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APRESENTAÇÃO

Um dos termos mais utilizados para descrever o capitalismo e a sua estruturação 
no mundo é a globalização, que nada mais é do que a integração entre culturas/atividades 
de localidades distintas e consequentemente uma maior instrumentalização proporcionada 
pelos sistemas de comunicação principalmente. É preciso salientar que esse conceito 
é amplo e não se refere simplesmente a um acontecimento, mas a um processo como 
um todo. Nessa perspectiva, a medicina mais do que nunca se torna protagonista de um 
processo cada vez mais tecnológico e necessário ao desenvolvimento humano.

A globalização, de certo modo, pode trazer para a saúde vantagens quando nos 
referimos à integração de conhecimento, partilha metodológica, desenvolvimento de práticas, 
equipamentos e distribuição de insumos e medicamentos. Todavia doenças derivadas de 
práticas ou de processos inadequados acabam se tornando globais, aumentando o risco 
das comunidades e exigindo mais ainda uma evolução e uma dinâmica da medicina.

A obra “A medicina imersa em um mundo globalizado em rápida evolução – Volume 
1” que aqui apresentamos trata-se de mais um trabalho dedicado ao valor dos estudos 
científicos e sua influência na resolução das diversas problemáticas relacionadas à saúde 
de um mundo totalmente globalizado. A evolução do conhecimento sempre está relacionada 
com o avanço das tecnologias de pesquisa e novas plataformas de bases de dados 
acadêmicos, o aumento das pesquisas clínicas e consequentemente a disponibilização 
destes dados favorece o aumento do conhecimento e ao mesmo tempo evidencia a 
importância de uma comunicação sólida com dados relevantes na área médica. 

Deste modo, temos o prazer de oferecer ao leitor, nesses dois volumes iniciais da 
obra, um conteúdo fundamentado e alinhado com a evolução no contexto da saúde que 
exige cada vez mais dos profissionais da área médica. Reforçamos mais uma vez que a 
divulgação científica é fundamental essa evolução, por isso mais uma vez parabenizamos a 
Atena Editora por oferecer uma plataforma consolidada e confiável para que pesquisadores, 
docentes e acadêmicos divulguem seus resultados. 

Desejo a todos uma agradável leitura!
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RESUMO: Introdução: A cafeína é um alcaloide 
do grupo das xantinas que exerce efeito sobre o 
sistema nervoso central. O consumo da cafeína 
durante a gestação é estudado como um possível 

agravante para os riscos nessa fase, pois com a 
absorção da substância no trato gastrointestinal 
e o direcionamento dessa para a corrente 
sanguínea faz com que a cafeína chegue à 
barreira placentária e atravesse-a. Objetivo: 
Realizar uma revisão sistemática na literatura 
para identificar estudos em humanos que 
avaliaram a associação entre o consumo materno 
de cafeína e os efeitos sobre o desenvolvimento 
fetal. Método: O método deste estudo está 
associado à busca na literatura com o objetivo 
de identificar artigos que avaliam o consumo 
de cafeína durante a gestação e sua provável 
relação com o abortamento, prematuridade, 
baixo peso ao nascer e TDAH.  Resultados: A 
estratégia de busca identificou 521 publicações 
na base PubMed. Após leitura dos títulos, 
foram selecionados 32 registros. As exclusões 
ocorreram devido os artigos não avaliarem 
o desfecho de interesse ou a exposição de 
interesse. As 32 publicações selecionadas foram 
importadas para uma biblioteca do EndNote 
(Thomson Reuters. http://www.endnote.com/), na 
qual foi realizada leitura dos resumos e seleção 
dos artigos para a leitura na íntegra. Nessa etapa, 
16 artigos foram excluídos por não avaliarem o 
desfecho de interesse, restanto 16 para a leitura 
na íntegra.Conclusão: São poucos os estudos 
que avaliaram o efeito do consumo de cafeína 
na gestação associado a adversidades no feto, o 
que não permite confirmar ou refutar o risco que 
a exposição oferece, sobretudo, para o aborto 
em doses abaixo de 450 mg/dia.
PALAVRAS-CHAVE: Cafeína, Gestação, Aborto, 
Crescimento fetal.
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EFFECTS OF CAFFEINE CONSUMPTION DURING PREGNANCY: A 
SISTEMATIC REVIEW OF THE LITERATURE

ABSTRACT: Introduction: Caffeine is an alkaloid from the xanthine group that has an effect 
on the central nervous system. The consumption of caffeine during pregnancy is studied as 
a possible aggravating factor for the risks in this phase, because with the absorption of the 
substance in the gastrointestinal tract and the directing of this substance to the bloodstream, 
the caffeine reaches the placental barrier and crosses it. Objective: To carry out a systematic 
review in the literature to identify studies in humans that evaluated the association between 
maternal caffeine consumption and the effects on fetal development. Method: The method 
of this study is associated with the search in the literature to identify articles that evaluate the 
consumption of caffeine during pregnancy and its probable relation with abortion, prematurity, 
low birth weight and ADHD.  Results: The search strategy identified 521 publications on 
PubMed. After reading the titles, 32 records were selected. Exclusions occurred because the 
articles did not evaluate the outcome of interest or the exposure of interest. The 32 selected 
publications were imported to an EndNote library (Thomson Reuters. http://www.endnote.
com/), in which the abstracts were read and the articles were selected for full reading. At 
this stage, 16 articles were excluded because they did not evaluate the outcome of interest, 
leaving 16 for full reading. Conclusion: There are few studies that evaluated the effect of 
caffeine consumption in pregnancy associated with adversities in the fetus, which does not 
allow to confirm or refute the risk that exposure offers, especially for abortion in doses below 
450 mg/day.
KEYWORDS: Caffeine, Pregnancy, Abortion, Fetal growth.

1 | 	INTRODUÇÃO
A cafeína é um alcaloide do grupo das xantinas que exerce efeito sobre o sistema 

nervoso central, comumente ingerida como substância ativadora do metabolismo por 
meio de fármacos, sendo que a maioria desses são vendidos sem a necessidade de um 
receituário. Além disso, café, grãos de cacau, chás, refrigerantes, chocolates e nozes são 
ricas fontes dessa matéria. O consumo da cafeína durante a gestação é estudado como um 
possível agravante para os riscos nessa fase, pois com a absorção da substância no trato 
gastrointestinal e o direcionamento dessa para a corrente sanguínea faz com que a cafeína 
chegue á barreira placentária e atravesse-a.

A meia vida da cafeína é prolongada no organismo de uma mulher grávida comparado 
com a meia vida em um corpo não gestante. É importante ressaltar que os fetos eliminam 
de forma lenta a cafeína que atravessa a barreira placentária, já que a principal enzima 
(citocromo P450 1A2) envolvida no metabolismo da caféina está ausente tanto na placenta 
quanto no feto ocasionando uma lentidão metabólica que pode ocasionar um aumento dos 
níveis desse produto em contato com o feto a medida que a mãe o ingere. Além disso, a 
cafeína aumenta as concentrações de adenosina monofosfato cíclica nas células e pode 
interferir no crescimento das células embriogênicas.
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A exposição intrauterina a cafeína, em doses equivalentes a ingestão de mais de 
10 xícaras de café ao dia por humanos, foi associada a um efeito do consumo de cafeína 
durante a gestação , no qual o seu resultado pode está relacionado a baixo peso ao nascer, 
déficit de atenção/hiperatividade, déficit no desenvolvimento podenderal e aborto.

Assim, o objetivo do presente estudo foi realizar uma revisão sistemática na literatura 
para identificar estudos em humanos que avaliaram a associação entre o consumo materno 
de caféina e efeitos sobre o desenvolvimento fetal.

2 | 	MÉTODO
O método deste estudo está associado à busca na literatura com o objetivo de 

identificar artigos que avaliam o consumo de cafeína durante a gestação e sua provável 
relação com o abortamento, prematuridade, baixo peso ao nascer e TDAH. O processo 
do presente estudo ocorreu em múltiplas etapas, iniciou-se com a leitura dos títulos que 
traziam os efeitos da cafeína sobre a gestante, em seguida foi feito a leitura dos resumos 
dos artigos selecionados, por fim, houve uma leitura completa e minuciosa de todos os 
artigos selecionados que poderiam encaminhar o trabalho. A estratégia de busca ocorreu 
exclusivamente na plataforma PubMed. 

 A partir disso, houve uma busca na base de dados PubMed , com limites para 
artigo publicados em português, ingês e espanhol , realizados em humanos. Os termos 
procurados foram : coffee, caffeine, gestation, pregnancy, effects e abortion.  Além disso, 
foi realizada uma revisão nas referências dos artigos analisados.

A revisão deste foi realizada por 4 revisores, cujas discordâncias foram discutidas 
até o consenso. Para serem incluídos nesse presente estudo os artigos tiveram que passar 
por uma análise criteriosa, a qual selecionava artigos que deveriam avaliar o consumo de 
cafeína na gestação e seus efeitos no feto. Cada artigo incluído na revisão foi avaliado 
quanto a adequação metodológica empregada na seleção da amostra, delineamento 
apropriado, presença de cegamento para avaliação de desfechos, realização de treinamento 
e padronização de medidas, utilização de instrumentos adequados para a avaliação da 
exposição e do desfecho, análise estatístico apropriada, controle para fatores de confusão 
e cálculo de poder. 

3 | 	RESULTADOS
A figura 1 apresenta o fluxograma da seleção dos artigos. A estratégia de busca 

identificou 521 publicações na base PubMed. Após leitura dos títulos, foram selecionados 32 
registros. As exclusões ocorreram porque os artigos não avaliavam o desfecho de interesse 
e nem a exposição de interesse. As 32 publicações selecionadas foram importadas para 
uma biblioteca do EndNote (Thomson Reuters. http://www.endnote.com/), na qual foi 
realizada leitura dos resumos e seleção dos artigos para a leitura na íntegra. Nessa etapa, 

http://www.endnote.com/
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16 artigos foram excluídos por não avaliarem o desfecho de interesse, restanto 16 para a 
leitura na íntegra.

Os 16 estudos utilizaram delineamento longitudinal. Exceto o de D. Brooten & C. H. 
Jordan, publicado em 1983, os demais são estudos recentes, com publicação nos últimos 
doze anos. Dos artigos, 8 avaliaram especificamente o desfecho de aborto, sendo que 7 
avaliaram a possibilidade de outras comorbidades como baixo peso ao nascer e TDAH, 
sendo que 1 desses artigos avaliou a criança até sua idade puberal.

Os instrumentos utilizados para avaliar as comorbidades que podem ser provocadas 
pelo alto consumo de cafeína na gestação diferiram de acordo com o estudo, sendo que 
parte avaliou testes de rastreamento: Child Behavior Checklist (CBCL) e Strengths and 
Difficultiss Questionnaire (SDQ); outra parte realizou avaliações clínicas.

A exposição à cafeína foi identificada com base no consumo de alguns alimentos 
que apresentavam a substância em sua composição (café, bebidas à base de cola, chá 
preto e chocolate). A quantidade de cafeína contida em cada tipo de bebida foi estimada por 
análises laboratoriais conduzidas pelos própios estudos ou em parâmetros estabelecidos 
em estudos prévios. Com a informação sobre a concentração de cafeína nos alimentos 
e a porção consumida, foi possível obter a quantidade total de cafeína nos alimentos e a 
porção consumida, foi possível obter a quantidade total de caféina ingerida por dia, que 
era apresentada em miligramas. Na maioria dos estudos, a variável foi categorizada, e os 
limites das categorias diferiram entre as publicações.

Figura 1. Fluxograma da revisão de literatura sobre o consumo de cafeína durante a gestação 
e efeitos sobre o feto.
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A Tabela 1 apresenta um resumo das características metológicas dos artigos 
selecionados para esta revisão, organizado por ordem cronológica, de acordo com a data 
da publicação. A primeira publicação foi a de D. Brooten & C.H. Jordan realizada em 1983, 
no qual constatou uma entrevista a 12205 mulheres durante o primeiro trimestre da gravidez 
e depois analisando seus registros médicos seguintes não notou nenhuma relação entre 
baixo peso ao nascer, gestação curta, deformações excessivas e consumo de quatro ou 
mais xícaras de café por dia. Oito ou mais xícaras de café (600mg ou acima) diariamente 
podem ser tóxicos para um embrião em crescimento.

Weng et al. com as informações coletadas nos questionários, foi constatado que 
uma dose crescente de ingestão diária de cafeína durante a gravidez está associada a 
um risco aumentado de aborto, em comparação com nenhuma ingestão de cafeína. Mais 
de 95% dos abortos espontâneos no decorrer do estudo ocorreram antes da 15° semana 
de gestação, a idade gestacional de cada voluntário foi detectada pela equipe do projeto. 
O risco de abortamento foi associado a uma dose de 200mg ou mais por dia de cafeína. 
Mesmo entre mulheres que possuíram uma constância no seu consumo e quantidade de 
cafeína durante o estudo foi detectado um aumento de quase 80% no risco de aborto se 
esse consumo estivesse entre 200mg ou mais. Entre as 1063 mulheres entrevistadas, 172 
abortaram. Foi considerado que 264 delas não consumiam bebidas que continham cafeína, 
635 relataram ingerir entre 0 e 200 mg por dia e 164 possuíam consumo diário de 200mg 
ou mais. 

No estudo de Rosemary Theroux, a mediana de consumo de café antes da 
gravidez foi de 350mg/dia e no momento da entrevista de 200mg/dia. As probabilidades 
mais elevadas de aborto espontâneo foram para as mães que consumiam café acima da 
mediana da população. O consumo de menos de duas xícaras de café diárias não está 
relacionado ao risco de aborto.

Em um estudo do CARE Study Group, exibiu a relação entre o consumo de café e 
restrição do crescimento fetal. O consumo de cafeína>200mg/dia foi associada a redução 
de cerca de 60-70g, com tendência a redução maior com o aumento da ingestão. Em 
um pequeno grupo, 109 mulheres, que consumiam pelo menos 300mg/dia de cafeína e 
diminuíram durante a gravidez para menos de 50mg tiveram recém-nascidos com média 
de 161g maiores do que as que mantiveram o alto consumo. Também foi analisado que há 
uma diminuição linear do desenvolvimento fetal a cada 30mg/dia aumentados

Collier et al. realizaram um estudo no qual 1531 crianças com fenda labial com ou 
sem fenda palatina, 813 com apenas fenda palatina e 5711 controles. Entre as mães de 
bebês, 11% relataram consumir mais de 300 mg de cafeínas por dia, sendo está podendo 
estar presente em medicamentos ou outros alimentos.

No estudo de estudo de Kuczkowski et al. relatou que doses crescentes de cafeína 
podem estar associadas ao maior risco de aborto. No estudo, pelo menos 3 casos de 
arritmia fetal aguda secundária à ingestão excessiva de café pela mãe foram relatados. 
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Ekaterina et al. na meta-análise de 15 estudos e 7 casos de controle, não foi 
demonstrado associação entre o consumo de cafeína durante a gravidez e o nascimento 
prematuro. 

Jarosz et al. fez um estudo com 509 mulheres, no qual 1.6% das mulheres consumiam 
cafeína em quantidade acima do limite da FDA. O estudo não demonstrou relação entre 
mulheres que consumiam cafeína durante a gravidez e o maior risco de parto prematuro ou 
menor peso corporal do recém-nascido.

Chen et al. realizou estudos no qual sugerem que a ingestão de cafeína está 
associada a um maior risco de dar à luz a um bebê com baixo peso ao nascer. Baixa 
ingestão de cafeína (50 a 149 mg / dia) foi associado a 13% de risco, a ingestão moderada 
de cafeína (150 a 349 mg / dia) com 38%, e a alta ingestão de cafeína (>350 mg / dia) com 
risco 60% maior de nascimento baixo peso em comparação com a ingestão de cafeína 
muito baixa ou inexistente.

Hahn et al. realizou um estudo prospectivo que agregou 5132 mulheres, na Dinamarca. 
Todas relataram em um questionário que possuem um consumo diário de produtos com 
cafeína. Nesse estudo foi constatado que mulheres que consumiram altas concentrações 
de cafeína no início da gravidez ou que mudaram abruptamente a quantidade de cafeína 
no dia possuíram um pequeno aumento do risco de abortamento espontâneo. Entretanto, a 
associação entre ingerir bebidas que contém cafeína e o aborto foi inconsistente.

Klebanoff et al. relatou que a ingestão moderada de café não será prejudicial para 
gestantes.

Partosch et al. em seus estudos foi verificado que a dose diária de 200 mg de 
cafeína administrada em doses divididas de 100 mg separada por 4 horas de duas doses 
de 50 mg foi considerada seguro para mulheres grávidas.

Li et al. avaliou que o consumo de cafeína na gestação foi associado ao risco de 
aborto. O risco de perda da gravidez aumentou 19% para cada 150mg/dia na ingestão de 
cafeína.

Chen et al. apresentaram resultados que sugerem que a ingestão de cafeína 
influencia na gestação. A alta ingestão materna de cafeína (350-699 mg/dia) foi associado 
a um risco 40% maior de perda da gravidez, sendo que cada aumento de 100 mg/dia, o 
risco aumenta em 7%. 

Rhee et al. em seus estudos avaliou que uma xícara de café adicional por dia durante 
a gravidez estava associada a um aumento de 3% para baixo peso ao nascer.

Voerman et al. em seu estudo prospectivo nos Estados Unidos com 615 mães e 
crianças relataram um risco geral maior de obesidade antes dos 15 anos de idade em 
crianças expostas a qualquer efeito cafeína durante a gravidez. Ainda foram avaliadas 
8879 mães, no qual 8099 tinham informações disponíveis sobre a ingestão materna de 
cafeína durante a gravidez. Dos seus filhos, 7857 possuíam dados disponíveis sobre o 
crescimento de bebês ou crianças e 5562 participaram das medidas de acompanhamento 
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até os 6 anos. No estudo, em comparação às mães que consumiram <2 unidades de 
cafeína por dia durante a gravidez, aquelas que consumiram 6 unidades tiveram seus filhos 
com menor peso ao nascer e maior índice de massa corporal aos 6 anos de idade. Em 
relação ao crescimento, aquelas crianças em que a mãe consumia 6 unidades de cafeína 
por dia tendiam a ser menores na sua estatura, menor peso ao nascer e maior ganho de. 
peso desde o nascimento até os 72 meses. Somente crianças cujas mães consumiram 
6 unidades de cafeína por dia durante a gravidez teve uma maior massa de gordura, 
associando assim a uma maior possibilidade de sobrepeso infantil.

Wierzejska et al. em seus resultados não apontou nenhuma relação com 
consequências para o feto e não relatou riscos com aborto. O estudo revelou que a ingestão 
de cafeína acima de 200 mg / dia resulta em uma diminuição de 60 a 70 g no peso neonatal.

Estudo Desfecho Exposição principal Resultados

Brooten et al. Baixo peso ao 
nascer

Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

O estudo não notou relação 
do consumo da cafeína na 

gestação com baixo peso ao 
nascer.

Weng et al. Aborto Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

O consumo de mais de 200 
mg/dia foram associadas ao 

risco de abortamento.

Rosemary Theroux Aborto Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

Risco de abortamento para o 
consumo acima de 350 mg/dia.

CARE Study Group Cresciemento Fetal Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

Consumo acima de 200mg/dia 
foi asociado uma redução de 
60 – 70g do peso ao nascer, 

com tendência a aumentar de 
forma proporcional à ingestão.

Collier et al. Fenda Labial Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

Resultados inconclusivos, mas 
11% das mães com bebês com 
fenda palatina consumiam mais 

de 300 mg/dia de caféina.
Kuczkowski et al. Aborto Consumo de cafeína mg/dia 

(café, chá, bebidas contendo 
cola e chocolate)

Risco aumentado de aborto, 
com relatos de arritmia fetal 

aguda secundária ao consumo 
da cafeína.

Ekaterina et al. Nascimento 
Prematuro

Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

O estudo não relatou 
associação do consumo da 

cafeína com nascimento 
prematuro.

Jarosz et al. Nascimento 
Prematuro

Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

O estudo não relatou 
associação do consumo da 

cafeína com nascimento 
prematuro.
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Chen et al. Aborto Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

A alta ingenstão de cafeína 
(300-599 mg/dia) foi associado 

a um risco de 40% maior de 
abortamento.

Hahn et al. Aborto Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

O estudo não relatou 
associação do consumo 
da cafeína com risco de 

abortamento.
Klebanoff et al. Aborto Consumo de cafeína mg/dia 

(café, chá, bebidas contendo 
cola e chocolate)

O estudo não relatou 
associação do consumo 

da cafeína com o risco de 
abortamento.

Partosch et al. Aborto Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

No estudo, foi considerado que 
doses de 200 mg/dia, sendo 
doses divididas durante o dia 

não oferecem riscos.
Li et al. Aborto Consumo de cafeína mg/dia 

(café, chá, bebidas contendo 
cola e chocolate)

O estudo relatou aumento de 
19% do risco de abortamento a 
cada 150mg/dia consumidas.

Wierzejska et al. Aborto Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

O estudo não associou o 
consumo de cafeína com o 

risco de aborto.
Rhee et al. Baixo Peso ao 

Nascer
Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

Estudo avaliou que cada xícara 
de café aumenta o risco de 3% 

do baixo peso ao nascer.
Voerman et al. Deficiência 

Ponderal
Consumo de cafeína mg/dia 
(café, chá, bebidas contendo 

cola e chocolate)

Estudo avaliou tendência de 
obesidade de crianças filhos 

de mães que consumiam altas 
doses de cafeína.

Tabela 1 – Descrição dos estudos que investigaram o consumo materno de cafeína durante a 
gestação e seus efeitos adversos incluídos na revisão sistemática da literatura.

4 | 	DISCUSSÃO
Essa revisão sistemática identificou apenas 16 estudos que avaliaram possíveis 

efeitos do consumo materno de cafeína durante a gestação e efeitos adversos no feto 
em seus desenvolvimento. Dentre os estudos mais delineados e analisados, apenas 6 
encontraram associação entre o consumo de cafeína e efeitos adversos na gestação 
em dosagens abaixo de 450 mg/dia. Assim, as evidências atualmente disponíveis são 
insuficientes para que se possa afirmar ou refutar a associação entre o prevalente hábito 
de consumir alimentos ricos em caféina na gestação e a ocorrência de alguma deficiência 
ponderal ou aborto, sobretudo para medidas a baixo de 250 mg/dia.

A capacidade de um estudo identificar a potencial associação entre uma exposição 
e um desfecho depende, dentre outros fatores, da população em estudo, do tamanho e de 
como a amostra é selecionada, do modo como a exposição e o desfecho são aferidos, além 
do adequado controle para fatores de confusão. Entre os estudos que não encontraram 
associação entre consumo materno de caféina e danos ao feto, algumas vantagens e 
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limitações devem ser destacadas. Os estudos de Hahn et al., Wierzejska et al. e Ekaterina 
et al. foram metodologicamente muito bem conduzidos. A exposição foi detalhadamente 
mensurada, incluindo informações sobre as quantidades consumidas e utilizando diferentes 
fontes de cafeína. Todos avaliaram a quantidade de cafeína contida em cada tipo de 
bebida, a qual foi estimada com base em análises laboratoriais conduzidas pelos próprios 
estudos prévios. Ademais, a maioria analisou a variável em mais de duas categorias, 
permitindo a avaliação da dose-resposta. Contudo, as quantidades foram estimadas com 
base em medidas caseiras, incorrendo em possível falta de precisão na estimativa da dose 
consumida. Não houve distinção entre o tipo de café, se solúvel ou em pó, um limitante, 
tendo em vista a diferença na concentração de cafeínas entre eles. Tais estudos em sua 
maioria utilizaram delineamento longitudinal prospectivo, ideal para investigar associação 
entre exposições precoces e desfechos na infância, pois diminui a chance de viés de 
memória. Além disso, realizaram controle para diversos fatores de confusão.

Nos estudos de Rhee et al., Partosch et al. e CARE Study Group encontraram 
associação entre o consumo de cafeína e efeitos sobre o feto. Porém, os efeitos encontrados 
não tiveram uma relevância significativa a ponto de trazer um sério risco a saúde da criança.

Os critérios adotados e as medidas utilizadas para o diagnóstico desempenham 
um papel fundamental nos resultados gerados. Instrumentos de rastreamento possuem 
maior sensibilidade e menor especificidade, tendendo a superestimar as prevalências dos 
desfechos de saúde. Nos estudos de Voerman et al. foi utilizado um amplo espaço amostral 
com diferentes escalas de triagem e foi encontrado a influência do consumo da cafeína 
no baixo peso ao nascer, estatura e tendência a sobrepeso na idade escolar, sendo esse 
estudo favorável aos danos que a cafeína pode causar na gestação. Logo, a associação 
da cafeína e seus efeitos adversos na gestação não pode ser refutada, mas minimizadas 
a consequências reversíveis e que não colocariam a vida da criança em risco à pequeno 
prazo para dosagens a baixo de 450 mg/dia.

Em estudos que envolvem consumo alimentar importa atentar para a complexidade 
da dieta humana. A dieta é composta por uma variedade de substâncias (nutrientes 
essenciais: vitaminas, minerais, lipídeos e aminoácidos; fontes de energia: carboidrato, 
proteína, lipídeos e álcool; toxinas; enzimas; e compostos inorgânicos), que interagem 
entre si, agindo antagônica ou sinergicamente na absorção dos mesmos. Não só em razão 
da complexidade, torna-se difícil a obtenção de dados precisos sobre dieta, visto que os 
indivíduos não recordam com exatidão os alimentos consumidos, mesmo que recentemente. 
Além disso, não são capazes de lembrar com precisão os momentos em que ocorreram 
alterações nos hábitos alimentares. Apesar da dificuldade em avaliar o consumo alimentar, 
essa investigação é imprescindível à epidemiologia nutricional.

Tal dificuldade está presente na mensuração e quantificação do consumo de 
cafeína. A cafeína é encontrada em diversas fontes, sendo a principal o café. Dessa forma, 
a mensuração precisa do seu consumo é de extrema importância para a quantificação da 
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ingestão de cafeína. Esse detalhamento envolve, sobretudo, forma de preparo, diluição, 
tipo de café e porções consumidas.

Em resumo, são poucos os estudos que avaliaram o efeito do consumo de cafeína 
na gestação associado a adversidades no feto, o que não permite confirmar ou refutar o 
risco que a exposição oferece, sobretudo, para o aborto. A presença de baixo peso ao 
nascer e deficiência ponderal foram relativamente mais relatados, mas sem a presença 
de um grande risco a saúde do neonato à pequeno prazo. Considerando a facilidade de 
comercialização da cafeína e que no período entre 2008 e 2015, ocorreram cerca de 1600 
internações/ano por razões médicas relacionadas a procedimentos ligados ao aborto 
mostra-se de suma importância identificar o risco associado ao consumo da cafeína, tendo 
em vista a possibilidade de realização de medidas preventivas aplicáveis ainda na vida 
intrauterina. A atual revisão da literatura mostrou que a resposta a esta importante pergunta 
permanece em aberto. 

5 | 	CONCLUSÃO
A associação entre o consumo da cafeína e adversidades para o feto para dosagens 

a baixo de 450 mg/dia, não pode ser refutada e nem afirmada. 
Estudos que relataram o risco aumentado de aborto apresentaram inconsistências 

na sua metodologia, como baixo espaço amostral e dificuldade em delimitar a caféina como 
causador primário da adversidade.

Estudos que associaram o consumo da cafeína a baixo peso ao nascer, deficiência 
pondero-estatural e até mesmo sobrepeso a partir da idade escolar foram mais rígidos em 
seu método e merecem uma menção honrosa em seus resultados.
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