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Una delle abitudini piu diffuse nel mondo e quella
di gustarsi un buon caffe al mattino appena svegli o
durante la nostra giornata. Ciascuno di noi ricorda il
piacere della interazione tra il sapore di una tazzina di
caffe e quella spinta energica che riceviamo dal suo
contenuto e che accompagna le attivita della nostra
giornata. Tuttavia, nonostante questo plebiscito di po-
polarita generalizzata, il consumo di caffé e stato sem-
pre oggetto di acerrimi dibattiti tra i sostenitori delle
sue proprieta taumaturgiche ed i detrattori che soste-
nevano in modo deciso, ma generico che “il caffé fa
male”. Tutto cid ha creato una sorta di “buridanismo”
interiore per cui spesso alla attrazione verso una tazzi-
na di caffé ha coinciso un comportamento auto-repres-
sivo nel nome di una logica salutistica che non ha mai
trovato sostegno nella letteratura scientifica degna di
tale nome. Tuttavia il problema resta aperta nella men-
te della opinione pubblica che ancora si strugge per
sapere la risposta al quesito cruciale: il caffe fa male e
soprattutto, fa male al cuore? La risposta € decisamen-
te no ed anzi le evidenze si muovono esattamente in
senso contrario anche se la loro conoscenza da parte
dell’esercito di potenziali consumatori resta assai limi-
tata ed insicura. Per rendere piu solita ed attuale la
opinione nei confronti del dilemma tra caffe e salute
in generale e cardiovascolare e sulla base di una am-
pia letteratura di rilevante qualita, possiamo cercare di
rispondere ad alcune semplici domande con evidenti
implicazioni pratiche per la nostra vita. Prima doman-
da: Il caffe puo causare ipertensione? La risposta € no,
la abitudine ad assumere caffé non assume il rischio
relativo di misurare ipertensione per ogni aumento di
una tazza/die. Seconda domanda: Il caffé peggiora il
controllo della pressione? La risposta piu attendibile &
ancora no, ed una ampia metanalisi finalizzata a questa
tematica dimostra come nella peggiore delle ipotesi
il caffe determini un aumento medio della pressione
di circa 1 mmHg in gran parte dovuto alla presenza
di caffeina che rappresenta la componente del caffé
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con potenziali effetti vascolari anche se adattativi con
la assunzione cronica e fortemente influenzati dalla
genetica individuale del metabolismo della caffeina.
Terza domanda: Il caffé altera il battito ed il ritmo car-
diaco? La risposta e indubitabilmente no e la inciden-
za di aritmie cardiache di tipo ipercinetico, inclusa la
fibrillazione atriale, non risulta influenzato dal consu-
mo della magica bevanda. Al quarto posto tra i quesiti
c'é I'aspetto piu dibattuto e temuto: Il caffé aumenta
il rischio di malattie cardiovascolari? Come sempre la
risposta € negativa e sono disponibili una valanga di
informazioni che sostengono proprio il contrario, ossia
che i bevitori di caffe hanno una minore probabilita di
soffrire di malattie cardiovascolari con un gradiente di
protezione che incrementa progressivamente passan-
do da 0 a 5 e oltre tazzine al di. L'italianissimo gruppo
GISSI ha inoltre dimostrato come questo paradigma
sia confermato anche nella popolazione con pregresso
infarto miocardico mentre un paio di ampi studi ame-
ricani condotti su svariate centinaia di migliaia di sog-
getti seguiti per due decenni ha confermato lo stesso
risultato in termini di riduzione della mortalita per tut-
te le cause. La qualita e la quantita delle informazioni
a direzione preventiva favorevole ha determinato un
deciso cambio di rotta nella letteratura scientifica che
oggi tende a suggerire la assunzione di caffé tre le mi-
sure di "healthy lifestyle”. Sull'onda innovativa della
letteratura si € assistito ad un adeguamento delle linee
guida cardiovascolari su entrambe le sponde dell’'Oce-
ano Atlantico ed in particolare le linee guide relative
all'ambito della ipertensione arteriosa, diabete e pre-
venzione cardiovascolare suggeriscono gli effetti pre-
ventivi della assunzione di caffe. La quinta domanda
che affligge i consumatori di caffe & la seguente: Il caf-
fé aumenta il rischio di malattie non-cardiovascolari?
Per I’ennesima volta la risposta € no e |'effetto appare
di nuovo opposto con una costellazione di condizioni
cliniche la cui incidenza e prognosi risulta migliorata
dalla assunzione cromica di caffé. Tutto cio e stata ri-
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assunto in maniera efficace in una revisione sul tema
pubblicata pochi anni fa sul New England Journal of
Medicine (1) che dimostra come la assunzione abituale
di caffe alle dosi indicate in precedenza (4-5 tazzine/
die) determini effetti favorevoli non solo a livello car-
diovascolare ma anche epatico, metabolico, cerebrale,
polmonare, renale e endocrino (figura 1).

Il tutto in conseguenza del fatto che accanto alla caf-
feina si accumulano nel caffé molte altre sostanze ad
azione prevalentemente antiossidante il cui impatto
& prevalente rispetto alla caffeina in termini di salu-
te generale. Questo spiega perché i dati favorevoli su
rapporto tra assunzione di caffe e sopravvivenza siano

confermati anche dopo la assunzione di caffé decaf-
feinato che rappresenta pertanto una valida alternati-
va nei soggetti ipersensibili a tale sostanza. Davanti a
questa lista interminabile di effetti favorevoli della as-
sunzione di caffe, una ulteriore domanda sorge spon-
tanea: Il caffé genera effetti indesiderati? Questa volta
la risposta e affermativa e gli effetti indesiderati sono
caratteristici dei soggetti ipersensibili alla caffeina e
sono rappresentati da insonnia, disturbi gastrici e ta-
lora un lieve cardiopalmo dopo la assunzione. Questi
piccoli inconvenienti possono essere prevenuti assu-
mendo caffe decaffeinato e privilegiando il ricorso a
caffé espresso che rappresenta una sorta di equilibrio

Effetti dell'assunzione di caffeina sulla salute a seconda degli organi

Cervello

* Aumenta la prestazione mentale e la
vigilanza grazie a una maggiore allerta

¢ Contribuisce all'insonnia e induce ansia
(in particolare ad alte dosi e in sogget-
ti predisposti)

® Puo ridurre il rischio di depressione

® Puo potenziare I'effetto dei FANS e
del paracetamolo per il trattamento
della cefalea e di altre cause di dolore

e Pud ridurre il rischio di morbo di
Parkinson

o E efficace per il trattamento dell'apnea
della prematurita nei neonati

® Migliora leggermente la funzione polmo-
nare negli adulti

e Puo ridurre il rischio di fibrosi epatica,
cirrosi e cancro

Reni e tratto urinario

* Dosi elevate possono avere un effetto
diuretico, ma un'assunzione abituale e
moderata non influisce in modo
sostanziale sullo stato di idratazione

Figura 1

Sistema cardiovascolare

* Aumenta la pressione sanguigna nel
breve termine, ma con |'assunzione
abituale si sviluppa una tolleranza
almeno parziale

Sistema endrocrino

® Riduce la sensibilitd all'insulina dei
muscoli scheletrici a breve termine,
ma la tolleranza sembra svilupparsi
con |'assunzione abituale

Sistema riproduttivo

e Pud ridurre la crescita del feto e
aumentare il rischio di aborto
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ideale tra il contenuto di caffeina (che comunque ha
innegabili vantaggi sullo stato di veglia, attenzione e
reattivita psichica in ragione della sua natura xantinica)
e di sostanze antiossidanti (Figura 2).

Quindi, per concludere, 'ultima domanda: a chi fa male
il caffe? | caffé paradossalmente fa male a chi non lo
beve, non solo perché non si puo avvalere degli effet-
ti protettivi di tale sostanza, ma perché la cessazione
brusca della sua assunzione puo generare una sindro-
me da astinenza caratterizzata da cefalea vasomotoria,
sonnolenza ed astenia che € molto comune soprattutto
nelle giornate non lavorative anche se raramente iden-
tificata come tale.

Quindi, ricordando che molta della tradizione alimen-
tare nel mondo, ma soprattutto nel bacino del Me-
diterraneo & legata alla abitudine ad assumere caffé
e che nella stessa area il parametro longevita € una

Anno XIV - N. 4, Dicembre 2022

lattina di
Coca Cola

95 mg

82 mg

80 mg

J

lattina di caffé caffé
Red Bull istantaneo filtrato

té nero

caratteristica molto diffusa rispetto al mondo nord-eu-
ropeo ed anglosassone, dobbiamo concludere che
forse una parte non trascurabile del nostro privilegio
esistenziale possa essere dovuta a questa abitudine,
tanto comune da passare inosservata nella nostra vita,
ma, probabilmente, tanto rilevante da condizionare la
qualita della vita stessa.
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