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El presente artículo constituye un resumen del informe pre- 
sentado a la Fundación MAPFRE, como resultado final del tra- 
bajo de investigación desarrollado durante el año 1985, a raiz 
de una beca concedida en su convocatoria de 1984 para tra- 
bajar sobre ((los efectos de  la ingestión de cafeína y otros pro- 
ductos en la conducción de automóvil es)^. 

n nuestra sociedad es u n  he- 
cho habitual e l  consumo de 
sustancias. que  potencial- 

mente pueden modificar la fisiología 
y la conducta del individuo, con el 
objeto de intentar mejorar el propio 
rendimiento en  la conducción. El 
psicotropo más utilizado para este 
fin es la cafeina, e l  estimulante del 
sistema nervioso central (SNC) más 
consumido en todo e l  mundo. 

En este trabajo veremos cómo la 
cafeina consiguió una disminuci6n 
del t iempo de frenada en la conduc- 
ción real de u n  automóvil, por per- 
sonas voluntarias sanas ante la ex- 
posición de varios estlmulos. y logró 
incrementar signif icativamente la 
atención en varias pruebas psicomé- 
tricas. Sin embargo. cornprobare- 
mos, asimismo, que esta sustancia 
produce efectos colaterales que en 
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Fig. 1.-Formula estructural d e  l a  
1, 3. 7-trimetilxantina (cafeina]. 

determinadas circunstancias pue- 
den ser causa de una destacable ac- 
cidentabilidad. 

El objetivo que pretendemos es la 
divulgación y conocimiento más cer- 
cano de una sustancia consumida 
masivamente. mediante una sucinta 
revisi6n; y, por o t ro  lado, deterrni- 
nar la modificación verificada sobre 
algunos factores neuropsicológicos 
de gran importancia en la conduc- 
ci6n real de  autom6viles. inducida 
por esta droga. 

CAFEINA: CARACTERISTICAS 
FARMACOLOGICAS Y SU 
CONSUMO 

La cafeína es la droga más popu- 
lar en el mundo  (1 ). Pertenece al gru- 
po  farmacológico de las metilxanti- 
nas (Fig. 1). Es de sabor amargo y de 
fácil absorcidn cualquiera que sea la 
vía de administración (2), aunque la 
oral es la más utilizada. Siendo sus- 
ceptible de producir por esta vía irr i-  
tación gbstrica, nduseas y vómitos, 
pudiendo ello evitarse con la inges- 
t ibn conjunta de alimentos, que aun- 
que la retardan, no  reducen su ab- 
sorción (3). Se difunde rápidamente 
por todos los tejidos del organismo 
en u n  termino medio de quince m i -  
nutos, permaneciendo en una con- 
centración piasmhtica aproximada- 
mente constante, durante una hora 
despues de su administración intra- 
venosa, aunque presenta u n  amplio 
rango de variación tanto en anima- 
les como en el hombre (4). La inac- 
tivación farmacológica se produce 
en su mayoría en el hígado (85 por 
100) (4) y su eliminacidn principal- 

mente por  el r i ñón  (S), pudiendo 
también producirse por la leche en 
la mujer lactante, aunque en canti- 
dad insuficiente para generar en el 
recién nacido efectos t6xicos impor-  
tantes (6 ) .  

Se da la circunstancia curiosa de 
que la cafeína fue sintetizada seis 
anos antes de conocerse, en el año 
1826, que era el principio activo más 
importante del té, comprobándose 
posteriormente que esti5 presente 
en numerosas plantas (TABLA I), 
que ya el hombre paleolítico utiliz6 
en forma de brebajes, siendo en la 
actualidad el estimulante de mayor 
consumo en el mundo  (7). 

Esta sustancia no s61o se ingiere 
intencionadamente en su forma ha- 
bitual de  infusión, sino que es u n  i n -  
grediente muy  util izado en bebidas 
n o  alcohólicas (8) y en una amplia 
gama de al imentos en forma de adi- 
t ivo y conservante (9). Esto se ex- 
plica n o  sólo por Is presencia de la 
cafeína en estos productos, sino por- 
que mientras que la cantidad total 
consumida de esta sustancia se va 
incrernentando progresivamente en 
todo el mundo, el gasto aper capitan 
no crece de forma paralela (10). Ello 
tiene una enorme importancia en la 
implantación y mantenimiento de 
u n  hábito alirnentario en una pobla- 
ción sin diferenciación de edades o 
condiciones fisiológicas, así como el 

aprendizaje de su consumo en el fu- 
turo conductor y peat6n ( 1  1 ). 

La cantidad de cafelna consumida 
en los diferentes países difiere en la 
forma y cantidad. El consumo del te 
oscila desde 3,44 Kg. por persona y 
aíio en Irlanda y la escasa cantidad 
de 20 g. por persona y año en Thai- 
landia, este fenbmeno de mayor 
consumo cuanto mayor sea la dis- 
tancia desde su  lugar de origen se 
repite en el caso del café. Y as[, los 
finlandeses son los de mayor consu- 
mo con 12.41 Kg. de cafk por habi- 
tante y arío, seguidos de los restan- 
tes palses nórdicos. En los Estados 
Unidos de Norteamerica, el con- 
sumo en el período de anos com- 
prendidos entre 1960 y 1982 se in- 
cremento en bebidas portadoras de 
cafeina desde 45 a 149 litros por 
pesona y ano (7), siendo de 200 
mgtdiathabitante en un estudio de 
1978 (1  3) y en la actualidad de 246 
rnglpersonafdía en 1986 (7). E n  el 
Reino Unido rpresenta un consu- 
m o  de 165 mgtdialhabitante, y se da 
la circunstancia de que en algunas 
tribus indias de Canadd se llega a 
consumir u n  gramo de cafeína dia- 
riamente por persona. 

Por otra parte, la cantidad mínima 
letal de cafeína en el hombre es de 
57 mg/Kg. de peso (¡.v.) y la mínima 
estimulante oscila entre 85 y 250 
mg. por persona, cantidad que sue- 

- - 

- - 

Fig. 2.-Mejoría del rendimiento en la prueba de Toulouse-Pieron cuando 
se consumió cefeina (3 rngíKg.) frente a la íngeste de placebo. al minuto 
y diez minutos, respactivarnente. (Sa consideró el rendimiento a la pro- 
porción entre el numero de acíertos y el de errores obtenidos en la prueba 
citada.) 
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le contener una taza de café estan- 
darizada (71, equivalente a 3 mg/Kg. 
de peso. 

CAFEINA Y COMPORTAMIENTO 

La cafeína es u n  marcado estimu- 
lante del SNC, que actúa en m u y  di- 
versos niveles del  mismo, manifes- 
tándose con variados efectos con- 
ductales. 

Efectos en el animal  

En el ratón la iiccián estimulante 
produce u n  potente efecto convulsi- 

vante (14). y actúa inhibiendo la sed 
y el apetito (1 5). Tambi6n produce 
un aumento de la actividad motora 
en la rata, potenciando intensamen- 
te su agresividad cuando son  obser- 
vadas en la lucha (16, 17). 

El efecto subyacente m6s constan- 
te en los animales estudiados es el 
incremento de la ansiedad, que se 
pone de manifiesto e n  todas las con- 
ductas observadas (1 8). 

La capacidad adictógena de esta 
sustancia en los animales, se ha es- 
tudiado principalmente en ratas, ob- 
teniendose u n  efecto adictogeno n o  
m u y  importante, aunque existe un 
destacable efecto reforzador de la 

conducta s in observarse signos de 
abstinencia una vez que se le retira 
el fhrrnaco (19). Por otro lado, es in- 
teresante constatar que la cafeína 
fue la primera droga, junto con algu- 
nos farmacos de muy diversa estruc- 
tura qulmica y distinto perfil farma- 
cológico. todos ellos n o  opiáceos, 
que reprodujeron en ratas y ratones 
n o  adictos una serie de signos y sin- 
tomas m u y  similares al sindrome de 
abstinencia a la morf ina (20). Esto 
tiene especial importancia a la hora 
de conocer el mecanismo int imo de 
c ie r to  t i p o  d e  compor tam ien to ,  
como es en el estado adictivo, y ade- 
más para conocer los factores sub- 

TABLA I 

Bebidas y plantas en las que est6 presente la cafei- riedades: Coffea ursbica culta o café común, que 
na (40. 41 ): produce Brasil. Puerto Rico (el más cotizado), Co- 

- Guerana: es un preparado que se obtiene a par- lombia, Honduras, Guatemala. Nicaragua. Costa 

tir de las semlllas de una planta perteneciente a Rica y El Salvador entre los paises m k  destaea- 

la familla sapinddceas, semejantes a las geranis- bles. Coffee arabica moka produce un café de 

les, concretamente de la Paullinia cupana o Pau- grano aromátiao y pequeño. 

Ilinia sorbilis; es ligeramente amarga y astrin- El grupo CoHea liberica, muy polimorfo tiene 

gente. De utilización frecuente en Sudemdrica, un  área de distribucion extensa, en especial en 

donde se ingiere tambiCn como alimento. el continente africano. 

- Yoco: extraido de la corteza de la Paullinia yoco Por último, el grupo Coffea canephora cultiva- 

o scarlatina, esta planta pertenece a la misma fa- do en Guinea. 

milia que la citada anteriormente. La cafeina es el principal principio activo del 

- Mete: proviene del llex paraguariensis, una plan- eaf4 y representa la fuente mas importante de in- 

ta arbórea de una especie de abeto, que puede gestión de la cafeina en la dieta alirnentaria en 

alcanzar hasta los 20 m. de attura y cuyas hojas todo el mundo (13). El cafe tiene un aroma del 

se preparan en infusión en el interior de una c6s- que son responsables mbs de 600 compuestos, 

cara de calabaza, llamada tambibn mate, para ser la presencia de una pequeña cantidad de elemen- 

sorbida en una ctbombillan gsneralmente de tos sulfurosos le ayudan a producir su caraae- 

plata. ristico olor, mientras que en el té no sobrepasan 

Su uso es muy antiguo, ya los indios prsco- de 300 los compuestos presentes necesarios 

lombinos masticaban las hojas verdes, y en la ac- para dotarle de su aroma tipico (7). 

tualldad es una bebida corriente en varios paises - Cok: género de plantas arbóreas cuyas especies 

de Arnbrica del Sur, particularmente en Argenti- son todas africanas. Proviene de la Cola vera y 

na, Brasil y Paraguay. Cola acuminsta. Proceden de Sudbn, donde es 
- Td: procedente de una planta arbórea (Thea si- costumbre la mastlcacibn de sus semillas para 

nensla) que puede alcanzar hasta 10 m. de altu- aprovechar los efectos tonicos y estimulantes. 

ra, aunque para el cultivo industrial se evita que De esta semilla proceden les bebidas carbona- 

sobrepase de 1,5 m. para facilitar la recoleccián tadas mbs populares del mundo, conteniendo 

de las hojas, que son perennes, elipticas, oblon- entre otros principios activos cafeina. en una 

gas, corikceas y dentadas. cantidad aprowimada de 50 mg1360 C.C. de be- 

E l  te es ariginarlo de una zona geogrbfica com- bida. 

prendida entre Bírmania septentrional, China su- Principales plantas que contienen cafeina o princi- 
roricsntal y Vietnam Central. pios activos semeiantes y dosis en las que est6n pre- 

Contiene pequeñas cantidades de teofilina, sentes (40): 
que es el broncodilatador de mayor uso clinico 
en la actualidad, y la teobromína, un  débil esti- 
mulante del SNC. Contenido de Dosis del alculoide - Cacao: es un árbol (Theobroma cacao) originario caleins u otro por rs&n 
de ArnBrica, de 12 a 20 m. de altura. su fruto es alcaloide estandarhada de 
una baya voluminosa llamada mazorca, apepine- semejante (Y)  bebids (rng.1 
da, de color amarillo que contiene de 20 a 40 se- 
millas. con las que se produce chocolate una vez Cacao 2-2,5* 50 
secas y pulverizadas. Contiene manteca de ca- Caf4 0,75-1.5 50- 1 O0 
cso. cafelna y tsobromina. Cola Ap ro~ .  2 25-100'. 

- Celé: semilla de Ia Coífea arabica, procedente de Guaranl 4-5 7 
un l rbol  en Etiopia. Es el grupo m6s importante, Mate 0,5-1,5 50-150 
incluya las especies: Coffea ar6bica congensis y Té 2.3 SO-300 
stenophylla; la primera es la m6s importante, ya YMO Aprox. 3 ? 
que suministra el 90 por 100 del cafb consumi. 
do. La planta del cafb es de gran adaptabilidad (*) Teobromine. ( O * )  Bebidas carbonatadas que 
geográfica y, por ello, se conocen mhltiples va- contienen cola. I 
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yacentes de la acción de algunas 
drogas sobre el  comportamien- 
to (21 1. 

Efectos en el hombre 

Los efectos comportamentales 
más frecuentemente observados, 
son la disminución de la somnolen- 
cia y la fatiga, mejoria de la función 
cognitiva perceptual (22) e incre- 
mento de la asociación de ideas, 
aunque la habilidad adquirida re- 
cientemente en la que están presen- 
tes la coordinación musculsr y el 
tiempo cronometrado puede em- 
peorar (6). 

La cafeina incrementa el estado 
agresivo (12) y no puede descartar- 
se que el propio sujeto ayude a libe- 
rar su hostilidad como consecuencia 
de saberse bajo los efectos de un es- 
timulante (23). Este incremento pue- 
de acompañarse de cambios de ca- 
rhcter y de conducta (24). En cuanto 
a la capacidad adictogena, parece 
que se manifiesta mas psicológica- 
mente que desde un punto de vista 
orgánico. Cuando se consume si- 
multáneamente con el alcohol, he- 
cho muy frecuente tratando de miti- 
gar los efectos depresores de este 
en la conducción aumenta el consu- 
mo de alcohol (25) y la asociación de 
ambos no excluye su toxicidad, por 
el contrario, los efectos producidos 
sob re  e l  S N C  s o n  i m p r e d e c i -  
bles (261, y, además, sin que en nin- 
gún momento los niveles de alcoho- 
lemia se reduzcan por la ingestión 
conjunta de cafeína (27). Por último, 
también es destacable el incremen- 

to del ritmo cardíaco y, en personas neuropsicol6gicos en los conducto- 
sensibles, tiene una acción arritm6- res estudiados: 
gena cardíaca que puede producir 
extrasistoles ventriculares (28) y an- 
gina de pecho. 
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1 mqa 10 mln. 

Han sido estudiados 14 volunta- 
CAFEINA Y CONDUCCION rios seleccionados según el Real De- 

creto 1467182 ( a B O E ~ ~ ,  6 julio I982), 
Tras breve revisión precedente ex- de los que cinco fueron mujeres (35 

pondremos la modificación obteni- por 100) de edades comprendidas 
da en una prueba real de conduc- entre dieciocho y veinticuatro años 
ción de automóviles bajo los efectos (22,4+0,5), período vital de mayor 
de cafeina de algunos pariimetros accidentabilidad (29) y que reUnen 

Fig. 3.-Porcentaje de omisiones obtenidas en el número de nciertos en 
13 sujetos a los que se les valoró durante uno y diez minutos. respective- 
mente, desde el comienzo de la prueba de Touiouse-Pibron, cuando con- 
sumieron cafeina (3 mg/Kg.) o placebo ("pc0.05. **p<0.01). 

En general, todos los efectos 
conductales colaterales de la 
csfeína en el hombre, son de 
carácter perjudicial por el 
incremento de la 
accidentabilidad; aunque 
depende de la dosis y de la 
susceplibilidad individuel. 
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unas caracteristicas farmacocineti- 
cas respecto a la cafeína ideales 
para ser extrapolabtes al resto uni- 
versal de conductores (uno de los 
sujetos no realizó la segunda valora- 
ción de la prueba por enfermedad 
súbita ajena al experimento). 

Todos los conductores estaban en 
posesión del carné de conducir cla- 
se B, con una antigüedad media de 
expedición de 2,9I0,5 anos y condu- 
ciendo vehículos habitualmente una 

m c l l ~ n .  

hora diaria (1,08+0,2) por término 
medio. 

E l  64 por 100 de los sujetos son 
consurnidores diarios de cafeina 
(162,2, 50,8 mg.), de los que el 7 por 
100 la consumen en forma de los 
cuatro alimentos estudiados (café, 
te y colas) y el 21 por 100 en forma 
de té y café, distribuyendose las pre- 
ferencias segun la TABLA II. 

Ninguno de los individuos estu- 
diados consumió medicamento al- 
guno quince días antes de la prue- 
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ba, aunque el 50 por 100 son fuma- 
dores habituales (20 cigarrilloddia). 

Plrmbo 

1 mln 10 mlr. 

Cada sujeto fue sometido a dos 
sesiones experimentales distantes 
entre si veinticuatro horas. En la pri- 
mera se les ofreció aleatoriamente 
fosfato de cafeina (3 mg/Kg.) mezcla- 

Fig. 4.-Porcentaje de errores obtenidos en 13 sujetos a los que se les va- 
loró durante uno y diez minutos, respectivamente, desde el comienzo de 
la prueba de Toulouse-PíBron, cuando consumieron cafefna (3 mgíKg. o 
placebo (*p<0.05. '*p<0.01). 

da con café descafeinado (2 g. Nest- 
Ié@) caliente y azucarado o bien pla- 
cebo de similar contenido, excepto 
el fosfato de cafeina, distribuybndo- 
se el conjunto de los sujetos en dos 
grupos iguales, en la segunda se- 
sión se procedió de manera inversa 
a la citada. A los sesenta minutos de 
la ingestión de las sustancias men- 
cionadas realizaron una prueba au- 
tomovilística consistente en la per- 
secución con un vehículo, ocupado 
por el sujeto experimental, de otro 
precedente a una distancia (8 m.) y 
velocidad (40 Km/h.) constantes en 
el circuito experimental de Mósto- 
les, propiedad de la Dirección Gene- 
ral de Tráfico. Cada sujeto debía fre- 
nar, partiendo inicialmente el pie del 
acelerador, cada vez que apareciera 
desde el vehículo precedente esti- 
mulos acústicos (claxon o silbato) o 
luminosos (luz roja trasera), en la 
primera y segunda sesión, cada una 
de las cuales constaba de siete estí- 
mulos en total (tres luminosos y cua- 
tro acústicos). En el interior del ve- 

TABLA III 
RISTICAS QENERALES DEL SUJETO Y MATERIAL UflUZADO EN EL 1 kESENlE TRABM.  PAR* MAS DETAUE VER LA IECEDN DE .MATl%IALr 

Numero de personas: 14 voluntarios, uno de ellos no realizó la segunda valora- 
ción por enfermedad subita, ajena al experimento. 

Sexo: 9 hombres/5 mujeres. 
Edad: 22.420.5 años. 
Clase de carne de conducir: Exclusivamente B. 
Antigüedad del mismo: 2,9+0,5 años. 
Tiempo de conducción diario: 1.0840.2 h. 
Consumo diario de cafeína: 162,2250.8 mg. 
Porcentaie de consumidores diarios de cafeina: 64 %. 
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La cafeína es la droga más 
popular y de mayor consumo 
en el mundo. Es de sabor 
amargo, se ingiere 
usualmente por vía oral y se 
difunde rhpidarnente por los 
tejidos del organismo. Es 
muy utilizada en alimentos y 
bebidas no alcoh6licas. 

TABLA V 
TiEMPO PROMEDIO DE FRENADA OBTENIDO EN UNA PRUEBA DE 

CONOUCCION REAL REALIZADO EN UNA PISTA PREPARADA, A CADA 
CONDUCTOR SE LE PRESENTO ALEATORiAMENTE TRES ESTIMULOS 

LUMINICOS Y CUATRO ACUSTiCOS (DOS CON EL CLAXON Y DOS CON 
SILBATO) (*P<O.W)f EEM 

hiculo perseguidor, además del con- 
ductor estudiado, se dispuso un ob- 
servador que procedió a cronome- 
trar manualmente accionando el 
cronómetro al mismo tiempo que se 
producía el estimulo del vehículo 
precedente (se convino previamente 
entre el cronometrador y la persona 
que accionaba los estlmulos el lugar 
exacto donde debían aparecer}. 

En el curso del tiempo que duró la 
experiencia se les reatizó una bate- 
ría de pruebas, en las que se valoro 
en tiempos determinados: 

, 

1. Actividad motora (visomoto- 
ra) Trail making. Esta prueba 
valora las características per- 
ceptivomotrices visuales, así 
como la funcionalidad asocia- 
tiva cerebral en relación con el 
sentido visual. 

2. Valoración de la función adre- 
nérg ica  (Charney y cols.. 
1984) (30). En  un cuestionario 
se indica a cada individuo uno 

J Cafeina (3 mg/Kg.) Placebo 
i' Estimulo Tiempo promedo de fre- 7Fernpo promedio de frenada 

j2 ¡centésimas de rqu"do) ktnt6simes de segundo) 

S LUZ 75k4 71 1 4  
fl n=35 n=35 

Claxon 5St4@ 73-18 
n=25 n=26 ' Silbato 72f 4 7 M E  
n=2k n-27 

o varios de los estados com- 
portamentales con los que se 
identifica, y se le pide que lo 
exprese en una escala visual 
con un trazo de izquierda a de- 
recha, hasta un límite máximo 
de 100 m m. Valorándose pos- 
teriormente haciendo coinci- 
dir los 100 mm. con el porcen- 
taje mhxirno. 

3. Valoración de la funcion adre- 
nérg ica  (Charney y cols., 
1984). Se ofrece una escala de 
sintomas comportamentales 
mediante la cual se intenta 
cuantificar el grado de severi- 
dad de los mismos. 

4. Valoraci6n de la atención-vigi- 
lia (Toulouse, Piéron). 
Es una prueba que exige una 
gran concentracibn y resisten- 
cia a la monotonía. Consiste 
en señalar los cuadritos igua- 
les en una página que contie- 
ne 1.600 cuadritos desiguales, 
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RESULTADOS Y DISCUSIONES 

Mejoría de la vigilancia 

La atención difusa, así como la 
concentrada o tambibn llamada vigi- 
lancia, no  son elementos que cons- 
tituyan parte de la inteligencia, pero 
son factores indispensables para el 
desarrollo de la misma (31 ). La vigi- 
lancia es de una importancia rele- 
vante en la adquisición de nuevas 
experiencias y para el reconocimien- 
to y concepcidn de los problemas a 
resolver, elementos característicos 
en la conducción. Los datos obteni- 
dos en este estudio, así como los pu- 
blicados por otros autores de diver- 
sas investigaciones, coinciden en se- 
ñalar que la cafeine mejora notable- 
mente la vigilancia (22, 32, 50). 

En la prueba que valora la activi- 
dad visomotora ocular (Trail ma- 
king) hay una disminución destaca- 
ble en el número de errores cometi- 
dos en el curso de la misma, aunque 
no disminuyera el tiempo de realiza- 
ción cuando se consumio cafeína. 
Por tanto, mejoró notablemente la 
actividad perceptiva y oculomotora 
vísual, probablemente por existir 
una mejor atención concentrada 
merced a la cafeina (ver TABLA IV). 

Los datos obtenídos en la prueba 
de Toulouse-Pieron también confir- 
man el incremento de la vigilancia 
por la disminución del número de 
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Fig. 5.-Representación grefica del porcentaje medio de individuos que al 
ingerir cafeina (3 mg/Kg.) o placebo. tuvieron sintomas adrenérglcos (ver 
Material y Métodos) en e l  tiempo que se indica en el eje de abscísas (pa- 
nel E). En el panel A se puede observar la distribución de la intensidad sin- 
tomatologics según los grados leve (.), moderado (A )  o muy intenso (.). 
El trazo vertical es el EEM (p<0.05). 

errores y omisiones con una marca- 
disima significación estadística, a 
pesar de no registrarse modificación 
con la cafeina del número de acier- 
tos respecto a cuando se consumió 
placebo (ver Figs. 2, 3 y 4). La citada 
mejoría de la atenci6n concentrada 
por la cafeína, puesta de manifiesto 
en esta prueba, no puede determi- 
narse si es debida a: 

- Un aumento de la capacidad 
de concretar la atención en una 
orientación determinada. 

- Un incremento de la distribu- 
cien de la atención cuando el 
intelecto se orienta simultá- 
neamente en varias direccio- 
nes para realizar un trabajo 
continuo de analisis/síntesis. 

- Un aumento de la capacidad 
de concretar la atención en un  
solo tema, durante un tiempo 
prolongado. 

- Por último, a causa de un efec- 
to sumatorio de los tres pun- 
tos enunciados snteriorrnente. 

Por otro lado, hay que considerar 
los resultados aparecidos en la prue- 
ba de la conducción real, en la que 
tarnbikn se pone de manifiesto una 
mejoría franca de la vigilancia, sobre 
todo cuando se utilizo como estimu- 
lo de reacción el claxon (TABLA VI. 

gran diferencia de potencia acústica 
entre ambos estímulos (claxon y sil- 
bato) y a que la luz de freno no sea 
un estímulo tan llamativo durante 
las horas de luz solar como el 
claxon, sobre todo cuando la se- 
cuencia de los estímulos no es espe- 
rada por el conductor estudiado. 

Para que estos resultados puedan 
ser extrapolables al resto de la po- 
blación, es necesario considerar bre- 
vemente algunos factores distorsio- 
nantes. Tales como la influencia del 
tipo de personalidad del conductor 
en los efectos más subjetivos de 
esta sustancia (3), el consumo habi- 
tual de cafeína y10 sustancias que 
pueden disminuir (34) o incrementar 
ciertos efectos, como ya se comen- 
tó; así como la variabilidad humana 
respecto al metabolismo y elimina- 
ción de esta droga (351. 

EFECTOS COMPORTAMENTALES 

Estos efectos pueden consíderar- 
se de rdpida aparicibn, ya que la ma- 
yor intensidad se registra por lo ge- 
neral a los treinta minutos y son te- 

Esa misma línea se mantiene con los lativamente constantes, para desa- 
otros dos estímulos restantes (silva- parecer en torno a las dos horas 
to y luz de freno), aunque estadísti- (Figs. 5 y 6 TABLA VI). 
camente no se produzca una dife- En general, todos los efectos com- 
rencia significativa, debido proba- portamentales de la cafeína en la 
blemente, en el caso del silbato, a la conducción pueden considerarse in. 
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Los efectos 
comportamen tales humanos 
son la disminución de la 
somnolencia, de la fatiga y 
mejora la función cognitiva 
percepfual. Sin embargo, 
incrementa el estado 
agresivo y otros efectos 
indeseables. Ha y claras 
evidencias de que la cafeitia 
actúe evitando la accidn 
sedante natural de varios 
neurotransmisores 
cerebrales. 

desables, incluso el aumento de la 
euforia que puede ocasionar verda- 
deras distorsiones perceptivas y 
emocionales. Merece especial refe- 
rencia el aumento del nerviosismo y 
la ansiedad, dos factores esenciales 
en el incremento de la accidentabili- 
dad en la conducción. 

¿Por que tomamos bebidas conte- 
niendo cafeina? Como se cita ante- 
riormente la cafeína aumenta el es- 
tado de ánimo, mejora el humor y 
excita el cerebro, sobre todo, en lo 
que concierne a la atención. Hay cla- 
ras evidencias de que el cafe contie- 
ne un antagonista opihceo (7) y la 
propia cafeina actúa evitando la ac- 
ción de un sistema cerebral como 
son las endorfinas, encefalinas, y di- 
norfinas (36, 37), que ejercen un 
efecto ansiolítico y sedante natural, 

junto a otro neurotransmisor de 
efecto similar llamado adenosina, 
que también aniagoniza la cafeína 
(38, 39). Hay una enorme cantidad 
de personas que en determinado 
momento del dia o en trabajos can- 
sados y tediosos, necesitan incorpo- 
rar a su dieta una cantidad de este 
principio activo. 

CONCLUSIONES 

La cafeína a la dosis de 3 rng/Kg. 
produce un aumento significativo d e  
la atención concentrada (vigilancia) 
en la conducción real, por un destaca- 
ble incremento del rendimiento de 
aquella tarea que exija gran concen- 
tración y resistencia a la monotonía, 

a expensas de la reducci6n del nú- 
mero de errores cometidos. Tenien- 
do, por tanto, como consecuencia, 
una mejoría en el proceso percepti- 
vo y cognitivo del conductor, que 
puede redundar en la evitación de 
accidentes. 

Sin embargo, los efectos compor- 
tarnentales colaterales se conside- 
ran indeseables, aunque a las dosis 
estudiadas en este trabajo, no  deben 
considerarse peligrosas para la con- 
ducción a juzgar por los datos obte- 
nidos. No obstante, es presumible 
que en individuos con trastornos 
previos de la personalidad pueden 
representar u n  incremento de la 
i r r i t ab i l i dad  y nu lo  aprovecha- 
miento de otros efectos positivos, lo 
que conduce a un posible incremen- 
to de la accidentabilidad. 

TABLA VI 
EFECTOS CQMPORTAliiiENTALES DE LA C&FBMA. GUANTIFIWOS POR LOS P-PiOS SUJETOS (si=lrl) WD1ANTP liNk 

I E$CAU WUAL DESIDE LA IZWIERUA A OERECHA bE UNA UNEA HASTA 100 MILMETRO$, MSPUES DE LA 
IMGEsTtON DE 3 mg/Kg. DE CARlMA O DE PLACERO, k PARTlR DEL TiEMPD INOIC400. REMESENTAhdDOS€ EL 

1 PRQMBMQ DE LA ESCALA OaTMPDP Imrn.fIiEM CP<B.W 
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