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Kaffeindtag: Danmark er en af de mest kaffedrikkende nationer i verden, hvor hver indbygger i gennemsnit drikker tre-fire kopper
kaffe om dagen — maend drikker lidt mere end kvinder. Forbruget har vaeret konstant for maend de seneste &r, men er let faldende
for kvinder. 86 % af alle meend og 76 % af alle kvinder drikker kaffe, og det er de 45-64-&rige med grundskoleuddannelse som eneste
uddannelse, der drikker mest kaffe.

Kaffe og total dedelighed: Hverken hos maend eller kvinder er et moderat kaffeforbrug associeret med eget dedelighed.

Kraeft: Der er ikke pavist sammenhaeng mellem kaffeforbrug og risiko for kraeft i bugspytkirtlen, i nyrer, mavesaek, bryst eller prostata.
Men derimod ser det ud til, at et kaffeindtag pa tre-fire kopper om dagen saenker den samlede kreeftrisiko og risikoen for kreeft i lever,
mundhule og sveelg, tyktarm, endetarm og livmoder.

Hjertekarsygdom: Der er ikke nogen sammenhaeng mellem indtag af filterkaffe og udviklingen af iskeemisk hjertesygdom, forhgjet
blodtryk, blodprop eller bledning i hjernen. Dog tyder nye studier p4, at filterkaffe kan reducere risikoen for blodprop og
hjernebladning med godt 10 %. Kogekaffe, stempel- og espressokaffe har i nogle undersegelser fremkaldt en egning i total- og LDL-
kolesterol, som kan @ge risikoen for hjertekarsygdomme. Filterkaffe ikke har denne virkning.

Osteoporose: Kaffens koffein nedsatter knoglemineralindholdet og eger derfor risikoen for knoglebrud, hvis kalciumindtaget i
forvejen er lavt. Et kalciumindtag svarende til 40 mg (fx 30 ml meelk) pr. kop kaffe kan dog kompensere for dette tab.

Type 2-diabetes: Indtag af tre-fire kopper koffeinfri og koffeinholdig kaffe nedsaetter risikoen for at udvikle type 2-diabetes med 25
% eller mere. For hver ekstra kop kaffe, der drikkes - op til seks-otte kopper om dagen - ses en 5-10 % lavere relativ risiko for
sygdommen.

Kaffe og neuropsykiatriske sygdomstilstande: Der er en overbevisende beskyttende sammenhaeng mellem kaffeindtag og
Parkinsons sygdom svarende til en risikoreduktion pa ca. 25 %. En del studier peger ogsé p3, at moderat kaffeindtag kan beskytte mod
selvmord og depression og mindske risikoen for udvikling af Alzheimers sygdom. Koffein - iszer i doser hejere end 400 mg - kan dog
have en umiddelbar angstfremkaldende virkning hos personer, der i forvejen har en angstlidelse.

Kaffe, koffein og hjernefunktioner: Kaffedrikkere, der i en kortere periode har veeret uden kaffe, oplever pé& kort sigt en stigning i
reaktionshastighed, &rv8genhed, selektiv opmaerksomhed og koncentration efter en koffeindosis svarende til indholdet i én-fem
kopper kaffe. Koffein synes derimod ikke at have nogen specifik effekt pd indleering eller hukommelse. Det er muligt, at den
praestationsfremmende effekt primaert afspejler, at koffein afhjselper traethed og andre negative kognitive virkninger forbundet med
koffeinabstinens.

Kaffe, graviditet og reproduktion: Et koffeinforbrug pa hajst 300 mg/dag (svarende til hejst 3 kopper kaffe) har ingen betydning
for evnen til at opna graviditet eller risikoen for spontan abort, dedfedsel, medfedte misdannelser eller reduceret fostervaekst. Det er
usikkert, om et starre forbrug kan have betydning for et negativt graviditetsudfald.

Studierne: | praksis er det yderst vanskeligt at gennemfere leengerevarende, randomiserede, kontrollerede,
interventionsundersagelser med kaffe p3 sterre grupper af mennesker og hovedparten af vores viden om sammenhaenge mellem
kaffeindtag og udvikling af kroniske sygdomme stammer derfor fra observerende undersegelser.

Brygningsmetoder: Den foreliggende litteratur indeholder generelt utilstraekkeligt med oplysninger til at skelne mellem effekter af
forskellige kaffearter og brygningsmetoder. Kun i begraenset omfang er der i studierne oplysninger om indtaget af kaffe med og uden
koffein, og s& stammer hovedparten af de data der vedrerer sammenhaenge mellem kaffe og hhv. hjertekarsygdom og type 2-
diabetes fra filterkaffe.
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