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Consumo, efectos percibidos y conocimientos de las bebidas energéticas en estudiantes
universitarios de nutricion
Autor: Galarza Yesica (yesisolgalarza@gmail.com) Universidad Isalud

Introduccidn: las bebidas energéticas se han encontrado en aumento en estudiantes universitarios,
incrementandose en periodos de examenes o presentaciones. Objetivo: Conocer el consumo y cuales
son los conocimientos que tienen los estudiantes universitarios de la licenciatura en Nutricién de CABA
y AMBA sobre estas bebidas. Material y métodos: Se realiz6 un estudio observacional descriptivo
transversal. Se analizaron las encuestas de 120 estudiantes universitarios de la licenciatura en
nutricién tanto de Gran Buenos Aires como de Ciudad de Buenos Aires. El 75% de la muestra fue
conformado por mujeres. Se indagd acerca del consumo de bebidas energéticas, motivo, efectos
percibidos y sobre los conocimientos que tienen sobre las mismas. Resultados: el 37,3% de los
encuestados refiri6 consumir bebidas energéticas el ultimo mes, el 40,9% refiri6 consumirlas de forma
ocasional (2 bebidas al mes), lo mas nombrado a la hora de preguntar sobre el motivo de consumo fue
para tener mas energia con el 54,5% de los encuestados. El 52,3% no las consume mezcladas con
alcohol. Dentro de las palabras mas mencionadas dentro de los ingredientes fueron la cafeina y
guarana y sobre los efectos benéficos de estas bebidas resalté para obtener mas energia. Dentro de
los efectos perjudiciales lo mas nombrado fue las palpitaciones y taquicardia.

Conclusiones: El 37,3% de los estudiantes universitarios de la Licenciatura en Nutricién encuestados
refiri6 haber consumido bebidas energéticas en el ultimo mes, siendo la mayoria consumidores
ocasionales (1 a 2 latas por mes). El principal motivo de consumo fue la busqueda de mayor energia
(54,5%). Aunque se identificaron efectos adversos como palpitaciones y taquicardia, no todos los
consumidores manifestaron haber percibido efectos negativos inmediatos. Ademas, el 52,3% sefialé
no consumirlas mezcladas con alcohol. En relacién con los conocimientos, la mayoria de los
estudiantes pudo reconocer correctamente los principales ingredientes (cafeina y guarana) y efectos,
lo cual refleja un buen nivel de conocimiento tedrico sobre estas bebidas.

Palabras claves: Bebidas energéticas, estudiantes universitarios, nutricion, cafeina.

Consumption, Perceived Effects, and Knowledge of Energy Drinks among Nutrition University
Students
Author: Galarza Yesica ISalud University

Introduction: Energy drink consumption has been found to be increasing among university students,
particularly during exam periods or presentations. Objective: To determine the consumption habits
and knowledge that Nutrition undergraduate students from CABA and AMBA have regarding these
beverages. Materials and Methods: A cross-sectional descriptive observational study was
conducted. Surveys from 120 Nutrition undergraduate students from both Greater Buenos Aires and
the City of Buenos Aires were analyzed. The sample was composed of 75% female students. The
survey inquired about energy drink consumption, reasons for consumption, perceived effects, and the
students' knowledge about these beverages.

Results: 37.3% of respondents reported consuming energy drinks in the last month, with 40.9%
indicating occasional consumption (approximately 2 drinks per month). The most frequently
mentioned reason for consumption was to gain more energy, cited by 54.5% of participants.
Additionally, 52.3% stated that they do not consume energy drinks mixed with alcohol. The
ingredients most frequently mentioned were caffeine and guarana, and the most highlighted perceived
benefit was obtaining more energy. Among the adverse effects, palpitations and tachycardia were the
most commonly reported. Conclusions: 37.3% of the surveyed Nutrition undergraduate students
reported consuming energy drinks in the last month, with most being occasional consumers (1 to 2
cans per month). The primary reason for consumption was to gain more energy (54.5%). Although
adverse effects such as palpitations and tachycardia were identified, not all consumers reported
experiencing immediate negative effects. Furthermore, 52.3% stated that they do not consume these
drinks mixed with alcohol. Regarding knowledge, the majority of students were able to correctly
identify key ingredients (caffeine and guarana) and their effects, reflecting a good level of theoretical
understanding of these beverages.

Keywords: Energy drinks, university students, nutrition, caffeine.
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1. INTRODUCCION

Las bebidas energéticas, de venta libre, fueron disefiadas para aumentar la resistencia fisica,
mejorar la concentracion y el estado de alerta. Sus principales consumidores son adolescentes
y adultos jovenes, quienes las usan para mejorar el rendimiento intelectual, integrarse
socialmente o contrarrestar los efectos del alcohol. Este consumo es especialmente frecuente

en estudiantes universitarios durante épocas de exdmenes o presentaciones.

Aunque han ganado popularidad global, incluso con restricciones en algunos paises como
Turquia por su alto contenido de cafeina, estas bebidas también presentan riesgos para la salud.
Su consumo excesivo se ha relacionado con efectos secundarios como palpitaciones,
hipertension, alteraciones del suefio, arritmias, convulsiones e incluso muerte subita,
especialmente cuando se combinan con alcohol. La cafeina, su principal ingrediente activo,

puede generar dependencia, intoxicacion y afectar negativamente la salud fisica y mental.

Pese a su consumo generalizado, ain no se conocen completamente los efectos de todos sus
componentes. Esto justifica la necesidad de estudiar los habitos de consumo, los efectos
percibidos y el nivel de conocimiento sobre estas bebidas en una poblacion particularmente

expuesta: los estudiantes universitarios.

Este trabajo se enfoca en estudiantes de nutricion del AMBA, con el objetivo de aportar
evidencia util para futuras estrategias y programas de educacion en salud dirigidos a la
poblacion joven, especialmente a estudiantes universitarios. Se busca prevenir el consumo
excesivo de bebidas energéticas y corregir percepciones erroneas sobre sus supuestos
beneficios, mediante la promocion de una educacion que permita concientizar sobre sus riesgos

y efectos reales.



2. MARCO TEORICO

2.1 Definicién conceptual:

Las bebidas energéticas son bebidas no alcohdlicas que tienen en su composicion ingredientes
como taurina, glucuronolactona, cafeina e inositol, acompafiados de hidratos de carbono, de

vitaminas y/o minerales u otros ingredientes autorizados.

2.2 Marco Legal:

La ANMAT (Administracion Nacional de Medicamentos, Alimentos y Tecnologia Médica) a
través de la disposicion 6611/00 catalog6 a las bebidas energizantes como suplementos

dietarios, estos son regulados por el articulo 1381 del CAA (codigo Alimentario Argentino).

Segun el CAA, se entiende por suplemento dietario a aquellos productos destinados a
incrementar la ingesta diaria habitual, suplementando la incorporacion de nutrientes a la dieta
de las personas sanas que, no encontrandose en condiciones patoldgicas, presenten necesidades

basicas dietarias no satisfechas o mayores a las habituales.

Dentro de la disposicion 6611/00 se establecieron valores maximos permitidos: cafeina
35mg/100ml, taurina 400 ml/100ml, glucuronolactona 250 mg/100ml, inositol 20mg/100ml y
se incorpord el uso de varias leyendas dentro del rotulado: “consulte a su médico antes de

bR 13 2 ¢

consumir este producto”, “no utilizar en caso de embarazo, lactancia, ni en nifios”, “mantener
2 13

fuera del alcance de los nifios”, “personas de edad o con enfermedades deben consultar al

médico antes de consumir este producto”.

La ANMAT a través de la nueva disposicion 3634/05 establece los valores maximos
permitidos: Taurina: 400 mg./100ml, glucuronolactona: 250 mg./100ml, cafeina: 20
mg./100ml; inositol: 20 mg./100 ml. De esta manera, la cantidad de cafeina permitida pas6 de
35mg a 20 mg por cada 100ml, a partir de esta disposicion. Dentro de las nuevas exigencias se
encuentra el rotulado, estos productos deben llevar la leyenda: “el consumo con alcohol es

nocivo para la salud”. (¥



2.3 Resenia historica:

El primer registro de bebidas energizantes se remonta a 1906, cuando una de las més conocidas
marcas de gaseosas colas, se ofrecia por proporcionar energia donde sus efectos estaban dados
por sus altas concentraciones de cafeina @. Posteriormente en 1926, en el Reino Unido, aparece
una bebida creada por William Owen con el propoésito de generar una fuente de energia para
ayudar a la recuperacion de pacientes enfermos. A partir de 1938 dicho producto se

comercializa hacia nuevas compafiias. ¢

Estas bebidas evolucionan en Asia en la década de 1960, en el proceso de busqueda de
alimentos para aumentar la energia y disminuir el agotamiento fisico y mental ; en 1962
aparece en el mercado una empresa japonesa, Taisho Pharmaceuticals, lanz6 Lipovitan D, una
de las primeras bebidas energéticas, que aun domina el mercado japonés, compuesta por
taurina, vitaminas del complejo B, niacina y ginseng. En la misma época, en Tailandia, se
produjo una bebida a la cual se le agregd, ademds de los anteriores, cafeina y aziicar.) Durante
los afios 1970 y 1980 la industria de bebidas colas iniciaron la produccion de diferentes
productos con altas concentraciones de cafeina, azucar, e incluso mezclas con guarand, pero
con el surgimiento de la mas conocida bebida energizante en Austria en 1987 y su posterior
llegada a Estados Unidos en 1997; el comercio de dichas bebidas comenz6 a aumentar

exponencialmente a nivel mundial.®

2.4 Tipos y composicion:

Se estima que existen mas de 300 variedades de bebidas energéticas en el mundo. Entre sus
principales componentes se encuentran principalmente la cafeina y la taurina en
concentraciones variables. Ademas, se les adiciona azlcar ya que es una fuente de energia
rapida. Entre los demas ingredientes podemos encontrar en ginseng, guarand y extractos de té

verde.

e 2.4.1 Cafeina

La mayoria de las bebidas energéticas contienen cafeina como ingrediente activo debido a su

efecto estimulante en el sistema nervioso central. La cafeina tiene una estructura quimica



similar a la de la adenosina, lo que permite que la cafeina se adhiera a los receptores de
adenosina. El bloqueo de la adenosina a las neuronas hace que se detengan los efectos que
promueven el suefo de la adenosina, lo que hace que las neuronas se aceleren en lugar de
disminuir.”” La cafeina también aumenta la secrecion de epinefrina que conduce a cambios
metabolicos secundarios que pueden modificar positivamente el rendimiento fisico o mental.®)
Muchos estudios también confirman su capacidad para mejorar el estado de &nimo y el estado
de alerta,®"') el rendimiento del ejercicio,®!? la velocidad a la que se procesa la informacion,

la conciencia, la atencién y el tiempo de reaccion. 3

2.5.1.1 Mecanismo de accién

2.5.1.1.1 Sistema nervioso central

Produce efectos psicoestimulantes. El bloqueo de los receptores adenosinicos, es el mecanismo
con mayor importancia en las acciones psicoestimulantes de la cafeina. La adenosina es un
neurotransmisor inhibidor que disminuye la afinidad por su receptor de neurotransmisores
excitadores como la dopamina, noradrenalina y serotonina; y aumenta la liberacion del
neurotransmisor inhibidor GABA. La cafeina, al bloquear las acciones de la adenosina, produce
indirectamente efectos estimulantes al potenciar la accion de neurotransmisores excitadores y

disminuir la accidén de neurotransmisores inhibitorios.

Esta psicoestimulacion es dosis-dependiente: a dosis bajas, las xantinas reducen la sensacion
de cansancio, aumentan la capacidad de mantener un esfuerzo intelectual y tienden a producir
insomnio; con dosis altas aparecen nerviosismo, temblor, hiperestesia, hiporreflexia,
alteraciones maniacas y convulsiones. En pacientes epilépticos pueden producirse

convulsiones atin con dosis terapéuticas. (14

También estimula los centros respiratorios bulbares. Aparentemente esta accion se produce
debido a un incremento en la sensibilidad de los centros bulbares a las acciones estimulantes

del CO2 y aumenta el volumen respiratorio por minuto. (%

2.5.1.1.2 Sistema cardiovascular

Ejerce un efecto indtropo positivo sobre el miocardio y un efecto crondtropo positivo sobre el
nodo sinoauricular lo que determina un aumento transitorio de la frecuencia cardiaca, en la

fuerza de contraccion, en el volumen minuto cardiaco y en el trabajo cardiaco.



A dosis elevadas el aumento del efecto sobre el nodo sinuauricular puede generar taquicardia,
extrasistoles u otras arritmias ventriculares. En el sistema vascular, a dosis normales, induce
vasoconstriccion, probablemente como consecuencia del bloqueo de los receptores para la
adenosina localizados en el musculo liso vascular. En el sistema vascular periférico, induce un
aumento de la resistencia vascular y un ligero incremento de la tension arterial (tras el consumo
agudo, no con el crénico), que es probable que se deba al efecto sobre el musculo liso vascular

y la inhibicion de la fosfodiesterasa. (!9
2.5.1.1.3 Sistema renal

Relaja la musculatura lisa. Produce broncodilatacion por un mecanismo que no esta totalmente
dilucidado, aunque se deberia en su mayor parte a la inhibicion de las fosfodiesterasas, aumento

del calcio intracelular, y el bloqueo de los receptores de adenosina. (!>

2.5.1.1.4 Sistema musculo esquelético

Incrementa la contraccion voluntaria de los musculos esqueléticos, aumenta la fuerza de

contraccion y reduce la fatiga. (19

2.5.1.1.5 Tracto gastrointestinal

Estimula a las células parietales generando un aumento de la secrecion de acido géstrico. 19
También incrementa el peristaltismo ya que aumenta la respuesta contractil al estimulo
nervioso y a cualquier otro estimulo y relaja la musculatura lisa de las vias biliares, asi como

la del cardias e intestino. %
2.5.1.1.6 Metabolismo

Aumenta la glucogenolisis y la lipdlisis, aunque los incrementos de los niveles séricos de

glucosa y lipidos por lo general no revisten importancia fisioldgica en el ser humano. ¢
2.5.1.1.7 Toxicidad

Se reconoce que hay diferencias importantes en cuanto a la cantidad de cafeina que consumen
los diferentes individuos, los niveles sanguineos correspondientes de cafeina obtenida y la
magnitud de los efectos experimentados. Algunos de los factores involucrados son la edad, la
tolerancia funcional y fisica. Es probable que la principal fuente de las diferencias individuales

se relacione con los notables extremos de las tasas del metabolismo de la cafeina. En algunos



individuos la vida media es de s6lo 2 horas, mientras que en otros la vida media de la cafeina
puede ser de mas de 15 horas. 7 Posee una cinética saturable, por lo que la vida media aumenta

con la dosis. (¥

La dosis letal de la cafeina es de 5 a 10 g., sin embargo, pueden observarse reacciones
indeseables luego de ingerir 1 g., entre los que se destacan: dolor abdominal, diarrea, nduseas,
vomitos, taquicardias, extrasistoles, fasciculaciones musculares, rubor facial, mareos, disnea,

delirios leves, diuresis, deshidratacion y fiebre. (151
2.5.1.1.8 Tolerancia

El consumo cronico de cafeina puede asociarse con tolerancia a los efectos diuréticos,
cardiovasculares y nerviosos centrales. Tras la interrupcion repentina del consumo puede surgir

un sindrome de supresion leve. Los sintomas consisten en sensacion de fatiga y sedacion.

En el caso de dosis més altas pueden aparecer cefalalgias y nauseas durante la abstinencia; es
raro el vomito. Aunque se puede demostrar un sindrome de supresion, pocos consumidores de
cafeina informan perder el control de su consumo o hallar dificultades importantes en reducir
o detener la ingestion de caf€, si lo desean. Por tanto, la cafeina no se incluye en la categoria

de estimulantes que producen adiccion. 1% ()

e 2.5.2 Taurina

Es el aminoacido intracelular mas abundante en el ser humano. Posee azufre en su composicion

y no forma parte de estructuras proteicas.

Los requerimientos de taurina se satisfacen con la ingesta dietética y por la sintesis de novo en
el higado a partir de la cisteina (en otros tejidos existen vias alternativas, aunque

cuantitativamente no son importantes).

Durante el periodo neonatal y en determinadas enfermedades hepaticas la sintesis esta

comprometida, por lo que debe aportarse con la dieta. 9

La ingesta diaria de taurina varia de acuerdo al tipo de dieta. En las dietas omnivoras el
consumo diario medio es de alrededor de 58 mg. (con un rango que varia de los 9 a 372 mg.)

mientras que en las dietas estrictamente vegetarianas el consumo es bajo o insignificante. @V



2.5.2.1 Neuroproteccion

La taurina estd implicada en diversas acciones tendientes a la neuroproteccion. Actiia en la
modulacion de la excitabilidad neuronal, mantenimiento de la funcion cerebral y modulacion
del comportamiento motor mediante el sistema dopaminérgico, adrenérgico, colinérgico e

interaccion con glutamato.

Estas acciones son probablemente mediadas por la uniéon de la taurina a los receptores del
GABA (acido gamma-aminobutirico) o los de glicina, aunque todavia no existen evidencias

convincentes. %

También posee actividad antiepiléptica (aunque carece de actividad terapéutica) y se ha

observado que produce una inhibicion del comportamiento asesino en ratas. 3

2.5.2.2 Termorregulacion

Produce una disminucion de la temperatura corporal gracias a la interaccion con el sistema
serotoninérgico central. A nivel periférico genera un aumento de la disipacion del calor,
mediado probablemente gracias a una reduccion del tono vasomotor periférico y una inhibicion
de la produccion de escalofrios y a nivel central reduce la temperatura por su interaccion con

el sistema termorregulador. ¥

2.5.2.3 Actividad muscular

La taurina reduce la excitabilidad del musculo esquelético gracias a una hiperpolarizacion
generada por un incremento de la conductibilidad de los canales de cloruro en la membrana del
musculo esquelético, y también mediante un aumento de la entrada de calcio al reticulo

sarcoplasmico por mecanismos independientes de los canales de cloruro. ¢



2.5.2.4 Proteccion retinal

La taurina esta involucrada en mecanismos de preservacion de la integridad estructural y

funcional de las células fotorreceptoras de la retina de los vertebrados. 2 @4

Esta actividad protectora esta posiblemente ligada a la regulacion del umbral de excitacion a

través de la modulacion del flujo de calcio. ?%

2.5.2.5 Actividad cardiovascular

Debido a que las células cardiacas poseen una limitada capacidad biosintética de taurina, la

obtienen a partir de la sangre por un proceso de absorcion dependiente de sodio.

La taurina ejerce multiples efectos en el tejido cardiaco que le otorgan propiedades
cardioprotectoras. Entre estos efectos se destaca su accidon inétropa, antiarritmica,
osmorreguladora e hipotensora. La taurina posee una propiedad inétropa dual que depende de
la concentracion de Ca2+. A altas concentraciones de Ca2+ la taurina se comporta como un
agente indtropo negativo mientras que a bajas concentraciones de Ca2+ exhibe acciones

inotropas positivas. 2

El efecto antiarritmico se debe gracias a que estabiliza la membrana y elimina radicales libres

del oxigeno. ¢

La taurina participa en la osmorregulacion otorgando equivalentes osmolares que permiten que

la célula pueda adaptarse al estrés osmotico. ?¥

La taurina también muestra propiedades antihipertensivas gracias a su participacion en la

modulacién del sistema nervioso simpatico. 27 ¥

2.5.2.6 Actividad antioxidante v antiinflamatoria

La taurina posee propiedades antioxidantes ya que es capaz de reaccionar con los radicales

libres del oxigeno y del nitrogeno formando compuestos con una vida media mayor, mucho

menos reactivos y por lo tanto menos toxicos. ?%



También modula la respuesta inflamatoria al disminuir la produccion de o6xido nitrico,

prostaglandinas y factor de necrosis tumoral alfa. ¢9

2.5.2.7 Interaccién con el alcohol

La taurina y el etanol producen una modulacién alostérica positiva sobre canales de cloruro
activados por ligandos neuronales (ej.: receptores GABAA y de glicina) asi como una
inhibicion de otros canales i6nicos activados por ligando o por voltaje (ej.: canales NMDA y
de Ca2+). Por lo que la taurina puede alterar los efectos producidos por el etanol como la
estimulacion sobre el sistema locomotor y la sedacion. La taurina también puede reducir la

autoadministracion y las recaidas en el consumo de etanol. G (2

2.5.2.8 Formacion de acidos biliares

Los 4cidos biliares actian como detergentes para emulsionar las grasas en el intestino delgado
transforméandolas en compuestos digeribles. La accion detergente es debido a la presencia en
la molécula de detergente de regiones lipofilicas e hidrofilicas. Entre las hidrofilicas se destacan
los grupos sulfonatos y carboxilatos ligados a una estructura lipofilica central de colesterol.
Estos derivados de colesterol se conjugan mayormente con los aminoacidos taurina y glicina
para formar las sales biliares. Los conjugados con taurina forman taurocolato y los de glicina
forman glicocolato. La proporcion de tauro y glicocolatos es alrededor de 3:1 en humanos y

esta proporcion se ve afectada negativamente con una disminucion en el aporte de taurina.

Debido al caracter hidrofilico del ion sulfoénico presente en la taurina, el taurocolato presenta
una mayor solubilidad en agua que el glicocolato, lo que genera una mayor digestibilidad de
las grasas y una menor tendencia a la precipitacion de la sal biliar en la vesicula biliar con

menor produccién de calculos. 9 22)

2.5.2.9 Otros efectos

Metabolismo 6seo: la taurina juega un papel directo en la homeostasis 6sea al inhibir la

osteoclastogénesis. ¢



Accion hipoglucemiante: La taurina interactia con la insulina potenciando sus acciones

hipoglucemiantes. @4 G4

e 2.5.3 Glucuronolactona

Es un carbohidrato producido en pequefias cantidades en el organismo, que interviene como

intermediario en el metabolismo de la glucosa. ¢

Existe poca informacién acerca de los efectos de la glucuronolactona sobre el organismo. Entre
el limitado conocimiento de sus acciones podemos destacar que la suplementacion con D-
glucaratos, incluyendo glucuronolactona, puede favorecer los mecanismos de defensa del

cuerpo para la eliminacion de promotores carcindgenos y sus efectos. G¢

e 2.5.4 Inositol

Es un isomero de la glucosa que ha sido considerado tradicionalmente como una vitamina B,
aunque su posicion como vitamina es incierta y no se ha identificado un sindrome de

deficiencia en el hombre. ¢7

El inositol estd presente en casi todas las células vegetales y animales, libre o combinado, lo

que sugiere que es un componente celular esencial.
En los tejidos animales se encuentra como constituyente de los fosfolipidos.

Aunque el inositol posee actividad lipotrofica débil, no es tan efectivo como la colina o la

metionina. (19

e 2.55Colina

Es una amina cuaternaria que forma parte como constituyente basico de la lecitina, que se
encuentra en muchos oOrganos de plantas y animales. Es un importante precursor de la
acetilcolina y es un donante de grupos metilo en varios procesos metabdlicos y en el

metabolismo de los lipidos.



Dentro de sus efectos farmacologicos se destacan su accion lipotrdpica y nootropica.

Accion lipotropica: Aumenta el transporte y metabolismo de los lipidos incluyendo la sintesis

de lipoproteinas por el higado y su captacion a través de tejidos extrahepaticos.

Accion nootropica: Facilita especificamente el aprendizaje o la memoria, en particular para

prevenir los déficits cognitivos asociados a las demencias. G¥

e 2.5.6 Carnitina

Es un derivado de los aminoacidos lisina y metionina ampliamente distribuido en todos los
tejidos de los mamiferos y particularmente abundante en el tejido muscular. Es una molécula
fundamental en la oxidacion de los 4cidos grasos y por lo tanto en el metabolismo energético.
Su funcidén mejor conocida es la de actuar como lanzadera de los acidos grasos de cadena larga,
facilitando su entrada en la matriz mitocondrial, donde son oxidados. La carnitina parece

también facilitar la salida de los 4cidos grasos de cadena corta desde la mitocondria al citosol.

Otras funciones de la carnitina son la proteccion de la estructura de las membranas celulares y
la reduccion de la produccion de lactato. Por otra parte, numerosas observaciones han puesto
de manifiesto su papel en el control del ciclo celular. Varias evidencias sugieren que la
apoptosis celular inducido por adicién de palmitato o estearato a los medios de cultivo se
relaciona con la sintesis de novo de ceramida; la carnitina inhibe la muerte celular programada
al prevenir la hidrdlisis de la esfingomielina y la consecuente sintesis de ceramida. Este efecto
es especifico para la esfingomielinasa 4cida, que disminuye su actividad en presencia de

acetilcarnitina. %

e 2.5.7 Extracto de semilla de guarana

También conocido como guaranina, Paullinia cupana, y Sapindaceae, la guarana es una planta
cuyo habitat es la selva tropical que fue utilizado por los amazonicos, por sus frutas ricas en

cafeina, para aumentar la conciencia y la energia. ¢°)



Las semillas de guarand contienen mas cafeina que cualquier otra planta en el mundo, con
niveles que van del 2% al 7,5%. Guarana contiene ademas otros estimulantes como teobromina

y teofilina. 40

e 2.5.8 Extracto de raiz de Panax Ginseng

El ginseng es uno de los suplementos herbales mas populares en el mundo y se utiliza para el

tratamiento y la prevencion de muchas enfermedades.

Dentro de los efectos beneficiosos que se le atribuye al ginseng se encuentran el aumento de la
energia, alivio del estrés, y aumento de la memoria por estimulacion de las glandulas
hipotalamica y pituitaria para la secrecion de corticotropina. @ Los atletas usan ginseng por
sus supuestas cualidades para mejorar el rendimiento, sin embargo, una revision reciente
concluy6 que todavia queda por demostrar que la administracion de ginseng aumente el

rendimiento fisico. “

Las cantidades de ginseng que se encuentran en bebidas energizantes son muy inferiores a las

cantidades que se espera obtener beneficios terapéuticos o causar efectos adversos. “?

e 2.5.9 Acido ascorbico

Es un compuesto de seis carbonos relacionado con la glucosa. Se encuentra en la naturaleza en
los citricos y en muchos vegetales. El acido ascorbico es un nutriente esencial en la dieta
humana y es necesario para mantener el tejido conectivo y el hueso. Su forma biologicamente
activa, la vitamina C, funciona como agente reductor y como coenzima en varias vias

metabolicas. La vitamina C es considerada como antioxidante. G®

e 2.5.10 Vitamina Bl

Se la conoce también con el nombre de tiamina. Se encuentra en muchos alimentos vegetales
y animales, las mejores fuentes son los granos enteros, carne porcina, higado, legumbres y

levadura de cerveza.



La tiamina desempefia un papel muy importante en el metabolismo intermedio de todas las
células. La forma metabolicamente activa (pirofosfato de tiamina) es una coenzima que forma
parte de sistemas multienzimdticos que catalizan la descarboxilacion oxidativa de a-cetoacidos

(deshidrogenasas de piruvato, a-cetoglutarato y a-cetoacidos de cadena ramificada). 3

e 2.5.11 Vitamina B2

Denominada también como riboflavina, se encuentra en mayor proporcion en los alimentos de
origen animal. La leche es una fuente importante de lactoflavina, pigmento de la leche, que es
idéntica a la riboflavina. Son ricos en riboflavina, higado, rifidén, carnes, pescado y yema de

huevo.

La riboflavina es integrante de las coenzimas FMN y FAD, grupos prostéticos de

flavoproteinas que funcionan como oxidorreductasas. 43

e 2.5.11 Niacina

Es una vitamina del complejo B, soluble en agua, que se encuentra en los tejidos de varias
plantas y animales. Es requerida por el organismo para la formacion de las coenzimas NAD y
NADP. Tiene propiedades curativas para la pelagra (enfermedad carencial debido a un déficit

de niacina), como vasodilatador y antilipémico. ©¥

e 2.5.12 Acido pantoténico

Forma parte de las vitaminas del complejo B. Se lo puede encontrar s6lo o formando un

complejo de 4cido pantoico y B-alanina. Es incorporada a la coenzima A y protege a las células

contra el dafio peroxidativo mediante el aumento del nivel de glutation. %



e 2.5.13 Vitamina B6

Corresponde a un grupo de compuestos estrechamente relacionados entre si, que forman parte

del complejo vitaminico B. Los cuales son: piridoxal, piridoxina y piridoxamina.

Entre los alimentos que contienen vitamina B6 se destacan cereales enteros, repollo, legumbres,

higado y carne de cerdo.

La forma activa de la vitamina es el piridoxal fosfato, coenzima en diversas e importantes
reacciones del metabolismo de aminoacidos y otros compuestos. Interviene en reacciones de

transaminacion, descarboxilacion y desaminacion de serina, treonina y otras. 4%

e 2.5.14 Biotina

Es una vitamina del complejo B. Estd ampliamente distribuida en alimentos de origen animal
y vegetal. Se la puede encontrar en alimentos como higado, rifion, leche, yema de huevo, tomate

y levadura.

La biotina actia como coenzima en reacciones de carboxilacion y de transcarboxilacion. 4%

e 2.5.15 Vitamina B9

Denominado también acido félico. Es un miembro de la familia de la vitamina B que estimula
el sistema hematopoyético. Estd presente en el higado y rifion, y se encuentra en hongos,

espinaca, levadura, hojas verdes y gramineas. El 4cido folico es utilizado en el tratamiento y

prevencion de las deficiencias de folato y anemia megalobléstica. %)

e 2.5.16 Vitamina B12

Llamada también cobalamina o factor extrinseco. Los alimentos de origen animal son las inicas
fuentes importantes de vitamina B12. El érgano mas rico es el higado; también se encuentra en

rifidn, carne, leche, huevos, pescado y mariscos. La cobalamina es casi inexistente en alimentos

vegetales.



La vitamina B12 integra coenzimas que participan en la conversion de homocisteina en
metionina e isomerizacion de L-metilmalonil-CoA. Estas reacciones son fundamentales para

la normal formacion de las células de la sangre y para el funcionamiento neurolégico. 4%

e 2.5.17 Carbohidratos

Los azucares son la moneda basica para la energia en el cuerpo, siendo la glucosa el

carbohidrato clave que el musculo esquelético oxida facilmente para la produccion de energia.

Las bebidas energizantes poseen, en general, carbohidratos simples en forma de jarabe de alta
fructosa o sacarosa. Se ha demostrado que la administracion de hidratos de carbono antes,
durante y después del ejercicio prolongado (>1 hora) retrasa la fatiga, conserva el glucégeno

muscular y mejora el rendimiento. ¢4 49

La ingestion de soluciones de carbohidratos moderadamente concentradas (5% -8%) con el
objetivo de lograr un consumo de carbohidratos de 60 a 70 g/h mejora el rendimiento del
ejercicio prolongado y es apropiada para optimizar el suministro de energia y fluidos sin causar
efectos adversos. “® El contenido de carbohidratos por lata (250 ml.) de bebida energizante es
aproximadamente de 28 g. para la mayoria de las marcas comercializadas. Una ingesta
prolongada de exceso de azlicares simples estd asociada con el desarrollo de obesidad e
insulinorresistencia. Las células pancredticas incrementan la secrecion de insulina en respuesta
a esta disminucién de la sensibilidad a la insulina y con el tiempo, en muchos individuos, las
células se vuelven incapaces de segregar suficiente insulina para mantener niveles normales de

glucosa en la sangre, lo que conduce al desarrollo de la diabetes. 47

2.6 Eventos Adversos

Se define evento adverso como cualquier suceso médico nocivo y no intencionado que puede
presentarse durante el empleo de un producto, pero que no tiene necesariamente una relacion
causal con el mismo. A diferencia del evento adverso, el efecto adverso es una reaccion nociva

y no deseada que se presenta tras la administracion de un medicamento, a dosis utilizadas



habitualmente en la especie humana, para prevenir, diagnosticar o tratar una enfermedad, o

para modificar cualquier funcidn biologica.

En un estudio se evaluo6 si el consumo de una bebida energética provoca algin efecto en el
rendimiento fisico, en la sensacion gastrointestinal y en el estado de energizacion en jovenes
futbolistas de Costa Rica: no se informaron diferencias significativas en el rendimiento fisico
o cognitivo de los individuos que han consumido bebidas energéticas y de los que no las han
consumido. Sin embargo, gran cantidad de sujetos presentaron molestias gastrointestinales al

tomar la bebida energética. *¥

Un estudio analizé el efecto de Red Bull en el rendimiento cognitivo y el bienestar de los
sujetos estudiados, concluyendo que su consumo tuvo un impacto positivo, posiblemente
relacionado con la combinacidn de cafeina, taurina, glucuronolactona y vitaminas B presentes

en el producto, en lugar de limitarse a un tnico ingrediente. 4

Se ha cuestionado la asociacion entre el consumo de bebidas energéticas y eventos
cardiovasculares, aunque los datos de respaldo son limitados. Esta asociacion ha generado
inquietudes que han impactado la percepcion del consumidor y han resultado en prohibiciones
a la venta de bebidas energéticas en varios paises europeos, incluyendo Dinamarca y Noruega.
Se realizé un estudio que compard los electrocardiogramas de 68 estudiantes universitarios
antes y después del consumo de Red Bull de 250 ml, concluyendo que no hubo diferencias
entre los parametros cardiovasculares medidos.®” En otro estudio, los adultos jovenes que
consumian 500 ml de una bebida energética disponible comercialmente no experimentaron
cambios significativos en sus electrocardiogramas en comparacion con un grupo de placebo;
sin embargo, se observo un aumento minimo en la frecuencia cardiaca y la presion arterial

sistolica. OV

A partir de una investigacion realizada en estudiantes de una universidad ubicada en la region
centro este de los Estados Unidos podemos indicar que los principales eventos adversos
asociados al consumo de bebidas energizantes son: temblores, dolor de cabeza y palpitaciones.
En esta investigacion se observd que un 29% de los consumidores de bebidas energizantes
experimentaron temblores luego del consumo, y su aparicion tiene una significativa relacion
con la dosis de bebida energizante consumida. También se percibi6é que un 22% y 19% de los
consumidores experimentaron dolores de cabeza y palpitaciones respectivamente, cuya

aparicion no tuvo una significativa relacion con la dosis de bebidas energizante. ©



Ademas, existen eventos adversos observados en forma aislada y que a su vez poseen una
gravedad clinica mayor como: paro cardiaco ©?, sindrome de taquicardia postural ©%,

convulsiones ®¥ y liquen aureus. ¢

2.7 Bebidas energizantes vy alcohol

La combinacion del efecto estimulante de la cafeina y el efecto depresor del alcohol reduce los
sintomas de letargo asociados al estado de embriaguez, lo que lleva a subestimar los niveles de
intoxicacion. En un estudio que evaluo la interaccion de ambas bebidas se observo que en los
consumidores de un cocktail de bebida energizante y alcohol la percepcion del deterioro de la
coordinacién, cefalea, debilidad y sequedad bucal fue menor respecto de aquellos que
consumieron so6lo alcohol, mientras que el deterioro objetivo del tiempo de reaccion visual y
de la coordinacion motora, y la concentracion de alcohol expirado fueron similares en ambos
grupos. ®® Esta combinacion, ademas de incrementar la potencial letalidad de la intoxicacion
alcohdlica, ocasiona mayor prevalencia de situaciones de abuso sexual sobre si mismos o sobre
terceros, de accidentes de transito, de sufrir heridas o herir a otros, o de requerir atencion
médica. ®7

Sobre la creencia respecto de que las bebidas energizantes combinadas con el alcohol reducen
el efecto depresor de este ultimo, Ferreira y col. compararon la respuesta a una prueba de
esfuerzo maximo (ergometria) en tres grupos de sujetos que bebieron: bebida energizante,
bebida energizante y alcohol o alcohol solo, no encontrando diferencias en la respuesta entre

los que bebieron alcohol solo versus los que lo combinaron con bebida energizante. ©¥



2.7 ESTADO DEL ARTE

En 2011, la European Food Safety Authority realizé un estudio para recolectar datos en 16
paises sobre el consumo de bebidas energéticas en la Union Europea. Los datos registraron que
el 68% de los adolescentes, 30% de los adultos y 18% de los nifios habian consumido bebidas
energéticas.®” En estudios realizados en Nueva York, Turquia y Canad4 los estudiantes
universitarios tienen mayor predileccion sobre estas bebidas en el cual la poblacion estudiada
refiere que realiza consumos frecuentes con el objetivo de mejorar el rendimiento académico
(34,8%) y controlar los efectos por intoxicacion del alcohol (11,9%). En un estudio realizado
en Estados Unidos a estudiantes de 8°, 10°, 12° grado se encontrd una frecuencia de consumo
del 30% diario, donde adicionalmente refiriecron consumirlas con otras sustancias como el
alcohol.®®? Otro estudio, hecho en Latinoamérica, refiere que el 64,9% ha ingerido bebidas

energéticas y de ellos el 87,6% las ha mezclado con alcohol. ¢V

En un estudio realizado para determinar motivacion, percepcion y patrones de ingestion de las
bebidas energizantes, refirieron las siguientes razones para consumirlas: produccion de energia
y mantenimiento de la vigilia, sabor, antagonismo de los efectos del alcohol, facilitacion de la

ebriedad y vinculacién social. ©¢?

Trabulo y colaboradores reportaron un caso de intoxicacion por cafeina asociado al consumo
de aproximadamente seis latas de una famosa marca de estas bebidas en un periodo de cuatro
horas. El paciente presentd convulsiones tonicoclonicas y acidosis metabolica sin otra
explicacion; el cuadro remitio y el paciente fue dado de alta tras su resolucion. ¢ En un reporte
de tres casos por Rizkallah se encontré asociacion entre el consumo excesivo de bebidas
energizantes (hasta nueve latas de 250 mL) y la recaida en estados psicoticos de tres pacientes
psiquiatricos (dos pacientes con diagnostico de trastorno afectivo bipolar tipo II y un paciente
con trastorno afectivo bipolar tipo I). Tras detener el consumo por parte de dos de los pacientes,
estos obtuvieron una estabilidad psiquiatrica. ¥ También se reporté un caso de recaida de un
paciente esquizofrénico paranoide de 43 afios, previamente controlado con haloperidol por
varios afos, pero que tras el inicio de consumo de bebidas energizantes (consumo maximo de
diez latas promedio de 250 mL) presentd6 empeoramiento progresivo de episodios de paranoia,
alucinaciones religiosas y agitacion en el transcurso de ocho semanas hasta el momento de la
atencion médica. Tras 10 dias de cese del consumo de bebidas energizantes y otras formas de

cafeina, el paciente fue dado de alta sin cambios en su mediacion antipsicética previa. >



En Espaiia, Izquierdo y colaboradores reportaron un caso sobre la asociacion entre el consumo
de bebidas energizantes a base de cafeina y taurina previa realizacion de actividad fisica, y un
episodio de fibrilacion auricular sin ninguna otra causa. La fibrilacion auricular remitio tras la

administracion de antiarritmicos y la suspension del consumo de estas bebidas. ©®

En México, de 1.138 estudiantes de la Universidad de Baja California, el 12% consumia
bebidas energizantes por lo menos una vez a la semana donde al mismo tiempo se encontraron
altas prevalencias de sobrepeso y obesidad.®®” Ballistreri y colaboradores, en Argentina,
caracterizaron el uso de estas bebidas en estudiantes de educacion fisica; el 100% las habia
consumido por lo menos una vez en su vida y el 39,4% lo habia hecho seis 0 mas veces en el
ultimo mes. El 75,2% de los entrevistados manifestd consumir estas bebidas en discotecas, el

54% para atenuar el sabor del alcohol y el 87,6% las combiné con alcohol. %)

3. PROBLEMA DE INVESTIGACION

(Como es el consumo y los conocimientos sobre bebidas energéticas en estudiantes universitarios de

nutricién en AMBA, en el afio 2022?

4. OBJETIVOS
4.1 Objetivo general:

e Indagar acerca del consumo y los conocimientos que tienen los universitarios de la

carrera de nutricion de AMBA sobre las bebidas energéticas.

4.2 Objetivos especificos:

e Conocer la frecuencia de consumo de las bebidas energéticas en estudiantes
universitarios de la carrera de nutricion de AMBA.
e Conocer la forma de consumo de las bebidas energéticas en estudiantes universitarios

de la carrera de nutricion de AMBA.



Conocer el motivo de consumo de las bebidas energéticas en estudiantes universitarios
de la carrera de nutricion de AMBA.

Indagar sobre los efectos percibidos de las bebidas energéticas en estudiantes
universitarios de la carrera de nutricion de AMBA.

Indagar los conocimientos que poseen los estudiantes universitarios de la carrera de
nutricion de AMBA con respecto a la composicion de las bebidas energéticas y sus

efectos.

4. DISENO METODOLOGICO

Tipo de estudio: El estudio es de tipo descriptivo transversal y observacional.

Universo: Universitarios de la carrera “Licenciatura en Nutricion” de AMBA

Muestra:  No probabilistica, por conveniencia.

Criterios de inclusién: estudiantes universitarios que estén cursando actualmente la

carrera “Licenciatura en nutricion”, que sean de AMBA, de ambos sexos, que acepten
participar y estén presentes el dia del estudio.

Criterios de Exclusion: estudiantes que presenten hipertension y mujeres embarazadas

o en periodo de lactancia.

Criterios de Eliminacién: Encuestas que sean ilegibles o presenten datos incompletos

Técnica e instrumento de recoleccidén: Encuesta de realizacion propia que consta de 8

preguntas de opcion multiple y 3 preguntas abiertas.



5. RESULTADOS

La muestra quedd conformada por 120 estudiantes, con una edad promedio de 26,7 afios. El
75% de la poblacion fueron mujeres y el 25% hombres. Con respecto a la localizacion el 57,6%
vive actualmente en el Gran Buenos Aires y el 42,4% en Ciudad de Buenos Aires. Al momento
de indagar sobre el consumo de bebidas energéticas en el Ultimo mes el 62,7% refirid6 no

haberlas consumido y 37,3% si refirié consumirlas en el ultimo periodo.
Al analizar la variable consumo de bebidas energizantes, se observo que un 40,9% las consume

rara vez (1 bebida al mes), y un 36,4% de manera ocasional (2 bebidas al mes), mientras los

que la consumen de forma diaria alcanzan un 4,5% (Gréfico 1)

GRAFICO1. Consumo habitual de bebidas energizantes en estudiantes universitarios de

nutricion.
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En relaciéon con los motivos de consumo de bebidas energizantes, la principal razon
mencionada por los estudiantes fue la necesidad de tener mas energia, con un 54,5% de las
respuestas. Le siguen otros motivos con un mismo porcentaje (34,1%), como mantenerse
despiertos durante la noche, consumirlas en compafiia de amigos y por diversion. Por ultimo,

un 22,7% indic6 que las consumia debido a su sabor agradable.



GRAFICO 2. Motivo de consumo de bebidas energizantes en estudiantes universitarios

de nutricion.
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Del total de estudiantes que manifestaron haber consumido este tipo de bebidas, el 93,2 %
indicd no haber experimentado ningun efecto posterior a su ingesta. En contraste, el 6,8 %
restante si reportd haber percibido efectos, entre los cuales se mencionaron palpitaciones,

insomnio y nerviosismo.

En cuanto a la combinacién de estas bebidas con alcohol y su frecuencia, el 52,3 % expreso no
haberlas mezclado nunca con alcohol, el 36,4 % sefald haberlo hecho en algunas ocasiones, y
el 11,4 % declaré que suele mezclarlas la mayoria de las veces. Cabe destacar que ningun

encuestado indic6 consumirlas siempre junto con alcohol.

Respecto al habito de leer el rotulo de los envases, se observaron los siguientes patrones de

respuesta por parte de los estudiantes.



GRAFICO 3. Lectura de rétulos de envases de bebidas energizantes en estudiantes

universitarios de nutricion.
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Cuando se indagd acerca de algin ingrediente que los estudiantes pudieran identificar o
recordar como componente habitual de las bebidas energizantes, la mayoria menciono la
cafeina, seguida por la taurina. También se registraron otras respuestas, aunque en menor
medida, como guarand, azucar, aminoacidos, glucosa, ginseng, entre otros.

Estos resultados permiten observar que, si bien algunos componentes son ampliamente
reconocidos, existen otros cuya presencia en las bebidas energizantes es menos conocida por
los estudiantes, lo cual podria estar relacionado con la frecuencia con la que son mencionados

en la publicidad o el etiquetado de estos productos.

GRAFICO 4. Ingredientes de las bebidas energizantes nombrados por estudiantes

universitarios de nutricion.
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Entre las palabras mas mencionadas por los estudiantes universitarios de nutricion respecto a
los efectos benéficos atribuidos al consumo de bebidas energizantes, predomind ampliamente

la mencidn al aumento de energia, con un 22% de las respuestas. En menor medida, también



9% ¢ 2%  ¢¢

se destacaron efectos como “despertar”, “activar”, “estimular”, y “mejorar la concentracion o
el rendimiento”. Algunos encuestados también mencionaron beneficios como mayor
resistencia fisica, hidratacion o reduccion del cansancio. Por otro lado, un grupo minoritario
manifestd que estas bebidas no presentan ningin beneficio real.

Las respuestas muestran que los estudiantes asocian principalmente las bebidas energizantes
con el aumento de energia, mientras que otros efectos beneficiosos son mencionados con menor
frecuencia. Ademas, la escasa referencia a beneficios para la salud a largo plazo podria reflejar

una mirada critica basada en su formacidon en nutricion.

GRAFICO 5. Efectos benéficos de las bebidas energizantes nombrados por estudiantes
universitarios de nutricion.
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Al solicitar los efectos perjudiciales del consumo de estas bebidas se obtuvieron multiples
respuestas. Las mas nombradas fueron palpitaciones y taquicardia (ambos con 7 respuestas),
seguidos por adiccién e insomnio (con 5 menciones cada uno). También se registraron
respuestas menos frecuentes como sudoracion, nerviosismo, temblores, entre otros.

Estos resultados permiten visibilizar el conocimiento que tienen los estudiantes sobre las
consecuencias negativas de su ingesta, aunque no necesariamente implique una disminucion

€n Su consumeo.

GRAFICO 6. Efectos perjudiciales de las bebidas energizantes nombrados por

estudiantes universitarios de nutricion.
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6. DISCUSION

Los resultados obtenidos en este trabajo muestran que el 37,4% de los estudiantes
universitarios de nutricion de AMBA y CABA consumieron bebidas energizantes en el
ultimo mes. Sin embargo, la mayoria no las consume de manera habitual. En un estudio
realizado en la ciudad de Rosario, Santa Fe, el 64,9% de los estudiantes de educacion fisica

afirmo haber consumido este tipo de bebidas.

Cabe destacar que las muestran presentan diferencias importantes, especialmente en cuanto al
sexo bioldgico: en este trabajo, la mayoria de los encuestados fueron mujeres, mientras que
en el estudio de Rosario predominaban los varones. Esta diferencia podria influir en los
motivos de consumo. En el presente estudio, las principales razones referidas para el
consumo fueron la necesidad de mayor energia, la busqueda de diversion y la socializacion

con amigos.

En relacion al consumo conjunto de bebidas energizantes con alcohol, se observé una

diferencia considerable: el 87,6% de los estudiantes de educacion fisica declararon



consumirlas de esta forma, mientras que mas del 50% de los estudiantes de nutricion
afirmaron no mezclar estas bebidas con alcohol. Esta diferencia podria deberse a la mayor
proporcion de varones en la muestra de educacion fisica, aunque este factor requeriria ser

analizado con mayor profundidad para comprobar su influencia.

7. CONCLUSION

El estudio reveld que el 37,3% de los estudiantes universitarios de la Licenciatura en
Nutricién consumieron bebidas energéticas durante el ultimo mes. La mayoria sefial6 que
lo hicieron con el objetivo de obtener més energia, mantenerse despiertos o en contextos
sociales, como fiestas con amigos. Este patrén de consumo podria estar influenciado por
la publicidad y el disefio de los envases, que suelen asociarse a un estilo de vida activo y
prometen un aumento del rendimiento, afectando particularmente a una poblacion
vulnerable como los estudiantes, quienes suelen enfrentar altos niveles de estrés
académico e incluso laboral.

En cuanto a los efectos percibidos, la mayoria de los encuestados no manifesté haber
sentido consecuencias tras su consumo, lo cual podria explicarse por la ingesta esporadica
y no habitual de estas bebidas. Respecto a su combinacion con alcohol, el 52,3% afirmo
no consumirlas mezcladas, mientras que un 36,4% lo hace ocasionalmente y un 11,4%
con mayor frecuencia.

En relacion con el nivel de conocimiento sobre estas bebidas, los resultados fueron en
general satisfactorios. Aunque hubo variedad en las respuestas, se identificaron pocos
errores. Los ingredientes mas recordados fueron cafeina, guarand y taurina, seguidos por
otros correctamente mencionados como azucar, ginseng y aminoacidos. En cuanto a los
efectos benéficos, se destacaron el aumento de energia, la estimulacion y el
mantenimiento del estado de vigilia. Por otro lado, entre los efectos perjudiciales mas
mencionados se encontraron la taquicardia, palpitaciones, problemas cardiacos y la

posibilidad de generar adiccion.
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9. ANEXOS

N° Encuesta: ...

Encuesta de consumo, efectos percibidos v conocimiento sobre las

bebidas energéticas

Edad (en afios cumplidos): ...

Sexo (bioldgico): Masculino Femenino

(Marque con una cruz)

1.
(Consumio6 alguna vez bebidas energizantes? St No

Si contesto que NO en la anterior pregunta, aqui finaliza la encuesta, se agradece su

participacion.

2. Sirespondi6 que SI en la anterior pregunta, ;Cudntas veces consume dichas bebidas?

Raramente Ocasionalmente
Regularmente Diario

3. (Cuadl fue el motivo o razén que lo llevan/llevaron a consumirlas?

(Puede marcar mas de una opcion)

Tener mas energia Dar compaiia con amigos
Mantenerse despierto durante las noches Para la sed

Mejorar rendimiento en los exdmenes Bebida favorita

Durante el viaje Durante estrés/tension
Durante los trastornos de suefio Buen sabor

Solo por diversion Sin razén



Otros: (CUles? ....ooniiii i

4. (Te has sentido mal o has sentido alguna anormalidad u efecto después de
consumirlas?

Si No

5. (Qué sentiste? (Puede marcar mas de una opcion)

Palpitaciones Sudoracion Irritabilidad

Dolor de cabeza Nerviosismo Insomnio

Néuseas Vomitos Reflujo gastroesofagico
Dolor abdominal Falta de aire Debilidad muscular
Ninguno Otros: (Cudles?.......ooviviiiiiiiiiieieeeae

6. (Con qué frecuencia las consumis mezcladas con alcohol?

Siempre A veces Nunca

7. (Podrias mencionar que ingredientes recordas que tienen en su composicion las

bebidas energéticas?

(Conoces acerca de los efectos benéficos que podrian tener? Si contesta SI, ;Podrias

mencionar algunas? Si No



9.

(Conoces acerca de los efectos perjudiciales que podrian tener? ;Si contesta SI, ;Podrias

mencionar algunas? Si No
Operalizacion de las variables:
Dimension | Variable Def. conc. Indicador Categoria Clasificacion | Técnica/ inst
de recoleccion
Sexo Caracteristicas Sexo -Femenino Cualitativa
biologicas y -Masculino Dicotomica
fisiologicas que Nominal
Caracteristicas definen a hombres
socio y mujeres.
demograficas
Edad El lapso de tiempo | Edad “en afios cumplidos” Cuantitativa
que transcurre Discreta
desde el
nacimiento hasta el
momento de
referencia.
Accion de Consumo de | -Si Cualitativa
consumir BE -No Dicotomica
alimentos, bienes o Nominal
energia.
Cantidad y la Frecuencia -Raramente Cualitativa Encuesta
calidad de los de consumo -Ocasionalmente Policotomica
alimentos -Regularmente Ordinal
Consumo de ingeridos durante -Diariamente Nominal
BE un periodo de
tiempo
Consumo | determinado.
de BE
Causa que Motivo de -Tener mas energia Cualitativa
determina la consumo -Buen sabor Policotomica
existencia de una -Mantenerme despierto Nominal

cosa o la manera
de actuar de una
persona.

-Durante el viaje
-Mejor rendimiento en
examenes

-Mejorar rendimiento
fisico

-Para la sed

-En compafiia con
amigos

-Bebida favorita




-Solo por diversion
-Durante estrés/tension
-Durante los trastornos

de suefio
-Sin razén
-Otro
Cantidad y la Frecuencia -Siempre Cualitativa
calidad de los consumo con | -A veces Policotomica
alimentos alcohol -Nunca Nominal
ingeridos durante
un periodo de
tiempo
determinado.
Circunstancia de Presenciade | -Si Cualitativa
estar presente o de | efectos -No Dicotomica
existir alguien o secundarios Nominal
algo en
determinado lugar
Los efectos Efectos -Nauseas Cualitativa
secundarios son secundarios -Vomitos Policotomica Encuesta
efectos no percibidos -Cefalea Nominal
deseados, -Taquicardia
generalmente -Temblores
desagradables. -Insomnio
-Irritabilidad
-Sudoracion
-Palpitaciones
-Falta de aire
-Ninguno
-Otro
Conocimi Conocimient | -Se consideraran las Cualitativa
ento o sobre los respuestas dadas por los | Policotomica
sobre las | Facultad del ser ingredientes | encuestados
bebidas humano para
energétic | comprender por Conocimient | -Se consideraran las Cualitativa
Conocimiento | 3 medio de larazon | o sobre los respuestas dadas por los | Policotomica
sobre BE la naturaleza, efectos encuestados
cualidades y benéficos
relaciones de las
cosas. Conocimient | -Se consideraran las Cualitativa
o sobre los respuestas dadas por los | Policotomica
efectos encuestados

riesgosos
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