliza o seu consumo
e abrem as primeiras casas de cha (Fladrin e Montanari, 2001). Hoje em dia o cha ¢
consumido um pouco por todo o mundo, mas maioritariamente cultivado na China e india
(Andersson, Hallstrom e Kihlman, 2004). Em Portugal, o cha faz parte da producao das
principais culturas, na Regiao Auténoma dos Agores (INE, 2013).

A espécie da planta do cha designa-se de Camellia sinensis. As diferentes variedades de
cha derivam todas desta mesma planta, as diferencas sao apenas fungao da forma como as
folhas do cha sao processadas (oxidagao e fermentagao). Existem cinco grupos principais de
cha: verde, paocong, cha oolong, pu-erh (cha vermelho) e cha preto. O estado de oxidagao
dos flavonois do cha é responsavel pelas diferengas mais importantes entre esses produtos.
No cha verde os teores de flavonois sao reduzidos (Andersson, Hallstrom e Kihlman, 2004).

Quanto menor for o tamanho das particulas das folhas de cha esmagado, maior o
teor de cafeina extraida durante a preparagao da bebida de cha. Esta premissa depende
provavelmente da area de superficie relativamente maior das particulas trituradas, em
comparagao com o seu volume. Foi também evidenciado que a extragao de cafeina nas folhas
de cha soltas aumenta com o tempo de fermentagao. A temperatura da agua utilizada para
preparar a bebida de cha também afeta o seu teor em cafeina, quanto mais quente a agua,
mais cafeina é dissolvida/extraida (Hicks, Hetsieh e Bell, 1996; Andersson, Hallstrom e
Kihlman, 2004). Outro fator a partir do qual depende o teor de cafeina nos chas esta
diretamente relacionado com o tempo de infusao. Assim, as informagoes/instrugoes da
temperatura da agua e tempo de infusao sao por norma dadas pelo fornecedor na rotulagem

(Pena, Lino e Silveira, 2005).



Pensa-se que os beneficios do cha se devem aos flavondides, com fungoes
antioxidantes. No entanto, quando se consideram os efeitos benéficos associados ao
consumo de cha ha ainda muitos aspectos que precisam de uma melhor compreensao,
especialmente os relacionados com os principais compostos responsaveis pelos beneficios
para a saude e respetivos mecanismos de agao (Pinto, 2013).

Importa ainda diferenciar o cha da variedade de bebidas conhecida pela designagao de
tisana ou “cha de ervas”, sendo este ultimo feito a partir de ervas, especiarias ou frutos, mas
nao da planta Camellia sinensis (Desideri et al., 201 |; Pinto, 201 3).

Segundo dados da Nielsen’ (2012) o cha e infusdes representam 8% das vendas do
grupo das bebidas quentes, com valores de mercado, no ano de 2012, de cerca de 451 553
kg. As infusdes sao a categoria mais comprada, em quantidade, seguindo-se o cha preto,
verde e branco (Nielsen, 2013).

O teor de cafeina das folhas ou da saqueta de cha é em média 30 mg (EUFIC, 2007).
Segundo dados da Food Standards Agency, os teores de cafeina do cha variam entre 1-90 mg
por dose, a média é cerca de 40 mg (FSA, 2004). No estudo de Pena, Lino e Silveira (2005) o
teor de cafeina variou entre 12,5 mg/L (cha descafeinado) e 282,5 mg/L para os chas (Pena,
Lino e Silveira, 2005). Foram analisadas as concentragoes de cafeina em cha branco, verde e
preto para diferentes tempos de extraciao. Os teores de cafeina variaram entre 14 e 61 mg
por chavena, sem tendéncia observavel na concentragao de cafeina, decorrente a variedade
de cha. No entanto, observou-se que o tempo de infusao afetou a concentragao de cafeina

no cha (Chin et al., 2008).

2.1.4 Café

O café é uma das bebidas mais consumidas no mundo. Trata-se de uma infusao feita
com graos de café torrados moidos, provenientes de um arbusto pertencente a familia
Rubiaceae e ao género Coffea. As sementes de café estao contidas em bagas que, uma vez
amadurecidas, sao processadas (torrefagao) e secas. A histéria do café comega na Etidpia, ao
qual foram atribuidas propriedades “energizantes”, no século XIV (Cano-Marquina, Tarin e
Cano, 2013). Foi introduzido na Europa como bebida, por volta do século XVII. Existem

duas espécies de café com importancia comercial, Coffea arabica e Coffea robusta. Os graos

7 The Nielsen Company - Empresa de prestagio de servicos de informacio sobre estudos de
marketing, sistemas e ferramentas analiticas.
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verdes destas duas espécies possuem composi¢coes quimicas diferentes (Parliment e Stahl,
1995). No café existem mais de mil compostos diferentes, muitos deles formados no
processo de torrefagao, que lhe confere sabor e aromas Unicos. Existem trés grupos de
constituintes do café que se destacam pela sua importancia: a cafeina, os alcoois diterpenos
(cafestol e kaheol) e outros polifendis (Santos, 2008). Os graos de arabica possuem mais
lipidos, trigonelina e sacarose, enquanto os graos de robusta mais cafeina e acido clorogénico
e seus derivados (Parliment e Stahl, 1995). O processo de descafeinagao e filtragao sao
processos em que ha remocgao de alguns componentes como a cafeina e a fragao lipidica
(Butt e Sultan, 201 1).

O consumo de café é conhecido por ter efeitos benéficos na saude, tais como a
prevencao da diabetes mellitus tipo 2, doengas cardiovasculares, cancro e doenga de
Parkinson. No entanto, pode também ter efeitos nocivos sobre a saude, tais como aumento
da pressao arterial, das concentracoes do colesterol total, da lipoproteina de baixa
densidade (LDL) e da homocisteina plasmatica. Varios estudos epidemiolégicos tém sido
realizados para relacionar o consumo de café e o risco de fraturas, sendo no entanto os
resultados inconclusivos até a data (Lee et al.,, 2014).

De acordo com dados de 2009 da Organizagao Mundial do Café, o consumo anual de
café em Portugal é de cerca 4,7 kg per capita (ICO, 2009). Segundo a Associagao Industrial e
Comercial do Café (AICC), em média cada portugués bebe 2,2 chavenas de café por dia. As
concentragoes de cafeina nas bebidas com café podem sofrer enormes flutuagoes. A
quantidade de cafeina por chavena de café é influenciada pelo método de preparagao do café
(por exemplo, fervido, filtrado ou expresso) (Cano-Marquina, Tarin e Cano, 2013).

A concentragao média de cafeina do café moido é cerca de 105 mg por porgao, com
variagoes entre as amostras entre 15-254 mg (amostras de café expresso, filtrado, café longo
e estilo cappuccino) (FSA, 2004). O teor médio de cafeina por 150 mL (chavena) de café
torrado moido é cerca de 85 mg, de café instantaneo é de 60 mg e de café descafeinado 3
mg (EUFIC, 2007). A média de cafeina das amostras de café expresso € 106 mg por chavena,
com variagoes de 25-214 mg por chavena, sendo que a concentragao média e desvio padrao
expressam a grande variagao existente 2473+1092 mg/L (Desbrow et al., 2007). Candeias
(2008) avaliou os teores de cafeina de amostras de café expresso, de diferentes marcas de
café disponiveis no mercado portugués. Os resultados médios de cafeina segundo os tipos
de café cafeinados foi de 53,8 a 141,3 mg/chavena, de café descafeinado cerca de 0,96 a 3,9

mg/chavena, sendo a média de cafeina em cafés cafeinados em capsulas de 45,0 a 60,8



mg/chavena, e em capsulas de café descafeinado 0,93 a 1,2 mg/chavena (Candeias, Gallardo e
Costa, 2009).

O Decreto-Lei n° 78/2013, de || de junho estabelece as definicoes, denominagoes,
carateristicas e formas de acondicionamento a que devem obedecer o café, sucedaneos de
café e suas misturas, bem como as regras relativas a respetiva rotulagem e comercializagao

(Decreto-Lei n° 78/2013, 201 3).

2.2 Trabalhos das Agéncias europeias e internacionais sobre as bebidas
‘“energéticas’ e/ou cafeina

Na tabela | apresentam-se as principais conclusoes e medidas propostas por parte
das Entidades de seguranca alimentar (Europeias e do resto do mundo) decorrentes do

estudo sobre consumo de bebidas “energéticas” e/ou cafeina.



Tabela | - Resumo das conclusées e medidas propostas por parte das Entidades de

seguranga alimentar (Europeias e do resto do mundo) decorrentes do estudo sobre

consumo de bebidas “energéticas” e/ou cafeina

Entidades de
Seguranca Pais Ano Principais conclusées do Estudo
Alimentar
- O Comité para a toxicidade dos perigos
quimicos nos alimentos (COT?®) sugere que a
ingestao elevada de cafeina durante a gravidez
FSA Reino pode resultar em baixo peso do feto a

(Committee on Unido 2001  nascenga;

Toxicity, 2001) - A FSA estabelece como limite maximo para
mulheres gravidas a ingestio de 200 mg/dia de
cafeina.

- A FDA listou a cafeina como GRAS, e como
Estados ingrediente de refrigerante tipo-cola, em
FDA . ~ - .
Unidosda 2003 concentragdes nao superiores a 20 mg por 100
(FDA, 2003) L
América mL.
- Novos dados sobre a avaliacao das bebidas
“energéticas”’;
- Relagao entre o consumo de bebidas
“energéticas” associado a atividade fisica intensa
BfR ) .
Alemanha 2008 e/ou dlcool e os efeitos adversos;
(BfR, 2008) P : .
- Identificagado dos grupos de risco associados
ao consumo de bebida “energética”;
- revisao de estudos de caso.
- Avaliacdo de risco da cafeina em criangas e
adolescentes nos paises nordicos;
Paises - Revisao bibliografica dos perigos associados a
. ingestao de bebidas “energéticas”, dos efeitos
nordicos .
. adversos para a saude;
Norden (Dinamarca, o~ . ~ , .
, - Avaliagao da ingestao de cafeina nas criangas e
(Meltzer et al., Suécia, 2008 ,
A adolescentes para cada pais;
2008) Islandia, = . . ~ ,
- Caraterizagao do risco da ingestao da cafeina;
Noruega e . ~ .
A - Identificacado dos refrigerantes contendo
Finlandia)

8 COT (Committee on Toxicity) € um

Standards Agency (FSA);

cafeina como principal fonte de exposicao a esta
substancia.

Comité cientifico independente que presta apoio a Food
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Entidades de

Seguranca Pais Ano Principais conclus6es do Estudo
Alimentar
- A adigao de taurina e glucuronolactona em
AFSSA’ bebifigs nio alcodlicas nio. possgi valor
(AFSSA, 2009) Franga 2009 nutrj|C|onaI, e deve ser sistematicamente
avaliada.
- Parecer acerca da seguranga do consumo
combinado entre bebidas “energéticas” e dlcool;
- Recomendagoes: abordagem da avaliagao da
Office for Risk seguranca de bebidas “energéticas”, comum a
Assessment of the Holanda todos os Estados-membros da UE;
VWA on the 2009 - Compilar dados dos casos de efeitos adversos
safety graves, apos a ingestao de bebidas alcodlicas em
(NVWA, 2009) combinagao com bebidas “energéticas”;
- Tornar as regras mais rigorosas para a
rotulagem destas bebidas que contém alcool.
- ldentificagao dos possiveis riscos para a saude
BfR associados a ingestao excessiva dos ‘“energy
Alemanha 2010 shot”, devido aos teores de cafeina e taurina
(BfR, 2010) .
serem consideravelmente elevados.
- Estudo do perfil de risco: cafeina em bebidas
“energéticas” e “energy shots”;
- Revisao bibliografica dos perigos associados a
ingestdio de bebidas “energéticas”, dos efeitos
adversos para a saude, limites de ingestao de
cafeina maximos recomendados;
- Avaliagao do risco da exposicao a cafeina;
- Limites maximos legais em vigor no Australia
NZFSA Nova 2010 New Zealand Food Standards Code, de 320
(NZFA, 2010) Zelandia mg/L para as designadas “formulated caffeinated

beverages”;

- Os “energy shots” sao comercializados como
suplementos alimentares (Austrilia e Nova
Zelandia);

- Sugerem a comunicagio de risco ou a
regulagio como medidas para controlar a
exposicao a cafeina.

° AFFSA (Agence Francaise de Securité Sanitaire des aliments), em 2010 foi criada a Agence Nationale
de la Securité Sanitaire |'alimentation, de |’envionnement et du travail (ANSES);
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Entidades de
Seguranca
Alimentar

Pais

Ano

Principais conclus6es do Estudo

Ministero della
Salute
(Comitato
Nazionale per la
Sicurezza, 2012)

(SHC)
(Superior Health
Council, 2012)

EFET
(Marakis, 2012)

Italia

Bélgica

Grécia

2012

2012

2012

- Revisao bibliografica dos riscos associados ao
consumo de bebidas “energéticas”;

- Recomendacoes: intervengao direta aos jovens
consumidores, com particular aos efeitos
negativos do consumo associado de bebida
“energética” e alcool. Assegurar que eventual
difusio de BE com dlcool é devidamente
regulamentada, particularmente na venda online.

- Estudo acerca do uso de cafeina em géneros
alimenticios;

- Revisao da bibliografia existente;

- Avaliagao de risco da ingestao de cafeina na
populagao belga;

- Diminuigao do limite legal, segundo legislagao
belga para os teores maximos de cafeina em
refrigerantes de 320 para 150 mg/L;

- Recomendagao de indicagao na rotulagem do
numero maximo de unidades que podem ser
consumidas, até atingir o limite maximo de 80
mg por dia;

- Identificagdo dos grupos de risco associados
ao consumo de bebida “energética”.

- Avaliagao da exposicao da cafeina em bebidas
“energéticas”, em adolescentes gregos dos 16
aos 18 anos;

- Andlise dos teores de cafeina das bebidas
disponiveis no mercado grego;

- Recomendacao: necessidade de sensibilizar as
criangas, os pais e encarregados de educagao,
bem como professores, em relagao ao consumo
de bebidas “energéticas”’;

- Intensificagao dos estudos para outras faixas
etarias.
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Entidades de
Seguranca Pais
Alimentar

Ano

Principais conclus6es do Estudo

ANSES

(ANSES, 2013) Franca

Health Canada
(Health Canada,
2012)

Canada

2013

- Avaliacao do risco ao consumo de bebidas
“energéticas”:

- Risco aumentado para o consumo combinado
de dlcool e bebida “energética”’, bebida
“energética” e exercicio fisico (principalmente
quando praticado ao calor, devido a um maior
risco de desidratagao);

- Identificagao dos grupos de risco associados
ao consumo de bebida “energética”;

- Recomendacao de estudos sobre os efeitos de
bebida “energética” a longo prazo nos
consumidores cronicos.

- Orientagoes para alimentagao saudavel dos
consumidores recomendam, por precaugao uma
limitagao do seu consumo;

- Recomenda ingestao diaria maxima para
criangas até aos 12 anos: 2,5 mg/kg pc/dia, para
gravidas 300 mg/dia, e para adultos saudaveis
até 400mg/dia;

- Estabelece limites minimos e maximos para os
teores de cafeina em todas as fontes
alimentares;

- Proibe o uso de bebidas pré-misturadas de
bebida “energética” e dlcool;

- Obriga a mengdes na rotulagem sobre a
desadequagao para os grupos de risco, de nao
misturar com alcool e de mencionar o elevado
teor em cafeina.
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2.3 Rotulagem de cafeina - Legislacdao

A Diretiva 2002/67/CE da Comissao Europeia, de 18 de julho de 2002, relativa a
rotulagem dos géneros alimenticios que contém quinino e dos géneros alimenticios que
contém cafeina (Diretiva 2002/67/CE, 2002), estabelece que a presenca de cafeina deve
constar de forma visivel nos rotulos das bebidas com teor de cafeina superior a 150 mg/L. A
referida diretiva aplica-se a alguns refrigerantes, nomeadamente as bebidas “energéticas” que
contenham cafeina. No entanto, nao se aplica a cha, café e seus derivados, uma vez que sao
produtos que o consumidor devera reconhecer como principais fontes de cafeina. A diretiva
foi transposta para legislagao nacional através do Decreto-lei n® 20/2003, de 3 de fevereiro
de 2003 (Decreto-lei n° 20/2003, 2003). Tal como estabelecido no ponto 2 do artigo 3°,
mengoes obrigatorias na rotulagem: sempre que uma bebida destinada a ser consumida tal
qual, ou apos reconstituigao do produto concentrado ou desidratado, contenha cafeina, seja
qual for a respetiva fonte, numa proporgao superior a 150 mg/L, deve conter na rotulagem a
mengao “Teor elevado em cafeina”, no mesmo campo visual que a denominagao de venda da
bebida”, e ainda de acordo com o ponto 3 esta mengao deve ser seguida do teor de cafeina
expresso em miligrama por 100 mL, de forma clara, precisa e evidente, em conformidade
com o artigo 22° do Decreto-Lei n° 560/99, de 18 de dezembro (Decreto-Lei n® 20/2003,
2003; Decreto-Lei n° 560/99, 1999).

No entanto, a |3 de dezembro de 2014, entrara em vigor o Regulamento (UE) n°
1169/2011, de 15 de outubro de 20l| que ira revogar a Diretiva supracitada. No
Regulamento em causa sao estabelecidos os principios, os requisitos e as responsabilidades
gerais que regem a informagao sobre os géneros alimenticios, transversal a todos os Estados
Membros. No anexo Il — “Géneros alimenticios cuja rotulagem deve incluir uma ou mais
mengoes complementares”, para a categoria de género alimenticio, do ponto 4 “Bebidas
com elevado teor de cafeina ou géneros alimenticios com cafeina adicionada”, e
subcategoria 4.1 “Bebidas com excegao das bebidas a base de café, cha, ou extrato de cha ou
café, em que a denominagao do género alimenticio inclui a mengao “café” ou “cha”, que se
destinem a ser consumidas tal qual e contenham cafeina, qualquer que seja a fonte, numa
propor¢ao superior a 150 mg/L, ou estejam em forma concentrada ou desidratada e apos
reconstituicdo contenham cafeina, qualquer que seja a fonte, numa proporgao superior a 150
mg/L, devem apresentar a mengao: “Elevado teor de cafeina. Ndo recomendado a criangas nem a
grdvidas ou lactantes”. Esta deve constar do mesmo campo visual que a denominagao de

venda da bebida, seguida de uma referéncia, entre parénteses e nos termos do n°l, do artigo
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13°, do presente regulamento, ao teor de cafeina expresso em mg por 100 mL

(Regulamento (UE) n°® 1169/2011, 2011).

2.4 Identificacao dos perigos (substancias estimulantes)

2.4.1 Cafeina

A cafeina pertence a familia quimica dos alcaloides. Dos varios alcaldides destacam-se
as metilxantinas, entre as quais a cafeina (3,7 dihidro-1,3,7 trimetil-1H-purina-2,6 diona), que
habitualmente se designa por [,3,7-trimetilxantina, a teofilina (3,7 dihidro-1,3 trimetil-1H-
purina-2,6 diona) também designada por |,3-dimetilxantina e a teobromina (3,7 dihidro-3,7
trimetil-1H-purina-2,6 diona) mais conhecida por 3,7-dimetilxantina. Sendo todas derivadas
da purina (o grupo xantina € o 2,6-dioxopurina), a teobromina e a teofilina possuem dois
grupos metilo, enquanto a cafeina possui trés (Deshpande, 2002; Klaassen e Watkins, 2010).

A formula molecular da cafeina é C;H,,N,O, e o seu peso molecular é de 194,19
(NCBI, 2004a). As estruturas quimicas das 3 metilxantinas referidas podem ser observadas

na ilustragao 2.

llustracao 2 - Estrutura quimica das metilxantinas (Deshpande, 2002)
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2.4.1.1 Cafeina como aromatizante

Segundo a Diretiva 88/388/CEE do Conselho, de 22 de junho de 1988, transposta
para a legislagido nacional pela Portaria n° 620/90 de 3 de agosto, as substincias
aromatizantes e/ou os aromatizantes sao substancias quimicas utilizadas ou destinadas a ser
utilizadas no interior ou a superficie dos géneros alimenticios, para lhes conferir um
determinado cheiro e/ou gosto. E podem ser obtidas através de processos fisicos adequados

(tais como a destilagao e a extragao por solventes) ou por processos enzimaticos ou
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microbioldgicos a partir de uma substancia de origem vegetal ou animal, tenha esta sido
transformada para consumo humano ou nao; por sintese quimica ou isoladas por processos
quimicos, de forma a obter substincias quimicamente idénticas as que estao presentes
naturalmente em substancias de origem vegetal ou animal; por sintese quimica, sem que se
obtenham substancias quimicamente idénticas as de origem vegetal ou animal (Portaria n°
620/90, 1990; Diretiva 88/388/CEE, 1988).

Para bebidas nao alcodlicas o limite maximo de cafeina enquanto aromatizante é de
150 mg/kg, segundo o Regulamento (UE) n° 872/2012 da Comissao Europeia, de | de
outubro de 2012 (Regulamento (UE) n° 872/2012, 2012). Em 2012, a Comissao Europeia
adotou dois novos Regulamentos, que contém uma nova lista de substancias aromatizantes
autorizadas na UE. A pedido da Comissao Europeia foi solicitada a EFSA a avaliagao da
cafeina, sobre as implicagdes para a saude humana, como substancia aromatizante e a
publicacdo de parecer cientifico sobre a mesma. Apesar disso, nio foi possivel avaliar a
cafeina como substancia aromatizante pelo grupo de trabalho dos aromatizantes, do Painel
cientifico dos aditivos alimentares, aromatizantes, auxiliares tecnolégicos e materiais em
contacto com alimentos, pelos procedimentos comuns, uma vez que os dados sobre os
niveis normais e maximos de utilizagao sao inexistentes. O Painel estava ciente de que novos
dados toxicologicos foram publicados para a cafeina desde a revisao da SCF, em 2003, e que

devem ser tidos em conta (EFSA, 2008).

2.4.2 Taurina

A taurina (Tau), também designada acido 2-aminoetanossulfonico (aminoacido que
contém enxofre), € o aminoacido mais abundante no tecido animal e é produzido pelo
metabolismo da metionina e cisteina. Possui um papel importante em multiplos processos,
como osmoregulagao, antioxidagao e glicolise (Babu, Church e Lewarder, 2008; Yan-Jun,
2008). As maiores fontes na alimentagao de taurina sao a carne, lacticinios e peixe, em média
diariamente a dieta fornece cerca de 20 a 200 mg de taurina (Babu, Church e Lewarder,
2008). O seu peso molecular é 125,15 mg/mol, a formula molecular C,H,NO,S e a sua

formula estrutural é apresentada na ilustragao 3 (NCBI, 2004b).
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llustracao 3 - Férmula estrutural da taurina (NCBI, 2004b)
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Este aminoacido participa em diferentes processos fisiologicos e bioldgicos no rim,
possui ainda varios efeitos sobre a fungao endotelial e fluxo sanguineo renal. No rim
influencia aspectos especificos da homeostase da taurina. Como tal, a taxa de excrecao
urinaria € baixa, quando a taurina na dieta é igualmente baixa, por exemplo no caso de
vegetarianos puros. Contrariamente, quando a ingestao de taurina é elevada, no caso de uma
alimentagao rica em carne e peixe, a taxa de excrecao do aminoacido aumenta (Chesney,
Han e Patters, 2010).

A taurina é o mais abundante aminoacido livre do leite materno. Existem evidéncias
de que a taurina possui um importante papel na absorgao intestinal da gordura, da fungao
hepatica e do desenvolvimento auditivo e visual em prematuros ou bebés de baixo peso a
nascenca. Estas evidéncias levaram a pratica de suplementagao das formulas infantis com
taurina (Verner, Craig e McGuire, 2007). Os bebés prematuros desenvolvem uma baixa
concentragao de taurina no plasma e na urina, caso nio obtenham o aminoacido por via de
suplementacao por formula infantil. No entanto, o significado clinico desta permissa requer
um estudo mais aprofundado (Mahan e Escott-Stump, 2000).

A possibilidade de acumulagiao da taurina foi investigada, em ratos com 90 dias de
estudo, cujos resultados nao indicaram acumulagao. Por outro lado num estudo, durante 7
dias, conduzido em humanos suplementados diariamente com 400 mg de taurina, os
resultados indicam uma acumulagao de taurina no plasma e um ligeiro aumento dos seus
niveis no sangue (Trautwein e Hayes, 1995; SCF, 2003).

A ingestao de taurina, decorrente de um consumo regular de bebidas “energéticas”, é
superior a da restante dieta. O SFC na sua avaliagao prévia da taurina, em 1999, refere que a
informagao disponivel é limitada, assim como os estudos em animais e humanos para a
avaliagio de risco da taurina. E, no entanto, necessirio ter em consideragio que a taurina
presente em bebidas pode ser mais rapidamente absorvida, do que noutra matriz alimentar.

A potencial interagao entre a taurina e a cafeina, ambas presentes em muitas das bebidas
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“energéticas”, nao tinha ainda sido suficientemente investigada, até a data do documento,
1999. O SCF concluiu em 1999 que os estudos toxicologicos nao revelaram qualquer
indicagao do potencial genotoxico, teratogénico ou carcinogénico da taurina. Como tal, nao
foi possivel concluir a seguran¢a do uso da taurina, em concentragoes normalmente
encontradas em bebidas “energéticas” (SCF, 1999).

O SCF estabeleceu o consumo cronico moderado como a ingestao estimada de 0,5
latas por pessoa, por dia (250 mL por lata) e o consumo croénico elevado, como a ingestao
estimada de |,4 latas por pessoa, por dia. Baseando-se nas premissas anteriores e assumindo
que uma lata de 250 mL contém 4000 mg/L de taurina, o SCF calculou a exposicao diaria
média de 500 mg de taurina (8,3 mg/kg pc/dia para individuo de 60 kg). O percentil 95 da
exposi¢ao, de consumidores regulares atinge 1400 mg de taurina (23,3 mg/kg pc/dia para
individuo de 60 kg) (EFSA, 2009).

Em 2009 foi confirmada a NOAEL (No Observable Adverse Effect Level) proveniente
do estudo realizado pelo SCF, em 2003, sobre neurotoxicidade por via oral, durante |3
semanas, em ratos fémeas e machos. Nesse estudo foi possivel estabelecer uma NOAEL de
1000 mg/kg pc/dia para alteragoes patolégicas e uma NOAEL de 1500 mg/kg pc/dia para
efeitos comportamentais. Os resultados do estudo de 2009 foram determinantes para
responder as questoes levantadas no estudo anterior de 2003, nomeadamente a observagao
de aumento da atividade e possiveis decréscimos em capacidades motoras. A NOAEL de
pelo menos 1000 mg/kg pc/dia para alteragoes patoldgicas é 120 vezes mais elevada do que a
média estimada e 43 vezes mais elevada do que a exposicao a taurina estimada para o
percentil 95, apenas através do consumo de bebidas "energéticas", calculada para individuos
com 60 kg. O Painel dos aditivos alimentares e fontes de nutrientes adicionados aos
alimentos concluiu que estas margens de seguranga sao suficientemente grandes para
assumir que a exposi¢ao a taurina nos niveis mencionados acima nao € uma preocupagao de
segurancga (EFSA, 2009).

Embora existam evidéncias do importante papel da taurina no organismo, importa
realgar que a interagao da taurina com outros ingredientes existentes nas bebidas
“energéticas” como a cafeina, é pouco conhecida (SCF, 1999; Babu, Church e Lewarder,

2008).
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2.4.3 Glucuronolactona

A glucuronolactona (D-glucurono-gama-lactona ou D-glucurono-6,3-lactona) é um
metabolito natural humano, formado a partir da glicose. E uma substincia quimica produzida
pelo corpo humano e presente como componente estrutural do tecido conjuntivo (EFSA,
2009; Higgins et al., 2010). O seu peso molecular é 176,12 mg/mol, a formula molecular

CH O, e a sua féormula estrutural pode ser observada na ilustragao 4 (NCBI, 2005):

llustracao 4 - Férmula estrutural da glucuronolactona
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O pH da glucuronolactona esta em equilibrio com o acido glucurénico, o seu
percursor imediato. O acido glucurdnico é também um importante constituinte do tecido
conjuntivo e fibroso nos animais (SCF, 1999).

A suplementagao com D-glucarato, incluindo a glucuronolactona pode favorecer os
mecanismos de defesa natural para a eliminagao de promotores carcinogénicos e tumorais.
A glucuronidagdlo é uma reagio de conjugagio catalisada pelas UDP '"° -
glucuronosiltransferases (UGTs). As enzimas de metabolizagao de xenobidticos encontram-
se em varios tecidos no organismo, mas maioritariamente localizadas no trato
gastrointestinal (figado e intestino). As UGTs sao expressas a nivel celular no reticulo
endoplasmatico (Gonzalez e Tukey, 2006). Os co-substratos para esta reagao reagem com
os grupos funcionais que estao presentes nos xenobidticos e da conjugagao resulta num
aumento da hidrofilia dos xenobidticos, o que permite uma significativa excregao de
substincias quimicas estranhas. Os substratos endogenos para a glucuronidagao incluem a
bilirrubina, hormonas esterdides e da tiroide. Os metabolitos glucuronideos formados pela
conjugagao de xenobidticos e de compostos endogenos sao compostos polares e soluveis
em agua, podendo ser excretados do organismo na bilis ou na urina (Klaassen e Watkins,

2010).

1 UDP - Uridina-difosfato
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Embora nem todas as bebidas “energéticas” contenham glucuronolactona, a
concentragao encontrada nas bebidas que a contém varia entre 2000-2400 mg/L. Existe um
numero reduzido de alimentos que contém glucuronolactona, sendo a média de ingestao
resultante de outros alimentos entre |,2 e 2,3 mg/dia, sendo que o alimento mais rico é o
vinho. Evidéncias cientificas indicam que a ingestao de pequenas quantidades de
glucuronolactona nao trazem problemas, no entanto a ingestao de glucuronolactona das
bebidas “energéticas” pode ser bastante superior a da restante dieta (SCF, 1999). Em 1999,
o SCF declarou nao ser possivel concluir acerca da seguranga do uso da glucuronolactona,
em concentragoes normalmente encontradas em bebidas “energéticas”, e por isso mais
estudos sao necessarios para estabelecer um nivel de seguranca para a ingestao diaria de
glucoronolactona (SCF, 1999). Concluiu ainda, que possiveis interagoes entre os
constituintes das bebidas “energéticas” nao se encontravam suficientemente estudadas, e
como tal seriam necessarias mais investigagoes em humanos acerca das possiveis interagoes
com a cafeina, taurina e alcool, particularmente em condigoes de exercicio (SCF, 1999).

Estudo acerca da administragao oral de glucuronolactona em humanos indica que
este composto € rapidamente absorvido, metabolizado e excretado em acido glucarico,
xilitol e L-xilulose (EFSA, 2009).

O SCF em 2003 avaliou o estudo de toxicidade oral de glucuronolactona em ratos e
concluiu que a causa das lesoes no rim eram pouco claras. Baseado nos resultados do
estudo, o NOAEL para a administragao oral didria de glucuronolactona em ratos foi de 1000
mg/kg pc/dia, a mais elevada dose testada. Nao detinham estudos toxicologicos acerca do
potencial genotoxico, teratogénico e carcinogénico da glucuronolactona. O facto da
glucuronolactona ser um metabolito normal do organismo humano, formado a partir da
glicose, sugere que existem sinais de alerta para a mutagenicidade e carcinogenicidade (SCF,
2003). A avaliagao da seguranga da cafeina, taurina e glucuronolactona como constituintes
das bebidas “energéticas” foi revista, bem como a analise geral de todos os
desenvolvimentos relevantes na UE (SCF, 2003). O SCF estabeleceu o consumo cronico
moderado como a ingestao estimada de 0,5 latas por pessoa, por dia (250 mL por lata) e o
consumo croénico elevado, como a ingestao estimada de |,4 latas por pessoa, por dia.
Baseando-se nas premissas anteriores e assumindo que uma lata de 250 mL contém 2400
mg/L de glucuronolactona, o SCF calculou a exposicao diaria média de 300 mg de
glucuronolactona (5 mg/kg pc/dia para individuo de 60 kg). O percentil 95 da exposigao, de
consumidores regulares ascende a 840 mg de glucuronolactona (14 mg/kg pc/dia para

individuo de 60 kg) (EFSA, 2009).
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Foi ainda estabelecido o NOAEL para a glucuronolactona de pelo menos 1000 mg/kg
pc/dia para alteragoes patologicas. Este valor é 200 vezes mais elevado do que a média
estimada e 71 vezes mais elevado do que a exposicao a glucuronolactona estimada pelo
percentil 95, apenas através do consumo de bebidas "energéticas", calculada para individuos
com 60 kg. O Painel dos aditivos alimentares e fontes de nutrientes adicionados aos
alimentos concluiu que estas margens de seguranga sao suficientemente grandes para
concluir que a exposi¢ao a glucoronolactona, nos niveis mencionados acima nao € uma
preocupacao de segurancga (EFSA, 2009).

Em 2009 a EFSA elaborou um parecer cientifico acerca da avaliagao da seguranga do
uso da taurina e da glucuronolactona como constituintes das bebidas “energéticas”. O
parecer anterior do SCF, de 2003 reuniu os principais estudos acerca da seguranga da
taurina e glucuronolactona, mas a seguran¢a do seu uso enquanto ingredientes nos niveis de
exposi¢ao nas bebidas “energéticas”, nao foi estabelecida até ao momento da elaboragao

deste estudo (EFSA, 2009).
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2.5 Caraterizacao dos perigos

2.5.1 Mecanismo de acdao/ Farmacocinética da cafeina

Apods a ingestao, a cafeina é rapidamente absorvida (30 a 45 minutos) no trato
gastrointestinal até a corrente sanguinea. A concentracao maxima de cafeina no sangue é
alcangada dentro de |h a 1h30 minutos depois da ingestao (Nawrot et al., 2003).

A principal via de metabolismo em seres humanos (70-80%) € a N-3-desmetilagao em
paraxantina também conhecido como |,7-dimetilxantina. Esta reagao é realizada pela enzima
CYPIAZ2 no figado, responsavel por mais de 95% do metabolismo primario da cafeina. Para
além da paraxantina, os principais metabolitos da cafeina na urina sao |-metilxantina, acido |-
metilurico, 5-acetilamino-6-formilamino-3-metiluracil, e acido |,7-dimetilurico (17U). Estes
sao formados pelo metabolismo secundario de paraxantina pelo citocromo P450 (CYP450)
A2, CYP2A6, N-acetiltransferase 2 e a xantina-desidrogenase (também conhecida como a
xantina oxidase) (Thorn et al., 2012).

Quatro isoformas CYP estao envolvidas no metabolismo da cafeina a uma
concentragao da cafeina de 3 mmol/L, mas para concentragoes abaixo de | mmol/L a
CYPIA2 e CYPIAI sao as isoenzimas mais importantes (Fredholm, 201 |). Apos distribuigao,
a cafeina é metabolizada no figado e eliminada pela urina (EUFIC, 2007). A semi-vida da
cafeina no organismo varia consoante a idade, o estado fisiologico e patologico, sendo em
média de 4 a 5 horas, nos adultos (Thorn et al.,, 2012; Mandel, 2002). No entanto, pode ser
mais prolongada, até 100 horas, em pacientes com doengas hepaticas, criangas e recém-
nascidos ou durante a gravidez. Fumar aumenta a remogao da corrente sanguinea da cafeina
devido as suas agoes sobre CYPIA2 (Nawrot et al., 2003).

A cafeina é um antagonista dos recetores da adenosina. A adenosina é um
nucleosideo endogeno, encontrado principalmente no cérebro. A adenosina é formada pela
cisao do ATP (adenosina trifosfato). A adenosina tem a capacidade de condicionar alguns dos
efeitos do sistema nervoso central e periférico. A cafeina possui uma estrutura similar a
adenosina, e age como antagonista competitivo dos recetores da adenosina (Al e A2A), logo
possui a capacidade de produzir efeitos contrarios aos efeitos da adenosina, nomeadamente
a estimulagao do sistema nervoso central e da vasoconstrigao. A ingestao de cafeina resulta

na libertagao de norepinefrina, dopamina e serotonina no cérebro, aumentando a circulagao

.....

Jacobson e Gao, 2006).
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A ampla variabilidade inter-individual da atividade do CYPIA2 no que se refere aos
seus substratos, como a cafeina, deve-se a fatores como o género, a etnia, polimorfismos
genéticos e a exposi¢ao a indutores (Fredholm, 201 I).

O metabolismo da cafeina é afetado por determinantes genéticos, idade, gravidez,
dieta ou estilo de vida, como por exemplo habitos tabagicos, fatores ambientais, pela
medicagao, incluindo os contracetivos orais e pelo estado e tipo de doenca (Fredholm,
2011).

Estudos acerca da farmacocinética da cafeina em animais (como por exemplo em
caes) sao consistentes com a eliminagao lenta da cafeina em recém-nascidos, quando
comparada com adultos. A eliminagao da cafeina nos recém-nascidos é reduzida devido ao
sistema enzimatico hepatico imaturo (Fredholm, 201 1).

No que diz respeito ao alcool a sua ingestao em quantidades geralmente consumidas,
prolonga em cerca de 72% a semi-vida da cafeina e diminui a eliminagao da cafeina em cerca
de 36% (Fredholm, 2011). Na ilustracio 5 pode ver-se um esquema com os genes

envolvidos no metabolismo da cafeina.

llustracao 5 - Célula do figado que mostra os genes envolvidos no metabolismo de cafeina

(Thorn et al., 2012)
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As criangas até 8 a 9 meses de idade tém uma reduzida capacidade para metabolizar a

cafeina, com excregao de cerca de 85% da cafeina administrada inalterada na urina, enquanto
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que nos adultos apenas |-5% da ingestao da cafeina é recuperada sem alteragdes na urina
(Nawrot et al., 2003). Foi reportado que a semi-vida da cafeina é 20-30% menor em
mulheres do que em homens. A semi-vida nos recém-nascidos é entre 50 a 100 horas, mas
aproxima-se gradualmente da de um adulto por volta dos 6 meses de idade. Durante a
gravidez a semi-vida da cafeina aumenta de 4h, durante o |° trimestre, até as |8h durante o

3° trimestre (Nawrot et al., 2003).

2.5.2 Efeitos da cafeina na saude humana

A cafeina € uma xantina moderadamente estimulante do sistema nervoso central,
vasodilatadora e diurética. O uso excessivo cronico ou agudo pode resultar em “cafeinismo”
que se define como a dependéncia da cafeina. Os sintomas incluem nervosismo, inquietacao,
insonia, dores de cabeca, taquicardia, contragoes musculares, palpitagdes cardiacas,
disturbios gastrointestinais e por vezes no agravamento de pré-existente ansiedade ou
estado de panico, depressao ou esquizofrenia (WHO, 2014). Um dos efeitos adversos do
consumo excessivo desta substancia € a intoxicagao por cafeina, que se encontra classificada
na lista internacional de doencas da Organizagao Mundial de Saude (OMS) — FI5.0 -
“Disturbios mentais e comportamentais devido ao uso de estimulantes, incluindo cafeina:
intoxicagao aguda” (WHO, 2010).

O consumo de bebidas “energéticas” pode aumentar o risco de intoxicagao por
cafeina, em individuos em abstinéncia ou consumidores habituais de cafeina, como café e
refrigerantes que contém cafeina. O potencial de toxicidade aguda devido ao consumo de
bebidas “energéticas” pode ser maior do que de outras fontes de cafeina, por diferentes
razoes: falta de rotulagem adequada, uma vez que os consumidores nao estao
completamente informados da quantidade de cafeina que irao ingerir; publicidade, dado que
varias bebidas “energéticas” possuem alegagoes de saide como o aumento da performance,
resisténcia e concentragao; e ainda o perfil do consumidor, pela nao existéncia de restrigao a
venda de bebidas “energéticas” a criangas e adolescentes (que constituem um grupo de risco

a intoxicagao por cafeina) (Reissig, Starin e Griffiths, 2009).
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2.5.2.1 Cafeina e gravidez

O consumo de cafeina durante a gravidez e amamentagao tem sido alvo de estudo.
Assim, uma baixa ingestao de cafeina, inferior a 150 mg/dia durante a gravidez, nao é
suscetivel de prejudicar o feto. No entanto, doses elevadas, acima de 300 mg/dia, o
equivalente a mais de trés chavenas/dia devem ser evitadas durante a gravidez, por estar
associado a um aumento da incidéncia de defeitos congénitos (Shibamoto e BJedanes, 2009).

Um outro estudo acerca da ingestao de cafeina que envolveu mulheres gravidas,
acima das 20 semanas de gravidez, permitiu observar que mulheres com exposicao a cafeina
diaria de 200 mg/dia quando comparadas com mulheres gravidas sem ingestio de cafeina,
possuem um risco aumentado de aborto (15% versus 12%), para mulheres gravidas com
ingestao de cafeina didria acima de 200 mg/dia o risco aumenta consideravelmente (25%
versus 12%), quando comparadas com mulheres gravidas sem ingestio de cafeina. O
resultado é independente do tipo de bebida que contém cafeina (Weng, Odouli e Li, 2008).

Neste sentido, a comunidade cientifica alerta para o facto do consumo de elevadas
quantidades de cafeina poder causar efeitos adversos na fertilidade, e como tal recomenda as
mulheres que pensem vir a ficar gravidas um limite inferior de 300 mg/dia (Nawrot et al.,
2003).

O SCF sugere moderagao do consumo de cafeina, de qualquer fonte, durante a

gravidez (SCF, 2003).

2.5.2.2 Efeitos cardiovasculares

Os estudos clinicos tém, também, pesquisado os efeitos da cafeina no café na arritmia
cardiaca, frequéncia cardiaca, colesterol sérico e pressao sanguinea. O foco dos estudos
epidemiologicos recai sobre a associagao entre a ingestao de café e os fatores de risco
cardiovasculares (Nawrot et al., 2003). Foi demonstrado que a cafeina aumenta a pressao
sanguinea e os niveis de catecolaminas, mas que no entanto reduz a frequéncia cardiaca apos
ingestao aguda (Pelchovitz e Goldberger, 201 1).

Em individuos hipertensos, a ingestao de cafeina produz um aumento agudo da
pressao sanguinea, durante 3 horas, ou mais. No entanto, evidéncias recentes nao sustentam
uma associagao entre o consumo de café a longo prazo e o aumento da pressao sanguinea
ou uma ingestao habitual de café e o risco de doengas cardiovasculares, em individuos

hipertensos (Mesas, 201 ).
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Estudos em humanos revelaram que a cafeina tem um efeito minimo no ECG
(eletrocardiograma), no entanto é inconsistente se estes resultados se traduzem em
suscetibilidade para a arritmia (Farag, 2005).

Dados disponiveis indicam que um consumo moderado de cafeina < 400mg/dia, nao
afeta negativamente a salde cardiovascular. Nao existem dados suficientes de estudos
epidemiologicos para concluir acerca do risco de doenga cardiaca coronaria ou morte
associada de um consumo 21000 mg/dia (Nawrot et al., 2003).

As recomendagoes médicas advertem para que os pacientes com problemas
cardiovasculares, como taquicardia, palpitagoes e arritmias moderem o consumo de cafeina
(Farag, 2005).

No que respeita ao café nao existe uma clara associagao demonstrada com o risco de
hipertensao arterial, enfarte do miocardio ou outras doengas cardiovasculares. Em oposicao
com outros estudos, as pesquisas recentes indicam que a ingestao habitual moderada de café
nao representa um perigo para a saude e pode mesmo ser associada a efeitos benéficos para
a saude cardiovascular (Sudano et al., 2005). O café é uma bebida complexa que contém
centenas de compostos biologicamente ativos, a que se associam efeitos benéficos na saude.
No que respeita ao sistema cardiovascular, o consumo de café pode reduzir o risco de
hipertensao, doenca cardiaca corondria, insuficiéncia cardiaca congestiva, arritmias e
derrames. No entanto, pode afetar negativamente o perfil lipidico, dependendo de como a
bebida é preparada. Além disso, as possiveis vantagens do consumo regular de café tém de
ser ponderadas face aos riscos potenciais, devido ao seu alto teor de cafeina (O'Keefe et al.,

2013).

2.5.2.3 Sistema renal

A cafeina é conhecida como diurética, no entanto a longo prazo pode resultar numa
diminuigao do efeito diurético, podendo conduzir a hipocalémia; o mecanismo indutor inclui
a ativagao dos recetores 3, adrenérgicos (agonista) e diurese (Babu, Church e Lewarder,
2008).

2.5.24 Efeitos no equilibrio 6sseo e calcio

Estudos epidemiologicos associam a ingestao de cafeina ou café ao risco de
osteoporose, caraterizado pela perda de densidade mineral ossea e aumento da

suscetibilidade de fraturas (Nawrot et al., 2003).
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Estudos fisiologicos em humanos sugerem um pequeno efeito depressor da cafeina
sobre a absorcgao intestinal de calcio, e nenhum efeito sobre a excregao total de 24 h de
calcio urinario. Estudos epidemiolégicos mostram que este efeito negativo pode ser
explicado, em parte, por uma relagcao inversa entre o consumo de leite e bebidas que
contém cafeina, ou seja, uma elevada ingestao de cafeina € muitas vezes um marcador para
uma baixa ingestao de calcio. O consumo de bebidas que contém cafeina é, portanto, um
fator de risco para a osteoporose. Nao ha evidéncia de que a cafeina tem um efeito nocivo
sobre o sistema 6sseo, em individuos que ingerem as doses diarias recomendadas de calcio
(Heaney, 2002).

Varios estudos epidemioldgicos foram conduzidos para avaliar a relagao entre a
ingestao de cafeina e a densidade 6ssea (Nawrot et al., 2003). A agao direta da cafeina é o
aumento da excrecao urinaria de cilcio, devido essencialmente ao mecanismo antagonista
dos recetores da adenosina. A cafeina é estruturalmente semelhante a adenosina, que atua
como recetor especifico da superficie celular. A perda urinaria de calcio induzida pela cafeina
€ em grande parte atribuivel a uma reducao na reabsorcao renal (Massey e Whiting, 1993). A
adenosina ao contrario do seu efeito predominantemente vasodilatador, atua no rim como
vasonconstritor (Spielman e Arend, 1991).

A ingestao aguda de cafeina aumenta a excrecao de calcio na urina. No geral, as
evidéncias indicam que em individuos mais jovens a absor¢ao de calcio pode aumentar, para
compensar as perdas urindrias, enquanto que os idosos sao menos adaptaveis (Massey e

Whiting, 1993).

2.5.2.5 Efeitos no comportamento humano

Os resultados encontrados na literatura sugerem ser inconsistentes, no que se refere
ao impacto da cafeina na fungao cognitiva, que incluem estado de alerta, vigilancia, memoria e
humor. A incongruéncia dos resultados dos estudos pode dever-se a diferentes
metodologias, personalidade dos individuos, hora do dia em que o estudo foi conduzido e
outros fatores que atuam como confundidores nao controlados, tais como alcool e tabaco
(Nawrot et al., 2003).

Alguns estudos sugerem que a cafeina aumenta o estado de alerta e reduz a fadiga,
melhora o desempenho em tarefas de vigilancia e tarefas simples (Smith, 2002).

Em geral, as evidéncias cientificas sugerem que doses extremamente altas de cafeina

podem aumentar a ansiedade, mas que estas consequéncias sao raras dentro das doses
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normais de consumo de cafeina. Em casos de distirbios de ansiedade pré-existentes em
adultos a cafeina pode ter um efeito de exacerbagao. A abstinéncia da cafeina parece
associar-se a efeitos negativos, no entanto os estudos sao inconclusivos (Smith, 2002).

Os estudos acerca da associacao entre cafeina e o sono traduzem-se na remogao da
sonoléncia indesejada, quando a pessoa esta a trabalhar durante a noite ou em privagao do
sono. No entanto, os padroes de consumo sugerem que os individuos controlam a ingestao
de cafeina para que nao interfira com o sono (Smith, 2002).

Estudos sugerem que a frequéncia de consumo de bebidas “energéticas” pode estar
positivamente associado ao abuso de substancias ilicitas, assim como outros
comportamentos de risco (Miller, 2008).

Portanto, um consumo moderado de cafeina em adultos saudaveis nao esta associado

a efeitos adversos de comportamento (Nawrot et al., 2003).

2.5.2.6 Carcinogenicidade

Estudos de toxicidade por via oral em ratos evidenciam que a cafeina nao é
cancerigena. Segundo a IARC (International Agency for Research on Cancer) nao existem
evidéncias suficientes acerca da cafeina, para concluir a existéncia de carcinogenicidade em
humanos. Portanto a cafeina nao é classificavel quanto a sua carcinogenicidade para os seres

humanos (Grupo 3) (IARC, 1991).

2.5.2.7 Efeitos da cafeina nas criancas

A primeira premissa assenta no facto das criangas e adolescentes nao deverem ser
considerados como pequenos adultos, uma vez que os efeitos nestes podem ser bastante
diferentes dos descritos para os adultos. Em segunda anilise, a infancia e a adolescéncia sao
periodos de crescimento e de desenvolvimento final do cérebro, e como tal um nimero de
horas de sono adequado, assim como uma alimentagao saudavel sao essenciais (Temple,
2009). Lodato et al. (2013), numa amostra de adolescentes portugueses do Porto, revelaram
que os refrigerantes sao a maior fonte de ingestao de cafeina. Os resultados evidenciam que
a ingestao da cafeina pode comprometer a duragao do sono nos adolescentes (Lodato et al.,
2013). Os consumidores moderados ou elevados de cafeina tém mais disturbios e

interrupgoes do sono, e consequentemente estes adolescentes sentem-se mais cansados de
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manha (Orbeta et al,, 2006). A cafeina pode melhorar a atengao, mas também aumenta a
pressao arterial e origina distirbios do sono em criangas (Seifert et al., 201 1).

De forma a avaliar a relagio entre o consumo de cafeina e das drogas em
adolescentes observou-se que o consumo de quatro ou mais bebidas com cafeina por dia
esta associado com o uso didrio de cigarros, comportamento agressivo, atengao e problemas
de conduta (Martin, Cook e Kelly, 2008).

O consumo de cafeina tem varias motivagoes associadas, e que podem variar em
funcao da idade. No caso das criangas e adolescentes pode ser motivada pela pressao dos
colegas e/ou pelo aperfeicoamento do desempenho desportivo (Temple, 2009). Na década
de 90, cerca de 75% a 90% das criancas e adolescentes consumiam regularmente cafeina, e o
seu consumo continuou a crescer, bem como a quantidade de cafeina consumida. Os efeitos
benéficos do consumo de cafeina pelos mais jovens sao limitados e estio reservados a
atividades atléticas e desempenho desportivo de curta duragao (Luebbe, 201 1).

No entanto, encontram-se descritos varios efeitos adversos em criancas e
adolescentes atribuidos ao consumo de cafeina. A ingestao de cafeina tem sido relacionada
com alteragoes de comportamento, hipertensao, hipercolesterolemia, muito embora nao
existam evidéncias cientificas consistentes (Ellison et al., 1995). Especialmente, criangas com
doengas cardiovasculares, renais, hepaticas, diabetes, distirbios do comportamento e do
humor, hipertiroidismo e com terapéuticas farmacolégicas especificas podem ter um risco
acrescido de efeitos adversos pelo consumo de bebidas “energéticas” (Seifert et al., 201 1).

Varios estudos evidenciaram uma resposta fisioloégica a cafeina em criangas e
adolescentes, nomeadamente que a cafeina aumentava a pressao arterial (monitorizagao
ambulatéria) de forma dependente da dose (Savoca et al., 2005).

A cafeina é frequentemente usada em criangas e adolescentes para aumentar o
desempenho escolar e desportivo, no entanto os resultados sao pouco consistentes. Pensa-
se que a cafeina aumenta o desempenho desportivo, por melhorar a eficiéncia da contragao

muscular e por diminuir o esforco e a fadiga (Temple, 2009).

2.5.3 Valores de referéncia da exposicao a cafeina

Nao existem na Europa guidelines acerca da ingestao de cafeina, para a populagao. Em
1983, a SCF efetuou consideragoes acerca do consumo de cafeina e os seus efeitos para a
saude, no seu Relatorio “Report of the Scientific Committee for Food on Caffeine”. O

relatorio concluiu, na altura, que nao existia razao aparente para preocupagao com efeitos
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carcinogénicos e mutagénicos da cafeina, quando ingerida em niveis normais em humanos
(SCF, 1983).

Com base em trabalhos de revisao de estudos em humanos, Nawrot et al. (2003)
concluiram que para a populagao adulta saudavel, a ingestao de cafeina didria moderada de
uma dose até 400 mg/dia, que equivale 6 mg/kg/dia de peso corporal, para um individuo de
65 kg, parece nao estar associada a efeitos adversos como toxicidade, efeitos
cardiovasculares, efeitos no sistema 6sseo e balanco de calcio (pressupondo um consumo de
calcio adequado), efeitos comportamentais em adultos, aumento da incidéncia de cancro e
fertilidade masculina (Nawrot et al., 2003). Nos humanos, doses moderadas de cafeina entre
200-300 mg estao associadas frequentemente a efeitos de bem-estar, melhoria da memoria,
aumento da energia e sensagao de vigilia (Nawrot et al., 2003).

A cafeina é um estimulante neurologico que produz efeitos biologicos na maioria dos
orgaos do organismo. A principal acao celular da cafeina é ser bloqueador dos recetores da
adenosina. O bloqueio destes recetores pela cafeina e substancias relacionadas, como purina
e teofilina estimula a atividade dos tecidos e 6rgaos associados, incluindo o sistema nervoso
central. A baixas doses, cerca de 200 mg para os adultos, a cafeina produz a estimulagao do
sistema nervoso central, diurese, relaxamento do musculo liso, estimulacio do musculo
cardiaco e aumento da secregao gastrica (Shibamoto e BJedanes, 2009).

No entanto, doses elevadas, superiores a 400 mg/dia parecem conduzir a estados de
ansiedade, nauseas e nervosismo (Temple, 2009). Para além dos potenciais riscos do
consumo de cafeina estio igualmente documentados alguns beneficios, nomeadamente a
relagao entre o consumo de café e a diminuigao do risco de diabetes mellitus tipo 2. Embora
o mecanismo nao seja totalmente conhecido, pensa-se que os beneficios nao estejam
relacionados com a cafeina, uma vez que o café descafeinado possui beneficios similiares
(Temple, 2009).

Nawrot et al, (2003) destacam que as criangas e as mulheres em idade reprodutiva
sao considerados grupos de risco, e como tal necessitam de recomendagoes especificas
sobre a ingestao de cafeina. Os estudos indicam que as mulheres em idade reprodutiva
devem consumir < 300 mg cafeina por dia, que equivale a 4,6 mg/kg peso corporal/dia para
um individuo de 65 kg, enquanto as criangas devem de restringir o seu consumo a <2,5
mg/kg peso corporal/dia (Nawrot et al., 2003). No entanto, Smith (2002) propos um limite
maximo didrio da cafeina para as criangas, com base nos mesmos dados do estudo de
Nawrot et al. (2003), de 95 mg/dia (3 mg/kg de peso corporal/dia para criangas, com um

peso corporal médio de 32 kg) (Smith, 2002).
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O grupo de trabalho dos paises nordicos para a avaliagao dos riscos toxicoldgicos
dos alimentos efetuou a avaliagdio do risco da exposicao a cafeina em criangas e
adolescentes. Da revisao bibliografica de estudos epidemiologicos e clinicos estabeleceu os
seguintes limites para o desenvolvimento sintomas de tolerancia e de abstinéncia a cafeina
(Nawrot et al.,, 2003; Meltzer et al., 2008):
- LOEL (Lowest Observed Effect Level): 1,0 — 1,3 mg/kg pc/dia
para o aparecimento de sindrome de ansiedade:

- LOAEL (Lowest Observed Adverse Effect Level): 2,5 mg/kg pc/dia.

A sindrome de tolerancia a cafeina é definido pela American Psychiatric Association
como uma necessidade de ingestao de quantidades progressivamente maiores para atingir o
efeito desejado (Temple, 2009).

Nao existe atualmente nenhum valor de referéncia estabelecido para exposicao a
cafeina, como Ingestao Diaria Aceitavel (ADI). Uma exposi¢ao superior de 2,5 mg/kg de peso
corporal/dia tem sido sugerida como um limite toxicolégico conservador em que as
avaliagoes de risco se baseiam para as criangas e adolescentes, com base em evidéncias
limitadas (NZFSA, 2010).

A Headlth Canada nao desenvolveu um limite (nivel de ingestao de cafeina maximo
recomendado) definitivo para adolescentes de |13 ou mais anos, devido a dados insuficientes.
No entanto, a Health Canada sugere que a ingestao didria de cafeina para essa faixa etaria
nao deve ultrapassar 2,5 mg/kg de peso corporal/dia. A adogao deste limite, para os
adolescentes ocorre porque a exposicao maxima de cafeina para o adulto pode nao ser
apropriada para adolescentes de menor peso corporal, ou para os adolescentes mais jovens,
ainda em desenvolvimento. Trata-se de uma medida de precaugao (Nawrot et al., 2003;
Health Canada, 2012). A estrutura de proteinas recetoras & semelhante em criangas e
adultos, isto é a afinidade da cafeina para os recetores de adenosina sao independentes da
idade. No entanto, as diferengas na eliminagao da cafeina do organismo sao uma das
principais diferencgas de suscetibilidade a cafeina, uma vez que a principal enzima responsavel
pela metabolizagao da cafeina, CYPIA2 possui uma atividade diferente com a idade. A
eliminagio da cafeina é muito baixa em recém-nascidos até um ano de idade,
aproximadamente, aumentando até a puberdade, altura em que diminui a eliminagao, embora
tenham sempre que ser consideradas as variagoes interindividuais (Meltzer et al., 2008).

No que respeita a sensibilidade a cafeina foram observadas algumas diferengas entre

os efeitos da cafeina entre homens e mulheres (ANSES, 2013), sugerindo-se a existéncia de
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disturbios do sono mais acentuados nas mulheres do que nos homens, associados aos efeitos
estimulantes do consumo de café (Luciano et al., 2007).

Os adolescentes sao um grupo de risco de toxicidade por consumo excessivo de
cafeina, uma vez que o metabolismo da cafeina diminui durante a adolescéncia, devido a
elevada progressao natural da hormona do crescimento, que aumenta o risco de efeitos
toxicos de cafeina nesta populagao (Bramstedt, 2007).

A morte devida a uma ingestao excessiva de cafeina nao € comum e apenas alguns
casos foram reportados na literatura. A dose letal aguda para adultos foi estimada em cerca
de 10 g por pessoa (Nawrot et al., 2003).

A DL, oral (dose letal mediana) da cafeina é aproximadamente 200 mg/kg ou cerca
de 12 g para um individuo com 60 kg. Assim, para a dose letal de um adulto seria necessario

consumir rapidamente cerca de 50 chavenas de café (Shibamoto e Bjelden, 2009).
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3. Material e Métodos

3.1 Participantes

O estudo foi desenhado a partir da populagao residente no distrito de Lisboa com
idades compreendidas entre os 10 e os |8 anos, e foi calculada a dimensao total da amostra,
de 600 alunos para um nivel de confianga de 95%, com erro de amostragem de 4%. A
distribuicao etaria e por género foi semelhante a do universo em estudo, ou seja, 56% tém
entre 10 a 14 anos, e 44% de |5 a I8 anos, 51% sao rapazes e 49% raparigas, segundo dados
do Censos de 2011, do Instituto Nacional de Estatistica (INE) (INE, 201 1). No entanto, com
o decorrer do estudo foram seleccionados mais alunos, aumentando assim o tamanho da
amostra - "oversampling”, com um erro de amostragem calculado, aproximadamente de 3,5%.

A amostra deste estudo incluiu 85| adolescentes dos 10 aos I8 anos, alunos do
ensino basico (5° ao 9° ano) e do ensino secundario (10°% I1° e 12° anos), de escolas do
distrito de Lisboa, e com uma taxa de nao resposta de 33,46% (inclui faltas dos alunos,

auséncia de autorizacdo dos Encarregados de educagao e recusa em responder). A

distribuicao segundo o grupo etario e o género da amostra foi de:

- Grupo etario dos 10 aos 14 anos - 52,7% (46,9% do sexo masculino, 53,1% do sexo
feminino);
- Grupo etario dos |5 aos 18 anos - 47,3% (51,1% do sexo masculino e 48,9% do

sexo feminino).
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llustracao 6 - Distribuigao e niUmero de escolas pelos concelhos do distrito de Lisboa
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Foram selecionadas por conveniéncia 23 escolas, de |2 concelhos diferentes,
pertencentes ao distrito de Lisboa, nomeadamente Sintra, Cascais, Cadaval, Lourinh3,
Loures, Lisboa, Odivelas, Azambuja, Vila Franca de Xira, Mafra, Amadora e Alenquer, como
¢ possivel verificar na ilustragao 6.

As escolas foram contactadas por correio eletrénico e/ou telefonicamente e
convidadas a colaborar no estudo. Nos casos de resposta positiva a participagao foi
solicitado a Diregcao das Escolas o nimero de turmas do 5° ao 9°ano, e/ou do 10° ao 12°
ano, assim como o numero total de alunos de cada turma, para proceder a aleatorizagao das
turmas. Em cada escola foram aleatorizadas duas a trés turmas, consoante o nimero total de
alunos das mesmas. O formuldrio para a autorizagao do Encarregado de educagao para
participagao no estudo era enviado ao Diretor de turma com a devida antecedéncia, para
que fosse entregue aos alunos das turmas selecionadas, antes da aplicagao do inquérito
(Anexo A).

De realcar que foi submetido o pedido de autorizagao para aplicagio de
inquéritos/realizagdo de estudos de investigagdo em meio escolar, a Diregao-Geral de
Educacao, e ainda o instrumento de inquirigao e nota metodoldgica do estudo, para sua
apreciagao. A metodologia teve por base a aplicagao do “Inquérito aos habitos de consumo

de bebidas energéticas e refrigerantes, em adolescentes dos 10 aos 18 anos”, adaptado do
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inquérito aplicado pela Autoridade Europeia para a Seguranca dos Alimentos (EFSA)'',

incluindo a colheita de dados antropométricos aos alunos inquiridos (peso e altura).

3.2 Inquérito

O questionario utilizado foi traduzido e adaptado pela Autoridade de Seguranga
Alimentar e Economica (ASAE), a partir do questionario criado pela EFSA “Gathering
Consumption data on specific consumer groups of energy drinks” (EFSA, 2012b). Os dados
foram recolhidos por meio do inquérito por método indireto, do tipo fechado - “Inquérito
aos habitos de consumo de bebidas energéticas e refrigerantes em adolescentes dos 10 aos
I8 anos”. O inquérito teve como objetivo avaliar o consumo de bebidas “energéticas”,
refrigerantes e outras bebidas que contém substincias estimulantes (cafeina, taurina e
glucuronolactona) na sua composi¢ao, em adolescentes dos 10 aos 18 anos. O inquérito
encontra-se organizado em sete secgoes englobando as informagoes gerais, perfil do
consumidor, consumo de bebidas “energéticas”, consumo associado de bebidas
“energéticas” e alcool, consumo de bebidas energéticas e desporto, habitos gerais de
consumo e consumo de outras bebidas, num total de 44 questoes de resposta fechada, assim
como as informagdes a preencher pelo avaliador, referentes a avaliagdo antropométrica
(Anexo B).

Os inquéritos foram aplicados entre |10 de fevereiro e 3 de abril de 2014, em
contexto de sala de aulas, as turmas aleatorizadas, em cada escola e entregues em formato
de papel a cada aluno. De salvaguardar, que por se tratar de inquiridos com menos de |8
anos, apenas foram selecionados os alunos em que o Encarregado de Educagao tivesse

consentido a autorizagao da participagao do educando no estudo.

"' Consorcio Nomisma-Areté, pela Autoridade para a Seguranca Alimentar dos Alimentos (EFSA),
nos seguintes Estados Membros (EM) Austria, Bélgica, Chipre, Republica Checa, Alemanha, Grécia,
Finlandia, Franca, Hungria, Italia, Polonia, Roménia, Espanha, Suécia, Holanda e Reino Unido;
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3.3  Avaliacao antropométrica

Aos alunos inquiridos era ainda efetuada uma avaliagdo antropométrica: peso e altura.
Na medigao do peso corporal foi usada a balanga “Tanita BC 541”, e para medir a estatura

um estadiometro movel de parede.

3.4 Avaliacao da exposicao das substancias ativas

3.4.1 Métodos de processamento de dados para o calculo dos
dados da exposicio das substancias ativas (cafeina, taurina e

glucuronolactona)

De realgar que toda a metodologia segue os métodos de calculo definidos pela EFSA,
com excegao da nao inclusio do cacau como fonte de cafeina, no inquérito aplicado na
amostra de adolescentes do distrito de Lisboa (Zucconi et al., 2013).

Durante toda a andlise, os calculos basearam-se nos dados de cada individuo
inquirido, enquanto os dados médios foram usados exclusivamente para dar o resultado final.
Os resultados finais da exposicao das substincias ativas sao expressas em mg/dia e mg/kg
peso corporal/dia. Os resultados expressos em mg/kg peso corporal/dia foram calculados
para cada inquirido, atendendo ao peso corporal determinado na avaliagdo antropométrica.

Para cada individuo inquirido calculou-se a soma da exposicao das substancias ativas
decorrente, quando aplicavel:

|. do consumo de bebidas “energéticas”;

2. do consumo de outros refrigerantes de extratos vegetais (colas e ice-tea);

3. outras bebidas como café e cha (verde, branco e preto).

Os dados foram analisados para os consumidores de bebidas “energéticas”’, e para
todos os inquiridos, de forma a permitir determinar a contribuigao relativa ao consumo de

bebidas “energéticas”, como fonte de cafeina, taurina e glucuronolactona, através da dieta.

Para a determinagao laboratorial dos teores de cafeina (mg/L) contidos nas diferentes
bebidas contempladas no estudo foi incorporada no Plano Nacional de Colheita de Amostras
(PNCA) a colheita de amostras de diferentes marcas de bebidas disponiveis no mercado

portugués. O PNCA é um plano de controlo oficial coordenado e executado pela ASAE,
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cujo objetivo € verificar que os géneros alimenticios no mercado nao colocam em risco a
segurancga e saude humanas. O objetivo é atingido pela analise da conformidade dos géneros
alimenticios, face ao que esta estipulado nas legislagoes Comunitaria e Nacional, em termos
de parametros microbioldgicos, quimicos, fisicos e tecnologicos, assim como em relagao a
sua rotulagem, apresentagao e publicidade (ASAE, 2013). Neste ambito foram colhidos
refrigerantes de extratos vegetais (colas e ice teas) e bebidas “energéticas”, e ainda chas
(verde, branco e preto) disponiveis no mercado portugués, para a determinagao do teor de
cafeina, para os quais se descreve abaixo os métodos laboratoriais utilizados pelo
Laboratério de Fisico-Quimica (LFQ) da DRAL (Departamento de Riscos Alimentares e
Laboratérios) — ASAE. A partir dos resultados dos boletins analiticos das amostras colhidas
foram calculadas as médias dos teores de cafeina (mg/L) encontrados para as diferentes
categorias de bebidas. No entanto, é de destacar que nao irao ser mencionadas marcas
comerciais das bebidas colhidas, ao abrigo do sigilo a preservar pelo facto de os resultados
analiticos serem propriedade da ASAE.

No caso dos teores de cafeina (mg/L) no café e bebidas com café foram tidos em
conta valores bibliograficos usados pela EFSA (Zucconi et al, 2013), para os calculos de
exposicao a cafeina dos diferentes produtos questionados no inquérito (com cafeina e
descafeinados).

A exposicao as restantes substiancias estimulantes em estudo, a taurina e
glucuronolactona foram apenas estimadas para as bebidas “energéticas”, uma vez que para os
adolescentes dos 10 aos 18 anos, a EFSA sugere nao existirem valores médios de exposi¢ao
didaria de outros produtos ou bebidas que apresentam na sua constituicao as substincias
mencionadas (Zucconi et al., 2013). Dados do parecer cientifico da EFSA “The use of taurine
and D-glucurono-y-lactone as constituents of the so-called “energy” drinks” definem para os
adultos como valores médios diarios de exposi¢ao a taurina 58 mg, para dietas omnivoras, e
para a glucuronolactona 1,5 mg, como estimativa a exposi¢cao didria de fontes naturais da
dieta. No entanto, os dados referem-se apenas a adultos, nao sendo portanto, aplicaveis no

estudo em causa (EFSA, 2009; Zucconi et al., 2013).

3.4.2 Exposicao a cafeina pelo consumo de bebidas “energéticas”

Os calculos realizaram-se apenas para os consumidores de bebidas
“energéticas”, ou seja, os inquiridos com resposta positiva e valida a questao se durante o

ultimo ano teriam consumido bebidas “energéticas”. Os dados relativos ao numero de latas
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de bebidas “energéticas” consumidos em média por més, para cada inquirido foram

combinados com os dados:

a. tamanho da lata usualmente consumida;
b. a média das trés marcas de bebidas “energéticas” usualmente consumidas';

c. teor de cafeina das marcas usualmente consumidas.

3.4.2.1 Calculo da exposicao diaria a cafeina decorrente

do consumo de bebidas “energéticas”

O calculo da exposicao diaria a cafeina derivado ao consumo de bebida “energética”
resulta da aplicacao das seguintes formulas, para cada inquirido que respondeu ter
consumido bebidas “energéticas”, durante o Uultimo ano e com frequéncia passivel de
quantificar (calculos baseados nos dados recolhidos das questoes 10, 12, 13, 14, 18 e 19 do
inquérito).

Formula de calculo da exposicao diaria a cafeina (mg/dia), dos consumidores de

bebidas “energéticas” (BE):

Exposigao diaria a cafeina (" = (volume mensal BE® x teor médio de cafeina da BE®)

/30

(I) Exposicao diaria a cafeina = exposicao diaria a cafeina decorrente do
consumo BE (mg);

(2) Volume mensal BE = volume BE consumido num més (L), calculado pela
combinagdo do niimero de latas consumidas em média por més e o tamanho
das latas;

(3)Teor médio de cafeina da BE = teor de cafeina na BE (mg/L), ponderado de

acordo com as marcas consumidas.

' Método utilizado pela EFSA, apenas no questiondrio aplicado as criangas (<10 anos), e adotado
para o questionario aplicado no distrito de Lisboa;
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3.4.2.2 Exposicao a cafeina pelo consumo de outros
refrigerantes de extratos vegetais como colas e ice-tea e

outras bebidas como café e cha

A exposicao a cafeina decorrente do consumo de outras bebidas refrigerantes

cafeinadas, cha e café foi calculada a partir da combinagao dos seguintes dados:

a. frequéncia de consumo (diariamente, semanalmente, de acordo com o tipo de
produto e pergunta formulada no inquérito);

b. quantidades consumidas numa frequéncia estipulada na pergunta do inquérito
(tendo em conta o tamanho da lata indicado na pergunta (ex: | lata 330 mL), ou tamanho
calculado, a partir da “chavena tipica” (ex: | café - 30 mL);

c. teor de cafeina (mg/L) de cada bebida cafeinada questionada (apresentam-se as

tabelas abaixo com os teores médios de cafeina para cada tipo de bebida).

Exemplo café expresso (calculos baseados nos dados recolhidos das questoes 27, 28

e 29 do inquérito):

Volume café expresso total semanal (L) = numero de chavenas por dia x

quantidade de uma chavena (L) x frequéncia consumo semanal

Exposigio café expresso didria = [volume café expresso total semanal’ x teor de

cafeina café expresso (mg/L) /7]

Os calculos acima descritos foram reproduzidos para as restantes bebidas com café,

e ainda para o cha (branco, verde e preto).
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Exemplo refrigerante de extrato vegetal (cola) (cdlculos baseados nos dados

recolhidos das questoes 34, 35 e 36 do inquérito):

Volume cola total semanal (L) = ndmero de latas por semana x quantidade de

uma lata (L)

Exposigio cafeina cola didria = [volume cola total semanal () x teor médio de

cafeina, segundo o tipo cola (mg/L) /7]

Os calculos acima descritos foram igualmente aplicados para os refrigerantes de
extratos vegetais (ice tea), cujos dados foram colhidos nas questoes 37, 38 e 39 do

inquérito.

Foi ainda determinada a contribuicao da exposicao didaria a cafeina (mg/dia) das
bebidas “energéticas”, e dos restantes produtos cafeinados questionados, para o total de

exposi¢ao a cafeina, expresso como % exposi¢ao diaria total.

3.4.3 Determinacao laboratorial dos teores médios das substancias

ativas presentes nas bebidas ‘“‘energéticas”

3.4.3.1 Cafeina

No ambito do PNCA foram colhidas 32 amostras de bebidas ‘“energéticas”
disponiveis no mercado portugués, submetidas a ensaios laboratoriais para determinar o
teor de cafeina em bebidas “energéticas”, no LFQ da DRAL/ASAE. O teor de cafeina foi
determinado seguindo a norma EN 12856:1999 - Determinagao de cafeina e edulcorantes
por HPLC-UV. Todas as extragoes e analise cromatografica foram realizadas em duplicado.
Os teores de cafeina, nas bebidas “energéticas” foram expressas em mg/L (EN 12856, 1999).

Nao obstante, e tal como supramencionado os resultados dos teores de cafeina

(mg/L) das bebidas “energéticas” apresentam-se sem citar a marca, na tabela 2.
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Tabela 2 - Teores médios de cafeina (mg/L) das bebidas “energéticas” colhidas no mercado

portugués
Bebidas “energéticas” Teor médio de cafeina
(mglL)
Bebidas “energéticas” 293,6 £ 29,6

No caso das bebidas refrigerantes de extratos vegetais foram colhidas, no @mbito do
PNCA, algumas marcas disponiveis no mercado portugués, e analisado o seu teor de cafeina:
3 refrigerantes de extratos vegetais (colas) e 5 refrigerantes de extratos vegetais (ice tea),
uma das quais sem agucar. Para o cilculo da contribuicio da exposicao diaria a cafeina
referente a estas bebidas foram utilizados valores médios do teor de cafeina, e o volume
considerado foi de 330 mL, correspondente a | lata (tal como anteriormente descrito). O
teor de cafeina foi determinado segundo a norma EN 12856:1999 — Determinagao de cafeina
e edulcorantes por HPLC-UV supramencionada (EN 12856, 1999). Os valores encontrados

sao apresentados na tabela 3.

Tabela 3 - Teores médios de cafeina (mg/L) dos refrigerantes de extratos vegetais (colas e

ice tea) colhidos no mercado portugués

Refrigerante extratos Teor médio de
vegetais cafeina (mg/L)
Colas 72,8 + 42,3
Ice Tea 42,3 +284

Para determinar o teor de cafeina dos chas foram colhidas, no ambito do PNCA, 7
amostras de chas (duas de cha verde, duas de cha branco e duas de cha preto) e uma
amostra de cha descafeinado. Para as amostras analisadas, os resultados foram expressos em
% de massa seca (%M/M) de cafeina, e como tal considerou-se segundo a indicagao da
rotulagem a dose de uma saqueta de cha (I,3-1,5g) por chavena, e assumiu-se a premissa da
extragao total de cafeina de cada saqueta. Muito embora cientes dos fatores que podem
influenciar os teores de cafeina, tais como a variedade do cha, o seu tipo de processamento,
a preparagao, temperatura da agua e diluicao (Astill, 2001). Para os resultados dos teores de

cafeina (mg/L) foi calculada a média dos teores encontrados para cada cha.

51



O teor de cafeina foi determinado tal como descrito na norma ISO 20481:2008 —
Determinacao de cafeina por HPLC, com detetor UV. Todas as extragoes e analise
cromatografica foram realizadas em duplicado (ISO 20481, 2008). Os teores de cafeina, no

cha foram expressos em % M/M.

Tabela 4 - Teores médios de cafeina (%M/M) de chas (verde, branco e preto) colhidos no

mercado portugués

Chas Teor médio de cafeina
(%M/M)
Cha (verde, branco e preto) 26,0 £ 14,2

Para o teor de cafeina no café e bebidas com café foram considerados os dados da
EFSA (Zucconi et al., 2013), que refletem os teores médios de cada subgrupo de café ou
bebidas com café de varias referéncias bibliograficas (Chou, 1992; Chudler, 2001; Food
Safety Promotion Board, 2002; McCusker, 2003; Meltzer et al., 2008; Heckman, Weil e
Mejia, 2010; NZFSA, 2010; Zucconi et al., 2013).

Para o calculo da exposicao a cafeina decorrente do consumo de cada tipo de bebida
de café foi associado o teor médio de cafeina, consoante a resposta do inquérito quanto ao
“tipo de café” (com cafeina/descafeinado), que normalmente consomem. Assim, o volume
considerado para o café expresso foi de 30 mL, café instantaneo 240 mL e cappuccino |50
mL (Zucconi et al., 2013), na tabela 5 sao apresentados os teores médios de cafeina para

cada uma das referidas bebidas.

Tabela 5 - Dados dos teores médio de cafeina (mg/L) de café e bebidas com café,
considerados pela EFSA (Chou, 1992; Chudler, 2001; Food Safety Promotion Board, 2002;
McCusker, 2003; Meltzer et al., 2008; Heckman, Weil e Mejia, 2010; NZFSA, 2010; Zucconi
etal, 2013)

Bebidas com café Teor médio de Descafeinado
cafeina (mg/L) (mg/L)

Café expresso 1916 250

Café instantaneo 400 10,7

Cappuccino 250 50
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Nao foram considerados para estes calculos os fatores inerentes a propria escolha do
consumidor (café longo ou curto), os diferentes teores de cafeina nos tipos de café (arabica,
robusta, ou mistura) (Bell, Wetzel e Grand, 1996). Como tal os teores de cafeina

considerados sao valores médios.

A exposicao diaria total a cafeina foi calculada pela soma da exposicao didria de
cafeina resultante do consumo de bebidas “energéticas” e das restantes bebidas cafeinadas:
refrigerantes de extratos vegetais (colas e ice teas), cha (verde, branco, preto) e café.

Foi ainda determinada a contribuicdo da exposicao diaria a cafeina (mg/dia) de
bebidas “energéticas” e dos restantes produtos cafeinados questionados para o total de
exposi¢ao a cafeina (apenas pela exposicao dos géneros alimenticios supracitados) expresso
como % exposicao didria total.

A exposicao didria a cafeina expressa em mg/kg peso corporal/dia foi calculada para
cada inquirido, tendo por base a exposicao didria a cafeina em mg/dia, dividida pelo peso

corporal determinado na avaliagao antropométrica.

3.4.3.2 Taurina e glucuronolactona

Para as restantes substancias ativas consideraram-se os teores determinados pela
EFSA, de aproximadamente 4000 mg/L de taurina e 2400 mg/L glucuronolactona nas bebidas
“energéticas”, em concordancia com as principais marcas indicadas por cada inquirido, para
os calculos de exposigao diaria através da contribuigao das bebidas “energéticas” (Zucconi et
al., 2013).

O calculo do contributo das bebidas “energéticas” para a exposi¢ao total a taurina e
glucuronolactona nao foi efetuado, tal como anteriormente referido, uma vez que a EFSA
nao sugere dados médios de exposicao do consumo diario de outros produtos alimentares e
bebidas, de forma a obter a exposicao diaria total a taurina e glucuronolactona, para os

adolescentes (Zucconi et al., 2013).

A apresentagao dos resultados de exposicao a taurina e glucuronolactona,
decorrente do consumo de bebidas “energéticas” foi expressa em mg/dia e mg/kg peso
corporal/dia, determinados pelos seguintes parametros questionados no inquérito e

calculados com base nos dados recolhidos das questdes 10, 12, 13, 14, 18 e 19 do inquérito:
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Exposicao diaria substincia ativa'’= (volume mensal BE® x teor médio de

taurina/ e glucuronolactona da BE®) /30

(1) Exposicao  diaria substancia activa = exposicao didria a
taurina/glucuronolactona decorrente do consumo BE (mg/dia)

(2) Volume mensal BE = volume BE consumido num més (L), calculado
pela combinagao do nimero de latas consumidas em média por més e
o tamanho das latas

(3) Teor médio de taurina/ e glucuronolactona da BE - taurina 4000 mg/L

e glucuronolactona 2400 mg/L

A exposicao diaria a taurina e glucuronolactona expressa em mg/kg peso corporal/dia
foi calculada para cada inquirido consumidor de bebida “energética”, tendo por base a
exposi¢ao diaria em mg/dia, dividindo pelo peso corporal determinado na avaliagao

antropomeétrica.

3.4.4 Determinacao de categorias de consumidores cronicos

Para o estabelecimento dos critérios de definicao de padroes de consumo crénicos
foi determinada pela EFSA, como principal critério, a frequéncia do consumo de bebidas
“energéticas” (questao |2 do inquérito). Os resultados da distribuicao da frequéncia de
consumo de bebidas “energéticas”, presentes no relatorio da EFSA, correspondem a dados
de |6 Estados-membros (EM). Como tal, e para o presente estudo adotaram-se as
categorias de consumidores cronicos e os “cut-off’, segundo a frequéncia semanal de
consumo de bebidas “energéticas” estabelecida pela EFSA, para desta forma possibilitar a
comparagao dos dados encontrados no estudo com as médias dos EM descritas no relatorio
da EFSA. Nao obstante, considerou-se ser relevante a apresentagao da distribuicao dos
dados de frequéncia semanal de consumo de bebidas “energéticas”, e os calculos do
percentis e dos respetivos “cut-off’ para as categorias de consumidores cronicos, para a

amostra dos adolescentes do distrito de Lisboa.
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A metodologia adotada encontra-se descrita no Relatorio “Gathering consumption
data on specific consumer groups of energy drinks” (EFSA, 2013) ®. O grupo de
consumidores cronicos de bebidas “energéticas” foi dividido em duas categorias e foi
definido para os adolescentes, a partir da frequéncia de consumo semanal de bebidas

“energéticas”:

a) “Consumidores com valores cronicos moderados” foram identificados
em relagao a distribuicao da frequéncia do consumo de bebidas “energéticas”
compreendidas entre o percentil 75 e 90, segundo a EFSA: inquiridos que consomem

em média bebidas “energéticas”: “uma vez por semana” e “2-3 dias”;

b) “Consumidores com valores cronicos elevados” foram identificados
em relagao a distribuicao da frequéncia do consumo de bebidas “energéticas” acima
do percentil 90, definido pela EFSA: inquiridos que consomem em média bebidas

“energéticas”: “diariamente” e “4 ou mais dias”.
Na tabela 6 apresenta-se um resumo do que atras se descreve.

Tabela 6 - Parametros para a identificagdo de consumidores cronicos e nao cronicos

(Zucconi et al., 2013)

Categoria Limite consumo de Correspondente frequéncia de
consumidor BE consumo bebida ‘“energética”
BE (Percentil)
Nao cronico < P75 Frequéncia mensal “|-2 vezes por més”
Croénico moderado P75 - P90 | a 3 dias por semana
Cronico elevado >P 90 Mais de 4 dias por semana

No estudo conduzido no distrito de Lisboa assumiu-se a metodologia da EFSA. A

padronizagao com as categorias do consumidor foram definidas para que fosse possivel a

13 Em 2003, o SCF classificou os consumidores por niveis de consumo de bebidas “energéticas”,
segundo a quantidade consumida: crénico moderado 0,5 latas por dia (125 mL/dia), crénico elevado
14 latas por dia (350 mL/dia), DG SANCO - Scientific Committee on Food (SCF, 2003);
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comparagao de dados da média dos EM e os dados no distrito de Lisboa. No entanto,
considera-se importante aplicar a metodologia usada para a identificagio de consumidores
croénicos, com base na distribuicao da frequéncia semanal de consumo de bebidas
“energéticas” para os dados de consumo no distrito de Lisboa. As tabelas 7 e 8 apresentam

esses dados.

Tabela 7 - Percentis dos dados estatisticos relativamente a frequéncia semanal (dias da

semana) de consumo de bebidas “energéticas”’, da amostra de adolescentes do distrito de

Lisboa (n=46)

Dados estatiticos Dias da
descritivos semana
Média 1,94
Percentil 75 3
Percentil 90 4

Tabela 8 - Identificagao de consumidores cronicos e nao cronicos, para os dados de

consumo de bebidas “energéticas”, do distrito de Lisboa

Categoria Limite consumo de Correspondente frequéncia de
consumidor BE consumo bebida energética
BE (Percentil)
Frequéncia mensal “l-2 vezes por
Nao croénico < P75 més”

| a 2 dias por semana

Croénico moderado P75 - P90 3 dias por semana

Croénico elevado = P90 Mais de 4 dias por semana
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4. Resultados

Os dados recolhidos foram tratados e analisados com recurso ao software estatistico
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) 21.0® para Microsoft Windows e Microsoft Office
Excel® 14.0. As variaveis foram sujeitas a uma andlise descritiva, tendo sido utilizados

maximos, minimos, medianas, percentis, médias, médias aparadas'* e desvios padrao.

4.1 Analise descritiva

4.1.1 Caraterizacao da amostra

Foram inquiridos 851 adolescentes em 23 Escolas do distrito de Lisboa, durante o
periodo de fevereiro a abril de 2014.

A média das idades dos adolescentes inquiridos foi de 14,0 *+ 2,3 anos, variando entre
10 e 18 anos. A percentagem de individuos do género feminino é de 51,2% e do género

masculino é de 48,8%, como apresentado na tabela 9.

Tabela 9 - Percentagem de individuos segundo o género (%), Média (X) e desvio padrio (+

dp) das idades (n=850)

% individuos (X) idades +dp
Feminino 51,2 13,8 2,3
Masculino 48,8 14,2 2,4
Total 100,0 14,0 2,3

A distribuicao dos adolescentes inquiridos, pelo concelho que pertence a escola que
frequentam, variou entre 4,1% no concelho de Vila Franca de Xira, 4,2% em Odivelas, 5,4 %
na Lourinha, 7,9% em Sintra, 8,2% no Cadaval, 8,6% na Amadora, 9,2% em Alenquer, 9,3% na
Azambuja, 9,5% em Mafra, 9,9% em Lisboa, 11,0% em Cascais e 12,7% no concelho de
Loures.

No que respeita ao nivel de escolaridade 23,6% dos adolescentes inquiridos (n=851)

frequentavam o 2° ciclo, 37,8% o 3°ciclo e 38,6% o secundario.

% A média aparada de 5% é calculada excluindo-se 2,5% dos valores mais baixos e mais altos, e
calculada a média a partir dos restantes valores. Assim, a média aparada ndo é afetada por valores
discrepantes (outliers) como a média aritmética;
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Os adolescentes inquiridos foram subdivididos em dois grupos etarios: dos 10 aos 14
anos e dos |5 aos 18 anos, correspondendo a 52,7% e 47,3% dos inquiridos e cada grupo

distribuido pelo género, representado na tabela 10.

Tabela 10 - Percentagem de individuos, segundo os grupos etarios 10-14 anos e 15-18 anos

(n=850)

Grupo etario % individuos
10-14 anos 52,7
Feminino 53,1
Masculino 46,9
15-18 anos 47,3
Feminino 50,1
Masculino 48,9

Apresentam-se de seguida os resultados no que respeita ao perfil do consumidor,
segundo os parametros inquiridos: horas dormidas por noite, habitos tabagicos e
carateristicas do agregado familiar. Na tabela || é possivel verificar que a maioria dos alunos,
cerca de 64,7% dormem “entre 6 e 8 horas”. Quando estratificado em grupos etarios, dos
10 aos 14 anos e |5 aos |8 anos é possivel verificar que a maior parte dos inquiridos dorme

igualmente “entre 6 e 8 horas”, cerca de 54,7% e 75,8%, respetivamente.

Tabela I 1- Percentagem de individuos, segundo as horas de sono, e os grupos etarios 10-

I4 anos e 15-18 anos (n=848)

Horas de sono % individuos
Total individuos
Menos de 6 horas/noite 4,3
Entre 6 e 8 horas/noite 64,7
Mais de 8 horas/noite 31,0

Grupo 10-14 anos

Menos de 6 horas/noite 2,9
Entre 6 e 8 horas/noite 54,7
Mais de 8 horas/noite 4.4

Grupo 15-18 anos

Menos de 6 horas/noite 5,7
Entre 6 e 8 horas/noite 75,8
Mais de 8 horas/noite 18,5
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Como ¢ possivel verificar na tabela 12, no que respeita aos habitos tabagicos a
maioria dos alunos respondeu “nao” fumar, cerca de 77,3%. Quando subdividido em grupos
etarios dos 10 aos 14 anos 90,7% responderam “nao” fumar, dos 15 aos 18 anos 62,7%

“nao” fumam.

Tabela 12 - Habitos tabagicos dos adolescentes na totalidade e subdividido por grupos

etarios dos 10 aos 14 anos e |5 aos 18 anos (n=847)

% Total % individuos % individuos
Habitos tabagicos individuos Grupo 10-14  Grupo 15-18
anos anos
Sim fumo 18,8 6,8 31,8
Nao fumo 77,3 90,7 62,7
Nao respondo 3,9 2,5 55

Ainda, no que respeita aos habitos tabagicos, aos alunos que responderam “sim
fumam” era questionado o numero de cigarros que fumam por dia. A maioria dos inquiridos
respondeu fumar “l a 5 cigarros por dia”, 71,0 % dos inquiridos. Quando estratificado por
género é possivel verificar que a percentagem de individuos que fuma mais de 5 cigarros/dia

€ superior no género masculino, em comparagao com o género feminino.

Tabela 13 - Numero de cigarros que fumam por dia, estratificado por género e grupo

etario de 10 aos 14 e |5 aos 18 anos (n=107)

%individuos % individuos % individuos
Género Grupo etario
Numero . - 10 aos 14 I5a0s 18
. . Total Masculino  Feminino
cigarros/dia anos anos
| a 5 cigarros/dia 71,0 67,3 74,5 86,7 68,1
6 a 10 cigarros/dia 22,5 25,0 20,0 13,3 24,2
I'l a 20 cigarros/dia 6,5 7,7 55 0,0 7,7
Mais de | mago/dia 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

No que concerne as caracteristicas do agregado familiar 84,8 % dos adolescentes
(n=844) respondeu que “vive com os pais”, 2,8% “vive com os avos” e 12,3% colocou como

opgao “outros”.

59



4.1.2 Consumo de bebidas nao-alcodlicas

De entre uma lista de bebidas alcoodlicas e nao-alcodlicas os inquiridos eram
questionados sobre qual a bebida que consomem mais em cada ocasiao. Durante o dia a
bebida mais consumida foi “agua engarrafada”, para 55,9% dos inquiridos (n=787); durante o
desporto a bebida mais consumida é “agua engarrafada”, para 77,6% dos inquiridos (n=776);
enquanto em outras ocasioes (por exemplo, ocasioes festivas) a bebida mais consumida foi

“refrigerantes”, para 61,9% dos inquiridos (n=776).

4.1.3 Consumo de bebidas “energéticas”

O grifico | revela os habitos de consumo de bebidas “energéticas” das figuras
parentais (pai e mae). Foi possivel verificar que 71,4% dos pais e 77,4% das maes

responderam “nao, nunca” consomem bebidas “energéticas”.

Grafico | - Frequéncia de consumo de bebidas “energéticas” pelos pais'> dos adolescentes

inquiridos (n=812)

2,8% 9,9%
Pai

B Sim, frequentemente
[ Sim, ocasionalmente
@ N3o, nunca

Mae
W N3o sei/N3o respondo

0% 50% 100%

No que respeita ao consumo de bebidas “energéticas”, no ultimo ano, como é
possivel verificar no grafico 2, 54,6% dos inquiridos responderam que “nao” consomem,

42,2% responderam que “sim” e 3,1% “nao sei/nao responde”.

15 . . . . ~ . . ;.
pais, ou os adultos com quem vives (indicagdo fornecida no inquérito);
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Grafico 2 - Prevaléncia do consumo de bebidas ‘“energéticas” no ultimo ano, nos

adolescentes inquiridos (n=831)
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Nos graficos 3 e 4 encontra-se retratada a prevaléncia de consumo de bebidas
“energéticas”, nos dois grupos etarios dos 10 aos 14 e dos |5 aos 18 anos. No grupo dos 15
aos |18 anos existe uma maior prevaléncia de consumo de bebidas “energéticas”, sendo que
53,1% dos alunos consomem bebidas “energéticas”, enquanto no grupo etario dos |10 aos 14

anos, 32,5% dos inquiridos ja teriam consumido bebidas “energéticas”, no ultimo ano.

Grafico 3 - Prevaléncia do consumo de bebidas ‘“energéticas” no ultimo ano, nos

adolescentes inquiridos do grupo etario dos 10 aos 14 anos (n=440)
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Grafico 4 - Prevaléncia do consumo de bebidas “energéticas” no ultimo ano, nos

adolescentes inquiridos do grupo etario dos 15 aos |8 anos (n=390)
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Nos graficos 5 e 6 é possivel verificar a prevaléncia de consumo de bebidas
“energéticas”, nos géneros feminino e masculino. No género masculino existe uma maior
prevaléncia de consumo de bebidas “energéticas”’, sendo que 51,1% dos adolescentes
consomem bebidas “energéticas”, enquanto no feminino, 34,0 % dos inquiridos ja teriam

consumido bebidas “energéticas”, no ultimo ano.

Grafico 5 - Prevaléncia do consumo de bebidas “energéticas” no ultimo ano, nos

adolescentes inquiridos do género masculino (n=403)
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Grafico 6 - Prevaléncia do consumo de bebidas “energéticas” no dltimo ano, nos

adolescentes inquiridos do género feminino (n=427)
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O grafico 7 ilustra o consumo de bebidas “energéticas” subdividido nos grupos
etarios 10 aos 14 anos e dos |5 aos 18 anos e ainda segundo o género masculino e feminino.
Deste modo, o grafico elucida que os maiores consumidores de bebidas “energéticas” sao os
do grupo etario dos |5 aos |8 anos, do género masculino, como é possivel verificar através

das percentagens de consumo dos diferentes grupos:

- No género feminino, grupo etario dos 10 aos 14 anos, 26,2% sao consumidores de
bebidas “energéticas” (n=233);

- No género masculino, grupo etario dos 10 aos 14 anos, 39,6% sao consumidores de
bebidas “energéticas” (n=207);

- No género feminino, grupo etario dos |5 aos 18 anos, 43,0% sao consumidores de
bebidas “energéticas” (n=193);

- No género masculino, grupo etario |5 aos 18 anos, 63,3% sao consumidores de

bebidas “energéticas” (n=196).
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Grafico 7 - Prevaléncia do consumo de bebidas “energéticas” nos adolescentes inquiridos

estratificado no grupo etario e género
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No que concerne a frequéncia de consumo de bebidas “energéticas” associado as
diferentes situagoes/locais passiveis de consumo questionados é possivel verificar que
(grafico 8):

- 60,4% dos adolescentes responderam que “nunca” bebem bebidas “energéticas”
“em casa no dia-a-dia” (n=288);

- 59,3% dos adolescentes responderam que “por vezes” bebem bebidas “energéticas”
“em casa, durante as festas com os amigos” (n=297);

- 66,3% dos adolescentes responderam que “nunca” bebem bebidas “energéticas” “na
escola, no dia-a-dia” (n=279);

- 58,5% dos adolescentes responderam que “nunca” bebem bebidas “energéticas” “na
escola, quando ha festas” (n=272);

- 41,9% dos adolescentes responderam que “nunca” bebem bebidas “energéticas”,
em “bares/discotecas” e 31,6% dos adolescentes responderam que “por vezes” bebem
bebidas “energéticas”, em “bares/discotecas” (n=279);

- 64,1% dos adolescentes responderam que “nunca” bebem bebidas “energéticas”,

“associado ao desporto e exercicio fisico” (n=281).
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Grafico 8 - Frequéncia e locais nos quais os adolescentes inquiridos bebem bebidas

“energéticas”
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A maioria dos adolescentes que responderam ter consumido bebidas “energéticas”,

no ultimo ano, quando questionados acerca da frequéncia com que o fazem, 62,2%

responderam “raramente”, como ¢ possivel verificar no grafico 9.

Grafico 9 - Frequéncia do consumo de bebidas “energéticas” pelos adolescentes inquiridos

(n=349)
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O tamanho da embalagem de bebida “energética” mais consumida foi o de 250 mL,
correspondendo a 55,3% dos consumidores de bebidas “energéticas”, seguindo-se o
tamanho de 500 mL com 38,8% dos consumidores (n=152).

A percentagem de consumidores cronicos que bebem bebidas “energéticas” todos os
dias é de 4,3%, e a percentagem de consumidores cronicos que bebem 10 ou mais latas de
bebidas “energéticas”, por més é 8,7%. O volume médio consumido, em litros, pelos
consumidores croénicos de bebidas “energéticas” é de 1,7 £ [,6 L/més. Quando subdividido
nos consumidores cronicos moderados e consumidores cronicos elevados é ,7+ |,6 Le 1,8
* 1,3 L, respetivamente.

Relativamente ao consumo de bebidas “energéticas”’, no periodo de tempo de

algumas horas (numa Unica ocasidao, como sessoes de estudo, saidas a noite e na pratica

-

desportiva) verifica-se que o volume médio consumido em litros (média + desvio padrao)

I+

de 1,4 + 1,0 litros “em saidas a noite”, e de I, + 0,3 L para “sessoes de estudo” e de |,
0,7 L“durante a pratica desportiva”.

Os resultados da importancia atribuida pelos inquiridos as razoes apontadas para o
consumo de bebidas “energéticas”, segundo a escala “muito importante”, “importante”,
“pouco importante” e “nao sei/nao respondo” encontra-se ilustrada no grafico 10, sendo
que:

- 45,2% dos adolescentes considera “importante” a razao “gosto do sabor” (n=341);

- 60,0% dos adolescentes considera “pouco importante” a razio “para ficar

60,0% d dol t d ¢ rtante” “ fi
acordado” (n=330);

- 62,9% dos ado onsi ouco impo zao u

62,9% dos adolescentes considera “pouco importante” a razao “para aumentar a
concentragao (estudo/trabalho)”;

- 52,3% dos ado onsi ouco impo zao iso i

52,3% dos adolescentes considera “pouco importante” a razao “preciso de energia”
(n=329);
- 59,8% do o onsi ouco impo zao “Estimular o meu
59,8% dos adolescentes considera “pouco importante” a razao “Estimul
metabolismo” (n=323);

- 51,2% dos adolescentes considera “pouco importante” a razao “Melhorar o
rendimento desportivo” (n=324);

- 67,0% dos adolescentes considera “pouco importante” a razao “Tratar a ressaca”

(n=321).
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Grafico 10 - Razao do consumo de bebidas “energéticas” por adolescentes inquiridos
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A maioria dos inquiridos, 72,7%, prefere bebidas “energéticas” do tipo “normal (com
agucar)”, 10,3% prefere bebidas “energéticas” “light ou zero (redugao de aglcar/sem

agucar)” e 17,0% “nao sabe/nao responde” (n=341).
Como ¢ possivel verificar no grafico |1, a prevaléncia de consumidores crénicos

moderados € de 5,1% e consumidores croénicos elevados é menor que 1,0%, com referéncia

ao total de inquiridos (n=831).
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Grafico Il - Prevaléncia do consumo de bebidas “energéticas” por categorias de
consumidores, nos inquiridos totais e nos inquiridos que responderam ter consumido

bebidas “energéticas”, no ultimo ano (n=831)

Consumidores BE

43,4%

35,3%

Consumidores nao croénicos BE

Consumidores cronicos moderados
BE

Consumidores croénicos elevados BE
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4.1.4 Consumo associado de bebidas “energéticas’ e alcool

No que respeita ao consumo de bebidas “energéticas” associadas ao alcool, no
ultimo ano, 43,2% dos adolescentes respondeu “nao, nunca” consumiram bebidas
“energéticas” em associagdo com alcool. Como é possivel verificar no grafico 12, as
respostas positivas ao consumo combinado de bebidas “energéticas” e alcool perfazem um

total de 48,4% dos inquiridos, sendo que:

- 26,1% dos adolescentes responderam “Sim, misturados no momento do consumo
no mesmo copo (ex: cocktail: bebida energética e alcool)”;

- 4,3% dos adolescentes responderam “Sim, bebidas energéticas com alcool ja
misturadas (ex: lata/garrafa pronta a beber)”;

- 18,0% dos adolescentes responderam “Sim, mas consumidas em momentos

diferentes”.
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Grafico 12 - Prevaléncia do consumo associado de bebidas “energéticas” e alcool nos

adolescentes inquiridos (n=345)
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N3o, nunca 43,2%

Nio sei/ Nio respondo 8,4%
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B Sim, misturados no momento do consumo no mesmo copo (ex: cocktail: bebida energética e alcool)
Sim, mas consumidas em momentos diferentes

* Sim, bebidas energéticas com alcool ja misturadas (ex: lata/garrafa pronta a beber)

Como é possivel verificar no grafico |13, no que concerne ao consumo combinado de
bebidas “energéticas” e alcool nos diferentes grupos etarios o consumo é mais elevado no
grupo dos 15-18 anos, com uma prevaléncia de 62,1%, em comparagao com o grupo dos |0-
|4 anos, que é de 27,5%.

A prevaléncia do consumo combinado de bebidas “energéticas” e alcool é superior

no grupo etario dos |5 aos 18 anos, 62,1%, como é possivel verificar no grafico |3.
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Grafico 13 - Prevaléncia do consumo combinado de bebidas “energéticas” e alcool, nos
adolescentes inquiridos do grupo etario dos 10 aos |4 anos (n=138) e dos |5 aos I8 anos

(n=206)

Sim, Consumo BE associado ao alcool

27,5%

Grupo 10-14 anos

PR e2,1%

Sim, Consumo BE associado ao alcool

Grupo 15-18 anos

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B Sim, mas consumidas em momentos diferentes
Sim, bebidas energéticas com alcool ja misturadas (ex: lata/garrafa pronta a beber)

OSim, misturados no momento do consumo no mesmo copo (ex: cocktail: bebida energética e dlcool)

No grafico 14 pode-se observar que a percentagem de consumo combinado de
bebidas ‘“energéticas” e alcool é ligeiramente superior no género feminino (n=144),

comparativamente com o género masculino (n=204), sendo 51,8% e 46,1%, respetivamente.

Grafico 14 - Prevaléncia do consumo combinado de bebidas “energéticas” e alcool, nos

adolescentes inquiridos por género

Sim, Consumo BE associado ao dlcool

Sim, Consumo BE associado ao dlcool

46,1%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

E Sim, mas consumidas em momentos diferentes

Genero Masculino | Género Feminino

Sim, bebidas energéticas com dlcool ji misturadas (ex: lata/garrafa pronta a beber)

ASim, misturados no momento do consumo no mesme copo (ex: cocktil: bebida energética e dlcool)
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Ja no grafico |5 e no que respeita aos adolescentes que consomem bebidas
“energéticas” associadas ao alcool “diariamente”, verifica-se uma baixa percentagem, 0,5%,
quando comparado com 3,6 % correspondente a “mais de uma vez por semana”, 8,3% “uma
vez por semana”’, 29,5% “l-2 vezes por més” e 39,4% “raramente”. A percentagem da

resposta “nao sei/naorespondo” foi de 18,7%.

Grafico |5 - Frequéncia de consumo de bebidas “energéticas” e alcool pelos adolescentes

inquiridos (n=193)
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umavez por semana por més respondo
semana

No que respeita ao nimero de cocktails de bebidas “energéticas” misturados com
alcool, a mediana é de 1,0 e a média de consumo corresponde a 1,8 + 1,4 cocktails, com um

minimo de |,0 cocktail e um maximo de 7,0 cocktails.

Importa ainda referir que a percentagem de consumo combinado de bebidas
“energéticas” e alcool, relativamente aos inquiridos totais (consumidores de bebidas

“energéticas” e nao consumidores de bebidas “energéticas”) é de 20,0%.

4.1.5 Consumo de bebidas ‘“energéticas’ associadas ao desporto

No grafico 16 pode-se verificar que 30,1% dos adolescentes que consomem bebidas
“energéticas” referem praticar desporto ou exercicio fisico (fora das aulas) “diariamente”,
16,0% praticam “uma vez por semana”, 30,9% “mais de uma vez por semana”, 5,7% “uma vez
por més”, |1,2% “raramente” e 6,0% referiram “nunca” praticam desporto ou exercicio fora

do contexto escolar.
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Grafico 16 - Frequéncia da pratica de desporto ou exercicio fisico, fora das aulas pelos

adolescentes inquiridos (n=349)
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Como ¢é possivel verificar no grafico 17, 7,1% dos consumidores de bebidas
13 o ” . . “ s . ) o
energéticas” responderam que associam o consumo de bebidas “energéticas” e a pratica
desportiva “quase sempre” ou “frequentemente”, 31,7% fazem-no “por vezes”. No entanto,
a maioria dos adolescentes “nunca” associa o consumo de bebidas “energéticas” e a pratica

desportiva.

Grafico 17 - Frequéncia de consumo de bebidas “energéticas” antes, durante ou depois da

pratica de desporto ou exercicio fisico pelos adolescentes inquiridos (n=293).

Nunca
Por vezes
Frequentemente 4,4%
Quase sempre 2,7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
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No grafico 18, no que respeita a frequéncia de consumo de bebidas “energéticas”
antes, durante ou depois da pratica de desporto ou exercicio fisico, quando estratificado por
grupos etarios verifica-se que 10,2% dos adolescentes dos |10 aos |4 anos fazem-no
(3 ” 13 ” ~
frequentemente” ou “quase sempre”, em comparagao com o grupo de adolescentes dos |5

aos 18 anos em que se verifica uma prevaléncia inferior, 5,1%.

Grafico 18 - Frequéncia do consumo de bebidas “energéticas” antes, durante ou depois da
pratica de desporto ou exercicio fisico, pelos adolescentes inquiridos por grupos etarios dos

10 aos 14 anos (n=117) e dos |5 aos 18 anos (n=175)

Grupo 15 aos 18

Frequentemente
H Quase sempre
H Por vezes

**Nunca
Grupo 10 aos 14

5,1%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

No grafico 19, no que respeita a frequéncia de consumo de bebidas “energéticas”
antes, durante ou depois da pratica de desporto ou exercicio fisico, quando estratificado por
género verifica-se que 2,7% dos adolescentes do género feminino fazem-no
“frequentemente” ou “quase sempre”, em comparagao com o género masculino em que se

verifica uma prevaléncia superior, 10,0%.
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Grafico 19 - Frequéncia de consumo de bebidas “energéticas” antes, durante ou depois da
pratica de desporto ou exercicio fisico, pelos adolescentes inquiridos por género feminino

(n=112) e masculino (n=181)
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B Frequentemente
M Por vezes
*Nunca
Masculino

6,1%
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No que respeita ao nimero de latas de bebidas “energéticas” consumidas num més
de aulas, pelos adolescentes que referem consumir bebidas “energéticas” enquanto praticam
desporto ou exercicio fisico fora das aulas, a mediana foi de 1,0, o nUmero médio de latas foi

de I,7 = 1,1, o minimo referido foi de 1,0 lata e o maximo 8,0 latas.

No grafico 20 encontram-se retratados os resultados da importancia atribuida pelos
inquiridos as razoes apontadas para o consumo de bebidas “energéticas”, associado a pratica

de desporto ou exercicio fisico:

- 44,7% dos adolescentes considera “importante” a razao “aumenta a for¢a” (n=114);

- 40,2% dos adolescentes considera “pouco importante” a razao “aumenta
concentragdo” (n=112);

- 37,5% dos adolescentes considera “pouco importante” a razio “Aumenta vitalidade”
(n=112);

- 40,7% dos adolescentes considera “pouco importante” a razio “aumenta a resisténcia
aerébia” (n=113);

- 46,1% dos adolescentes considera “importante” a razio “Aumenta o tempo de

resisténcia a intensidade maxima” (n=115).
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Grafico 20 - Razio do consumo de bebidas “energéticas” antes, durante ou depois da

pratica de desporto ou exercicio fisico, nos adolescentes inquiridos
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4.1.6 Habitos gerais de consumo

O grifico 21, no que concerne a frequéncia de consumo de café ou bebidas com café,
verifica-se que 14,2% dos adolescentes consomem “diariamente”, 12,4% consomem “mais de
uma vez por semana”’, 10,6% “uma vez por semana”, 26,2% raramente e 36,6% dos

inquiridos referem “nunca” consumir café ou bebidas com café.

Grafico 21 - Frequéncia de consumo de café ou bebidas com café nos adolescentes

inquiridos (n=848)
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A média de consumo diario de café expresso foi de 1,2 + 0,6 chavenas tipicas, tendo-
se verificado que o minimo foi 1,0 chavena e o maximo 4,0 chavenas. Por dia, em média, os
inquiridos consomem 1,2 + 0,5 chavenas tipicas de café instantineo, sendo que no minimo
consomem 1,0 e no maximo 3,0. Ainda diariamente, em média, consomem [,2 * 0,5
chavenas tipicas de cappuccino, sendo que no minimo de 1,0 chavena e no maximo 4,0.

A maioria dos adolescentes, 72,4% consomem café ou bebidas com café “normal-com
cafeina”, 17,3% dos adolescentes consomem “descafeinado” e 10,3% dos adolescentes “nao

sabe/nao responde”.

Como ¢ possivel verificar no grafico 22, respeitante a frequéncia de consumo de cha
(preto, branco e verde), 6,5% dos adolescentes consomem “diariamente”, 7,9% consomem
“mais de uma vez por semana”, 10,7% consomem “uma vez por semana”, 30,4% consomem

“raramente” e 44,5% dos adolescentes referem “nunca” consumir cha.

Grafico 22 - Frequéncia de consumo de cha (preto, verde ou branco) pelos adolescentes

inquiridos (n=849)
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A média do consumo semanal de cha (preto, verde ou branco) foi de 1,2 + 0,6
chavenas, sendo consumido o minimo de |,0 chavena e o maximo 7,0 chavenas de cha
(preto, verde ou branco).

1Y

A maioria dos inquiridos bebe cha “normal”, 91,7%, ou seja, com cafeina, apenas 2,3%

bebe cha “descafeinado”, enquanto 6,0% “nao sabe/nao responde”.
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4.1.7 Consumo de refrigerantes

Ja relativamente aos habitos de consumo dos pais'®, no que respeita a refrigerantes,

os adolescentes indicaram que (grafico 23):

- 47,7% dos pais (figura paternal) consomem refrigerantes “Sim, ocasionalmente”;

- 48,7% das maes (figura maternal) consomem refrigerantes “Sim, ocasionalmente”.

Grafico 23 - Frequéncia de consumo de refrigerantes pelos pais dos adolescentes inquiridos

(pai n=792 e mae n=814)
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No grafico 24 é possivel verificar, no que respeita ao refrigerante de extratos
vegetais (colas), que 15,0% dos inquiridos consomem este refrigerante “diariamente”, 19,4%,
“mais de uma vez por semana”, 17,0% “uma vez por semana”, 36,0% consomem este tipo de

refrigerante “raramente” e 12,6% “nunca”.

16 pais, ou os adultos com quem vives (indicagao fornecida no inquérito);
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Grafico 24 - Frequéncia de consumo de colas pelos adolescentes inquiridos (n=845)

M Diariamente

I Mais de uma vez por
semana

il I94%

il
36,0% \\\ Uma vez por semana

H Raramente

® Nunca

Nos graficos 25 e 26, quando estratificado o consumo de refrigerante de extratos
vegetais (colas) por género é possivel verificar que para o género masculino o consumo é
superior quanto a frequéncia “mais uma vez por semana” e “uma vez por semana”. No caso
do género feminino 38,9% responderam “raramente” consumir estes refrigerantes e 14,6%

“nunca” o fazem.

Grafico 25 - Frequéncia de consumo de colas pelos adolescentes inquiridos do género

feminino (n=432)
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Grafico 26 - Frequéncia de consumo de colas pelos adolescentes inquiridos do género

masculino (n=412)
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Nos graficos 27 e 28 é possivel constatar que o consumo de refrigerante de extratos
vegetais (colas) é superior no grupo etario dos |5 aos 18 anos, sendo que 16,0% dos
inquiridos consomem refrigerantes “diariamante”, 21,5% dos adolescentes deste grupo
etario consome “mais de uma vez por semana”, 19,5% dos adolescentes “uma vez por
semana”’, 32,0% “raramente” e | 1,0% “nunca” consomem.

O numero médio de latas que os adolescentes consomem, por semana, de
refrigerante de extratos vegetais (cola) é de 2,7, a mediana é 2,0, o minimo de consumo é

[,0 lata por semana, e um maximo 28,0 latas por semana.

Grafico 27 - Frequéncia de consumo de colas pelos adolescentes inquiridos do grupo etario

dos 10 aos 14 anos (n=444)
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Grafico 28 - Frequéncia de consumo de colas pelos adolescentes inquiridos do grupo etario

dos |5 aos 18 anos (n=400)
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No que respeita ao tipo de cola que os adolescentes mais consomem 77,1%

I‘(

consomem cola normal “com cafeina e com agucar”, 2,3 % descafeinada (sem cafeina e com
agucar), 12,2% Light ou Zero (com cafeina e redugao aglcar/sem agucar), 3,7% Light ou Zero
descafeinada (sem cafeina e redugao agucar/sem agucar) e 4,6% dos inquiridos nao sabe ou

nao responde, quanto ao tipo de cola.

Conforme se pode verificar no grafico 29, a percentagem de adolescentes inquiridos
que consome refrigerante de extrato de cha (ice tea) “diariamente” é de 27,8%, a
percentagem de adolescentes que consomem este refrigerante “mais que uma vez por
semana” é de 21,1%, “uma vez por semana” é de 159%, “raramente” é de 28,5% e a

percentagem de adolescentes que “nunca” bebe o refrigerante em questao é de 6,7%.
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Grafico 29 - Frequéncia de consumo de ice tea pelos adolescentes inquiridos (n=845)
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Nos graficos 30 e 31| verifica-se a frequéncia de consumo de refrigerantes de extratos
vegetais (de cha) subdividido em género masculino e feminino. A percentagem de

adolescentes do género masculino e feminino que consomem ice tea:

“Diariamente” é de 27,7 e 27,9%, respetivamente;

- “Mais do que uma vez por semana” é de 23,4 e 18,9%, respetivamente;
- “Uma vez por semana” é de 15,6 e 15,9%, respetivamente;

- “Raramente” é de 27,0 e 30,0%, respetivamente;

- “Nunca” é de 6,3 e 7,2%, respetivamente.

Grafico 30 - Frequéncia de consumo de ice tea pelos adolescentes inquiridos do género

feminino (n=433)
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Grafico 31 - Frequéncia de consumo de ice tea pelos adolescentes inquiridos do género

masculino (n=411)
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Através da andlise dos graficos 32 e 33 é possivel verificar uma maior frequéncia de
consumo de ice tea diariamente no grupo etario 10 aos 14 anos, para consumidores diarios,

31,4%, em contraste com o grupo dos |5 aos 18 anos, 23,9%.

Grafico 32 - Frequéncia de consumo de ice tea pelos adolescentes inquiridos do grupo

etario dos 10 aos 14 anos (n=442)
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Grafico 33 - Frequéncia de consumo de ice tea pelos adolescentes inquiridos do grupo

etario dos |5 aos 18 anos (n=402)
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Por semana, os adolescentes inquiridos consomem em média 3,0 latas de refrigerante
de extrato de cha (ice tea), a mediana do niimero de latas foi de 2,0 latas, com um minimo

de consumo de 1,0 lata e o maximo 25,0 latas.

A maioria dos consumidores, 90,4%, prefere ice tea normal (com agucar), apenas
6,9% prefere ice tea “light ou zero” (redugao agucar/sem agucar) e 2,7% “nao sabe ou nao

responde”.
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4.1.8 Avaliacdao da exposicao as substancias estimulantes

4.1.8.1 Cafeina

a) Exposicao diaria total a cafeina (mg/kg pc/dia) dos consumidores de
bebidas ‘“energéticas”

De forma a estimar a exposi¢ao didria a cafeina, segundo o peso corporal (pc) todos
os inquiridos foram sujeitos a avaliagdo antropométrica expressa em quilogramas (kg).
Assim, a avaliagao da exposigao diaria a cafeina expressa em mg/kg pc/dia foi calculada para o
peso de cada individuo, ou seja, a cafeina didria ingerida pelo individuo x (mg/dia) a dividir
pelo peso corporal do individuo x (kg) (peso medido).

Apresenta-se abaixo na tabela 14, os valores calculados a partir somente da
exposi¢ao diaria a cafeina (mg/kg pc/dia), referente ao consumo de bebidas “energéticas”
para as varias categorias de consumidores de BE (Bebida “energética”). Dos individuos
consumidores de bebidas “energéticas” (n=112) a exposicao diaria total (mg/kg peso
corporal/dia) é expressa na média aritmética (média aparada'’) + desvio padrio. A exposicio
média a cafeina decorrente do consumo de bebidas “energéticas” é de 0,18 (0,15) * 0,21
mg/kg pc/ dia, para consumidores cronicos de bebidas “energéticas” é de 0,30 (0,26) + 0,27
mg/kg pc/dia. Quando divididos, a exposicao média a cafeina para os consumidores cronicos
moderados de bebidas “energéticas” é de 0,30 (0,29) * 0,27 mg/dia, para consumidores
cronicos elevados é de 0,30 (0,29) + 0,26 mg/kg pc/dia e para os consumidores nao
cronicos de bebidas “energéticas” é de 0,10 (0,09) = 0,07 mg/ kg pc/dia. A exposigao a
cafeina total (mg/kg pc/dia) de todos os produtos cafeinados (incluindo BE) é de 1,09 (0,99)
* 1,04 mg/kg pc/dia para o total dos consumidores de bebidas “energéticas”, para os
consumidores cronicos € de 1,35 (1,26) £ 1,15 mg/kg pc dia/. Quando divididos, a exposigao
média a cafeina para os consumidores cronicos moderados de bebidas “energéticas” é de
1,40 (1,31) £ 1,19 mg/kg pc/dia, para consumidores cronicos elevados de bebidas
“energéticas” é de 0,97 (0,94) + 0,72mg/kg pc/dia e para os consumidores “nao cronicos” é

de 0,91 (0,81) £ 0,91 mg/kg pc/dia, tal como ilustrado na tabela |4.

I7 Média aparada de 5%;
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Tabela 14 - Exposicao a cafeina (mg/kg pc/dia) resultado do consumo das bebidas

“energéticas” (Exposicaio BE) e de todos os restantes produtos (incluindo as bebidas

“energéticas”) (Exposicao total)

Médias Mediana | Min | Max | Perc | Perc | Desvio
simples 25 75 | padrao
(aparada®)
Exposicao BE
Consumidores BE total | 0,18 (0,15%) 0,12 0,03 1,64 | 0,07 | 0,24 0,21
Consumidores BE 0,30 (0,26%) 0,24 0,03 1,64 | 0,15 | 0,34 0,27
cronicos
Consumidores crénicos | 0,30 (0,26%) 0,25 0,03 1,64 | 0,16 | 0,33 0,27
moderados
Consumidores crénicos | 0,30 (0,29%) 0,17 0,09 |0,73 | 0,14 | 0,39 0,26
elevados
Consumidores BE 0,10 (0,09%) 0,08 0,03 |0,38 [0,05 |0,I3 0,07
nao cronicos
Exposicao total
Consumidores BE total 1,09 (0,99%) 0,71 0,05 475 035 | 1,43 1,04
Consumidores BE 1,35 (1,26%) 0,98 0,18 |475 | 045 | 2,00 [,15
cronicos
Consumidores crénicos | 1,40 (1,31%) 0,98 0,18 |475 049 |20 [,19
moderados
Consumidores cronicos | 0,97 (0,94%) 0,84 0,36 |[2,11 {040 | I,I3 0,72
elevados
Consumidores BE 0,91 (0,81%) 0,56 0,05 3,90 | 0,26 | 1,30 0,91
nao cronicos
Exposicao total
Consumidores BE
Grupos etarios
10-14 anos 1,01 (0,92%) 0,58 o014 |3,73 0,32 | 1,33 0,98
I5-18 anos [,15(1,05%) 0,78 0,05 |4,75 |0,36 | I,56 1,07
Género
Feminino 1,28 (1,18%) 0,91 0,06 |4,75 (0,39 | 1,84 1,16
Masculino 0,97 (0,87%) 0,55 0,05 |3,76 |0,33 | 1,34 0,93
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De seguida, apresentam-se os graficos 34, 35 e 36 representativos da exposi¢ao diaria
total a cafeina (mg/kg pc/dia) dos consumidores de bebidas “energéticas”, segundo o género
(masculino e feminino) e grupos etarios (10 aos 14 anos e |5 aos 18 anos), bem como os
graficos respeitantes as categorias de consumidores de bebidas “energéticas”: cronicos

moderados, cronicos elevados e nao croénicos.

Grafico 34 - Exposicao didria total a cafeina (mg/kg pc/dia) de consumidores de bebidas

“energéticas”, por género masculino (n=67) e feminino (n=45)
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Grafico 35 - Exposicao diaria total a cafeina (mg/kg pc/ dia) de consumidores de bebidas

energéticas, por grupos etarios dos 10 aos 14 (n=38) e 15 aos 18 anos (n=73)
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Grafico 36 - Exposicao didria total a cafeina (mg/kg pc/dia), por consumidores de bebidas

“energéticas” cronicos moderados (n=41) e elevados (n=5) e nao cronicos (n=66)
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A contribuicio em percentagem (%) da exposicao diaria a cafeina (mg/dia) das
bebidas “energéticas”, em relagao a exposicao total a cafeina foi em média 28,65%, para os
consumidores totais de bebidas “energéticas” e 32,59% para os consumidores crénicos de
bebidas “energéticas”. A contribuicao dos restantes produtos cafeinados foi de 23,1% para o
cha (preto, branco e verde), 50,68% para o café e bebidas com café, 25,85% para os
refrigerantes de extratos vegetais (colas) e 15,69% para os refrigerantes de extratos vegetais

(ice tea).

b) Exposicao diaria total a cafeina (mg/kg pc/dia) dos ndio consumidores de
bebidas ‘“‘energéticas”

A designagao de “nao” consumidores de bebidas “energéticas” engloba os inquiridos
que responderam nao ter consumido bebidas “energéticas” no ultimo ano, e ainda os
inquiridos, que embora tenham respondido ter bebido bebidas “energéticas”, no ultimo ano,
a frequéncia de consumo corresponde as opgoes de resposta “raramente” e “nunca”.

No entanto, embora nao expostos a cafeina, por via das bebidas “energéticas”
existem inquiridos que se encontram expostos a cafeina por outras fontes refletidas no
inquérito, tais como o café, cha (branco, verde, preto), refrigerantes de extratos vegetais
colas e ice tea. Existem também inquiridos, que representam 17,04% do total de inquiridos,
que nao se encontram expostos a cafeina por nenhum dos produtos cafeinados
questionados no inquérito.

As tabelas 15 e 16 expressam a exposicao didria total a cafeina em mg/dia e mg/kg
pc/dia, dos inquiridos nao consumidores de bebidas “energéticas”, mas expostos a outros
produtos cafeinados. Os valores encontram-se subdivididos nos grupos etarios dos 10 aos
4 anos (n=298) e dos |5 aos 18 anos (n=290) e ainda, no género feminino (n=300) e
masculino (n=287).

Dos individuos “nao” consumidores de bebidas “energéticas” (n=555) a exposicao
didria total a cafeina (mg/dia) é expressa na média aritmética (média aparada'®) + desvio
padrao. Conforme é possivel verificar na tabela 15, a exposicao diaria total de cafeina

decorrente do consumo de bebidas cafeinadas é de 27,68 (21,69) *+ 38,94 mg/dia.

' *Média aparada de 5%;
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Tabela |5 - Exposicao diaria total a cafeina (mg/dia) resultado do consumo dos restantes

produtos (excluindo as bebidas “energéticas”) (Exposigao total)

Médias :

i ; : Perc | Perc | Desvio
simples Mediana | Min | Max .

(aparada¥) 25 75 | padrio

Exposicdo total

Nio consumidores | 27,68 (21,69%) 12,32 | 0,37 | 316,39 | 537 |32,54| 3894
de BE (total)

Grupos etarios

10-14 anos 17,39 (13,79%) 8,71 1,07 | 243,03 519 | 19,08 24,82
I5-18 anos 38,29 (32,16%)

17,33 0,37 | 316,39 8,80 | 45,62 47,19
Género
Feminino 31,00 (25,04%) 13,44 0,37 | 243,03 5,36 | 38,38 41,99
Masculino 23,87 (18,56*) 11,40 1,07 | 316,39 5,89 | 30,32 34,77

Dos individuos “nao” consumidores de bebidas “energéticas” (n=555) a exposicao
didria total (mg/kg peso corporal/dia) é expressa na média aritmética (média aparada'’) +
desvio padrao. Tal como é possivel verificar na tabela 16, a exposicao didria total a cafeina

decorrente do consumo de bebidas “energéticas” é de 0,49 (0,39) + 0,67 mg/kg pc/dia.

19 *Média aparada de 5%;
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Tabela 16 - Exposicao didria total a cafeina (mg/kg pc/dia), em resultado do consumo dos

restantes produtos (excluindo as bebidas “energéticas”) (Exposigao total)

Médias

simples Mediana | Min | Max Perc | Perc Desv:o
25 75 | padrao
(aparada®)
Exposicao total
Nao consumidores de | 0,49 (0,39%) 0,22 0,006 | 4,40 | 0,11 | 0,60 0,67
BE (total)
Grupos etarios
[0-14 anos 0,35 (0,29%) 0,18 0,02 |3,70 { 0,09 | 042 0,48
I5-18 anos 0,63 (0,52%)
0,30 0,006 | 4,41 | 0,15 |0,73 0,80
Género
Feminino 0,56 (0,46%) 0,25 0,006 | 4,23 | 0,11 |0,70 0,74
Masculino 0,41 (0,32%)
0,20 0,02 | 441 | 0,10 | 047 0,56

Apresentam-se os graficos 37 e 38 que ilustram a exposicao didria total a cafeina

(mg/kg pc/dia) de consumidores de produtos cafeinados (exceto bebidas “energéticas”), por

género (masculino e feminino) e os grupos etarios (10 aos 14 anos e |15 aos 18 anos).
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Grafico 37 - Exposicao diaria total a cafeina (mg/kg pc/dia) de consumidores de produtos

cafeinados (exceto bebidas “energéticas”), por género feminino (n=300) e masculino (n=298)
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Grafico 38 - Exposicao diaria total a cafeina (mg/kg pc/dia) de consumidores de produtos

cafeinados (exceto bebidas “energéticas”), por grupos etarios 10 aos 14 anos (n=298) e 15

aos 18 anos (n=290)
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A contribuicao em percentagem (%) da exposicao didria a cafeina (mg/dia) do cha
(preto, branco e verde), em relagcio a exposicao total didria de cafeina para pao
consumidores de bebidas “energéticas” foi de 52,42% para o cha (verde, branco e preto),
65,13% para o café e bebidas com café, 49,51% para os refrigerantes de extratos vegetais

(colas) e 49,25% para os refrigerantes de extratos vegetais (ice tea).

c) Exposicao diaria total a cafeina (mg/dia e mg/kg pc/dia) dos consumidores
de bebidas ‘“energéticas”” e dos nao consumidores de bebidas
‘““energéticas”

Neste ponto agregaram-se ambos os grupos dos consumidores de bebidas
“energéticas” e nao consumidores de bebidas “energéticas”, no que respeita a cafeina diaria
total (mg/ dia e mg/kg pc/dia).

Nas tabelas |7 e 18 é possivel verificar a exposigao diaria total a cafeina de todos os
inquiridos, em resultado do consumo dos produtos cafeinados, dividido por grupos etarios e

género.

Tabela 17 - Exposigao diaria total a cafeina (mg/dia) de todos os inquiridos resultado do

consumo dos produtos cafeinados (n=700)

Médias Mediana | Min | Max | Perc | Perc | Desvio
simples 25 75 | padrao
(aparada®™)

Exposicdo total
Consumidores de BE | 33,75 (27,03%) 15,56 0,37 | 316,39 | 6,90 | 41,31 | 45,59
e nao consumidores

BE
Grupos etarios
10-14 anos 21,44 (16,73%) 9,98 1,07 | 243,03 | 5,28 | 23,95 | 31,30
I5-18 anos 45,21 (38,54%) 23,60 0,37 |316,39|997 |5840 | 53,36
Género
Feminino 36,10 (29,68%) 1565 | 0,37 | 258,74 | 6,85 |46,91 | 47,00
Masculino 31,19 (24,28%) 15,25 1,07 | 316,39 | 6,95 | 36,16 | 43,88
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Tabela 18 - Exposicao diaria total a cafeina (mg/kg pc/dia) de todos os inquiridos resultado

do consumo dos produtos cafeinados, dividido pelo grupo etario e género (n=700)

Médias .
. . . Perc | Perc | Desvio
simples | Mediana | Min | Max ~
(aparada*) 25 75 | padrao

Exposicdo total
Consumidores de BE e | 0,59 (0,47%) 0,27 0,006 | 4,75 |0,12 |0,70 0,77
nao consumidores BE

Grupos etarios

10-14 anos 0,43 (0,34)* 0,20 0,02 3,73 | 0,10 |0,49 0,59
I5-18 anos 0,74 (0,62)* 0,37 0,006 | 4,75 | 0,16 |0,96 0,88
Género

Feminino 0,66 (0,54)* 0,30 0,006 | 4,75 | 0,13 |0,84 0,84
Masculino 0,51 (0,41)* 0,24 0,02 441 (0,12 | 0,6l 0,68
Grupo etario

10-14 anos

Feminino 0,47 (0,38%) 0,21 0,02 3,73 | 0,01 |0,57 0,65
Masculino 0,38 (0,30%) 0,19 0,02 3,38 | 0,09 | 0,46 0,53
Grupo etario

15-18 anos

Feminino 0,84 (0,73%) 0,44 0,006 | 4,75 (0,17 | 1,14 0,96
Masculino 0,63 (0,52%) 0,35 0,02 441 | 0,16 |0,73 0,78

A contribuicao em percentagem (%) da exposicao diaria total a cafeina (mg/dia), em
relagao a todas as fontes de cafeina, para todos os inquiridos expostos a cafeina foi de
28,65% para as bebidas “energéticas”, 46,28% para o cha (preto, branco e verde), 61,29%
para o café e bebidas com café, 44,34% para os refrigerantes de extratos vegetais (colas) e

44,05 % para os refrigerantes de extratos vegetais (ice tea).
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4.1.8.2 Taurina

A exposicao didria a taurina proveniente do consumo de bebidas “energéticas”, para
cada inquirido foi calculado com base na frequéncia de consumo de BE, tamanho da lata
normalmente consumida, nimero de latas consumidas mensalmente e a média da taurina
contida (mg/L) nas bebidas “energéticas” (marcas) geralmente consumidas pelos inquiridos.

As tabelas 19 e 20 sao representativas dos valores calculados, a partir somente da
exposi¢ao didria a taurina (mg/dia e mg/kg pc/dia), referente ao consumo de bebidas
energéticas paras as varias categorias de consumidores de bebidas “energéticas”.

Nos individuos consumidores de bebidas “energéticas” (n=112) a exposicao diaria a
taurina (mg/dia) é expressa na média aritmética (média aparada®) + desvio padrio. Como é
possivel verificar na tabela 19, a exposicao a taurina decorrente do consumo de bebidas
“energéticas” é de 140,77 (118,74) + 157,48 mg/dia para consumidores totais e para
consumidores cronicos de bebidas “energéticas” é de 230,72 (201,84) + 209,68mg/dia.
Quando divididos em consumidores cronicos moderados de bebidas “energéticas” a
exposicao a taurina é de 229,07 (197,51) + 214,29 mg/dia, para consumidores crénicos
elevados é de 244,27 (236,89) + 187,43 mg/dia e os consumidores nao cronicos de bebidas

“energéticas” € de 78,08 (73,79) + 46,87 mg/dia.

20 *Média aparada de 5%;
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Tabela 19 - Exposicao a taurina (mg/dia) resultado do consumo das bebidas “energéticas”,

consumidores BE e consumidores BE cronicos

It‘ledlas . . Perc | Perc | Desvio
simples Mediana | Min Max 25 75 adrio
(aparada®) P
Consumidores
BE
Consumidores | 140,77 100,00 33,33 | 1333,33 | 66,67 | 193,33 | 157,48
BE (total) (118,74%)
Consumidores | 230,72 200,00 33,33 | 1333,33 | 133,33 | 266,67 | 209,68
BE crénicos (201,84%)
Consumidores | 229,07
cronicos (197,51%) 200,00 33,33 | 1333,33 | 133,33 | 266,67 | 214,29
moderados
Consumidores | 244,27
cronicos (236,89%) 133,33 33,33 | 1333,33 | 133,33 | 266,67 | 187,43
elevados
Nio crénicos | 78,08 (73,79%) 66,67 33,33 | 200,00 | 33,33 | 100,00 | 46,87
Consumidores
BE
Grupos etarios | 146,91 133,33 33,33 | 666,67 | 66,67 | 196,67 | 132,26
10-14 anos (129,61%)
|5-18 anos 138,59 100,00 33,33 | 1333,33 | 66,67 | 176,00 | 170,72
(114,34)
Género
Feminino 124,65 100,00 33,33 | 533,33 | 66,67 | 176,00 | 99,44
(113,60%)
Masculino
151,60 100,00 33,33 | 1333,33 | 66,67 | 193,33 | 186,60
(123,37%)

Nos individuos consumidores de bebidas “energéticas” (n=112) a exposicao diaria a

taurina (mg/kg pc/dia) é expressa na média aritmética (média aparada®') + desvio padrio.

Conforme ¢é possivel verificar na tabela 20, a exposi¢ao a taurina decorrente do consumo de

bebidas “energéticas” é de 2,38 (1,99)%2,68 mg/kg pc/dia para consumidores de bebidas

21 ¥*Média aparada de 5%;
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“energéticas”, para consumidores cronicos de bebidas “energéticas” é de 3,90 (3,43)+3,50

mg/kg pc/dia. Quando divididos em consumidores crénicos moderados a exposigao a taurina

é de 3,88 (3,39) £ 3,60 mg/kg pc/dia, para consumidores crénicos elevados é de 4,02 (3,87)

* 3,54 mg/kg pc/dia e os consumidores nao croénicos é de 1,32 (1,22) + 0,88 mg/kg pc/dia.

Tabela 20 - Exposicao a taurina (mg/kg pc/dia) resultado do consumo didrio, dos

consumidores de bebidas “energéticas”

Médias Mediana | Min Max Perc | Perc | Desvio
simples 25 75 | padrao
(aparada®)

Consumidores BE

Consumidores BE 2,38 (1,99%) | 1,67 0,42 | 21,13 0,90 3,09 2,68

(total)
Consumidores BE | 3,90 (3,43*%) | 3,13 0,42 | 21,13 1,99 4,47 3,50
cronicos

Consumidores BE 3,88 (3,39%) | 3,17 0,42 | 21,13 2,12 4,42 3,60
cronicos moderados

Consumidores BE 4,02 (3,87%) | 2,23 1,12 | 9,70 1,83 5,23 3,54

cronicos elevados

Consumidores Nao | 1,32 (1,22%) | I,11 0,42 | 5,12 0,65 1,68 0,88

cronicos

Consumidores BE
10-14 anos 2,73 (2,39%) | 2,02 0,42 | 11,34 1,16 3,28 2,52
I15-18 anos 2,20 (1,81%) | 1,38 0,42 | 21,13 0,84 2,72 2,77
Género
Feminino 2,27 (2,05%) | 1,83 0,48 | 9,70 0,81 3,17 1,89
Masculino 2,45 (1,94%) | 1,43 0,42 | 21,13 0,97 2,72 3,11

De seguida, apresentam-se os graficos 39, 40 e 4| representativos da exposigao diaria

a taurina (mg/kg pc/dia) dos consumidores de bebidas “energéticas”, por género (masculino

e feminino) e grupos etarios (10 aos 14 anos e |5 aos 18 anos), bem como segundo as

categorias de consumidores de bebidas “energéticas”: cronicos moderados, cronicos

elevados e nao crénicos.
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Grafico 39 - Exposicao diaria a taurina (mg/kg pc/dia) de consumidores de bebidas

“energéticas”, por género
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Grafico 40 - Exposicao didria a taurina (mg/kg pc/dia) de consumidores de bebidas

“energéticas”, por grupos etarios
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Grafico 41 - Exposicao didria a taurina (mg/kg pc/dia) proveniente do consumo de bebidas

“energéticas”, por categoria de consumidores de bebidas “energéticas”
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4.1.8.3 Glucuronolactona

A exposicao diaria a glucuronolactona proveniente do consumo de bebidas
“energéticas”, para cada inquirido foi calculado com base na frequéncia de consumo de
bebidas “energéticas”, tamanho da lata normalmente consumida, numero de latas
consumidas mensalmente, e a média da glucuronolactona contida (mg/L) nas bebidas
“energéticas” (marcas) geralmente consumidas pelos inquiridos.

As tabelas 21 e 22 apresentam resultados da exposicao diaria a glucuronolactona
(mg/dia e mg/kg pc/dia), decorrente do consumo de bebidas “energéticas” para as varias
categorias de consumidores de bebidas “energéticas”.

Nos individuos consumidores de bebidas “energéticas” (n=112) a exposicao didria a
glucuronolactona (mg/dia) é expressa na média aritmética (média aparada®) + desvio padrio.
Conforme se pode verificar na tabela 21, a exposicao a glucuronolactona resultante do

consumo de bebidas “energéticas” é de 84,46 (71,24) + 94,49 mg/dia, com o minimo de

22 *Média aparada de 5%;
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20,00 mg/dia e um maximo de 800,00 mg/dia. A exposicao a glucuronolactona dos

consumidores cronicos de bebidas “energéticas” é de 138,43 (121,10) £ 12580 mg/dia.

Quando divididos em consumidores crénicos moderados, a exposi¢ao a glucuronolactona é
de 137,44 (118,50) + 128,58 mg/dia, nos consumidores cronicos elevados é de 146,56
(142,13) + 112,46 mg/dia e os consumidores nao cronicos é de 46,85 (44,28) * 28,13 mg/dia.

Tabela 21 - Exposicao a glucuronolactona (mg/dia) resultado do consumo das bebidas

“energéticas”, consumidores crénicos e nao cronicos

Médias .
. . . Perc Perc | Desvio
simples | Mediana | Min Max 25 75 adrio
(aparada®) P
Exposicao BE
Consumidores | 84,46 60,00 20,00 | 800,00 | 40,00 116,00 | 94,49
BE (total) (71,24%)
Consumidores | 138,43 120,00 20,00 | 800,00 | 80,00 160,00 | 125,80
BE crénicos | (121,10%)
Consumidores | 137,44 120,00 20,00 | 800,00 | 80,00 160,00 | 128,58
cronicos (118,50%)
moderados
Consumidores | 146,56 80,00 52,80 | 320,00 |80,00 |200,00 | 11246
cronicos (142,13%)
elevados
Consumidores | 46,85 40,00 20,00 | 120,00 |20,00 | 60,00 28,12
de BE (44,28%)
Nao croénicos
Grupos
etarios
10-14 anos 88,15 80,00 20,00 | 400,00 | 40,00 | 118,00 79,35
(77,77%)
I5-18 anos 83,16 60,00 20,00 | 800,00 | 40,00 | 105,60 | 102,43
(68,61%)
Género
Feminino 74,79 60,00 20,00 | 320,00 | 40,00 105,60 | 59,66
(68,16™)
Masculino
90,96 60,00 20,00 | 800,00 | 40,00 116,00 | 111,96
(74,02%)
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Nos individuos consumidores de bebidas “energéticas” (n=112) a exposicao diaria a

glucuronolactona (mg/kg peso corporal/dia) é expressa na média aritmética (média aparada®)

* desvio padrao. Como é possivel verificar na tabela 22, a exposicao de glucuronolactona

resultante do consumo de bebidas “energéticas” é de 1,43 (I,19) = 1,60 mg/kg pc/dia para

consumidores cronicos de bebidas “enrgéticas” é de 2,34 (2,06) + 0,53 mg/kg pc/dia.

Quando divididos em consumidores crénicos moderados, a exposicao a glucuronolactona é

de 2,33 (2,03) * 2,15 mg/dia, nos consumidores croénicos elevados é de 2,41 (2,32) + 2,12

mg/kg pc/dia e nos consumidores nao croénicos, a exposi¢ao a glucuronolactona é de 0,79

(0,73) + 0,53 mg/ kg pc/dia.

Tabela 22 - Exposicao a glucuronolactona (mg/kg pc/dia) resultado do consumo diario, dos

consumidores de bebidas “energéticas”

Médias .
. . . Perc | Perc | Desvio
simples | Mediana | Min | Max 25 75 adrio
(aparada®) P
Exposicao total
Consumidores BE 1,43 (1,19%) | 1,00 0,25 | 12,68 | 0,54 1,85 1,60
(total)
Consumidores BE | 2,34 (2,06%) | 1,88 0,25 | 12,68 | 1,20 2,70 0,53
croénicos
Consumidores BE
cronicos moderados | 2,33 (2,03*%) | 1,90 0,25 | 12,68 | 1,27 2,65 2,15
Consumidores BE
cronicos elevados | 2,41 (2,32%) | 1,34 0,67 | 5,82 [,10 3,14 2,12
Consumidores BE | 0,79 (0,73%) | 0,66 0,25 | 3,07 0,39 1,01 0,53
Nao croénicos
Consumidores BE
10-14 anos 1,64 (1,43%) | 1,21 0,25 | 6,80 0,69 1,97 1,51
I5-18 anos 1,32 (1,09%) | 0,83 0,25 | 12,68 | 0,50 1,63 1,66
Género
Feminino 1,36 (1,23%) | 1,00 0,29 | 5,82 0,49 1,90 [,14
Masculino 1,47 (1,16*) | 0,86 0,25 | 12,68 |0,58 1,63 1,86

23 *Média aparada de 5%;
100




De seguida, apresentam-se os graficos 42, 43 e 44 que ilustram a exposicao didria a
glucuronolactona (mg/kg pc/dia) dos consumidores de bebidas “energéticas”, por género
(masculino e feminino) e grupos etarios (10 aos 14 anos e |5 aos 18 anos), bem como as
categorias de consumidores de bebidas “energéticas”: cronicos moderados, crénicos

elevados e nao croénicos.

Grafico 42 - Exposicao diaria a glucuronolactona (mg/kg pc/dia) de consumidores de

bebidas “energéticas”, por género
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Grafico 43 - Exposicao didria a glucuronolactona (mg/kg pc/dia) de consumidores de

bebidas “energéticas”, por grupos etarios
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Grafico 44 - Exposicao diaria a glucuronolactona (mg/kg pc/dia) proveniente do consumo

de bebidas “energéticas”, por categoria de consumidores de bebidas “energéticas”
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4.2 Analise inferencial

Para verificar a independéncia entre as variaveis nominais ou ordinais foi utilizado o
teste nio paramétrico Qui-quadrado. O valor X* é designado por Pearson Chi-Square. O
nivel de significancia foi fixado em 5% (0,05). As diferengas entre os grupos foram
consideradas com significado estatistico quando p < 0,05 (Anexo C) (Oliveira, 2004).

Para testar a normalidade da distribuicio dos dados recorreu-se ao teste
Kolmogorov-Smirnov que permite testar se a amostra segue uma distribuicao normal.
Rejeita-se a hipotese nula (H, = amostra tem uma distribuicao normal) se o valor prova
(p_value) for inferior ou igual ao nivel de significancia. Pelo facto de se verificar a auséncia de
normalidade, utilizou-se o teste nao paramétrico: teste Kruskal-Wallis, para comparar trés
ou mais amostras independentes (k>2). O valor do teste é designado por H de Kruskal-
Wallis. Para comparar duas amostras independentes (k=2) utilizou-se o teste de Mann-
Whitney-Wilcoxon, idéntico ao teste Kruskal-Wallis (Anexo C) (Oliveira, 2004).

De seguida apresentam-se os testes estatisticos que verificam a associagao entre o
consumo de bebidas “energéticas” dos adolescentes inquiridos e outras variaveis em estudo
(grupo etario, género, nivel de escolaridade, habitos tabagicos, consumo de bebidas
“energéticas” por parte dos pais, consumo de bebidas “energéticas” associado ao alcool e ao

desporto).

4.2.1 Consumo de bebidas ‘“energéticas’ (no ultimo ano)

a) Grupo etario e género

Encontram-se na tabela 23 e 24 as contagens e percentagens de individuos, por
consumo de bebidas “energéticas” e grupos etarios, assim como pelo género.

O teste de Qui-Quadrado revelou uma associagao estatisticamente significativa entre
o consumo de bebidas “energéticas” e os grupos de idades dos 10 aos 14 anos e dos 15 aos
18 anos (X*=39,71; p<0,001) e o género (Xx*=24,88; p<0,001). Assim é possivel concluir que
existem mais consumidores de bebidas “energéticas” no grupo etario dos |5 aos I8 anos,

bem como no sexo masculino.
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Tabela 23 - Contagem e percentagem de individuos por consumo de bebidas “energéticas”,

por grupo etario

Grupos etarios

10-14 15-18 Total
Consumo de n % n % n %
bebidas ‘“energéticas”
Sim 143 40,86 207 59,14 350 100
Nao 287 63,22 167 36,78 454 100

Tabela 24 - Contagem e percentagem de individuos por consumo de bebidas “energéticas”,

por género
Género
Masculino Feminino Total
Consumo de n % n % n %
bebidas ‘“energéticas”
Sim 206 5868 145 41,3 351 100
Nao 186 40,97 268 59,03 454 100

b) Nivel de escolaridade

Expoem-se na tabela 25 as contagens e percentagens de individuos, por consumo de

bebidas “energéticas” e o nivel de escolaridade.

Aplicado o teste estatistico do Qui-quadrado verificou-se uma associagao
estatisticamente significativa entre o consumo de bebidas “energéticas” e o nivel de
escolaridade (x’= 45,59; p<0,001). Conclui-se que existem mais consumidores de bebidas
“energéticas” entre os alunos do ensino secundario, e ainda que os adolescentes do 2° ciclo

sao os que menos respondem ter consumido bebidas “energéticas”, no ultimo ano.
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Tabela 25 - Contagem e percentagem de individuos por consumo de bebidas “energéticas”,

por nivel de escolaridade

Nivel de escolaridade

Consumo de 2° ciclo 3°ciclo Secundario  Total
bebidas
‘““energéticas”
n % n % n % n %
Sim 45 12,82 143 40,74 163 46,44 351 100
Nao I50 33,03 157 3458 147 32,37 454 100

c) Horas de sono

Na tabela 26 sao apresentadas as contagens e percentagens de individuos, por
consumo de bebidas “energéticas” e horas de sono dormidas por noite.
Aplicado o teste estatistico do Qui-quadrado, verificou-se uma associagao

estatisticamente significativa entre o consumo de bebidas “energéticas” e o numero de horas

dormidas por noite (Xx*= 32,23; p<0,00l). Conclui-se que os consumidores de bebidas

“energéticas” sao os que dormem menos horas por noite.

Tabela 26 - Contagem e percentagem de individuos por consumo de bebidas “energéticas”

e horas de sono por noite

Consumo de bebidas ‘“energéticas”
Sim Nao Total
Horas de sono n % n % n %
Menos de 6 horas/noite 21 61,8 13 382 34 100
Entre 6 e 8 horas/noite 256 49,5 261 50,5 517 100
Mais de 8 horas/noite 74 29,5 177 70,5 251 100

d) Habitos tabagicos

Encontram-se na tabela 27 as contagens e percentagens de individuos, por consumo

de bebidas “energéticas” e habitos tabagicos.
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O teste de Qui-Quadrado revelou uma associagao estatisticamente significativa entre
o consumo de bebidas “energéticas” e os habitos tabagicos (x2=73, 17; p<0,001). Conclui-se

que existem mais fumadores entre o grupo de consumidores de bebidas “energéticas”.

Tabela 27 - Contagem e percentagem de individuos por consumo de bebidas “energéticas”
e habitos tabagicos

Consumo de bebidas ‘“energéticas”
Sim Nao Total
Fumar n % n % n %
Sim 109 74,15 38 2585 147 100
Nao 221 3536 404 64,64 625 100

e) Consumo de bebidas ‘“energéticas’ por parte dos pais

Expoem-se na tabela 28 as contagens e percentagens de individuos, por consumo de
bebidas “energéticas” dos inquiridos e dos pais.

O teste de Qui-Quadrado revelou uma associagao estatisticamente significativa entre
o consumo de bebidas “energéticas” pelos inquiridos e o consumo de bebidas “energéticas”,
por parte do pai (figura parental) (x*=31,52; p<0,001), bem como uma associagio
estatisticamente significativa entre o consumo de bebidas “energéticas” pelo inquirido e o
consumo de bebidas “energéticas” por parte da mie (figura maternal) (x*=25,95; p<0,001).
As classes “sim, frequentemente” e “sim, ocasionalmente” foram conjugadas na categoria
“sim”. Deste modo, conclui-se que o nao consumo de bebidas “energéticas” por parte dos

pais esta associado ao nao consumo de bebidas “energéticas” dos adolescentes inquiridos.

Tabela 28 - Contagem e percentagem de individuos por consumo de bebidas “energéticas”

dos inquiridos e consumo de bebidas “energéticas” dos pais

Consumo de
bebidas Maie Pai
‘“energéticas”

Inquiridos Sim Nao Total Sim N3ao Total
n % n % n % n % n % n %
Sim 70 22,44 242 7756 312 10088 28,76 218 71,24 306 100
Nao 36 885 371 91,15 407 10047 11,90 348 88,10 395 100
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4.2.2 Consumo de bebidas “energéticas” e alcool

Na tabela 29 apresentam-se as contagens e percentagens de individuos, por consumo
de bebidas “energéticas” associado ao alcool e o grupo etario, bem como o género.
O teste de Qui-Quadrado revelou uma associa¢ao estatisticamente significativa entre

o consumo combinado de bebidas “energéticas” e alcool, e os grupos de idades dos 10

aosl4 anos e dos |5 aos 18 anos (X’=38,49; p<0,001). No entanto nio se encontraram

diferengas estatisticamente significativas entre o consumo combinado de bebidas

“energéticas” e alcool, e o género (X*=0,97; p=0,325). As classes “sim, misturados no

momento do consumo no mesmo copo”’, “sim, bebidas energéticas com alcool ja

misturadas” e “sim, mas consumidas em momentos diferentes” foram conjugadas na
«

categoria “sim”. Conclui-se que existem mais consumidores de bebidas “energéticas”

associadas com alcool no grupo etario dos |5 aos 18 anos.

Tabela 29 - Contagem e percentagem de individuos por consumo de bebidas “energéticas”

associado ao alcool, por grupo etario

Grupos etarios

10-14 15-18 Total
Con.sumo dc? BE % n % n %
associado ao alcool
Sim 38 2289 128 77,11 166 100
Nao 85 5705 64 4295 149 100

4.2.3 Consumo de bebidas ‘“energéticas’ associado ao desporto

Na tabela 30 apresentam-se as contagens e percentagens de individuos, por consumo
de bebidas “energéticas” associado ao desporto e o grupo etario, bem como pelo género.

Aplicado o teste de Qui-Quadrado nao se verificou uma associagao estatisticamente
significativa entre o consumo de bebidas “energéticas” associado ao desporto e os grupos
etarios 10 aos 14 anos e 15 aos 18 anos (X*=3,66; p=0,161). No entanto, encontraram-se
diferengas estatisticamente significativas entre o consumo de bebidas “energéticas”
associadas ao desporto, e o género (Xx=10,22; p=0,006). As classes “frequentemente” e
“quase sempre” foram conjugadas. Assim, conclui-se que os consumidores do sexo

masculino consomem bebidas “energéticas” associadas ao desporto com maior frequéncia.
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Tabela 30 - Contagem e percentagem de individuos por consumo de bebidas “energéticas”

associado ao desporto, por género

Género
Masculino Feminino Total
ansumo de BE % n % n %
associado ao desporto
“Frequentemente” e “Quase sempre” |8 85,71 3 1429 21 100
“Por vezes” 64 68,82 29 31,18 93 100
“Nunca” 99 553]| 80 4469 179 100

Apresentam-se de seguida os testes estatisticos, de forma a comparar a exposi¢ao a
cafeina, a taurina e a glucuronolactona entre o grupo etdrio, género e categorias de

consumidores.

4.2.4 Exposicao diaria total a cafeina (mg/kg pc/dia)

a) Consumidores de bebidas ‘“‘energéticas”

De forma a comparar duas amostras independentes (k=2), aplicou-se o teste de
Mann-Whitney-Wilcoxon. Nao se verificou uma diferenga estatisticamente significativa da
exposicao total a cafeina, dos consumidores de bebidas “energéticas” entre o grupo etario
dos 10 aos 14 anos (1,01 mg/kg pc/dia) e dos |5 aos I8 anos (I,15 mg/kg pc/dia),
apresentando um valor de Z=-0,752, com p=0,452. A exposicao total a cafeina (mg/kg
pc/dia) dos consumidores de bebidas “energéticas”, entre o género masculino (0,97 mg/kg
pc/dia) e feminino (1,28 mg/kg pc/dia), apresentando um valor de Z=-1,528, com p=0,126,
nao revelou igualmente diferengas estatisticamente significativas.

O teste de Kruskal Wallis revelou existirem diferengas estatisticas significativas entre
a exposicao total didria a cafeina (mg/kg pc/dia), e as categorias de consumidores de bebidas
“energéticas”: consumidores moderados (0,30 mg/kg pc/dia), consumidores elevados (0,30

mg/kg pc/dia), consumidores nao cronicos (0,10 mg/kg pc/dia), apresentando um valor de

X*=6,413, com p=0,041. Assim, conclui-se que para os consumidores de bebidas
“energéticas” ha evidéncia de que a exposicao a cafeina é superior para os consumidores

moderados e elevados, em comparagao com os consumidores nao cronicos.
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b) Nao consumidores de bebidas ‘“energéticas”

De forma a comparar duas amostras independentes (k=2), aplicou-se o teste de
Mann-Whitney-Wilcoxon. Verificou-se uma diferenca estatisticamente significativa da
exposi¢ao a cafeina total, dos “nao” consumidores de bebidas “energéticas”, entre os grupos
etarios dos 10 aos 14 anos (0,35 mg/kg pc/dia) e dos |5 aos 18 anos (0,63 mg/kg pc/dia),
apresentando um Z=-5,229, com p<0,00l. Tendo-se também verificado uma diferenga
estatisticamente significativa da exposicao total a cafeina (mg/kg pc/dia) dos nao
consumidores de bebidas “energéticas”, entre o género masculino (0,41 mg/kg pc/dia) e
feminino (0,56 mg/kg pc/dia), apresentando um Z=-2,315, com p=0,021. Assim, para ambos
os casos verificaram-se diferengas estatisticamente significativas. Conclui-se que para os nao
consumidores de bebidas “energéticas” ha evidéncias de um aumento da exposi¢ao a cafeina
para o grupo etario dos |5 aos 18 anos, bem como de uma exposicao mais elevada a cafeina

para o género feminino.

c) Consumidores de bebidas ‘“energéticas” e dos nao consumidores de bebidas

‘“energéticas”

O teste de Mann-Whitney-Wilcoxon revelou diferengas estatisticamente significativas
entre a exposicao a cafeina total dos consumidores e nao consumidores de bebidas
“energéticas”, entre os grupos etarios dos 10 aos 14 anos (0,43 mg/kg pc/dia) e I5 aos I8
anos (0,74 mg/kg pc/dia), apresentando um Z=-5,884, com p<0,00l. Revelou ainda,
diferengas estatisticamente significativas na exposicao total a cafeina (mg/kg pc/dia) dos
consumidores e nao consumidores de bebidas “energéticas”, entre o género masculino (0,51
mg/kg pc/dia) e feminino (0,66 mg/kg pc/dia), apresentando um Z=-1,889, com p<0,001.
Assim, conclui-se que para os consumidores de bebidas “energéticas” e nao consumidores
de bebidas “energéticas” a exposigao a cafeina é superior para o grupo etario dos 15 aos 18
anos, bem como para o género feminino.

O teste de Mann-Whitney-Wilcoxon revelou existirem diferengas estatisticas
significativas da exposicao a cafeina total diaria, entre os consumidores de bebidas
“energéticas” (1,09 mg/kg pc/dia) e os nao consumidores de bebidas “energéticas” (0,49
mg/kg pc/dia), apresentando um Z=-8,408, com p<0,001. Assim, conclui-se que ha evidéncias

de que a exposicao a cafeina é superior para os consumidores de bebidas “energéticas”.

109



4.2.5 Exposicio a taurina diaria total (mg/kg pc/dia) dos

consumidores de bebidas “energéticas”

O teste de Mann-Whitney-Wilcoxon nao revelou diferengas estatisticas significativas
da exposicao diaria a taurina dos consumidores de bebidas “energéticas”, entre o género
masculino (2,45 mg/kg pc/dia) e feminino (2,27 mg/kg pc/dia), apresentando um Z=-0,294,
com p=0,769. A exposicao diaria a taurina (mg/kg pc/dia) dos consumidores de bebidas
“energéticas”, entre os grupos etarios 10 aos 14 anos (2,73 mg/kg pc/dia) e |15 aos 18 anos
(2,20 mg/kg pc/dia), apresentando um Z=-1,790, com p=0,073), nao revelou igualmente
diferengas estatisticas significativas.

O teste de Kruskal Wallis revelou existirem diferengas estatisticas significativas da
exposi¢ao diaria a taurina (mg/kg pc/dia), entre as diferentes categorias dos consumidores de
bebidas “energéticas”: consumidores cronicos moderados (3,88 mg/kg pc/dia), consumidores

cronicos elevados (4,02 mg/kg pc/dia) e nao croénicos (1,32 mg/kg pc/dia), apresentando um
X*=42,245, com p<0,00l. Assim, conclui-se que para os consumidores de bebidas

“energéticas” ha evidéncia de que a exposi¢ao a taurina é superior para os consumidores

elevados, em comparagao com os consumidores moderados e consumidores nao cronicos.

4.2.6 Exposicao a glucuronolactona diaria total (mg/kg pc/dia) dos

consumidores de bebidas “energéticas”

O teste de Mann-Whitney-Wilcoxon nao revelou diferengas estatisticamente
significativas da exposicao diaria a glucuronolactona dos consumidores de bebidas
“energéticas”, entre o género masculino (1,47 mg/kg pc/dia) e feminino (1,36 mg/kg pc/dia),
apresentando um Z=-0,294, com p=0,769. Nao foram encontradas diferengas
estatisticamente significativas, para a exposi¢ao diaria a glucuronolactona (mg/kg pc/dia) dos
consumidores de bebidas “energéticas”, entre os grupos etarios 10-14 anos (1,64 mg/kg
pc/dia) e 15-18 anos (1,32 mg/kg pc/dia), apresentando um Z=-1,790, com p=0,073.

O teste de Kruskal Wallis revelou existirem diferengas estatisticas significativas a
exposi¢ao didria a glucuronolactona, entre as diferentes categorias dos consumidores de
bebidas “energéticas”: consumidores cronicos moderados (2,33 mg/kg pc/dia), consumidores

cronicos elevados (2,41 mg/kg pc/dia) e nao crénicos (0,79 mg/kg pc/dia), apresentando um

X*=42,245, com p<0,001. As diferencas estatisticas indicam que para os consumidores de

bebidas “energéticas” ha evidéncia de que a exposi¢ao a glucuronolactona é superior para os
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consumidores elevados, em comparagao com os consumidores moderados e consumidores

nao cronicos.

4.3 Caraterizacao do risco

4.3.1 Cafeina

Os valores de referéncia atrds mencionados para a ingestao didria maxima
recomendada de cafeina para criangas e adolescentes sao de 1,0 mg/kg pc/dia associado ao
desenvolvimento de sintomas de tolerancia e de abstinéncia a cafeina, e de 2,5 mg/kg pc/dia
relacionado como o aparecimento de sindrome de ansiedade (SCF, 2003; Meltzer et al.,
2008).

Para o limite de 1,0 mg/kg pc/dia associado a efeitos adversos de desenvolvimento de
sintomas de tolerancia e de abstinéncia a cafeina verificou-se que 15,30% (n=130) dos
adolescentes da amostra do distrito de Lisboa excedem a exposi¢ao aos valores de cafeina
diaria. Destes, 5,05 % sao consumidores de bebidas “energéticas” (n=43) e 2,59% (n=22) sao
consumidores croénicos de bebidas “energéticas” e 10,22% (n=87) nao sao consumidores de
bebidas “energéticas”. Para este limite o grupo etario dos |5 aos 18 anos (10,22%; n=87),
assim como o género feminino (8,81%; n=75) apresentam uma maior prevaléncia acima dos
limites maximos de exposicao a cafeina de 1,0 mg/kg pc/dia para criangas e adolescentes.

Para o limite de 2,5 mg/kg pc/dia associado a efeitos adversos como um nivel elevado
de ansiedade dos adolescentes inquiridos, 3,30% (n=28) excedem a exposi¢ao aos valores de
cafeina diaria para criancas e adolescentes. Destes, 1,76% sao consumidores de bebidas
“energéticas” (n=15), de entre os quais 1,06% (n=9) sao consumidores croénicos de bebidas
“energéticas” e 1,88% (n=16) nao sao consumidores de bebidas “energéticas”. Verificou-se
que para o limite de 2,5 mg/kg pc/dia, o grupo etario dos |5 aos |8 anos (3,06%; n=26),
assim como o género feminino (2,23%; n=19) apresentam uma maior prevaléncia acima
destes limites maximos de exposicao a cafeina.

Os graficos 45 e 46 sao representativos da exposicao diaria total a cafeina (mg/kg
pc/dia) de consumidores de bebidas “energéticas” e nao consumidores de bebidas
“energéticas”, respetivamente, a partir dos quais se destacam os consumidores acima dos
limites maximos didrios de referéncia de exposicao de 2,5 mg/kg pc/dia para adolescentes,

associado a efeitos adversos tais como um nivel elevado de ansiedade.



Nos graficos é possivel verificar a localizagao e dispersao dos dados de exposigao dos
consumidores de bebidas “energéticas” e dos nao consumidores de bebidas “energéticas”. O
valor central dos dados é superior para os consumidores de bebidas “energéticas”, em
comparagao com os nao consumidores de bebidas “energéticas” (acima do limite de 2,5
mg/kg pc/dia).

A dispersao dos dados de exposi¢ao a cafeina reflete os consumos provenientes das
diferentes fontes de cafeina em estudo, por diferentes grupos etarios, assim como pelo
género. Esta variabilidade dos dados é superior para os consumidores de bebidas
“energéticas” (acima do limite de 2,5 mg/kg pc/dia), o que sugere que o consumo desta
bebida pode contribuir para o aumento da exposi¢ao diaria total a cafeina.

A representagdo mostra um enviesamento a esquerda para os consumidores de
bebidas “energéticas” acima do limite de 2,5 mg/kg pc/dia, (n=16, 14,28% de todos os
consumidores de bebidas “energéticas”), enquanto que para os nao consumidores de
bebidas “energéticas” o grafico mostra um enviesamento a direita (n=15, 2,70% de todos os
nio consumidores de bebidas “energéticas”). E ainda possivel verificar que os consumidores
de bebidas “energéticas apresentam o valor mais elevado de exposicao a cafeina (4,75 mg/kg
pc/dia), acima do limite de referéncia 2,5 mg/kg pc/dia, em comparagio com os nhao
consumidores de bebidas “energéticas”.

Observou-se que o dados considerados como outliers se tratam de valores corretos,
logo foi tomada a decisao de manté-los no conjunto de dados, uma vez que revelam valores

de exposicao a cafeina elevados, acima dos limites associados a efeitos adversos.
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Grafico 45 - Exposicao didria total a cafeina (mg/kg pc/dia) de consumidores de bebidas
“energéticas” (n=112), com relevo para os consumidores de bebidas “energéticas” acima dos

limites maximos diarios de referéncia para adolescentes (2,5 mg/kg pc/dia)
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4.3.2 Taurina e Glucuronolactona

Para as restantes substancias das bebidas “energéticas” em estudo, taurina e
glucuronolactona, estudos em ratos estabeleceram a NOAEL de 1000 mg/kg pc/dia para
ambas as substancias. Em humanos, a NOAEL para a taurina foi estabelecida em 6000 mg/dia
(SCF, 2003). Estes valores ficam muito acima dos resultados obtidos no estudo, que
apresentou resultados maximos de exposicao diaria de taurina de 1333,33 mg/dia e 12,68
mg/kg pc/dia, e resultados maximos de exposi¢ao didria de glucuronolactona de 800 mg/dia e

21,13 mg/kg pc/dia.

4.3.3 Caraterizacdo de valores elevados de exposicao diaria total a

cafeina

Conforme é possivel verificar na tabela 31, para os valores de exposigao diaria total a
cafeina (mg/kg pc/dia) dos adolescentes inquiridos consideraram-se os valores mais elevados
de exposicao e fez-se a caraterizagao do tipo de consumidor, por peso corporal (kg), grupo
etario, género e tragou-se o perfil do consumidor, quantitativamente, segundo as fontes de

cafeina que contribuiram para o valor de exposi¢ao a cafeina.
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Tabela 31 - Caraterizacao de valores elevados da exposicao didria total a cafeina (mg/kg pc/dia)

Exposicdo cafeina Peso corporal Grupo

(mg/kg pc/dia) (ke) etario Género Perfil do consumidor de bebidas

4,75 545 15-18 Feminino Consumidor crénico moderado de bebidas “energéticas”:
- Frequéncia “mais de uma vez por semana”, consumo de 3 latas/més,
tamanho 500 mL;
Consumidor de café expresso e instantianeo:
- Frequéncia “diariamente”, consumo de | chavena/dia;
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais (colas e ice tea);
- Frequéncia “mais de uma vez por semana”, consumo de 4 latas/semana de

cada refrigerante.

2,90 67,8 10-14 Masculino  Consumidor crénico moderado de bebidas “energéticas”:
- Frequéncia “uma vez por semana”, consumo de 4 latas/més, tamanho 500
mL;
Consumidor de café expresso, instantineo e cappucino:
- Frequéncia “mais de uma vez por semana”, consumo de | chavena/3
vezes por semana;
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais (colas):
- Frequéncia “diariamente”, consumo de 25 latas/semana;
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais (ice tea):

- Frequéncia “mais de uma vez por semana”, consumo de 3 latas/semana.
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Exposicao cafeina Peso corporal Grupo

(mg/kg pc/dia) (k) etério Género Perfil do consumidor de bebidas

423 45, 15-18 Feminino Nao consumidor bebidas “energéticas”:
Consumidor de cha (verde, branco ou preto)
- Frequéncia: “mais de uma vez por semana”, consumo de | chavena/3 vezes
por semana;
Consumidor de café expresso:
- Frequéncia “diariamente”, consumo de 3 chavenas/ dia;
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais (colas):
- Frequéncia “uma vez por semana”, consumo de | lata/semana;
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais (ice tea):

- Frequéncia “uma vez por semana”, consumo de | lata/semana.

3,01 50,3 15-18 Masculino Consumidor de bebidas “energéticas” pelo menos uma vez, no ultimo ano, com
frequéncia “raramente”;
Consumidor de café expresso:
- Frequéncia “diariamente”, consumo de 2 chavenas/ dia;
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais (colas):
- Frequéncia “diariamente”, consumo de 7 latas/semana;
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais (ice tea):

- Frequéncia “diariamente”, consumo de 7 latas/semana.
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Exposicao cgfelna Peso corporal Gr}j PO Género Perfil do consumidor de bebidas
(mg/kg pc/dia) (kg) etario
3,44 47 4 15-18 Masculino Nao consumidor de bebidas “energéticas”;

Consumidor de cha (verde, branco ou preto):
- Frequéncia “mais do que uma vez por semana”, consumo de | chavena/2
vezes por semana;
Consumidor de café expresso e bebidas com café:
- Frequéncia “diariamente”, consumo de 2 chavenas/por dia e de | chavena
de cappuccino/ dia;
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais (ice tea):

- Frequéncia “diariamente”, consumo de | lata/semana.
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4.3.4 Construcao de cenarios de avaliacao do risco de exposicao a
cafeina

A avaliagao do risco da exposicao diaria total a cafeina foi ainda estudada para
cenarios extremos de exposigao a cafeina, construidos tendo por base consumos hipotéticos
e os teores reais de cafeina encontrados nas bebidas consideradas: bebidas “energéticas”,

refrigerantes de extratos vegetais, café e cha (branco, verde e preto):

ari : Consumidor de bebidas “energéticas”, refrigerantes de extratos vegetais
Cenario I: C dor de bebidas “ ticas”, refl tes d trat t.
e café expresso;
ari : Consumidor de bebidas “energéticas” e refrigerantes de extratos
Cenario 2: C d de bebidas ticas”’ f tes d trat
vegetais;
Cenario 3: Consumidor de bebidas “energéticas” e café expresso;
Cenario 4: Consumidor de bebidas “energéticas”;

Cenario 5: Nao consumidor de bebidas “energéticas” e consumidor de refrigerantes
de extratos vegetais e café expresso.

Como ¢ possivel verificar na tabela 32, foi determinado o percentil 25 e percentil 50
(Mediana) do peso corporal (kg), por grupos etarios (10 aos 14 e 15 aos 18 anos) e género,
da amostra em estudo representativa do distrito de Lisboa, e assumiu-se para os cenarios de
avaliagao do risco de exposicao a cafeina, o percentil 25 do peso corporal. Este percentil
corresponde ao valor do peso corporal abaixo do qual estio 25% dos adolescentes
inquiridos. Foi escolhido este percentil para contemplar a parte da amostra em maior risco
de estar sujeita aos efeitos adversos decorrentes da ingestao da cafeina, devido ao peso
corporal mais baixo.

Fez-se uma comparagao com as curvas de crescimento rapazes e raparigas (2-20
anos), relativamente ao peso corporal (kg) e idade (anos). As curvas de crescimento
baseiam-se em percentis, para o qual se considerou o percentil 50, a mediana para rapazes e

raparigas dos 10 aos 14 e dos 15 aos 18 anos (DGS, 2006).
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Tabela 32 - Determinagao do Percentil 25 e Percentil 50 (mediana) do peso corporal (kg)
dos adolescentes inquiridos da amostra representativa do distrito de Lisboa (n=851), por
grupos etarios e género e comparagao com curvas de crescimento da Diregao Geral de

Saude, 2006

. DGS, 2006
‘. . Percentil 50 .
Grupo etario Percentil 25 . Mediana do peso corporal
A mediana .
Género (kg) (kg) (P50) Curvas crescimento,
g segundo género e idade (kg)
10 -14 anos
Masculino 42,2 48,7 41,0
Feminino 41,5 50,0 40,0
I5-18 anos
Masculino 59,8 66,1 54,5
Feminino 51,9 57,1 62,0

Conforme a tabela 33 apresentam-se diferentes cenarios de avaliagao do risco de exposi¢ao
didria total a cafeina (mg/kg pc/dia), segundo o perfil do consumidor de bebidas com cafeina,
peso corporal (kg), grupo etario e comparagao com o limite maximo de exposi¢ao a cafeina

de 2,5 mg/kg pc/dia associado a efeitos adversos como um nivel elevado de ansiedade.
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Tabela 33 - Exemplos de cenarios de avaliagao do risco de exposigao a cafeina

o . . Grupo etrio Peso corporal Expo’sig:ﬁo - C.omparag:.:?lo com o
erfil do consumidor de bebidas Género (kg) cafeina limite de efeito adverso
percentil 25 (mg/kg pc/dia) (2,5 mg/kg pc/dia)
Cenario | 10-14 anos
Consumidor de bebidas “energéticas”: Masculino 42,2 4,84 1,94 vezes superior
- Frequéncia: 8 latas/més, tamanho 500 mL; Feminino 41,5 493 1,97 vezes superior
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais
(colas): 15-18 anos
- Frequéncia “diariamente”, consumo de 2 latas/dia; Masculino 59,8 3,42 1,37 vezes superior
Consumidor de café expresso: Feminino 51,9 3,94 1,57 vezes superior
-Frequéncia “diariamente”, consumo de 2 cafés/dia.
Cenario 2 10-14 anos
Consumidor de bebidas “energéticas”: Masculino 42,2 2,61 1,04 vezes superior
- Frequéncia: 12 latas/més, tamanho 500 mL; Feminino 41,5 2,65 1,06 vezes superior
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais
(colas): 15-18 anos
- Frequéncia “diariamente”, consumo de 2 latas/dia. Masculino 59,8 1,84 Dentro do limite
Feminino 51,9 2,12 Dentro do limite
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Exposicao

Peso corporal Comparac¢do com o

Perfil do consumidor de bebidas Grupo etario (Ke) cafeina ' limite de efeito adverso
(mg/Kg pc/dia)
Cenario 3 10-14 anos
Consumidor de bebidas “energéticas’: Masculino 42,2 5,31 2,12 vezes superior
Feminino 41,5 5,41 2,16 vezes superior

-Frequéncia: 10 latas/més, tamanho 500 mL;

15-18 anos
Consumidor de café expresso: Masculino 59,8 3,75 1,50 vezes superior
- Frequéncia “diariamente”, 3 chavenas/dia. Feminino 51,9 4,32 1,73 vezes superior
Cenario 4 10-14 anos
Consumidor de bebidas “energéticas”: Masculino 42,2 3,67 1,47 vezes superior
- | lata de 500 mL/dia. Feminino 41,5 3,74 1,5 vezes superior
15-18 anos
Masculino 59,8 2,59 1,04 vezes superior
Feminino 51,9 2,99 1,20 vezes superior
Cenario 5 10-14 anos
Nao consumidor bebidas “energéticas” Masculino 42,2 3,07 1,23 vezes superior
Consumidor de refrigerantes de extratos vegetais Feminino 41,5 3,12 1,25 vezes superior
(colas), cerca de | litro por dia (=3 latas/diariamente) 15-18 anos
Consumidor de café expresso: Masculino 59,8 2,16 Dentro do limite
-Frequéncia “diariamente”, consumo de | café Feminino 51,9 2,49 Dentro do limite

expresso/dia.
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5. Discussao

As designadas bebidas “energéticas” sao refrigerantes com elevado teor de cafeina a
que sao adicionados outras substancias, como a taurina, glucuronolactona, guarana, ginseng,
vitaminas, entre outros. Em média, o teor de cafeina por lata (250 mL) equivale
aproximadamente ao teor de cafeina presente em dois cafés expresso ou em duas latas de
refrigerante de extrato vegetal (colas). Nao existe legislagio especifica para as bebidas
“energéticas”, sendo a designacao “energética” utilizada comercialmente (ANSES, 2013).

O Anudrio da Nielsen é uma publicagao anual que reune informagao sobre os
mercados estudados e divididos em varias atividades, entre os quais produtos alimentares e
bebidas. No ano de 2012, o volume em litros, de vendas de bebidas “energéticas” foi de
2 321 444 litros, com um aumento de 5%, em relagao a 201 1. O canal de venda com maior
contribuicio foram os supermercados pequenos (400-999 m?). Um dos estudos regulares
disponiveis é o Indice Nielsen do Consumo Imediato (INCIM), que é formado pelos pontos
de venda com consumo do produto no proprio local. No que respeita as bebidas
“energéticas”, estas apresentaram um volume em litros de 496 800 litros, que sofreu um
aumento de 54% em relagao a 201 |. Dos canais de venda, 74% correspondem a cafés e 25%
a snacks. No caso dos refrigerantes de extratos vegetais (ice tea), o volume de vendas foi de
22 296 056 litros, com uma diminuicao de 18% em relagao ao ano anterior. No caso dos
refrigerantes de extratos vegetais (colas), o volume de vendas foi de 31 354 237 litros, com
uma diminui¢ao de 14% em relagao ao ano de 201 | (Nielsen, 2013).

Segundo dados da Balanga Alimentar Portuguesa (BAP), no ano de 2012 a capitagao
edivel diaria de bebidas nao alcodlicas, refrigerantes, disponiveis para abastecimento
(mL/habitante) foi de 203,6 mL. Estes dados refletem uma diminuicao da disponibilidade,
quando comparados com os anos anteriores, em que para 2010 a capitagao edivel diaria de
refrigerantes foi de 232,6 mL, enquanto que para 201 | foi de 21 1,2 mL (INE, 2014).

No projeto EpiPorto (2006) encontra-se descrito o consumo alimentar e a ingestao
nutricional dos individuos de nacionalidade portuguesa, residentes no Porto, com idade igual
ou superior a 18 anos. Para o grupo etario dos 18 aos 39 anos, 58% das mulheres e 57% dos
homens consomem diariamente refrigerantes (Lopes et al., 2006).

Segundo dados do |Instituto Nacional de Estatistica (INE), em Portugal, as
disponibilidades de bebidas nao alcodlicas decresceram 8,1%, entre 2010 e 2012, sobretudo
ao nivel dos refrigerantes, com uma disponibilidade per capita de 74,3 L/habitante/ano.
Verificou-se, no entanto, um aumento da disponibilidade dos produtos estimulantes (café e

sucedaneos, cacau e chocolate) (INE, 2014).
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Segundo dados da Associagao Portuguesa das Bebidas Refrescantes Nao Alcodlicas
(PROBEB) as bebidas refrescantes representavam em 2009, em termos de volume de
negdcios em Portugal, 578,6 milhoes de euros (PROBEB, 201 1).

Apesar da diminuigao da disponibilidade dos refrigerantes, durante os ultimos anos o
consumo de refrigerantes com cafeina, nomeadamente as bebidas “energéticas” tem
aumentado nas criangas e adolescentes (Seifert et al., 201 1). Varios episodios fatais, devidos
a ingestao extrema de bebidas “energéticas” em combinagao com alcool, tém chamado a
atengao das Entidades regulamentadoras e da comunidade cientifica, um pouco por todo o
mundo (Finnegan, 2003)

Nos Estados Unidos da América, a FDA ¢ a principal autoridade para a seguranga, a
rotulagem, e os ingredientes de bebidas “energéticas” (Pomeranz, Munsell e Harris, 2013).
Nos EUA, as bebidas “energéticas” podem ser comercializadas como suplementos
alimentares ou alimentos convencionais, segundo a escolha feita pelos fabricantes, antes da
colocagao do produto no mercado (Mattia, 2013). Esta Entidade classificou a cafeina como
GRAS*, um ingrediente dos refrigerantes de extratos vegetais colas, que pode ser utilizado
em concentragcoes nao superiores de 20 mg/100 mL (FDA, 2009). No entanto, esta
legislagao nao se pode aplicar as bebidas “energéticas”, e como tal nao existe restricao do
teor de cafeina (Heckman, Sherry e Mejia, 2010). Devido a associagao entre os niveis de
cafeina em bebidas “energéticas” e as consequéncias adversas para a saude e seguranc¢a dos
consumidores, especialmente das criangas, adolescentes e jovens adultos, em 2013, um
grupo de especialistas em saldde publica sugeriu a FDA fazer alteracoes a legislagao das
bebidas “energéticas” (Heckman, Sherry e Mejia, 2010). Este grupo defendia ainda que nao
existia um consenso da opiniao cientifica para concluir que os altos niveis de cafeina
adicionada a bebidas “energéticas” sao seguros (Arria et al, 2013). Antes desse pedido a
FDA ja tinha sido sugerido que o passo inicial deveria ser a regulamentagao, por parte da
FDA, e com isso a exigéncia aos fabricantes para rotular as bebidas “energéticas” com o teor
de cafeina do produto, bem como mengdes de que as bebidas contém cafeina (Heckman,
Sherry e Mejia, 2010).

As bebidas “energéticas” na Australia encontram-se regulamentadas pelo Codigo de
normas alimentares da Austradlia e Nova Zelandia, na categoria de bebidas “formulated
cdffeinated beverages”, bebidas nao alcodlicas que devem conter determinados niveis de

cafeina entre 145 e 320 mg/L. Devem ainda cumprir com as disposi¢oes de rotulagem

* GRAS - Generally Recognized as Safe;
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presentes no Cddigo. Estes regulamentos australianos e neozelandeses estabeleceram limites
para os niveis de cafeina que podem ser adicionados a estas bebidas (FSANZ, 2011). As
bebidas “energéticas” nao devem ser disponibilizadas no ensino primario e secundario, o
marketing e publicidade nao devem ser dirigidos a criangas, nem devem incitar o excessivo
consumo por meio de campanhas promocionais e os rétulos das bebidas “energéticas” nao
devem promover a sua mistura com alcool (The Australian Beverages Council, 2013).

Com base nos resultados da avaliacao cientifica do Health Canada foram identificadas
medidas para mitigar os potenciais riscos associados ao consumo excessivo dessas bebidas.
Os gestores do risco propuseram a criagao de um limite maximo para a cafeina total de 400
mg por litro, com um teor maximo de cafeina nao superior a 180 mg por embalagem (ex:
lata). Propuseram ainda informagoes adicionais de rotulagem, como o teor de cafeina (em
mg) proveniente de todas as fontes, por embalagem ou tamanho da porgao, bem como
mengoes relativas a identificagdo como um produto com "alto teor de cafeina", "nao é
recomendado para criangas, gravidas ou mulheres que amamentam e pessoas sensiveis a
cafeina" e "ndao misturar com alcool". Propuseram igualmente a proibicio de bebidas
alcodlicas pré-misturadas com bebidas “energéticas”. A Health Canada exige, ainda que a
Indlstria produtora recolha dados sobre qualquer incidente associado ao consumo de
bebidas “energéticas”, por exemplo através de queixas do consumidor. Os produtos que
apresentem estes requisitos podem realizar um pedido de autorizagao de comercializagao
para as bebidas “energéticas” (Health Canada, 2012).

Com o Regulamento (UE) n® 1169/2011, no qual se encontram definidos os
principios, os requisitos e as responsabilidades gerais que regem a informagao sobre os
géneros alimenticios, para além de manter a obrigatoriedade (desde 2002) da mengao “alto
teor de cafeina”, foi introduzida a obrigatoriedade de uma nova mengao reforgando deste
modo a prudéncia para o consumo de cafeina para grupos de risco, integrando deste modo a
mengao “Nao recomendado a criangas, nem gravidas ou lactantes”. No entanto, paises como
a Bélgica entendem ser necessaria legislagao nacional que restrinja o limite legal do teor
maximo de cafeina em refrigerantes, tendo recentemente proposto a diminuicao do teor
maximo de cafeina legal, de 320 para 150 mg/L (SHC, 2012).

Em consequéncia dos resultados do estudo da EFSA relativamente ao consumo de
bebidas “energéticas” na Europa (Zucconi et al., 2013), o governo lituano aprovou a partir
de | janeiro de 2014, a proibicao de publicidade a bebidas “energéticas” para pessoas
menores de idade, e a partir de novembro de 2014 a proibicao da venda de bebidas

“energéticas” para menores de idade (SFVS, 2014).
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Devido a sua composicao, as bebidas “energéticas” possuem um efeito estimulante e
por isso muitas vezes o seu consumo surge associado a alguns outros comportamentos,
nomeadamente ao consumo de alcool, durante a pratica de exercicio fisico e ainda em
contextos onde o seu consumo pode ser excessivo, como por exemplo eventos festivos e
desportivos.

A Uniao das Associagoes Europeias de Bebidas (UNESDA) estabeleceu, em 201 |, um
codigo voluntario relativo a rotulagem e marketing de bebidas “energéticas” para adesao dos
membros. O codigo apresenta duas condutas fundamentais no ambito da rotulagem,
nomeadamente que os rotulos de bebidas “energéticas” incluam a mengio "Consumir
moderadamente” e a nao promogao da mistura de bebidas “energéticas” com alcool ou
quaisquer alegagoes de que o consumo de alcool juntamente com bebidas “energéticas”
neutraliza os efeitos do alcool (UNESDA, 2012).

O relatoério da EFSA “Gathering consumption data on specific consumer groups of energy
drinks”, de 2013 teve como obijetivo dispor de dados de consumo de bebidas “energéticas”
em grupos especificos na UE, bem como, dispor de dados de exposi¢ao a substincias ativas
(cafeina, taurina e glucuronolactona), decorrente do seu consumo. Teve ainda como objetivo
estimar a contribuicao relativa das bebidas “energéticas” para o total de exposicao diaria a
cafeina, bem como analisar os habitos de consumo especificos, como o consumo combinado
de bebidas “energéticas” e alcool e o consumo associado ao exercicio fisico intenso. Os
resultados do relatério referem-se aos dados de |16 Estados membros: Austria, Bélgica,
Chipre, Republica Checa, Alemanha, Grécia, Finlandia, Franca, Hungria, Itdlia, Poldnia,

Roménia, Espanha, Suécia, Holanda e Reino Unido.
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5.1 Comparac¢io de dados do estudo da EFSA” e do estudo da amostra
de adolescentes do Distrito de Lisboa

a) Consumo de bebidas ‘“‘energéticas”

De acordo com o relatério da EFSA acima mencionado, no que concerne a
prevaléncia do consumo de bebidas “energéticas”, em adolescentes dos 10 aos 18 anos, uma
percentagem de 68% de inquiridos, declaram ter consumido bebidas “energéticas”, pelo
menos uma vez no Ultimo ano. Com um minimo de prevaléncia de consumo de bebidas
“energéticas” de 48% na Grécia e um maximo de 82% para a Repulblica Checa.
Comparativamente, os resultados do estudo do consumo de bebidas “energéticas” em
Portugal, numa amostra do distrito de Lisboa, revelou que cerca de 42%, dos adolescentes
inquiridos consumiram bebidas “energéticas”, pelo menos uma vez no ultimo ano. Estes
resultados mostram-se abaixo da média dos 16 EM.

Como é possivel verificar na tabela 34, segundo os dados da EFSA os consumidores
de bebidas “energéticas” tém maior prevaléncia no grupo etdrio dos |5 aos 18 anos, cerca
de 73% em comparagao com o grupo etario dos 10 aos |4 anos, com cerca de 55%. Os
dados de consumo da amostra de adolescentes do distrito de Lisboa revelaram uma
prevaléncia, para o grupo etario dos |5 aos 18 anos, de aproximadamente 53%, enquanto o
grupo etario dos 10 aos 14 anos a prevaléncia foi de 33%. Confirma-se, assim, a tendéncia
dos restantes EM de uma prevaléncia de consumo de bebidas “energéticas” superior no
grupo etario dos |5 aos 18 anos, apesar da prevaléncia de consumo de bebidas “energéticas”
dos 15 aos 18 anos da amostra do distrito de Lisboa ser inferior a média dos 16 EM.

Conforme se pode verificar na tabela 34, de acordo com os dados do estudo da
EFSA no que concerne ao género, a maior prevaléncia de consumo de bebidas “energéticas”
refere-se ao género masculino (74%), em oposicao ao género feminino (63%). Também
neste estudo, o género masculino é igualmente o que apresenta maior prevaléncia de

consumo com 53%, comparativamente com o género feminino, de 35%.

% “Gathering consumption data on specific consumer groups of energy drinks”, 2013;
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Tabela 34 - Comparagao da prevaléncia de consumo de bebidas “energéticas”, em
percentagem, entre o estudo da EFSA (média dos dados de |16 Estados-membros) (Zucconi
et al, 2013) e o estudo conduzido no distrito de Lisboa, ambos para adolescentes dos 10

aos 18 anos

EFSA, 2013
Média 16 EM
(adolescentes 10-18 anos)

Distrito de Lisboa
(adolescentes 10-18 anos)

Grupo etario

10-14 anos 55% 33%
I5-18 anos 73% 53%
Género

Masculino 74% 53%
Feminino 63% 35%

Segundo os resultados da EFSA, o local/situagdo de consumo de bebidas
“energéticas” escolhido por cerca de 65% dos consumidores foi “em casa, durante festas
com os amigos” e para 56% “em casa, no dia-a-dia”. No caso da amostra de adolescentes de
Lisboa, cerca de 59% dos adolescentes responderam beber “por vezes” bebidas

LAY Y

“energéticas” “em casa, durante as festas com os amigos”.

No que respeita a frequéncia de consumo, o estudo da EFSA aponta que 26% do
total dos consumidores de bebidas ‘“energéticas” bebem normalmente *“2-3 dias por
semana”, 5% consomem “todos os dias”, e 6% consomem de “4-5 dias por semana”.
Comparativamente, no estudo apresentado, cerca de 9% do total dos inquiridos bebe

9

bebidas “energéticas” “uma vez por semana”, 3% bebem “mais de uma vez por semana”, e
% consome “diariamente”. O tamanho da bebida “energética” mais consumida no estudo
da EFSA é a lata de 250 mL (60% dos inquiridos), do mesmo modo de acordo com o
presente estudo, o tamanho de 250 mL ¢é igualmente o mais consumido, com cerca de 55%,
dos inquiridos.

No estudo da EFSA, cerca de 19% dos consumidores de bebidas “energéticas”
responderam beber mais de |0 latas por més, enquanto no estudo conduzido no distrito de
Lisboa para o mesmo numero de latas a percentagem é mais baixa, cerca de 5%.
Relativamente ao consumo “numa Unica ocasiao”, para a média dos |6 EM, 49% dos
consumidores de bebidas “energéticas” declararam consumir duas ou mais latas de bebidas
“energéticas”, numa Unica ocasiao. Embora as questoes apresentadas nos inquéritos usados

nos dois estudos nao sejam totalmente concordantes, no caso dos adolescentes do distrito

de Lisboa no que respeita ao consumo de bebidas “energéticas”, 7% bebem mais de | lata
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por ocasiao “durante a pratica desportiva”’; nas mesmas condi¢oes 22% “durante saidas a
noite” e 9% consomem mais de | lata numa Unica ocasiao “durante sessoes de estudo”.

No respeitante as motivagoes/razoes que levam os adolescentes a beberem bebidas
“energéticas”, no caso da EFSA, o “sabor” foi a razao mais escolhida pelos consumidores de
bebidas “energéticas”’, de seguida a razao “preciso de energia”, “para ficar acordado”,
“melhorar o rendimento desportivo” e “tratar a ressaca”. No caso dos adolescentes
inquiridos no distrito de Lisboa, a razao considerada como importante foi “gosto do sabor”
com cerca de 45% dos consumidores de bebidas “energéticas” a indicarem como
“importante” esta razao.

Tal como mencionado na metodologia, os consumidores de bebidas “energéticas”
foram divididos por categorias, segundo a frequéncia de consumo de bebidas “energéticas”,
nomeadamente em consumidores crénicos moderados, consumidores cronicos elevados e
consumidores nao croénicos. Conforme apresentado na tabela 35, no estudo da EFSA, a
prevaléncia de consumidores cronicos elevados (consomem bebidas “energéticas” 4 ou mais
vezes por semana) € superior, quando comparado com o estudo da amostra de adolescentes
do distrito de Lisboa. O mesmo sucede relativamente a prevaléncia de consumidores

croénicos elevados com referéncia aos consumidores de bebidas “energéticas”.

Tabela 35 - Comparacao da prevaléncia de consumidores crénicos elevados para o total de
inquiridos nos 16 EM (Zucconi et al,, 2013) e para a amostra de adolescentes do distrito de

Lisboa

EFSA, 2013
Média 16 EM
(adolescentes 10-18 anos)

Distrito de Lisboa
(adolescentes 10-18 anos)

Prevaléncia consumidores
cronicos elevados
- Total dos inquiridos 8% <1%

- Consumidores BE 17% 4,5%
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b) Consumo associado das bebidas ‘“‘energéticas” e alcool

A tabela 36 reflete a comparagao entre o estudo da EFSA e a amostra de
adolescentes do distrito de Lisboa, relativamente ao consumo associado das bebidas
“energéticas” e alcool. Esta prevaléncia é dada para o total dos inquiridos e consumidores de
bebidas “energéticas”. Para os consumidores destas bebidas é possivel verificar na tabela 36
uma prevaléncia semelhante do consumo combinado de bebidas “energéticas” e alcool, entre
o estudo da EFSA e a amostra de adolescentes do distrito de Lisboa. Também para este
grupo de consumidores, de entre os varios EM verifica-se uma variacao da prevaléncia de

consumo associado entre 29% para a Holanda e 71% para a Austria.

Tabela 36 - Comparacao da prevaléncia do consumo associado das bebidas “energéticas” e
adlcool entre o estudo da EFSA e a amostra de adolescentes do distrito de Lisboa, para o

total dos inquiridos e os consumidores de bebidas “energéticas”

EFSA, 2013 Distrito de Lisboa
Média 16 EM (adolescentes
(adolescentes 10-18 anos) 10-18 anos)
Prevaléncia do consumo
associado de BE e alcool
- Total dos inquiridos 36% 17%
10-14 anos 17% 4,5%
I5-18 anos 43% 15%
Feminino 35% 9 %
Masculino 38% 11%
Prevaléncia consumo
combinado de BE e alcool
- Consumidores BE 53% 49%
10-14 anos 32% 28%
15-18 anos 59% 62%
Feminino 55% 46%
Masculino 51% 52%

Para o estudo da EFSA, o consumo associado de bebidas “energéticas” e alcool
ocorre ‘“diariamente” para uma pequena percentagem de consumidores, e também para a
amostra de adolescentes do distrito de Lisboa, sendo de 7% e <1%, respetivamente. Assim, a

maioria dos consumidores experiencia o consumo combinado com menor frequéncia.
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c) Consumo de bebidas ‘“energéticas” durante a atividade desportiva

Para a média dos 16 EM, cerca de 77% dos consumidores de bebidas “energéticas”
praticam exercicio fisico com frequéncia semanal, resultados iguais (77%) para a amostra de
adolescentes do distrito de Lisboa. Destes consumidores, no caso do estudo da EFSA, 37%
dos consumidores e 7% para a amostra de adolescentes do distrito de Lisboa declaram
consumir bebidas “energéticas” antes, durante e apos a pratica de exercicio fisico “quase
sempre” ou “frequentemente”.

A motivagao mais comum para o consumo de bebidas “energéticas” durante a pratica
desportiva, como primeira escolha no estudo da EFSA foi “aumenta o tempo de resisténcia a
intensidade maxima”, e a segunda escolha “aumenta a for¢a”. No caso da amostra de
adolescentes do distrito de Lisboa as opgdes consideradas importantes foram igualmente

“aumenta o tempo de resisténcia a intensidade maxima” e “aumenta a forga”.

d) Contribuicdao das bebidas ‘“‘energéticas’ para a exposicao total a cafeina

Como é possivel constatar na tabela 37, para os consumidores de bebidas
“energéticas”, a exposicao média a cafeina decorrente do consumo de bebidas “energéticas”
nos |16 EM é de 23,51 mg/dia e 0,38 mg/kg pc/dia, sendo para os consumidores cronicos
elevados de 75,08 mg/dia e |,18 mg/kg pc/dia. Para as mesmas categorias de consumidores a
exposi¢ao média (e média aparada) a cafeina (mg/dia e mg/kg pc/dia) resultante do consumo
de bebidas “energéticas”, no caso dos adolescentes do distrito de Lisboa é inferior a média
europeia em mg/dia e mg/kg/pc/dia.

No estudo da EFSA, a exposicao média total a cafeina diaria, resultado da exposicao a
todas as fontes de cafeina é de 184,92 mg/dia e 3,01 mg/kg pc/dia, para os consumidores de
bebidas “energéticas”, sendo para os consumidores cronicos elevados de 476,99 mg/dia e
7,30 mg/kg pc/dia. No que concerne ao estudo conduzido no distrito de Lisboa, a média
(média aparada) da exposigao total a cafeina proveniente do consumo total dos produtos
cafeinados foi de 65,40 (58,91) mg/dia e 0,96 (0,94) mg/kg pc/dia, para os consumidores de
bebidas “energéticas”, enquanto que para os consumidores cronicos elevados foi de 66,20
(63,04) mg/dia e 1,09 (0,99) mg/kg pc/dia. No entanto, como no inquérito da EFSA a

exposi¢ao total a cafeina engloba mais produtos como fonte de cafeina, nomeadamente o
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chocolate/cacau, nao é possivel estabelecer uma analise comparativa com os resultados

totais de exposigao a cafeina da amostra de adolescentes do distrito de Lisboa.

Tabela 37 - Comparagao da exposicao diaria a cafeina dos consumidores de bebidas
“energéticas”, decorrente do consumo de bebidas “energéticas” e para o total das fontes,

entre o estudo da EFSA e a amostra de adolescentes do distrito de Lisboa (mg/dia e mg/kg

pc/dia)

Média cafeina Média (média aparada®)
EFSA, 2013 cafeina
Média 16 EM Distrito de Lisboa
(adolescentes 10-18 anos) (adolescentes 10-18 anos)

Exposicao BE (mg/dia)
- Consumidores BE 23,51 10,69 (9,01)
- Consumidores cronicos 75,08 18,38 (17,81)
elevados
Exposicdo total
(mg/dia) 184,92 65,40 (58,91)
- Consumidores BE

476,99 66,20 (63,04)
- Consumidores croénicos
elevados
Exposicio BE (mgl/kg
pc/dia)
- Consumidores BE 0,38 0,18 (0,15)
- Consumidores cronicos 1,18 0,30 (0,29)
elevados
Exposicao total
(mgl/kg pcl/dia)
- Consumidores BE 3,01 1,09 (0,99)
- Consumidores cronicos 7,30 0,97 (0,94)
elevados

Nas variagoes entre os diversos EM no que concerne a exposicao a cafeina,
decorrente das bebidas “energéticas”, destacam-se o Reino Unido com o consumo em
média mais elevado, de 32,1 | mg/dia e 0,57 mg/kg pc/dia, e a Itdlia com o menor consumo

médio de cafeina proveniente do consumo de bebidas “energéticas”, de 15,97 mg/dia e 0,26

26 A média aparada de 5% é calculada excluindo-se 2,5% dos valores mais baixos e mais altos, e
calculada a média a partir dos restantes valores. Assim, a média aparada nio é afetada por valores
discrepantes (outliers) como a média aritmética;

132



mg/kg pc/dia. No que se refere a exposicao total de cafeina proveniente de todos os
produtos cafeinados, a Bélgica apresenta uma média de exposigao mais elevada a cafeina com
304,22 mg/dia e 4,80 mg/kg pc/dia, e com menor exposicao total a cafeina a Holanda, de

121,02 mg/dia e 2,20 mg/kg pc/dia e a Grécia com 143,20 mg/dia e 2,14 mg/kg pc/dia.

Segundo o relatério da EFSA, a média da contribuicao das bebidas “energéticas” para
a exposicao diaria dos consumidores de bebidas “energéticas”, é de 13% para os
consumidores de bebidas “energéticas”, com variagoes entre os Estados-membros, de 9% na
Italia e 17% no Reino Unido, enquanto a média no estudo no distrito de Lisboa foi cerca de
27%. No entanto, e tal como anteriormente mencionado, esta diferenca podera dever-se ao
facto do estudo em questao apenas se referir a exposicao proveniente da cafeina de bebidas,

excluindo deste modo outras fontes de exposi¢ao a cafeina, como o cacau/chocolate.

e) Exposicio a taurina e glucuronolactona decorrente do consumo de

bebidas ‘“‘energéticas”

Conforme se pode constatar na tabela 38, para os consumidores de bebidas
“energéticas” nos |6 EM, no que se refere a exposicio média a taurina decorrente do
consumo de bebidas “energéticas” é de 283,88 mg/dia e 4,63 mg/kg pc/dia, sendo que para
os consumidores cronicos elevados é de 924,34 mg/dia e 14,53 mg/kg pc/dia. Verificam-se no
entanto, grandes variagoes nos diferentes EM, sendo no minimo de 180,40 mg/dia e 2,89
mg/kg pc/dia em Italia e no maximo de 409,73 mg/dia e 7,25 mg/kg pc/dia no Reino Unido.
Para as mesmas categorias de consumidores na amostra de adolescentes do distrito de
Lisboa a exposicao média (e média aparada) a taurina (mg/dia e mg/kg pc/dia) é inferior a

média dos |16 EM.
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Tabela 38 - Comparagao da exposi¢ao a taurina decorrente do consumo de bebidas
“energéticas” entre o estudo da EFSA, e a amostra de adolescentes do distrito de Lisboa

(mg/dia e mg/kg pc/dia)

Média taurina Média (média aparada®)
EFSA, 2013 taurina
Média 16 EM Distrito de Lisboa
(adolescentes 10-18 anos) (adolescentes 10-18 anos)

Exposicao BE (mg/dia)
- Consumidores BE 283,88 140,77 (118,74)
- Consumidores cronicos 924,34 244,27 (236,89)
elevados
Exposicao BE (mglkg
pc/dia)
- Consumidores BE 4,63 2,38 (1,99)
- Consumidores cronicos 14,53 4,02 (3,87)
elevados

Como é possivel verificar na tabela 39, para os consumidores dos 16 EM a exposicao
média a glucuronolactona é de 100,14 mg/dia e 1,65 mg/kg pc/dia, sendo que para os
consumidores croénicos elevados de bebidas “energéticas” é de 311,60 mg/dia e 4,98 mg/kg
pc/dia. Entre os EM encontram-se valores de exposi¢ao a glucuronolactona de 51,09 mg/dia
e 0,81 mg/kg pc/dia na Republica Checa, e valores de exposicao a glucuronolactona trés
vezes superior na Roménia, de 149,83 mg/dia e 2,74 mg/kg pc/dia. A exposicao média (e
média aparada) a glucuronolactona (mg/dia e mg/kg pc/dia), na amostra de adolescentes do
distrito de Lisboa, para os consumidores de bebidas “energéticas” é de 84,46 (71,24) mg/dia
e 1,43 (1,19) mg/kg pc/dia, valores estes inferiores ao estudo da EFSA.

Tal como para a exposigao a taurina estes valores encontram-se a par com os dados
anteriores de exposicao de cafeina. Assim, os dados sdo o reflexo do numero de latas,

frequéncia de consumo e a quantidade de taurina/glucuronolactona (mg/L) contida numa lata.

? A média aparada de 5% é calculada excluindo-se 2,5% dos valores mais baixos e mais altos, e
calculada a média a partir dos restantes valores. Assim, a média aparada nio é afetada por valores
discrepantes (outliers) como a média aritmética;
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Tabela 39 - Comparagao da exposicao a glucuronolactona decorrente do consumo de
bebidas “energéticas” entre o estudo da EFSA e a amostra de adolescentes do distrito de

Lisboa (mg/dia e mg/kg pc/dia)

Média Média (média aparada®®)
glucuronolactona
glucuronolactona
EFSA, 2013 S .
Média 16 EM Distrito de Lisboa

(adolescentes 10-18 anos) (adolescentes 10-18 anos)

Exposicao BE (mg/dia)

- Consumidores BE 100,14 84,46 (71,24)
- Consumidores croénicos 311,60 146,56 (142,13)
elevados

Exposicao BE (mgl/kg

pefdia) 1,65 1,43 (1,19)

- Consumidores BE 498 241 (2.32)

- Consumidores cronicos
elevados

5.2 Comparagao com outros estudos de consumo de bebidas
‘“‘energéticas”

Existem alguns estudos de outros paises acerca do consumo de bebidas
“energéticas”. No Canada, no estado/provincia de New Brunswick - Student New Brunswick
Drug Use Survey (NBSDUS) foram inquiridos adolescentes com idades entre os || e os 19
anos, sendo que 57% responderam ter consumido bebidas “energéticas”, pelo menos uma
vez no ultimo ano (NBSDUS, 2012). Num estudo conduzido entre 2011 e 2012, em Itdlia,
em pré-adolescentes dos || aos |3 anos, os investigadores relacionaram um aumento do
consumo de bebidas “energéticas” com aumento da idade (Gallimberti et al, 2013). Os
individuos do género masculino reportaram consumir mais bebidas “energéticas”, do que os
do género feminino (Azagba, Langille e Asbridge, 2014).

Os estudos acima apresentados sugerem e reforcam os dados encontrados na

amostra de adolescentes de Lisboa, no que respeita a um aumento da prevaléncia do

?® A média aparada de 5% é calculada excluindo-se 2,5% dos valores mais baixos e mais altos, e
calculada a média a partir dos restantes valores. Assim, a média aparada nio é afetada por valores
discrepantes (outliers) como a média aritmética;
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consumo de bebidas “energéticas” com a idade, assim como na prevaléncia de consumo de
bebidas “energéticas” (no ultimo ano), de cerca de 42%.

Um estudo levado a cabo nos EUA, através de questionario, aplicado a alunos
universitarios, constatou que 67% dos estudantes referem ter bebido bebidas “energéticas”
para nao terem sono, 65% para aumentar a energia e 54% misturam bebidas “energéticas”
com alcool. O estudo sugere que quando comparado o grupo de consumidores e o grupo
placebo, estas bebidas melhoram e/ou mantém o humor e o desempenho durante tarefas
mais cansativas e cognitivamente exigentes (Smit, 2004).

Os resultados de um estudo conduzido, em 2012, em alunos do 7°, 9°, 10° e 12° ano,
nas provincias atlanticas do Canada indicam que 62% dos inquiridos consumiram pelo menos
uma vez bebidas “energéticas” no dltimo ano, e destes 20% pelo menos uma ou mais vezes
por més (Azagba, Langille e Asbridge, 2014). A prevaléncia de consumo de bebidas
“energéticas” para a amostra do estudo do Canada foi elevada, acima dos resultados
encontrados na amostra de adolescentes do distrito de Lisboa. Esta diferenca pode dever-se
ao facto da amostra de adolescentes do distrito de Lisboa incluir grupos etarios com idade
inferior (a partir dos 10 anos).

Dados do estudo conduzido, em 2012, pela Agéncia para a Seguranga Alimentar da
Grécia, acerca do consumo de bebidas “energéticas” em adolescentes gregos dos 16 aos 18
anos revelaram que 43,9% dos adolescentes consomem bebidas “energéticas”,
maioritariamente do género masculino, 55,4%. No que respeita ao consumo combinado de
bebidas “energéticas” e alcool, cerca de 61% nao misturam as duas bebidas. No entanto,
64,1% daqueles que misturam bebidas “energéticas” e alcool fazem-no com elevada
frequéncia (“ocasionalmente ou frequentemente”), e na sua maioria relataram consumir uma
bebida “energética” e alcool por ocasiao. Cerca de metade dos inquiridos responderam nao
beber bebidas “energéticas” depois do exercicio fisico intenso, apesar de |3,9% consumirem
bebidas “energéticas” frequentemente depois de atividade fisica intensa. No estudo da
amostra de adolescentes do distrito de Lisboa a prevaléncia de consumo de bebidas
“energéticas” no grupo etario dos |5 aos |8 anos foi de 53,1%, acima da prevaléncia de
consumo nos adolescentes gregos dos 16 aos 18 anos. No grupo etario dos |5 aos 18 anos,
o género masculino é o que consome mais bebidas “energéticas”’, 63,3%, a par com os
resultados da Grécia, embora a prevaléncia nos adolescentes do género masculino da
amostra do distrito de Lisboa seja superior. No que respeita ao consumo combinado de
bebidas “energéticas” e alcool, nos adolescentes do grupo etario dos |15 aos 18 anos, 37,9%

nao consomem bebidas “energéticas” associadas ao alcool, abaixo da percentagem nos
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adolescentes gregos, o que se traduz efetivamente numa maior associacao das bebidas

“energéticas” ao alcool, por parte da amostra de adolescentes do distrito de Lisboa.

5.3 Comparacao de dados de exposicao a cafeina (mg/kg pc/dia e
mg/dia)

Nos Estados Unidos e Canada a média de consumo de cafeina é de aproximadamente
| mg/kg pc/dia nas criangas e de 3 mg/kg pc/dia nos adultos (Ellison et al., 1995). Num estudo
realizado na Nova Zelandia que estimou a exposicao de cafeina em varios subgrupos da
populacao, nomeadamente em adolescentes dos |3 aos 19 anos, verificou-se uma média de
consumo de 82 mg/dia e de 1,2 mg/kg pc/dia (NZFSA, 2010). A média da exposi¢ao didria a
cafeina, na Argentina, de adolescentes e jovens adultos dos || aos |5 anos e dos 16 aos 20
anos é de 2,3 mg/kg pc/dia e 4,1 mg/kg pc/dia, respetivamente. O mate® foi a principal fonte
de contribuicdo na exposicao a cafeina no estudo (Olmos, 2009). Dados dos EUA,
referentes a uma amostra de criangas dos 8 aos |2 anos, a partir de questionario aplicado
aos pais e com o objetivo de estimar a exposicao a cafeina a partir de fontes como bebidas
cafeinadas e snacks de cacau e chocolate, revelou uma exposicao média didria a cafeina de
109 mg/dia (Warzak et al,, 2011).

De acordo com os dados de 2006 da ANSES, a exposicao média didria de cafeina em
Franca era de 19,3 mg/dia para o grupo etario dos || aos 14 anos e 33,5 mg/dia para o
grupo etario dos 15 aos |7 anos. Esta exposicao foi decorrente das seguintes fontes de
cafeina: refrigerantes, bebidas “energéticas”, café, cha e cacau/chocolate (ANSES, 2013).

Nos paises nordicos (Finlandia, Noruega, Dinamarca, Islandia e Suécia) a exposi¢ao
diaria a cafeina decorrente do consumo de alimentos e bebidas aponta como principal fonte
de contribuicao de cafeina os refrigerantes, para os adolescentes. A exposicao diaria de
cafeina proveniente de refrigerantes de extratos vegetais (colas), café e cha, nos grupos
etarios dos 10 aos |3 anos foi de 50,6 mg/dia e dos 14 aos I8 anos foi de 66,3 mg/dia
(Meltzer et al., 2008).

No caso da Finlandia, entre 2003 e 2006 foi estudada a exposicao diaria a cafeina em
idades dos 14 e 15 anos, tendo sido estimado para o consumo de bebidas “energéticas”, o

valor de 1,0 mg/kg pc/dia. Do total dos participantes, 5% apresentava uma exposigao diaria a

29O mate ¢ a infusdo preparada a partir de folhas de erva-mate, cujo consumo faz parte do habito
cultural entre os argentinos;
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cafeina decorrente de bebidas “energéticas” ou café, superior a 2,5 mg/kg pc/dia. Em 2000,
os adolescentes noruegueses, com |3 anos apresentavam uma exposicao diaria a cafeina de
44,15 mg/dia, resultantes das seguintes fontes de cafeina: refrigerantes, café e cha. Para os
adolescentes islandeses, com idades compreendidas entre os 15 e os 19 anos, a exposicao
diaria decorrente do consumo de refrigerantes, bebidas “energéticas”, café e cha foi de 62,8
mg/dia, correspondendo 70% desta exposicao ao consumo de refrigerantes de extratos
vegetais (colas) (Meltzer et al., 2008).

Em Portugal, apesar do seu nUmero reduzido, existem alguns estudos que
contribuem para a existéncia de dados de exposigao a cafeina. Em 2005, Pena, Lino e Silveira
realizaram um inquérito em estudantes universitarios da Universidade de Coimbra, com
idades compreendidas entre 19 e 28 anos, para estimar a exposicao a cafeina através do
consumo de bebidas (exceto o café). Os dados de exposicio a cafeina resultantes do
inquérito variaram entre 4,7 e 200 mg/dia, para um grupo etario dos |9 aos 28 anos,
enquanto para a amostra de adolescentes do distrito de Lisboa a exposicao total a cafeina
variou entre 0,37 e 316,39 mg/dia (Pena, Lino e Silveira, 2005). No entanto, os dados de
exposicao a cafeina deste estudo nao siao possiveis de comparar com a amostra de
adolescentes do distrito de Lisboa, uma vez que incide sobre grupos etarios distintos.

Diogo et al. (2013) calcularam a EDI*® (Ingestio Diaria Estimada) para a cafeina,
enquanto aromatizante alimentar nas bebidas analisadas para efeito do estudo, com
resultados relativos a contribuicdo pelos refrigerantes “tradicionais” de 0,43 mg/kg pc/dia,
enquanto a contribuicao das bebidas “energéticas” foi de 0,903 mg/kg pc/dia. A EDI teve por
base a ingestaio média anual estimada por habitante adulto portugués, em 2010, de 77,5L
para refrigerantes, dados da PROBEB de 2012 (Diogo et al., 2013; PROBEB, 2012). Todavia,
os dados de ingestao estimada de cafeina provenientes deste estudo nao sao comparaveis
com a amostra de adolescentes do distrito de Lisboa, uma vez que incide sobre grupos
etarios distintos.

Conforme é possivel verificar na tabela 40, apresentam-se diferentes valores de
exposi¢ao a cafeina (mg/dia e/ou mg/kg pc/dia), para os adolescentes, em diferentes paises.
Deste modo, e a partir dos dados mencionados constatou-se que a Argentina tem uma
elevada exposigao a cafeina (mg/kg pc/dia), tal como anteriormente mencionado, assim como
o Brasil. Os dados de exposicao a cafeina (mg/kg pc/dia) na amostra de adolescentes do

distrito de Lisboa encontram-se igualmente retratados na tabela abaixo. Valores estes, para

0 EDI- Estimated Daily Intake;
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os quais é possivel verificar que se encontram abaixo da exposicao a cafeina de outros

paises, como a Nova Zelandia, Argentina, Finlandia, Alemanha e Bélgica. Importa referir que

alguns dos estudos se referem a anos e fontes distintas de contribuicao para a exposicao a

cafeina.

Tabela 40 - Comparagao da exposi¢ao média diaria a cafeina, em diferentes paises

Pais (ano)

Grupo populagio
Exposicdo cafeina

Fontes de contribuicdao para
a exposicdo a cafeina

Brasil (1993)

(Rojo, 1999)
Noruega (2000)
(Meltzer et al., 2008)
Finlandia (2003-2006)
(Meltzer et al., 2008)
Bélgica (2004)

(SHC,2012)

Argentina (2005)

(Olmos et al., 2009)

Alemanha (2007-2011)

(Lachenmeier et al., 2013)

EUA - Estados Unidos
(2010)

(Somogyi, 2010)

Grupo etario 10-19 anos
127 mg/dia

Grupo etario |3 anos

44,15 mg/dia

Grupo etario 14-15 anos
1,0 mg/kg pc/dia

Grupo etario 15-18 anos

41,2 mglkg pc/dia
© 0,9 mg/kg pc/dia

Grupo etario | 1-15 anos
2,3 mg/kg pc/dia

Grupo etario 16-20 anos
4,1 mg/kg pc/dia

Grupo etario 9-19 anos
34 1,0 mg/kg pc/dia

? 0,95 mg/kg pc/dia
Grupo etario 14-21 anos

3 74,9 mg/ dia
Q 62,0 mg/dia

Café, cha e refrigerantes

Refrigerantes extratos vegetais,
café e cha

Bebidas “energéticas”

Café, cha, refrigerante extrato
vegetal colas e  bebidas
“energéticas”

Erva-mate, café e refrigerantes

Refrigerantes extratos vegetais,
bebidas “energéticas”, café e cha

Todas as fontes de cafeina
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Pais (ano)

Grupo populacgao
Exposicao cafeina

Fontes de contribuicdao para
a exposicao a cafeina

Nova Zelandia (2010)

(NZFSA, 2010)

Franca

(ANSES, 2013)

Grupo etario 13-19 anos

1,2 mg/kg pc/dia

Grupo etario | 1-14 anos

19,3 mg/dia

Café, cha, refrigerante extrato
vegetal colas, bebidas
“energéticas”,  chocolate e
outras fontes com cafeina

Café, cha, refrigerante extrato
vegetal tipo colas e bebidas
“energéticas”

Grupo etario 15-17 anos

33,5 mg/dia
Portugal Grupo etario 10-14 anos  Refrigerantes extratos vegetais,
distrito de Lisboa bebidas “energéticas”, café e cha
(2014) 3 0,38 (0,30) mg/kg pc/dia

Q 0,47 (0,38) mg/kg pc/dia
Grupo etario 15-18 anos

3 0,63 (0,52) mg/kg pc/dia
Q 0,84 (0,73) mg/kg pc/dia

5.4 Analise comparativa dos teores de cafeina (mg/L) em bebidas
noutros estudos

Pena, Lino e Silveira (2005) no ambito de um estudo em alunos universitarios da
Universidade de Coimbra analisaram os teores de cafeina verificando-se nos chas uma
variagao de 47,5 - 282,5 mg/L e 12,5 mg/L para cha descafeinado. Para as trés amostras de
colas analisadas verificou-se uma variacao de teores para colas normais entre 88-171 mg/L e
para colas diet, 81,5 mg/L. Os teores de cafeina encontrados em bebidas “energéticas”
variaram entre 2| e 2175 mg/L. Esta variagao tio grande reflete amostras colhidas no
mercado portugués entre 1998 e 2001 (Pena, Lino e Silveira, 2005).

Diogo et al. (2013) analisaram os teores de cafeina em 78 amostras de bebidas nao
alcodlicas, disponiveis no mercado portugués. O teor médio de cafeina determinado foi de
87,9 + 88,2 mg/L no total das amostras de bebidas colhidas, com uma variagao entre 2,0 -
306,5 mg/L. De entre as 78 amostras de bebidas, 59 pertenciam ao grupo de refrigerantes
“tradicionais”. Verificou-se que 27% destes refrigerantes tinham cafeina, com uma variagao

do teor de cafeina entre 3,0 e 164,6 mg/L. Foram colhidas trés bebidas “energéticas”, sendo
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que todas apresentavam cafeina, com um teor médio de 293,5 mg/L, com uma variagao entre
280,0 e 306,5 mg/L (Diogo et al., 2013).

No ambito de um estudo de consumo alimentar alemao, em que foi avaliada a
exposi¢ao diaria a cafeina e foram analisados os teores de cafeina de amostras de bebidas,
disponiveis no mercado alemao: café, cha (nesta categoria incluiram-se os refrigerantes de
extratos de cha — ice teas), refrigerantes cafeinados, “bebidas energéticas” e “alcopops””'
com cafeina. Os teores de cafeina médios encontrados para os refrigerantes de extratos de
colas foi de 0,10 g/L (100 mg/L), para as bebidas “energéticas” foi de 0,29 g/L (290 mg/L),
para o café e bebidas com café de 0,26 g/L (260 mg/L), para o cha e bebidas com cha foi de
0,22 g/L (220 mg/L), “alcopops” com cafeina 0,14 g/L (140 mg/L) (Lachenmeier et al., 2013).

Os dados dos estudos acima descritos confirmam a grande variabilidade de teores de

cafeina (mg/L) encontrados nas diferentes bebidas disponiveis no mercado portugués,

analisadas no presente estudo, conforme se pode constatar na tabela 41.

Tabela 41 - Teores médio de cafeina (mg/L) das bebidas “energéticas”, refrigerantes de
extratos vegetais e chas colhidos no mercado portugués, no ambito do estudo da amostra

de adolescentes do distrito de Lisboa

Bebidas com cafeina Teor médio de cafeina
(mg/L)

Bebidas “energéticas” 293,6 £ 29,6
Refrigerantes de extratos vegetais 72,8 + 42,3

(colas)

Refrigerantes de extratos vegetais 42,3 + 284

(Ice Tea)

Cha e cha descafeinado 26,0 + 14,2

(verde, branco e preto)

5.5 Comparaciao de dados de exposiciao a taurina e glucuronolactona
(mgl/kg pcl/dia), decorrente do consumo de bebidas “energéticas”

Tal como anteriormente mencionado, o SCF concluiu que as margens de seguranga
(NOAEL de 1000 mg/kg pc/dia para modificagoes patoldgicas e 1500 mg/kg pc/dia para

efeitos comportamentais para a taurina, € NOAEL de 1000 mg/kg pc/dia para a

*' “Alcopops” - pela assciagio das palavras “alcohol” and “pop”, trata-se de uma bebida pré-misturada
que se assemelha a um refrigerante, mas contém alcool (Oxford, 2014);

141



glucuronolactona) sao suficientemente elevados para concluir que a exposicao a taurina e
glucuronolactona resultante da dieta, nao é uma preocupagao de seguranga (EFSA, 2009).

Na amostra de adolescentes do distrito de Lisboa nao foi ultrapassado o NOAEL da
taurina nem da glucuronolactona, decorrente da exposicao a estas substancias pelo consumo
de bebidas “energéticas”. Os valores médios de exposi¢ao foram de 2,38 (1,99) mg/kg pc/dia
para a taurina e 1,43 (1,19) mg/kg pc/dia para a glucuronolactona. Apresentando valores
maximos de 21,13 mg/kg pc/dia para a taurina e de 12,68 mg/kg pc/dia para a
glucuronolactona. No entanto é de realgar, a existéncia de outras fontes contributivas para a
exposi¢ao total didria destas substancias. Embora as variagoes existentes e mencionadas
anteriormente apenas se encontrem documentadas para adultos, estas parecem nao sugerir
que possam constituir um risco de seguranca.

A Agéncia Francesa (ANSES) verificou que os resultados de exposicao a taurina
foram 107 vezes mais baixos que a NOAEL proposta pela EFSA (1000 mg/kg pc/dia) e os da
glucuronolactona de 179 vezes mais baixos que a NOAEL proposta pela EFSA (1000 mg/kg
pc/dia) (ANSES, 2013). Também os resultados do estudo da amostra de adolescentes do
distrito de Lisboa confirmam que a exposigcao as substancias mencionadas se encontra abaixo
das respetivas NOAEL, 47 vezes mais baixa para a taurina e 79 vezes mais baixa para a

glucuronolactona.

5.6 Analise comparativa dos resultados das avaliacoes de risco da
exposicao a cafeina

A avaliagdo de risco da exposicao a cafeina teve por base a revisao bibliografica
acerca dos limites maximos recomendados de exposicao de cafeina, para a faixa etaria em
estudo.

Na amostra de adolescentes de Lisboa, 15,30% dos inquiridos excedem o LOEL de |
mg/kg pc/dia. Este limite para criangas e adolescentes corresponde a exposigao aos valores
de cafeina diaria associados a efeitos adversos de desenvolvimento de sintomas de tolerancia
e de abstinéncia a cafeina. Para o LOAEL de 2,5 mg/kg pc/dia, 3,30% dos adolescentes
inquiridos excedem o limite diario de exposicao a cafeina para criangas e adolescentes
associado ao aparecimento de sindrome de ansiedade. Destaca-se que a exposi¢ao diaria a
cafeina, na amostra de adolescentes de Lisboa se refere a bebidas cafeinadas (refrigerantes
de extratos vegetais, bebidas “energéticas”, cha (verde, branco e preto) e café), nao tendo

sido incluidos alimentos com cafeina como cacau/chocolate ou medicamentos com cafeina. A
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exposi¢ao assim calculada é apenas a resultante do consumo de bebidas nao alcodlicas,
podendo estar subestimada face a exposigao a cafeina por todas as fontes.

Segundo a estimativa da exposicao a cafeina da populagao francesa, 7,2% dos
adolescentes dos | | aos 14 anos e |3,1% dos adolescentes dos |5 aos |7 anos encontram-se
em risco de ultrapassar os limites maximos estabelecidos, | mg/kg pc/dia. Para o limite de
2,5 mg/kg pc/dia, 1,5% dos adolescentes dos || aos 14 anos e 4,6% dos adolescentes dos 15
aos |7 ultrapassam a exposicao aos valores de cafeina diaria para criangas e adolescentes
associada a efeitos para o aparecimento de sindrome de ansiedade (ANSES, 201 3).

A exposicao a cafeina em criangas e adolescentes aumentou nas Ultimas décadas nos
paises nordicos, principalmente pelo consumo de refrigerantes de extratos vegetais colas,
devido a facil disponibilidade nas escolas. A caraterizagao do risco feita no estudo dos paises
nordicos (Islandia) apenas incluiu refrigerantes de extratos vegetais (colas). Verificou-se que
aproximadamente 25%, dos adolescentes dos || aos |7 anos excede o LOAEL de 2,5 mg/kg
pc/dia. Aproximadamente 40% dos adolescentes Islandeses e 10-25% dos adolescentes dos
restantes paises nordicos ultrapassam o limite de |-1,3 mg/kg pc/dia, cujos efeitos se

associam ao desenvolvimento de sintomas de tolerancia (Meltzer et al., 2008).

5.7 Analise dos possiveis efeitos para a saide decorrente do consumo
de bebidas com cafeina

As bebidas com cafeina sao frequentemente consumidas por diferentes segmentos da
sociedade, incluindo criancas e adolescentes, dos dois géneros. Esta substincia tem sido
amplamente estudada em diversas areas da saide humana. Desta forma, os efeitos negativos
para a saude atribuidos a cafeina devem ser igualmente encarados para a faixa etdria em
estudo (Heckman, Weil e Mejia, 2010).

Alguns relatorios cientificos sugerem a interagao das bebidas “energéticas” com
alcool, nomeadamente com um aumento dos efeitos excitatorios ou uma reducao dos
efeitos depressivos. Tém sido discutidos os possiveis mecanismos farmacologicos
subjacentes a esta interagao (Berger et al,, 2011). Os efeitos destas bebidas sao variaveis,
dependendo da dose e da sensibilidade individual. A ingestio de alcool e bebidas
“energéticas” em simultaneo esta associada com a diminuigao da consciéncia da incapacidade
fisica e mental causada pelo alcool, sem reduzir as consequéncias inerentes ao seu consumo

(Weldy, 2010).
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Um dos casos documentados na literatura € a de um adolescente do sexo masculino
com diagnostico de faléncia renal aguda (admitido na urgéncia), com histéria de consumo de
3 litros de bebida “energética” associada a | litro de bebida alcodlica “vodka”, mistura esta
muito popular entre os adolescentes. Pensa-se que o efeito descrito se deve ao facto da
acao conjunta da cafeina com a taurina diminuir os efeitos do alcool. A cafeina atua como
estimulante e como tal os efeitos sedativos do alcool diminuem. Outra das implicagoes na
saude do consumo de bebidas “energéticas” é o aumento da frequéncia cardiaca como
consequéncia dos efeitos estimulantes da cafeina e taurina, com a possibilidade de progredir
para arritmias e mortes subitas (Schoffl et al., 201 1).

Os resultados da prevaléncia do consumo associado de bebidas “energéticas” e
dlcool, na amostra de adolescentes no distrito de Lisboa (48,4% para consumidores de
bebidas “energéticas”), sao preocupantes tendo em conta as conclusées dos estudos que
relacionam o consumo associado e os potenciais efeitos na saude dos adolescentes.

A literatura sugere que existe uma relagao causal entre o consumo de cafeina e os
padroes de sono entre os adolescentes, atendendo ao facto da maior fonte de cafeina neste
grupo etario ser os refrigerantes com cafeina. Estudos tém mostrado que adolescentes que
consomem mais cafeina tém repercurssoes na reducio do tempo total de sono e na
diminuicao da qualidade do sono, muito embora esta relagao deva ser alvo de mais estudos
(Margolis, 2009). Quase metade dos adolescentes norte-americanos dormem menos de sete
horas por noite durante os dias de escola, ficando este valor muito abaixo da recomendagao
de 9 horas (Dawson, 2004). Na amostra de adolescentes do distrito de Lisboa, mais de
metade dos adolescentes inquiridos, 64,7%, dormem entre 6 a 8 horas e 4,3% dorme menos
de 6 horas.

Estudos nos EUA com adolescentes dos |12 aos |8 anos, em que tentaram relacionar
o tempo de sono e o consumo de cafeina durante duas semanas concluiram que os elevados
consumidores de cafeina tém mais distUrbios/interrupgdes no sono, e ha mais interrupgoes
nas noites seguintes ao consumo elevado de cafeina (Pollak e Bright, 2003).

Devem ainda ser tidos em conta outros problemas associados a ingestao de
refrigerantes, uma vez que contribuem para o ganho de peso, obesidade, diabetes tipo 2,
carie e a erosao dentdria, ma nutricao e o estabelecimento de habitos alimentares pouco
saudaveis (Costa, Hayley e Miller, 2014). A acidez de algumas bebidas pode levar a erosao da
superficie do esmalte e os aglcares em bebidas sao metabolizados pelos microorganismos da
placa para gerar acidos organicos, que provocam a desmineralizagao, causando a carie

dentaria (Tahmassebi et al., 2006).

|44



5.8 Limitagdles e aspectos particulares do presente estudo

Como limitagbes do estudo poder-se-a apontar um possivel “viés de nao
participagao”, uma vez que nem todos os alunos das turmas selecionadas responderam ao
inquérito, devido a nao entrega ou recusa por parte dos Encarregados de educagio da
declaragdo de consentimento a participagao no estudo, ou ainda por falta as aulas.
Considera-se ainda uma limitagao a impossibilidade de generalizagao dos dados ao territorio
nacional, uma vez que a amostra apenas € representativa do distrito de Lisboa. Por outro
lado, o tipo de amostra pode constituir um viés, uma vez que apenas as turmas das escolas
foram aleatorizadas. As escolas foram escolhidas “por conveniéncia” o que limita a
possibilidade de extrapolar os dados amostrais para estimar valores reais para a populagao.
Outro dos fatores a ter em consideragao é a provavel sazonalidade associada ao consumo
de bebidas “energéticas”, uma vez que a recolha de dados de consumo compreendeu os
meses de fevereiro a abril, e como tal nao foi temporalmente representativo.

Ressalva-se que as avaliagoes de risco em Portugal baseiam-se maioritariamente na
criagdo de cendrios de exposicao, em grande medida devido a inexisténcia de um Inquérito
Alimentar Nacional atualizado e ainda pela adogao de pesos corporais médios para a
populagio em estudo. Assim, neste estudo e devido a grande variabilidade dos pesos, em
consequéncia da faixa etdria em estudo estar em continuo desenvolvimento considerou-se
de especial importincia a avaliagdo antropométrica dos inquiridos para a utilizagdio nos
calculos de exposicao a cafeina. Para os cdlculos da avaliagao da exposicao foram ainda
utilizados dados analiticos * dos teores de cafeina de bebidas “energéticas”, outros
refrigerantes e chas disponiveis no mercado portugués, colhidas num intervalo temporal que
coincide com o do desenvolvimento do estudo.

Uma vez que as criangas, adolescentes e jovens adultos sao os maiores consumidores
de bebidas “energéticas” é necessario por parte das Entidades competentes uma intervengao
na educagao por meio de agoes de sensibilizagao a varios niveis, de forma a contrariar as
campanhas de marketing associadas as bebidas “energéticas”, que instigam o aumento da
performance fisica e desempenho mental, sem alertarem para consequéncias na saude. A
rotulagem devera ser encarada como um veiculo de informagao clara ao consumidor, para

que este conhega os riscos associados a cada ingrediente. Por isso seria importante a criagao

32 As amostras foram analisadas nos Laboratérios do Departamento dos Riscos Alimentares e
Laboratérios da Autoridade de Seguranga Alimentar e Economica;
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de legislagao especifica para este grupo de refrigerantes, as bebidas “energéticas”, de modo a
que se possa combater a lacuna existente nesta matéria, designadamente quais os
ingredientes que podem entrar na sua constituicdo e os respetivos teores maximos. Esta
legislagao possibilitaria um maior esclarecimento, nomeadamente a diferenciagao entre as

bebidas “energéticas” e bebidas para desportistas.
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6. Conclusiao

A cafeina é provavelmente a substancia farmacologicamente ativa mais consumida no
mundo. Como tal, devido a exposicio da maioria da populagao a cafeina, através de
diferentes alimentos, esta substancia tem despontado o interesse da comunidade cientifica,
nomeadamente no que diz respeito ao risco da ocorréncia de efeitos adversos a saude
humana.

Os efeitos fisiologicos da cafeina dependem de fatores multiplos como a dose
consumida, as fontes de contribuicao, a resposta individual da cafeina e o peso corporal.

O fenomeno do consumo de bebidas “energéticas” é relativamente novo e ainda
pouco estudado em Portugal.

Uma vez que os dados disponiveis sao insuficientes, nao € possivel encontrar um
consenso na literatura e/ou entre os reguladores acerca da definicao de bebidas
“energéticas”, a que acresce a dificuldade de distingao, por parte dos consumidores, entre
estes produtos e o grupo de bebidas para desportistas.

Existem inimeras perceg¢oes erradas na sociedade, principalmente nos jovens, sobre
os beneficios e os efeitos nocivos das bebidas “energéticas”. Como tal, torna-se necessario
sensibilizar as Entidades responsaveis pela comunicagdo do risco, da importancia de
comunicar o risco, especialmente em criangas e adolescentes. Acresce que as bebidas
“energéticas” sao de facil acesso no mercado, sem restrigoes de idade a sua compra e com
custos semelhantes a outros refrigerantes “comuns”.

Também por este motivo, ha uma forte necessidade de regulamentagao relativamente
a comercializagao destas bebidas, nomeadamente estabelecendo limites quanto ao teor
maximo de cafeina que podem conter, bem como uma rotulagem com adverténcias sobre
potenciais riscos para a salde. Esses avisos de saude deveriam estender-se a publicidade na
televisao, e ao forte marketing que a industria das bebidas “energéticas” exerce pelos
diversos canais de comunicagao, patrocinios e pela distribuicao de brindes publicitarios.

A maioria dos estudos relacionam a cafeina do café e a saude, o que nao possibilita
distinguir os efeitos da cafeina per se, uma vez que o café possui muitos outros constituintes.
Assim, alguns estudos cientificos que descrevem beneficios do consumo de café/cafeina, nao
poderao ser extrapolaveis para o caso das bebidas “energéticas”, uma vez que os efeitos
sinérgicos entre os seus constituintes nao devem ser descartados.

No estudo da amostra de adolescentes do distrito de Lisboa as fontes que mais

contribuiram para a exposi¢ao a cafeina foram o café e as bebidas “energéticas”.
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No que respeita a taurina como ingrediente das bebidas “energéticas” existem
poucas evidéncias que tenha um efeito potenciador sobre a melhoria do desempenho fisico e
resisténcia, nem que a glucuronolactona tenha um efeito ergogénico suscetivel de influenciar
o desempenho de resisténcia.

O consumo de bebidas “energéticas” pode conduzir a varias consequéncias,
particularmente em criangas e adolescentes, devido a elevada quantidade de cafeina que
contém. As criangas e adolescentes sao portanto, mais suscetiveis a intoxicagao por cafeina,
que pode resultar em efeitos fisiologicos e psicologicos adversos, que em alguns casos pode
conduzir a morte.

Para além dos efeitos descritos acresce o risco do consumo de bebidas “energéticas”,
quando associadas ao consumo de dlcool. Alguns estudos sugerem que a cafeina presente
nas bebidas “energéticas” pode reduzir a sensagao de embriaguez, ter acao sobre a redugao
de certas faculdades associadas ao consumo de alcool, como a diminuicio do tempo de
reagao. A associagao do consumo de bebidas “energéticas” e alcool esta relacionada com
outros comportamentos de risco, como o tabagismo e consumo de drogas ilicitas.

Apesar do marketing associado ao consumo de bebidas “energéticas” e atividade
fisica, as evidéncias cientificas do desempenho e performance fisica sao contraditorias.

Apos a realizagao deste estudo numa amostra do distrito de Lisboa, em termos de
perspetivas considera-se necessaria a sensibilizagdo e consciencializagao de criangas e
adolescentes assim como dos pais e professores, através de um trabalho de comunicagao
dos riscos associados. O consumo de bebidas “energéticas” deve ser evitado por criangas, e
deve ser limitado para os adolescentes, devido ao seu impacto negativo sobre a salude (alto
teor de cafeina). Uma vez que se concluiu que as principais fontes que contribuem para a
exposicao da cafeina dos consumidores de bebidas “energéticas” sao o café e as bebidas
“energéticas”, considera-se que a comunicagao ao consumidor sobre os riscos associados a
cafeina pode ser devidamente planeada e justificada pelos dados cientificos obtidos.

Para a ASAE, enquanto Entidade Competente no ambito da avaliagio e comunicagao
do risco, o desenvolvimento deste trabalho, o estudo da avaliagio da exposicao das
substancias estimulantes (cafeina, taurina e glucuronolactona) num dos grupos de risco, os
adolescentes, permitiu a avaliagdo dos riscos da exposicao a estas substancias, para a
subsequente tomada de medidas na comunicagao dos riscos. Esta comunicagao podera ser
direcionada e suportada pelos padroes de consumo conhecidos na amostra em estudo, de
forma a permitir que possam ser facultadas informagoes aos consumidores para efetuarem

escolhas informadas. Permite igualmente sensibilizar para a importancia de uma supervisao
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do teor de ingredientes que constituem estas bebidas, da rotulagem e das adverténcias,
segundo as especificagoes legais. Podera ainda, esta Entidade propor eventualmente, a
alteragao/revisao da regulamentagao especifica junto das Entidades responsaveis pela
regulamentagao.

Considera-se importante o desenvolvimento de mais estudos na area, de forma a
garantir resultados conclusivos, no que respeita as interagoes entre os componentes das
bebidas “energéticas” e o risco para a saude.

Por outro lado, o consumo de bebidas “energéticas” combinado com alcool ou
durante o exercicio deve ser evitado, do mesmo modo que o consumo das bebidas
“energéticas” deve ser evitado pelos grupos sensiveis da populagao (individuos com doengas
cardiovasculares, gastrointestinais, hipertensao, insénias, transtorno de ansiedade e
perturbagoes psiquiatricas) e grupos de risco como criangas e adolescentes, mulheres
gravidas e lactantes mais propensos a efeitos adversos ou toxicos da cafeina. Assim, cabera
as Entidades responsaveis pela comunicagao do risco a informagao adequada sobre os riscos

associados a ingestao excessiva de cafeina.
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Anexo A

Declaragao consentimento Encarregado Educacao

A-l






Lisboa, 30 de janeiro 2014

Caro(a) Encarregado(a) de Educacdo

Inquérito “Os habitos de consumo de bebidas energéticas e refrigerantes em adolescentes dos 10

aos 18 anos”

Venho por este meio informar que a turma do seu educando foi selecionada para participar num
inquérito organizado pela ASAE (Autoridade de Seguranca Alimentar).

A ASAE, na sua vertente de Avaliacdo e Comunicac¢do do Risco esta a desenvolver um estudo sobre “Os
habitos de consumo de bebidas energéticas e refrigerantes em adolescentes dos 10 aos 18 anos”. O
principal objetivo é conhecer as escolhas alimentares dos adolescentes desta faixa etaria, no que
concerne a bebidas energéticas e refrigerantes. Neste sentido, foi desenvolvido um inquérito a aplicar
por método indireto e de natureza confidencial, em contexto de sala de aula, e demora cerca de 15
minutos a preencher. Posteriormente iremos proceder a uma avaliagdo antropométrica dos alunos
inquiridos (peso e altura).

Nenhum individuo poderd ser identificado a partir das respostas e ndo serdo recolhidas quaisquer

informagdes de natureza sensivel.

Antecipadamente grato(a) pelo seu apoio, apresento os meus cumprimentos,

Inquérito “Os habitos de consumo de bebidas energéticas e refrigerantes em adolescentes dos 10 aos 18 anos“

Formuldrio de autorizacdo do encarregado de educacdo

Autorizo o meu educando a participar no Inquérito “Os habitos de consumo de bebidas energéticas e

refrigerantes em adolescentes dos 10 aos 18 anos”

Nome do(a) aluno(a):

Assinatura do(a) encarregado(a) de educacdo:

Data:

A-3






Anexo B

“Inquérito aos habitos de consumo de bebidas energéticas e refrigerantes, em adolescentes
dos 10 aos 18 anos”
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INQUERITO AOS HABITOS DE CONSUMO DE
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ADOLESCENTES 10-18

Adaptacdo do questiondrio utilizado no estudo desenvolvido pela EFSA
‘Gathering consumption data on specific consumer groups of energy drinks (2012)”
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Este inquérito tem como objetivo a realizagdo de um estudo sobre os habitos de consumo, no que diz
respeito a bebidas energéticas e refrigerantes. Pedimos que preenchas o seguinte questionario, que no
maximo ndo demora mais do que 10 minutos.

Obrigado pela tua colaboragdo.

I INFORMACOES GERAIS
1. Idade anos
2. Sexo Masculino Q Feminino a

3. Freguesia de residéncia:

I1. PERFIL DO CONSUMIDOR

Responde agora a algumas questdes sobre o teu estilo de vida.

4. Quantas horas dormes por noite?

Menos de 6 horas/noite 0
Entre 6 e 8 horas/noite 0
Mais de 8 horas/noite 0

5. Fumas ou alguma vez fumaste?

Sim Q
Nao O -PASSAR PARA A QUESTAO 7
Ndo respondo 0O -SPASSAR PARA A QUESTAO 7

6. Quantos cigarros fumas, em média por dia?

1 a 5 cigarros/dia 0
6 a 10 cigarros/dia 0
11 a 20 cigarros/dia 0
Mais de 1 macgo/dia 0

7. Caracteristicas do teu agregado familiar:

Vivo com 0s meus pais a
Vivo com os avos a
Outros a
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I11. CONSUMO DE BEBIDAS

8. Qual das bebidas consomes mais em cada uma das ocasides (durante o dia, durante o
desporto, outras ocasides)?

Escolhe a tua bebida favorita (apenas

i) ors cod o pumcods | o ] our e
Agua engarrafada Q Qa Qa
Agua com sabores Q Q a
Refrigerantes (Coca-Cola, Fanta, Ice Tea..) Q Q a
Sumos de frutas, batidos... a a a
Néctares a a a
Chocolate quente a a a
Café/Capuccino a a a
Cha a a a
Bebidas energéticas (Red Bull, Monster,...) Q a a
oatoreds, Powerade, Luconsce, . 4 .
Vinho a a a
Cerveja a a a
Bebidas espirituosas (vodka, rum, ...) Q a a
Outras bebidas. Quais? a a d
IV. Consumo de bebidas energéticas

Responde as seguintes questdes sobre o consumo de bebidas energéticas, nomeadamente produtos
como o Red Bull, Monster, Burn, etc...

9.  Os teus pais' consomem bebidas energéticas?

Ambos Pai Mae
Sim, frequentemente Q Q Q
Sim, ocasionalmente Q Q Q
N3o, nunca a Q a
N3o sei/N3o respondo a Q a

10. Durante o ultimo ano consumiste bebidas energéticas pelo menos uma vez?

Sim Q > PASSAR PARA A QUESTAO 11
g\!ﬁ N3o O - PASSAR PARA A QUESTAO 27

N3o sei/N3o respondo | O - PASSAR PARA A QUESTAO 27
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11. Onde e com que frequéncia bebes bebidas energéticas?

Para cada local/situacdo seleciona a opgdo respeitante a frequéncia com que bebes bebidas

energéticas
Frequentemente Por vezes | Nunca
Em casa, no dia-a-dia Q Q Q
Em casa, durante festas com os amigos | Q Q
Na escola, no dia-a-dia Q Q 0
Na escola, quando ha festas Q Q Q
Bar/Discoteca Q Q 0
Associada a desporto e exercicio fisico | Q Q
Outra Qual? Q Q 0

12. Num més de aulas, com que frequéncia consomes bebidas energéticas?

Diariamente

Q

Mais de uma vez por semana

U Indica quantos dias

Uma vez por semana

Q

1-2 vezes por més

Q

Raramente

O - PASSAR PARA A QUESTAO 15

N3o sei/N3o respondo

O - PASSAR PARA A QUESTAO 15

13. Qual o tamanho normal das bebidas energéticas que consomes?

i Lata 250 mL a
Lata 500 ml=0,5L a
?
Outra? 0
Qual: (em mL)
14. Num més de aulas, quantas latas de bebidas energéticas bebes?
1 a
2 a
3 a
4 a
o) Mais de 4 U Quantas?
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15. Numa unica ocasido, quantas latas de bebidas energéticas consomes, num periodo de
tempo de algumas horas?
Considera “numa unica ocasido” o tempo de apenas algumas horas (por exemplo, uma saida a noite,

uma sessdo de estudo ou de prdtica desportiva).

Em saidas a noite:

Uma a
Mais de uma a
Quantas? (em média)

Em sessOes de estudo:

Uma Q
Mais de uma d
Quantas? (em média)

Durante a pratica desportiva:
Uma

Mais de uma
Quantas? (em média)

16. Qual a razdo de beberes bebidas energéticas?

Indica a importancia que atribuis a cada uma das frases, de acordo com a escala: 1 = Pouco Importante;
2 = Importante; 3 = Muito Importante; 4= N3o sei/Nao respondo

1- Pouco Importante (2- Importante| 3- Muito 4- Nao
importante | sei/Néo

Preciso de energia (no geral) a a a a
Para ficar acordado 0 Q 0 Q
Gosto do sabor 0 Q 0 Q
Para aumentar a concentragao Q Q Q Q
(estudo/trabalho)
Tratar ressaca Q Q Q Q
Melhorar o rendimento 0 Q 0 Q
desportivo
Estimular o meu metabolismo Q Q Q Q
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17. Que marca de bebidas energéticas consomes geralmente?

Lista por ordem de importéncia as marcas de bebidas energéticas, partindo daquela que consomes
mais até a que consomes menos, utilizando a numeragéo de 1 a 3, sendo que 1 é o mais consumido e o

3 0 menos consumido.
i Marcas | | Outra (s)
Monster Relentless "ﬁf Brancas

Exemplos de bebidas energéticas

18. Geralmente preferes bebidas energéticas...

Normal (com acucar)

Light ou Zero (Reducgdo de
acucar/ Sem agucar)
N3o sei/Nao respondo

V. CONSUMO DE BEBIDAS ENERGETICAS E DE ALCOOL
Responde agora a algumas questdes sobre o consumo de bebidas energéticas e de alcool numa unica
ocasido. Considera “numa Unica ocasido” o tempo de apenas algumas horas (por exemplo, uma saida
a noite, uma sessdo de estudo ou de pratica desportiva).

19. Durante o ultimo ano consumiste bebidas energéticas e alcool, pelo menos uma vez, numa sé
ocasiao?

Escolhe apenas uma opgdo.

Sim, misturados no momento do consumo no mesmo a
copo (ex: cocktail: bebida energética e alcool)

Sim, bebidas energéticas com alcool ja misturadas Q
(ex: lata/garrafa pronta a beber).

Sim, mas consumidas em momentos diferentes Q

(ex: consumo de dlcool precedido ou seguido do
consumo de bebida energética)

N3o, nunca d - PASSARPARAA
QUESTAO 23

N3o sei/Ndo respondo d - PASSARPARAA
QUESTAO 23
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20. Num més de aulas, com que frequéncia consomes bebidas energéticas com alcool (misturadas
ou consumidas em momentos diferentes, numa Unica ocasiao)?

Diariamente

a
Mais de uma vez por semana O Indica quantos dias
Uma vez por semana a
1-2 vezes por més Q
Raramente O - PASSAR PARA A QUESTAO 23
N&o sei/N&o respondo O - PASSAR PARA A QUESTAO 23

21. Num més de aulas, quantos cocktails de bebidas energéticas misturadas com dlcool
consumiste numa unica ocasiao?

Um cocktail 0
Mais do que um cocktail U Indica quantos cocktails:
N3o sei/N3o respondo 0

VI. BEBIDAS ENERGETICAS E DESPORTO

Responde agora a algumas questdes sobre o consumo de bebidas energéticas associadas ao desporto

e exercicio fisico.

22. Durante o ultimo ano, com que frequéncia praticaste desporto ou exercicio fisico, fora das

aulas?

Diariamente a

Uma vez por semana a

Mais do que uma vez por semana U Indica quantos dias

Uma vez por més a

Raramente 0 >PASSAR PARA A QUESTAO 27
Nunca 0 >PASSAR PARA A QUESTAO 27
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23. Com que frequéncia consomes bebidas energéticas antes, durante ou depois da pratica de
desporto ou exercicio fisico?

Quase sempre

Frequentemente (aproximadamente em metade |4
das ocasides o exercicio foi acompanhado do
consumo de bebidas energéticas)

Por vezes (aproximadamente num quarto das a
ocasioes)
Nunca O >PASSAR PARA A QUESTAO 27

24. Num més de aulas, em média, quantas latas de bebidas energéticas consumiste numa sé
ocasidao em que praticaste desporto ou exercicio fisico?

1 Q
2 Q
3 Q
4 Q

Q

il Mais de 4 Quantas?

25. Qual a razdo de consumires bebidas energéticas antes, durante ou depois do desporto?

Indica a importancia que atribuis a cada uma das frases, de acordo com a escala: 1 = Pouco Importante;
2 = Importante; 3 = Muito Importante; 4= Nao sei/Nao respondo

1- Pouco 2- Importante 3-Muito |4-Ndo sei/Nao
importante importante respondo

Aumenta o tempo de resisténcia| O a a a
a intensidade maxima

Aumenta a resisténcia aerobica a Q Q Q
Aumenta a vitalidade Q Q Q O
Aumenta a concentragao Q Qa Q Q
Aumenta a forga a Q Q Q
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VILI. HABITOS GERAIS DE CONSUMO

Responde agora a algumas questdes sobre o consumo de outras bebidas (café, chd)

26. Numa semana de aulas, com que frequéncia consomes café ou bebidas com café (ex:
cappuccino)

Diariamente Q

Mais de uma vez por semana U Indica quantos dias

Uma vez por semana a

Raramente O->PASSAR PARA A QUESTAO 30
Nunca 0O >PASSAR PARA A QUESTAO 30

27. Num dia de aulas, quando consomes café ou bebidas com café, quantas chavenas consomes?

Considera uma chdvena tipica para cada tipo de bebida.

1 chavena Mais de uma chavena

Café expresso a UQuantas?
f& (i n
ca .e (mstarjtaneo, a O Quantas?
moido, café gelado...) E—
Cappuccino a U Quantas?
Outra a U Quantas?

Indique qual

28. O café ou bebidas com café (ex.: cappuccino) que costumas beber é:

Normal (com cafeina) a

(M

Descafeinado

N3o sei/Ndo respondo d

29. Numa semana de aulas, com que frequéncia consomes cha (preto, verde ou branco)?

Diariamente a

Mais do que uma vez por semana U Indica quantos dias

Uma vez por semana Q

Raramente O >PASSAR PARA A QUESTAO 33
Nunca O >PASSAR PARA A QUESTAO 33




30. Num dia, durante o periodo de aulas, quando consomes cha, quantas chavenas (preto, verde
ou branco) consomes?

1 chavena/copo = 200 mL

1 chavena/copo Mais de uma
P chavena/copo
Cha (preto, verde ou branco
p ) a U Quantas?
31. O cha que costumas beber é:
Normal a
Descafeinado Q
N3o sei/N3o a
respondo
VII. CONSUMO DE OUTRAS BEBIDAS
Responde agora algumas questdes sobre refrigerantes.
32. Os teus pais' consomem refrigerantes em geral?
Ambos Pai Mae
Sim, frequentemente Q Q Q
Sim, ocasionalmente Q Q Q
N&o, nunca a Q a
N3o sei/Ndo respondo a a a

33. Com que frequéncia consomes COLAS (ex: Coca-cola, Pepsi)

Diariamente a

Mais do que uma vez por semana O Indica quantos dias

Uma vez por semana a

Raramente 0O > PASSAR PARA A QUESTAO 37
Nunca 0 >PASSAR PARA A QUESTAO 37
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34. Na sequéncia da questdo anterior, indica quantas latas/copos de COLA bebes, por semana?

1 lata /copo e meio = 330 m/

1 Q
2 Q
3 Q
4 Q

Q

il Mais de 4 Quantas?

35. A COLA (ex.: Coca-cola, Pepsi) que costumas beber é:

Normal (com cafeina e com agucar) Q

Descafeinada (sem cafeina e com agucar) Q

Light ou Zero (com cafeina e reducdo 0

acucar/sem agucar)

Light ou Zero descafeinada (sem cafeina e 0

redugdo aglcar/sem acucar)

N3o sei/N3do respondo a
36. Com que frequéncia consomes ICE TEA?

Diariamente a

Mais do que uma vez por semana [d Indica quantos dias

Uma vez por semana a

Raramente 0 > PASSAR PARA A QUESTAO 40

Nunca 0 > PASSAR PARA A QUESTAO 40
37. Na sequéncia da questio anterior, indica quantas latas/copos de ICE TEA bebes, por
semana?

1 lata /copo e meio = 330 ml

1
2
3
4

00 0 0o

Lo v Mais de 4 Quantas?
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38.

O ICE TEA que costumas beber é:

Para as proximas perguntas considera o teu consumo de bebidas refrigerantes (de sumo de frutos, de
extratos vegetais e aromatizado), com exce¢do dos questionados anteriormente, ou seja, colas e ice
tea.

39.

Normal (com agucar)

Light ou Zero (Reducdo de
acucar/ Sem agucar)

N3o sei/N&o respondo

Q

Num més de aulas, quantas vezes consomes refrigerantes (como Fanta®, Frisumo®, Joi®,

Sumol®, Sprite©, 7 Up©, etc)?

40. Onde e com que frequéncia bebes refrigerantes (como Fanta®, Frisumo®, Joi®, Sumol®,

Diariamente

Q

Mais de uma vez por semana dias

U Indica quantos dias

Uma vez por semana 0
1-2 vezes por més 0
Raramente Q
Nunca

O -0 TEU INQUERITO TERMINA AQUI

Sprite®, 7 Up®, etc)?

Indica a resposta para cada local/situacdo.

Frequentemente

Por vezes

Nunca

Em casa, no dia-a-dia

Em casa, durante festas com os amigos

Na escola, no dia-a-dia

Na escola, quando ha festas

Associada a desporto e exercicio fisico

Em refei¢Ges fora de casa

Outra. Qual?

o000 0 0|0

o000 0|0 0|00

o000 0|0 0)|0O

B-14




41. Qual a quantidade total de refrigerantes (como Fanta®, Frisumo®, Joi®, Sumol®, Sprite®, 7 Up®,
etc) consomes num dia?

Quantidade total
diaria

200 ml 0
330 ml 0
500 ml=50cl 0
1L 0
1,5L Q
2L Q
Outra

Indica quanto: a

42. Qual a razdo de beberes refrigerantes (como Fanta®, Frisumo®, J0i®, Sumol®, Sprite©, 7 Up©,
etc)?

Indica a importancia que atribuis a cada uma das frases, de acordo com a escala: 1 = Pouco Importante; 2 =
Importante; 3 = Muito Importante; 4 = Nao sei/Nao respondo

1- Pouco 2 -Importante 3- Muito 4- N3o sei/N3o
importante importante respondo

Gosto do sabor 0 0 Q Q

Porque me apetece a a a a
Porque ndo gosto de leite a a a a
Porque ndo gosto de agua a a a a
Preciso de energia (no a a a a
Para fazer desporto Q Q Q Q

43. Os refrigerantes (como Fanta®, Frisumo®, Joi®, Sumol®, Sprite©, 7 Up©, etc...) que costumas
beber sao:

Normal (com agutcar) a
Light ou Zero (redugdo acucar/

sem agucar) -
Indiferente a
N3o sei/N&o respondo Q

OBRIGADO PELA COLABORACAO
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44. Avaliagdo antropométrica (dados a preencher pelo avaliador): estatura e peso

Dados antropométricos

Peso: Kg

Altura: cm
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Anexo C

Testes Estatisticos
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I. Teste Qui Quadrado para a independéncia

Objetivo e pressupostos: O teste de independéncia do qui-quadrado permite
verificar a independéncia entre duas variaveis de qualquer tipo que se apresentem agrupadas
numa tabela de contingéncia.

Este teste nao deve ser utilizado se mais do que 20% das frequéncias esperadas sob a
hipoteseda independéncia forem inferiores a 5 ou se alguma delas for igual a 0.

Se fizer sentido, podemos tentar ultrapassar este problema agregando classes adjacentes.

Hipoteses em teste:
H,: As variaveis sao independentes;
H,: As variaveis nao sao independentes.

A estatistica do teste é dada por:

2
(Oif_Eij)

E;;

2 _ \7r c
X = i=12j=1 !

Regra de decisao

A regra de decisao é a seguinte:

Se X* > X% e 1. Fejeita-se H, ao nivel de significncia 0,05.

2. Teste Kruskal-Wallis

O teste de Kruskal-Wallis é aplicado quando estio em comparagao dois ou mais
grupos independentes e a variavel deve ser de mensuragao ordinal.
A aplicagao da andlise de variancia paramétrica, normalmente abreviada para
ANOVA, pressupoe a verificagao de alguns pressupostos, designadamente:
I. A normalidade da sua distribuicao
2. A homogeneidade da variancia
3. Independéncia
A anilise de variancia paramétrica sé pode ser aplicada quando a variavel dependente
admite pelo menos a escala de intervalos como nivel de medida. Quando nao se verificam os
pressupostos da analise de variancia paramétrica e/ou quando o nivel de medida mais

restrito da varidvel dependente é a escala ordinal, o teste de Kruskal-Wallis. Este teste
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destina-se a verificar se ha diferengas na localizagao das populagoes (com distribuigoes
continuas) subjacentes aos k grupos.

Quando k=2, o teste de Kruskal-Wallis ¢é idéntico ao teste Mann-Whitney-Wilcoxon.

Hipoteses a testar
H,: As k populagoes partilham a mesma distribuigao;

H,: Pelo menos uma das k populagdes difere das restantes;

Estatistica de teste

A estatistica de Kruskal-Wallis é dada por:

Regra de decisao

Rejeita-se H, se o valor da estatistica de teste T for superior a X*_,, ao nivel de
significancia a.

Fonte: OLIVEIRA, T. (2004) — Estatistica Aplicada. Lisboa: Universidade Aberta, 2004. ISBN:
9789726744443.
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