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La caffeina (1,3,7-trimetilxantina) è 
la sostanza farmacologica e psico-
attiva più diffusamente consumata 
al mondo. Si stima che circa l’80% 
della popolazione mondiale consumi 
quotidianamente un prodotto con-
tenente caffeina e che questa per-
centuale sale al 90% tra gli adulti in 
Nord America. 

È un alcaloide naturale presente 
in oltre 60 piante, tra cui la noce di 
cola, il chicco di cacao, e la bacca 
di guaranà, ma le principali fonti ali-
mentari sono i chicchi di caffè tosta-
ti e le foglie di tè.

La caffeina viene rapidamente as-
sorbita attraverso il tratto gastroin-
testinale (intestino tenue e stomaco) 
con una biodisponibilità di circa il 
100%; essendo un composto liposo-
lubile (lipofilo) attraversa facilmente 
le membrane cellulari e la barriera 
emato-encefalica e si distribuisce in 
tutti i tessuti. La caffeina non subisce 
un effetto di primo passaggio1 , il che 
significa che passa quasi integral-
mente nel circolo sistemico dopo l’as-
sunzione orale. I suoi livelli nel sangue 
aumentano entro 15-45 minuti dal 
consumo, raggiungendo un picco cir-
ca 60 minuti dopo l’ingestione. 

Viene metabolizzata dal fegato per 
oltre il 95% ad opera dell’enzima 
CYP1A2, appartenente alla famiglia 
del citocromo P450, che la converte 
in tre metaboliti principali: para-
xantina (che costituisce l’84% dei 
prodotti identificati), teofillina (~4%) 
e teobromina (~12%). Questi meta-
boliti vengono ulteriormente trasfor-
mati ed eliminati nelle urine, e solo il 
3–5% della caffeina ingerita viene 
escreto in forma immodificata.
La sua emivita (tempo per dimezzare 
la quota circolante a livello ematico) 
varia da 2,5 a 10 ore, per un’assun-
zione moderata è solitamente di 4-5 
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1 - L’effetto di primo passaggio (o metabolismo di primo pas-
saggio) è un processo che avviene dopo l’assunzione orale di un 
farmaco o di una sostanza come la caffeina. Quando si ingerisce 
una sostanza questa viene assorbita dall’intestino e trasportata 
al fegato attraverso la vena porta. Qui può essere parzialmente 
metabolizzata prima di raggiungere la circolazione sistemica 
(cioè il resto del corpo). Questo primo passaggio nel fegato può 
ridurre la quantità di sostanza attiva che entra effettivamente 
nel sangue, diminuendo la sua biodisponibilità. Nel caso della 
caffeina, l’effetto di primo passaggio è assente o trascurabile: 
significa che quasi tutta la caffeina ingerita entra direttamente 
in circolo e può esercitare i suoi effetti fisiologici e cognitivi.
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ore, ma può essere più lunga 
con dosi superiori a 300 mg. Per 
avere un ordine di grandezza si 
consideri che il caffè contiene 
circa 60-150 mg di caffeina per 
tazzina. Circa il 75% della caf-
feina è in ogni caso eliminata dal 
corpo entro 6-7 ore. 
Oltre agli aspetti di natura geneti-
ca legati all’enzima CYP1A2, il suo 
metabolismo è influenzato da: 

•	 fumo di sigaretta (accelera il 
metabolismo e quindi riduce 
l’emivita);

•	 gravidanza o uso di contrac-
cettivi orali (rallenta il meta-
bolismo e quindi prolungano 
l’emivita);

•	 alcuni alimenti, farmaci e stato 
di salute.

Sebbene sia una sostanza legale 
e ampiamente accettata, i suoi 
effetti sono stati oggetto di studi 
approfonditi per le loro implicazio-
ni sul bilancio energetico, la fun-
zione cognitiva e la prestazione 
atletica. In particolare la farma-
cocinetica e la farmacodinamica 
della caffeina sono elementi 
chiave per comprendere l’effetto 
sulle prestazioni fisiche e mentali. 
La rapidità di assorbimento, l’am-
pia distribuzione nei tessuti e la 

complessa metabolizzazione da 
parte del fegato spiegano per-
ché la caffeina sia tanto efficace 
quanto variabile nei suoi effetti 
da persona a persona.

Le implicazioni possono essere 
inoltre influenzate dalla formula-
zione con cui viene somministra-
ta; come sarà successivamente 
ribadito, le compresse portano a 
picchi plasmatici rapidi (~30 min), 
il caffè e il tè hanno un assorbi-
mento leggermente più lento; la 
gomma da masticare può accele-
rare l’assorbimento attraverso la 
mucosa orale; le bevande fredde o 
a basso volume possono produrre 
Tmax (Time to Maximum Con-
centration) più rapido rispetto a 
quelle calde o voluminose. Anche 
spray orali e nasali sono oggetto 
di studio con l’ipotesi che pos-
sano agire più rapidamente sul 
cervello. 

MECCANISMI D’AZIONE A LIVELLO 
NERVOSO, CEREBRALE E COGNITIVO
La caffeina esercita i suoi ef-
fetti principalmente attraverso 
l’influenza sul sistema nervoso 
centrale (SNC) e sul sistema ner-
voso simpatico (SNS) deputato 

all’attivazione della risposta “lotta 
o fuga”, in contrapposizione al 
sistema nervoso parasimpatico 
(SNP) che promuove le condizioni 
di calma e riposo.

La caffeina è un antagonista non 
selettivo dei recettori dell’adeno-
sina, in particolare i recettori A1 
e A2A, che sono i bersagli prefe-
renziali nel cervello. L’adenosina 
è un neuromodulatore endogeno 
che rallenta l’attività delle cellule 
nervose e inibisce il rilascio di 
neurotrasmettitori, promuove il 
sonno e la sensazione di fatica. 
Bloccando questi recettori, la 
caffeina contrasta gli effetti inibi-
tori dell’adenosina, aumentando 
l’eccitabilità neurale e il rilascio di 
neurotrasmettitori.

L’adenosina, dunque, si lega ai 
suoi recettori e ha un effetto “cal-
mante”: riduce l’attività neurona-
le, induce sonnolenza e rallenta 
il rilascio di neurotrasmettitori 
come dopamina e acetilcolina. La 
caffeina, grazie a una struttura si-
mile all’adenosina, lega i medesimi 
recettori senza attivarli, bloccan-
done l’azione. Questo provoca un 
repentino aumento dell’attività 
neuronale, maggiore rilascio di 
neurotrasmettitori eccitatori, sen-
sazione di vigilanza, concentra-
zione, energia.
L’attivazione dei recettori A2A lo-
calizzati nell’ipotalamo ventrola-
terale preottico (VPON) è cruciale 
per gli effetti di promozione del 
sonno da parte dell’adenosina e 
per gli effetti di miglioramento del-
la veglia a opera della caffeina.

La caffeina interagisce fortemen-
te con i sistemi dopaminergici 
centrali, mimando e potenziando 
gli effetti comportamentali degli 
agonisti dopaminergici, agisce 
“rilasciando i freni” presinaptici 
e postsinaptici che l’adenosina 
impone sulla neurotrasmissione 
dopaminergica. Questo si traduce 

Prodotto Porzione Caffeina (mg)
Caffè filtrato 240 ml (1 tazza) 95–100 mg 

Caffè istantaneo 240 ml ~62 mg 

Caffè espresso 30 ml ~63–65 mg 

Espresso doppio 60 ml ~126 mg

Caffè grande Starbucks 470 ml 330 mg 

Tè nero (infuso 3 min) 240 ml 48–60 mg 

Tè verde (3 min) 240 ml ~29–35 mg 

Coca Cola 330 ml (1 lattina) 34–39 mg 

Red Bull 240 ml 80 mg 

Cioccolato fondente (70–85 %) 100 g 80 mg 

Cioccolato al latte 100 g 20 mg 

tabella 1 - Contenuto medio di caffeina per porzione di prodotto.
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in un aumento delle concentra-
zioni extracellulari di dopamina 
e glutammato, in particolare nel 
guscio mediale del nucleo accum-
bens, un’area cerebrale coinvolta 
nell’attivazione motoria e negli 
effetti di rinforzo. Si tratta della 
medesima area cerebrale coinvol-
ta nei processi legati alla dipen-
denza, particolarmente sensibile 
all’azione delle droghe.

A livello presinaptico l’antagoni-
smo dei recettori A1 porta all’au-
mento del rilascio di dopamina, 
e questo determina un ulteriore 
potenziamento delle risposte me-
diate dai recettori dopaminergici.
L’azione centrale della caffeina 
porta anche a diminuzione della 
percezione dello sforzo (RPE) du-
rante l’attività fisica e attenuazio-
ne del dolore muscolare percepito 
durante esercizi intensi, questi ef-
fetti, come di seguito meglio chia-
rito, migliorano la tolleranza allo 
sforzo e prolungano la capacità di 
esercizio.

La caffeina aumenta l’eccitabilità 
del SNS, che è tra l’altro essenzia-
le per il mantenimento dell’omeo-
stasi energetica. 

Sistema/Ambito Effetto

Sistema Nervoso Centrale

↑ Allerta mentale

↓ Percezione della fatica

↑ Coordinazione neuromuscolare

Sistema Muscolare

↑ Contrazione muscolare

↑ Potenza e resistenza

↑ Forza isocinetica

Sistema Cardiovascolare

↑ Gittata cardiaca

↑ Flusso sanguigno muscolare

↑ Pressione sistolica

Sistema Respiratorio
↑ Ventilazione polmonare

↑ Ossigenazione muscolare

Sistema Ormonale/Metabolico

↑ Lipolisi

↑ Catecolamine

↑ Tasso metabolico

Prestazioni Sportive

↑ Performance di endurance

↑ Sprint e potenza

↑ Accuratezza e reattività

Aspetti Cognitivi

↑ Concentrazione

↑ Prontezza mentale

↓ Tendenza all’errore

tabella 2 - Effetti della caffeina sui sistemi fisiologici e le prestazioni sportive

figura 1 - Visione schematica del Sistema Nervoso - Shutterstock/Systemoff
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L’attivazione del SNS infatti sop-
prime la fame, aumenta il senso 
di sazietà e stimola il dispendio 
energetico (EE). Questa stimola-
zione intensifica la secrezione di 
catecolamine (come l’adrenalina 
e, in misura minore, la noradrena-
lina). Le catecolamine si legano 
alle cellule adipose aumentando 
la termogenesi e il rilascio di acidi 
grassi liberi (FFA), il che a sua 
volta aumenta l’attività delle pro-
teine disaccoppianti mitocondriali 
(UCPs) che dissipano energia 
sotto forma di calore.
La caffeina, in quanto metilxan-
tina, inibisce l’enzima fosfodie-
sterasi (PDE), che normalmente è 
preposto a degradare il segnale 
intracellulare dell’adenosina 
monofosfato ciclico (cAMP2/AMP 
ciclico). 
Questo riduce l’inibizione del 
cAMP e porta a un aumento 
prolungato della sua concentra-
zione, che a sua volta produce 

un aumento della lipolisi, della 
produzione di calore nel muscolo 
scheletrico e dei segnali di sa-
zietà. Livelli elevati di cAMP stimo-
lano anche il rilascio di noradre-
nalina ed epinefrina, migliorando 
il flusso sanguigno coronarico e 
scheletrico.

La caffeina è ampiamente rico-
nosciuta per i suoi effetti positivi 
sulle funzioni cognitive e sull’u-
more, aumenta la vigilanza, la 
lucidità mentale e il senso di 
“energia”. Riduce la fatica e la 
percezione dello sforzo asso-
ciato all’attività fisica, migliora 
le prestazioni cognitive inclusa 
la concentrazione, il tempo di 
reazione, l’accuratezza delle rea-
zioni, la memoria a breve termine 
e la capacità di risolvere problemi 
che richiedono ragionamento. 
Sotto il profilo cognitivo, tutte le 
prestazioni tendono a ottimizzare 
il rendimento atteso. 

Può migliorare la coordinazione 
intermuscolare e intramuscolare 
aumentando il reclutamento delle 
unità motorie: un effetto signifi-
cativo è la riduzione della perce-
zione del dolore (ipoalgesia), che 
permette agli atleti di sostenere 
sforzi più intensi e di produrre più 
lavoro.

Tuttavia l’efficacia di questi effetti 
può variare a seconda dell’età, 
del sesso, dell’uso precedente e 
del livello di tolleranza individuale. 
Dosi elevate (superiori a 9-13 mg/
kg) possono causare effetti ne-
gativi come vertigini, mal di testa, 
nervosismo, insonnia e disturbi 
gastrointestinali. La tolleranza alla 
caffeina, derivante dall’esposizio-
ne ripetuta, può ridurre la sensibi-
lità e gli effetti ergogenici, mentre 
la sua dipendenza è associata a 
sintomi di astinenza (mal di testa, 
fatica, irritabilità) che possono 
compromettere la performance.

2 - Il cAMP (acronimo di adenosina monofosfato ciclico) è una molecola-segnale fondamentale nelle cellule con azione di secondo messaggero. Nel caso specifico un primo messaggero 
è un segnale esterno alla cellula, come un ormone (ad esempio, l’adrenalina o il glucagone). Quando questo segnale si lega a un recettore sulla superficie della cellula, viene attivata una 
cascata interna ed entra in gioco il cAMP come secondo messaggero.
Il cAMP viene prodotto a partire dall’ATP per tramite di un enzima, l’adenilato ciclasi, attivato dal primo messaggero.
Il cAMP attiva vari processi cellulari, tra cui: attivazione della proteina chinasi A (PKA) capace di aumentare la degradazione del glicogeno; attivare proteine che entrano nel nucleo e 
stimolano la produzione di specifici geni; controllo di funzioni fisiologiche come il battito cardiaco, la dilatazione dei bronchi, la produzione di ormoni, ecc.

hutterstock/Nikola Spasenoski
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MECCANISMI FISIOLOGICI 
CHE MODULANO LA PRESTAZIONE 
ATLETICA
La caffeina è stata ampiamente 
studiata per i suoi effetti sulla 
fisiologia umana, in particolare 
sul bilancio energetico e sulla 
prestazione atletica. 
Poiché aumenta il dispendio (EE) 
e contestualmente può avere 
azione anoressizzante, è consi-
derata un potenziale regolatore 
del peso corporeo dalla duplice 
azione, può inoltre amplificare 
l’effetto anoressizzante di altre 
sostanze se combinate ad essa 
(es. peperoncino, nicotina, fibre 
solubili, catechine del tè verde), 
e può contrastare la diminuzione 
del tasso metabolico basale3 
(TMB/BMR) che si verifica comu-
nemente durante i periodi di ridu-
zione del peso. Aumenta il BMR 
a riposo sia in soggetti allenati 
che non allenati, aumenta l’ossi-
dazione dei grassi ma, sebbene 
l’aumento dell’EE sia simile tra 
soggetti magri e obesi, l’aumento 
nell’ossidazione dei grassi è stato 
osservato principalmente nei 
soggetti magri.

La farmacocinetica della caf-
feina, e non solo la farmacodi-
namica, e la risposta alla lipolisi 
differiscono quindi tra soggetti 
magri e obesi: gli obesi hanno un 
assorbimento più rapido, un’eli-
minazione più lenta e un’emivita 
più lunga, con una risposta degli 
acidi grassi liberi (FFA) ritardata.  
Il consumo regolare di caffè è 
stato associato a una riduzione 
del grasso corporeo, a un au-
mento dei livelli plasmatici di se-
rotonina e a una diminuzione dei 
livelli di grelina, ormoni che rego-
lano la fame e la sazietà (minore 
grelina e minore senso di fame).

CAFFEINA E PRESTAZIONI ATLETICHE
La caffeina è una delle sostanze 
ergogeniche più ampiamente 
studiate e utilizzate nell’ambito 
sportivo, le sue proprietà stimo-
lanti sul sistema nervoso cen-
trale, insieme alla sua capacità 
di modulare la percezione dello 
sforzo e di influenzare il metabo-
lismo energetico, la rendono un 
alleato potenzialmente utile in 
diverse tipologie di attività fisica. 
L’interesse è inoltre accresciu-
to dalla rimozione, nel gennaio 
2004, dall’elenco delle sostanze 
proibite da parte del Comitato 
Olimpico Internazionale. È interes-
sante notare a tal proposito che, 
tra le ragioni che portarono alla 
rimozione dalle liste della WADA, 
vi era l’assunto che le dosi fisio-
logicamente legate al consumo 
medio di due o tre tazzine da 
caffè, erano idonee e sufficienti 
a determinare i medesimi van-
taggi in termini di performance, di 
quantità significativamente mag-
giori, e questo soprattutto nelle 
discipline di endurance.
Al netto di aspetti legati ai pro-
cessi energetici, all’attivazione 
cardiocircolatoria e l’influenza nel 
consumo di ossigeno, anche a 
parità di impegno atletico soste-
nuto, l’uso di caffeina gioca un 
ruolo determinante in una minore 
percezione della fatica. I mecca-
nismi esatti attraverso i quali la 
caffeina espleta i suoi effetti non 
sono del tutto chiariti, ma molto è 
legato allo stimolo nel rilascio di 
acidi grassi da parte degli adipo-
citi, sia in modo diretto, che come 
conseguenza indiretta del rilascio 
di catecolamine (e in particolare 
adrenalina), con successivo au-
mento della beta-ossidazione e 
risparmio di glicogeno e, non ulti-
mo, ottimizzando l’eccitabilità dei 

motoneuroni e di conseguenza il 
reclutamento delle unità motorie.
In altri termini la caffeina è utile 
nelle attività sportive ogni qual-
volta si ricerca una maggiore 
performance in termini di atten-
zione, reazione, memoria e/o si 
desidera ridimensionare il fattore 
affaticamento. Naturalmente 
dosaggi elevati, al di sopra di 
quanto esposto, possono indurre 
tremore, irrequietezza, insonnia, 
alterazioni del ritmo cardiaco, che 
non determinerebbero certo un 
miglioramento della situazione.
A livello cardiaco si registra un’a-
zione diretta sul miocardio, con 
aumento della frequenza cardia-
ca, della gittata sistolica, e con-
testualmente una riduzione delle 
resistenze periferiche. A livello 
muscolare migliora la coordina-
zione intramuscolare (capacità di 
reclutamento) e la frequenza di 
scarica, sebbene in misura mag-
giore a livello delle fibre resistenti 
(tipo I) rispetto a quelle di tipo 
glicolitico (tipo II).
Emerge che la caffeina è in grado 
di migliorare la performance anche 
in situazioni climaticamente meno 
agevoli, come temperature eleva-
te, anche dopo due ore di attività 
che richiedono uno sprint finale.
È da segnalare che soggetti con 
elevato intake glucidico benefi-
ciano in misura marginale dell’ef-
fetto della caffeina in termini di 
ossidazione lipidica; tuttavia, 
l’interazione con i carboidrati è 
particolarmente rilevante durante 
le attività di lunga durata. L’as-
sunzione combinata di caffeina e 
carboidrati sembra migliorare sia 
la disponibilità di glucosio a livello 
muscolare sia la performance, 
soprattutto nelle fasi finali di 
eventi di endurance quando la 
fatica centrale tende a prevalere. 

Integrazione e supplementazione sportiva

3 - Il tasso metabolico basale (BMR, Basal Metabolic Rate) è la quantità di energia (calorie) che il corpo consuma a riposo, in uno stato di completo relax, per mantenere le funzioni vitali 
come la respirazione, la circolazione del sangue, la regolazione della temperatura corporea e l’attività del cervello. In altri termini è l’energia minima necessaria per restare in vita, spesso 
definito come “metabolismo basale”. Il BMR dipende da diversi fattori, tra cui età, sesso, volumi muscolari, assetto ormonale e profilo genetico.
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Inoltre, la caffeina potrebbe mi-
gliorare l’assorbimento intestinale 
del glucosio e la sua ossidazio-
ne, potenziando così l’efficienza 
energetica dell’atleta.

MECCANISMI D’AZIONE
I meccanismi con i quali agisce 
sono molteplici, ma riassumibili in 
5 elementi fondamentali, alcuni 
dei quali già citati o descritti:

1.	 Antagonismo dei recettori 
dell’adenosina (A1, A2A) – ridu-
ce la sensazione di fatica e 
aumenta vigilanza e motiva-
zione. A seguito dell’attività 
fisica, infatti, e dell’impiego 

di ATP, si determina un in-
cremento di adenosina che 
diviene un segnale di stan-
chezza inibito dalla caffeina.

2.	 	Inibizione delle fosfodiesterasi 
– eleva i livelli di cAMP, stimo-
lando la lipolisi e risparmian-
do glicogeno muscolare.

3.	 	Mobilizzazione del Ca²⁺ dal re-
ticolo sarcoplasmatico4 – mi-
gliora la forza di contrazione 
delle fibre muscolari.

4.	 	Modulazione di neurotrasmet-
titori (dopamina, noradrena-
lina, glutammato) – sostiene 
concentrazione e tempo di 
reazione, sebbene lo stimolo 
in termini di rilascio di adre-

nalina appaia tutto sommato 
modesto.

5.	 	Mobilizzazione degli acidi 
grassi – a livello del tessuto 
adiposo, sostenendo le attività 
di endurance e il risparmio di 
glicogeno. 

A onor del vero, sull’ultimo punto 
occorre chiarire che evidenze più 
recenti hanno confutato questo 
ruolo diretto, pertanto i benefici 
ergogenici della caffeina avven-
gono anche senza significativi 
cambiamenti nel metabolismo dei 
substrati energetici. Non è quindi 
possibile individuare un unico 
meccanismo o un processo fisio-

Attività Evidenze principali Note

Endurance (corsa, ciclismo) ↑ tempo a esaurimento, ↓ consumo di O₂, ↑ 
potenza media

Effetto ottimale con 3-6 mg·kg⁻¹ 30-60 min 
prima dell’esercizio

Forza e potenza Meta-analisi mostrano ↑ 1-RM e output 
di potenza Variabilità individuale elevata

Capacità ripetute/HIIT Miglioramenti in sprint ripetuti e salti 
(dose dipendente) Dose di 6 mg·kg⁻¹ più efficace di 3 mg·kg⁻¹

Prestazioni cognitive in gara ↓ tempo di reazione e ↑ accuratezza decisio-
nale, utile in sport di squadra e di situazione Benefici già con 1-3 mg·kg⁻¹

Studio 
(anno)

Protocollo 
di supplementazione Risultati chiave Conclusioni degli autori

Wu & Jiang 2024 3 vs 6 mg·kg⁻¹ un’ora prima di ogni seduta 
di plyometric training, 8 settimane

La dose di 6 mg·kg⁻¹ ha prodotto maggiori 
miglioramenti in salto verticale, forza 

massima e VO₂max

Dosi più alte potenziano adattamenti 
di forza e potenza

Tamilio et al. 2022 3 mg·kg⁻¹ 45 min prima di test di forza/
potenza (6 prove)

↑ CMJ, drop-jump e ripetizioni a cedi-
mento, ma effetto non sempre ripetibile

L’ingestione acuta è ergogenica
 ma con variabilità intra-soggetto

Berjisian et al. 2022 6 mg·kg⁻¹ 60 min pre-workout
↑ carichi sollevati, ripetizioni e altezza 

salto; nessun effetto sulla velocità 
della 1-RM

Migliora forza resistente 
e potenza esplosiva

Dittrich et al. 2021 300 mg gomma da masticare subito prima 
della corsa. ↑ tempo a esaurimento di 7,4 min Caffeina in chewing-gum prolunga 

la tolleranza allo sforzo

Guest et al. 2018 0, 2 o 4 mg·kg⁻¹ 25 min pre-warm-up 4 mg·kg⁻¹ ↓ tempo di time-trial 
ciclistico del 4%

Efficacia dipendente dalla dose 
e dal genotipo CYP1A2

Hodgson et al. 2013 5 mg·kg⁻¹ di caffeina o caffè 1 h prima ↑ prestazione nel time-trial di 4,3% 
rispetto a placebo

Il caffè con pari dose di caffeina 
è altrettanto ergo genico

Astorino et al. 2008 6 mg·kg⁻¹ 60 min prima di test di 1-RM Nessuna differenza in 1-RM o ripetizioni 
a cedimento

Effetto sulla forza massima 
non sempre presente

tabella 3 - Dose risposta della caffeina e meccanismo d’azione.

tabella 4 - Analisi riassuntiva degli studi (da Antonio, et al., 2024).

4 - Il reticolo sarcoplasmatico (RS) è una rete di membrane interne specializzata, presente nel citoplasma (sarcoplasma) delle cellule muscolari scheletriche, cardiache e lisce, agisce 
da “serbatoio” dinamico di Ca²⁺: lo immagazzina a riposo e lo rilascia rapidamente quando la fibra deve contrarsi. Il rilascio avviene in pochi millisecondi per avviare la contrazione e 
successivamente recuperato, spendendo ATP per permettere il rilassamento. Il Ca²⁺ funge da interruttore biochimico che traduce il segnale elettrico in movimento meccanico modulando 
l’interazione actina-miosina.



11Scienza e movimento - N. 44 Aprile-Giugno 2026

logico predominante per quanto 
attiene l’efficacia della caffeina in 
termini di performance, sebbene 
la letteratura sia concorde nel 
ritenere gli effetti centrali (punto 1) 
della caffeina predominanti e pre-
valenti rispetto a quelli periferici 
(punti 2-5). 
Quindi il meccanismo d’azione 
della caffeina è principalmente 
centrale e neuromodulatorio, 
sebbene coinvolga anche mec-
canismi periferici muscolari. Il 
blocco dei recettori dell’adeno-
sina è e rimane il cuore del suo 
effetto stimolante, con impatti 
significativi su fatica, vigilanza, 
motivazione, dolore e capacità 
fisica.

ATTIVITÀ DI ENDURANCE 
(PERFORMANCE AEROBICA)
L’efficacia ergogenica della caf-
feina nelle discipline di enduran-
ce è una delle più documentate; 
agisce, come detto, principal-
mente attraverso l’antagonismo 
dei recettori dell’adenosina a 
livello cerebrale, portando a una 
riduzione della percezione dello 
sforzo e della fatica centrale (Fer-
ré, 2008) e, in misura minore, mi-
gliorando l’ossidazione dei grassi 
durante l’esercizio prolungato, 
contribuendo a risparmiare il 
glicogeno per sostenere la pre-
stazione a lungo termine. Questo 
meccanismo è particolarmente 
vantaggioso negli sport di resi-
stenza come ciclismo, corsa su 
lunga distanza e triathlon seb-
bene, va ribadito, tale processo è 
ritenuto meno determinante dalla 
letteratura più recente.
Diversi studi mostrano che una 
dose moderata di caffeina (cir-

ca 3-6 mg/kg) assunta 30-60 
minuti prima dell’attività migliora 
significativamente il tempo fino 
all’esaurimento, e la capacità di 
mantenere alti volumi di lavoro 
durante esercizi di lunga durata. 
Inoltre, recenti evidenze suggeri-
scono che anche forme alterna-
tive di somministrazione, come la 
caffeina in gomma da masticare 
o in forma liquida, possano offrire 
vantaggi simili con un assorbi-
mento più rapido (Guest et al., 
2021).

Migliora costantemente la pre-
stazione di resistenza, il tempo di 
esaurimento, l’output di lavoro e 
la prestazione nei time trial5. Un 
miglioramento medio nelle prove 
a tempo è stato del 3,2-4,3%. 
e sembra essere correlato alla 
dose, in particolare 6 mg/kg di 
peso corporeo. In linea generale, 
la caffeina migliora le prestazioni 
di endurance in modo costante e 
significativo, con guadagni medi 
dal 2% al 4% in eventi di lunga 
durata. Un’ampia analisi degli stu-
di disponibili, in particolare su test 
a tempo di endurance (principal-
mente ciclismo) ha mostrato un 
miglioramento medio della poten-
za erogata del 2,9% e una ridu-
zione dei tempi di completamento 
delle prove del 2,3% rispetto al 
placebo. L’effetto apparentemen-
te minimo in termini statistici ha 
elevata rilevanza pratica per atleti 
e sportivi nel corso di eventuali 
competizioni.

I benefici sono stati osservati in 
sport come corsa su lunga di-
stanza, ciclismo, canottaggio, sci 
di fondo e nuoto. Il miglioramento 

è correlato all’azione centrale 
(percezione della fatica e del do-
lore) piuttosto che a modulazioni 
metaboliche, specialmente in 
esercizi non limitati dal glicogeno.
Nello studio randomizzato e in 
doppio cieco di Hogervorst, E. 
(2008) è stato esaminato l’effetto 
di barrette energetiche conte-
nenti 100 mg di caffeina (sommi-
nistrate tre volte: prima dell’attivi-
tà, a 55 min e a 115 min) rispetto 
a una barretta isocalorica senza 
caffeina e a una bevanda place-
bo in 24 ciclisti uomini altamente 
allenati (VO₂max6  ≈ 57 ml kg-¹ 
min-¹). Dopo 150 min di pedalata 
al 60% del VO₂max i partecipanti 
hanno affrontato una prova a 
esaurimento al 75% del VO₂max, 
durante la quale sono stati valu-
tati parametri fisiologici e cogniti-
vi (test Stroop, Rapid Visual Infor-
mation Processing – RVIP, Visual 
Search e memoria verbale).

L’ingestione di caffeina ha pro-
lungato il tempo a esaurimento 
di 354 s (+27%) rispetto alla 
barretta senza caffeina e di 751 
s (+84%) rispetto alla bevanda 
placebo, senza modificare la fre-
quenza cardiaca media, la per-
cezione dello sforzo o l’intensità 
metabolica relativa. Sul versante 
cognitivo si sono osservati: di-
minuzione dei tempi di risposta 
sia nel livello base, sia in quello 
interferenziale del test Stroop, 
con differenze superiori a 70 ms 
nell’interferenza dopo 140 min di 
esercizio e a fine prova; maggio-
re accuratezza e minor tasso di 
omissioni nel RVIP già a 70 min di 
esercizio, accompagnati da un 
ulteriore miglioramento post-e-
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5 - Consiste nel completare una distanza prefissata o una quantità di lavoro stabilita nel minor tempo possibile, o nel produrre la massima quantità di lavoro in un tempo fisso.
Applicabilità e riproducibilità: è considerato un metodo di misurazione altamente riproducibile e più applicabile alle condizioni reali delle gare rispetto ai test a esaurimento dove gli atleti 
eseguono una prova a un’intensità fissa, fino all’esaurimento. È stato impiegato in studi che valutano l’effetto della caffeina, ad esempio in prove di ciclismo su distanza (come 20 km o 40 
km) o per raggiungere una specifica quantità di lavoro. Il “time trial” riflette l’esigenza degli atleti di completare una distanza o una quantità di lavoro nel più breve tempo possibile.

6 - Il VO₂max (volume massimo di ossigeno) è la quantità massima di ossigeno che l’organismo riesce a captare, trasportare e utilizzare nell’unità di tempo durante un esercizio fisico di in-
tensità crescente fino all’esaurimento, espressa in litri al minuto (L/min) o in millilitri per chilogrammo di peso corporeo al minuto (mL·kg⁻¹·min⁻¹). Riflette la potenza aerobica del sistema 
cardiopolmonare-muscolare: più alto è il VO₂max, maggiore è la capacità di sostenere sforzi prolungati ad alta intensità.
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saurimento; tempi di ricerca 
visiva più rapidi e percentuali di 
veri positivi superiori nel compito 
Visually Complex dopo la prova a 
esaurimento. Le concentrazioni 
salivari di caffeina hanno confer-
mato la compliance, mentre la gli-
cemia si è mantenuta più elevata 
nei protocolli con barrette (con 
e senza caffeina) rispetto alla 
bevanda, suggerendo un ruolo 
sinergico dei carboidrati nell’e-
vitare l’ipoglicemia da esercizio 
prolungato.
I dati attestano che 300 mg 
complessivi di caffeina, integrati 
in una matrice solida ricca di 
carboidrati, amplificano sia la 
prestazione di endurance sia 
funzioni cognitive complesse 
quali attenzione sostenuta, ve-
locità di elaborazione e inibizione 
di risposte automatiche. Poiché i 
parametri fisiologici centrali non 
sono variati, e la percezione dello 
sforzo non è cambiata, i risultati 
supportano l’ipotesi di un mec-
canismo soprattutto centrale: at-

tenuazione della fatica cerebrale 
e potenziamento dell’arousal 
neurale. Il miglioramento cogni-
tivo persistente anche dopo lo 
sforzo massimale evidenzia la 
rilevanza pratica per discipline 
che richiedono decisioni rapide 
in condizioni di fatica (ciclismo di 
lunga durata, sport di squadra, 
sport motoristici).
Gli effetti positivi della caffeina 
sono stati dimostrati in numerose 
discipline di endurance, quelle 
con il maggior numero di studi e 
risultati riguardano (Guest et al., 
2021):

•	 Ciclismo: miglioramento del 
tempo in cronometro e po-
tenza media.

•	 Corsa: aumento della velocità 
e riduzione del tempo su me-
die e lunghe distanze.

•	 Nuoto: miglioramenti docu-
mentati in prove di durata.

•	 Triathlon e maratone: molto 
diffuso l’uso strategico nella 
seconda metà della compe-
tizione.

•	 Sport da combattimento, come 
judo e wrestling: incremento 
delle azioni offensive e un 
maggior numero di proiezioni 
eseguite durante il combat-
timento, miglioramento della 
prontezza e della reattività.

•	 Sci di fondo: riduzione dei 
tempi per completare una 
determinata distanza e di 
prolungare la durata dello 
sforzo fino al punto di esauri-
mento muscolare.

L’aggiunta di caffeina a solu-
zioni glucidiche può amplificare 
gli effetti ergogenici rispetto ai 
carboidrati da soli. Questa combi-
nazione migliora la performance di 
resistenza, soprattutto quando la 
caffeina viene assunta nella fase 
intermedia o finale dell’esercizio 
prolungato. I benefici sembrano 
derivare da meccanismi distinti: 
i carboidrati forniscono energia 
metabolica diretta, mentre la caf-
feina agisce a livello centrale, ri-
ducendo la fatica mentale e miglio-

7 - Strutturato per valutare le performance anaerobiche (potenza anaerobica massima e capacità anaerobica), consiste in un tempo prefissato di pedalata alla massima velocità contro una 
data resistenza.
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rando la percezione dello sforzo. È 
importante notare che non è stata 
identificata alcuna interazione ne-
gativa tra carboidrati e caffeina, 
anzi la combinazione è ritenuta 
particolarmente vantaggiosa per 
migliorare la performance duran-
te esercizi ad alta intensità o di 
lunga durata.

ATTIVITÀ DI BREVE DURATA 
(PERFORMANCE ANAEROBICA)
L’effetto della caffeina su esercizi 
anaerobici o di breve durata è 
meno consistente, ma comunque 
degno di nota. Alcuni studi mo-
strano che l’assunzione di caf-
feina può migliorare la potenza 
massima e la capacità di sprint 
in prove come i 100 metri o test 
di Wingate7 (Pallarés et al., 2013). 
Tuttavia, i benefici sembrano 
meno pronunciati rispetto a quelli 
osservati nelle discipline di endu-
rance, e altamente soggetti alla 
variabilità individuale, tra cui la 
tolleranza alla caffeina e il profilo 
genetico.

Le evidenze suggeriscono che 
l’effetto può derivare principal-
mente da una maggiore atti-

vazione neuromuscolare, un 
incremento dell’output motorio 
corticale e una minore percezio-
ne dello sforzo durante compiti 
ad alta intensità e breve durata 
(Kalmar & Cafarelli, 1999), questo 
potrebbe spiegare un migliora-
mento della capacità di esprime-
re rapidamente forza o velocità.
Nel contesto dell’allenamento 
intervallato ad alta intensità 
(HIIT), la caffeina ha dimostrato 
un effetto positivo sul manteni-
mento della performance tra le 
ripetizioni e sulla riduzione della 
fatica percepita (Mielgo-Ayuso et 
al., 2019). 

Questo tipo di attività, che combi-
na brevi, ma intensi periodi di sfor-
zo seguiti da recupero, richiede 
un’elevata capacità di ripetizione 
dell’impegno massimale, ed è 
spesso limitato dalla fatica cen-
trale piuttosto che dalla deplezio-
ne energetica. Dati recenti indica-
no che l’utilizzo di forme a rapido 
assorbimento (come gomme da 
masticare) può essere preferibile 
in protocolli HIIT con riscaldamenti 
brevi, garantendo un effetto ergo-
genico più tempestivo.

L’influenza della caffeina sulla 
capacità di mantenere elevate 
prestazioni nel tempo può esse-
re attribuita alla sua azione sul 
sistema nervoso centrale, ma 
anche a un potenziale effetto sui 
processi metabolici muscolari 
che migliorano il recupero tra gli 
sprint. Inoltre, alcuni studi sug-
geriscono che la caffeina può 
aumentare la concentrazione di 
catecolamine, con conseguente 
miglioramento dell’attivazione 
simpatica e della mobilitazione 
energetica.

ESPRESSIONE DI FORZA E POTENZA
I risultati sulla forza e la potenza 
muscolare sono più contrastanti: 
ad esempio è stato osservato un 
aumento dell’altezza del salto, 
della forza di picco concentrica, 
della potenza di picco e dell’ac-
celerazione nei salti con con-
tromovimento. Può aumentare il 
contenuto di calcio nel muscolo 
scheletrico e migliorare la forza 
della contrazione muscolare, indu-
ce un aumento dell’attivazione vo-
lontaria massima a livello sopra-
spinale, migliorando la capacità 
di reclutare il pool di unità motorie. 

Integrazione e supplementazione sportiva
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Tuttavia, altre ricerche non han-
no riscontrato miglioramenti 
significativi nella potenza mu-
scolare o nella forza massima/
resistenza. Gli effetti per esercizi 
intensi e di breve durata (sprint 
sotto i 3 minuti) sono stati incon-
sistenti.
L’utilizzo della caffeina per miglio-
rare la performance negli esercizi 
di forza ha ricevuto crescente 
attenzione negli ultimi anni rite-
nendo che possa aumentare la 
forza massima, la potenza e la 
resistenza muscolare durante 
esercizi come il sollevamento 
pesi. L’effetto ergogenico si ma-
nifesta anche in test di 1-RM (una 
ripetizione massimale), in cui si è 

osservato un miglioramento della 
produzione di forza (Mora-Rodri-
guez, R., & Pallarés, J. G., 2014).
I meccanismi proposti includono 
una maggiore eccitabilità neuro-
muscolare, una riduzione dell’i-
nibizione centrale e un aumento 
della disponibilità di calcio intra-
cellulare nei muscoli scheletrici. 
Tuttavia, la risposta individuale è 
altamente variabile, e i soggetti 
non abituati alla caffeina posso-
no sperimentare effetti collaterali 
come ansia, tachicardia o tremo-
ri, che compromettono la perfor-
mance.

Un interessante studio ha valu-
tato la stimolazione volontaria 
e indotta da elettrostimolazione 
(quindi bypassando il SNC) dopo 
l’assunzione di caffeina, in en-
trambe le situazioni è emerso un 
incremento sulla forza massima 
espressa. Nel caso di prova sub-
massimale invece, l’elemento 
determinante era relativo a una 
diminuzione della sensazione di 
fatica.

Il meccanismo ipotizzato è un 
miglioramento della permeabi-
lità al Ca2+ da parte del reticolo 
sarcoplasmatico, aumentando 
la disponibilità del calcio per la 
contrazione muscolare, ma vi è 
anche l’ipotesi che la caffeina 
migliori la sensibilità al calcio da 
parte delle miofibrille.
Sebbene il miglioramento indot-
to in termini di attivazione delle 
placche motorie riguardi soprat-
tutto le fibre di tipo I (resistenti), 
è verosimile che il miglioramento 
sia soprattutto a carico della per-
formance di resistenza alla forza, 
ma il miglioramento delle coordi-
nazione intramuscolare (capacità 
di reclutamento) non esclude 
ricadute in termini di forza rapida/
esplosiva/massimale e anche in 
questo caso, 6 mg di caffeina, 
sembrano capaci di incrementare 

la forza massimale del 3,5% a 
un’ora dall’assunzione (Kalmar, 
et al. 1999), proprio come conse-
guenza della capacità di recluta-
mento.

Stando alle evidenze più recenti 
e alle revisioni della letteratura 
che includono soggetti allenati e 
paradigmi specifici per l’attività 
sportiva intermittente, si sup-
porta l’idea che la caffeina sia 
ergogenica in una certa misura 
nell’esercizio anaerobico (Souza, 
et al., 2017). 

La letteratura più datata, sebbe-
ne non del tutto confutata, as-
segna alla caffeina dei vantaggi 
associati ad aspetti chiariti e 
ribaditi anche in questa sede, in 
particolare: l’aumento dell’ossi-
dazione degli acidi grassi indotto 
dall’adrenalina e conseguente ri-
sparmio di glicogeno (improbabile 
per  le prestazioni anaerobiche); 
una maggiore mobilizzazione del 
calcio e l’inibizione della fosfodie-
sterasi (ma una dose fisiologica 
normale in vivo non indica che 
questo meccanismo svolga un 
ruolo importante); un aumento 
dell’attività della pompa Na+/K+ 
migliorando l’accoppiamento ec-
citazione-contrazione (Souza, et 
al., 2017). Ma ciascuno di questi 
elementi ha delle criticità, anche 
solo in termini di impatto reale.
L’ipotesi più caldeggiata resta 
quindi connessa con la stimo-
lazione del sistema nervoso 
centrale, il suo effetto ipoalge-
sico, anche questo già chiarito, 
riduce la percezione del dolore 
e dello sforzo percepito durante 
l’esercizio fisico. Questo potreb-
be potenzialmente avere effetti 
favorevoli nel contrastare la ridu-
zione della frequenza di scarica 
delle unità motorie determinando 
una contrazione muscolare più 
sostenibile ed energica (Souza, 
et al., 2017).
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SPORT DI SQUADRA
La caffeina può migliorare la 
prestazione fisica complessiva 
in sport come il basket, aumen-
tando l’altezza dei salti, il numero 
di rimbalzi e assist, e l’intensità 
fisica durante il gioco, sembra 
anche migliorare gli aspetti neu-
rocognitivi, come il pensiero più 
chiaro, la maggiore concentra-
zione e la vigilanza mentale che 
sono cruciali negli sport di squa-
dra. 
Uno studio ha riportato che la 
caffeina non ha influenzato l’ac-
curatezza nei tiri liberi o nei tiri 
da due/tre punti nel basket, sug-
gerendo che i suoi benefici sono 
più ergogenici che direttamente 
legati alle abilità. 
Con maggiore dettaglio è possibi-
le rilevare dalle evidenze disponi-
bili anche per altre discipline:

•	 Calcio: incremento della di-
stanza percorsa durante la 
gara, miglioramento della 
precisione nei passaggi e 
aumento dell’altezza dei 
salti. Non si è osservato un 
miglioramento nell’agilità mi-
surata tramite il “T-test”, né 

un effetto significativo sulla 
prestazione durante partite 
simulate in giovani calciatori

•	 Basket: alcuni studi hanno 
evidenziato un incremento 
dell’altezza del salto verti-
cale, ma tale effetto è stato 
riscontrato solo in atleti con 
una specifica variante gene-
tica (genotipo AA del gene 
CYP1A2). Inoltre, sono stati 
rilevati aumenti nel numero 
di tiri liberi tentati e realizzati, 
nonché nei rimbalzi comples-
sivi. La caffeina non ha mi-
gliorato la velocità nei cambi 
di direzione né la rapidità nel 
palleggio.

•	 Pallavolo: miglioramento nella 
qualità delle azioni, aumento 
delle giocate riuscite e ridu-
zione degli errori. Tuttavia, 
in atlete professioniste la 
caffeina non ha prodotto 
cambiamenti significativi nei 
test fisici sport-specifici, né 
miglioramenti evidenti duran-
te gare ufficiali.

•	 Rugby: aumento degli impatti 
corporei durante la partita, 
accelerazione del ritmo di 

corsa e incremento della 
potenza muscolare durante 
i salti. Non sono stati riscon-
trati miglioramenti nelle ca-
pacità di agilità.

•	 Hockey su prato: maggiore 
frequenza di corse ad alta 
intensità, miglioramento nella 
velocità di sprint e possibile 
riduzione del calo della per-
formance tecnica normal-
mente indotto dalla fatica.

DOSAGGIO, TIMING, E MODALITÀ 
DI ASSUNZIONE
La dose comunemente efficace 
varia da 3 a 10 mg/kg di peso 
corporeo, dosi moderate (3-6 mg/
kg) sono generalmente efficaci 
senza effetti collaterali negativi e 
le dosi più basse possono essere 
altrettanto efficaci delle dosi più 
alte. Per massimizzare l’effetto 
ergogenico si raccomanda di 
impiegare sino a 6 mg/kg di peso 
corporeo non più di 60 minuti pri-
ma dell’esercizio, ma può essere 
introdotta anche durante l’allena-
mento.
Le compresse sono una via di 
somministrazione efficace per il 
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controllo della dose, al contrario 
il caffè può attenuare l’efficacia 
ergogenica della caffeina stessa. 
La caffeina in capsule sembra 
quindi essere più efficace del 
caffè nel fornire effetti ergogenici 
consistenti, poiché altri composti 
presenti nel caffè potrebbero at-
tenuare l’efficacia. La caffeina è 
inoltre assorbita più rapidamente 
per via orale (es. tramite gomma 
da masticare) che a livello intesti-
nale (es. tramite capsule).
In particolare, l’acido clorogenico, 
un composto presente nel caffè, 
è stato suggerito come possibile 
interferente con l’attività ergoge-
nica della caffeina; questo acido 
è tra l’altro responsabile dello 
stimolo alla peristalsi e quindi alla 
necessità di evacuare.

La caffeina consumata in stato 
anidro (capsula/compressa/
polvere) è generalmente consi-
derata più potente ed efficace 
rispetto al caffè preparato, viene 
assorbita rapidamente attra-
verso il tratto gastrointestinale 
e raggiunge i livelli plasmatici di 
picco tra 30 e 75 minuti dopo 
l’ingestione, fornendo una dose 
controllata e consistente per gli 
effetti ergogenici. L’assenza di 
altri composti nella caffeina pura 
permette un’azione più prevedibi-
le e diretta.

Il dosaggio ottimale della caf-
feina per il miglioramento della 
performance atletica è oggetto 
di numerose indagini scientifi-
che. La maggior parte degli studi 

converge sull’efficacia di un in-
tervallo, già ampiamente citato e 
ribadito, compreso tra 3 e 6 mg 
per chilogrammo di peso corpo-
reo. Tuttavia, l’effetto ergogenico 
della caffeina non si manifesta in 
maniera uniforme tra le diverse 
discipline sportive, né tra i diversi 
atleti, rendendo necessaria una 
personalizzazione della dose in 
funzione dell’attività svolta, della 
tolleranza individuale e del mo-
mento dell’assunzione.

Nelle discipline di endurance 
come la corsa, il ciclismo o il tria-
thlon, l’assunzione di caffeina in 
un range di 3-6 mg/kg circa 60 
minuti prima dell’esercizio ha mo-
strato di migliorare significativa-
mente il tempo di esaurimento, la 
capacità di mantenere intensità 
submassimali elevate e la perce-
zione dello sforzo. Questo effetto 
è particolarmente evidente nei 
contesti in cui la durata dell’attivi-
tà induce una forte componente 
di fatica centrale, che la caffeina 
è in grado di modulare tramite 
l’antagonismo dei recettori dell’a-
denosina. È interessante notare 
che dosi più elevate non determi-
nano automaticamente un effet-
to maggiore, ma possono invece 
aumentare il rischio di effetti col-
laterali, in particolare nei soggetti 
non abituati alla sostanza.

Nel caso degli sport di breve du-
rata e ad alta intensità, come gli 
sprint o il sollevamento pesi, la 
risposta ergogenica alla caffeina 
è meno uniforme. In queste attivi-
tà in cui l’espressione massimale 
della forza o della velocità è ri-
chiesta in tempi brevissimi, l’effet-
to della caffeina è più legato alla 
modulazione dell’eccitabilità neu-
romuscolare e dell’output corti-
cale. Anche in questi casi la dose 
di 3-6 mg/kg si è rivelata efficace, 
ma solo in soggetti sensibili o in 
condizioni in cui l’affaticamento 
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centrale compromette la pre-
stazione. Al contrario in individui 
altamente allenati o abitualmente 
consumatori di caffeina, l’effica-
cia può ridursi sensibilmente. In 
ogni caso, per quanto riguarda 
l’allenamento della forza, la caf-
feina ha mostrato la capacità di 
aumentare la forza massimale e 
la potenza muscolare con una 
dose di 3-5 mg/kg, sufficiente 
per ottenere un aumento signi-
ficativo del numero di ripetizioni 
fino al cedimento e della velocità 
di esecuzione nei movimenti 
balistici. L’efficacia della caffeina 
sembra più marcata negli esercizi 
a carico elevato rispetto a quelli 
submassimali, suggerendo un’in-
fluenza sulla soglia di attivazione 
motoria piuttosto che sull’effi-
cienza meccanica.

Oltre alla dose è importante con-
siderare il timing dell’assunzione. 
In generale l’effetto ergogenico 
è massimo quando la caffeina 
è assunta circa 60 minuti prima 
dell’esercizio, anche questo ele-
mento è stato citato e ribadito 
numerose volte, compatibilmente 

con i suoi tempi di assorbimento 
e picco plasmatico. Per le situa-
zioni che prevedono sessioni 
multiple nella stessa giornata, o 
richiedono assunzioni ravvicinate 
alle gare, dosaggi più bassi (2-3 
mg/kg) assunti in forma liquida o 
masticabile possono rappresen-
tare una strategia efficace, mini-
mizzando i disturbi gastrointesti-
nali e facilitando un assorbimento 
più rapido. 

Inoltre, bassi dosaggi sembrano 
funzionare molto bene su atleti 
di alto livello o meglio, un livello 
prestativo elevato in partenza, 
subisce incrementi significativi 
anche con basse dosi di caffei-
na, rispetto a soggetti che sono 
a livelli atletici inferiori.
È da aggiungere inoltre che, 
come per molti integratori, anche 
per la caffeina si può individuare 
un timing legato ai ritmi circa-
diani, al mattino il metabolismo 
(dall’assorbimento alla sua elimi-
nazione) è differente, registrando 
in questa fase una maggiore 
efficienza in termini di ricadute 
prestazionali.

In conclusione, sebbene l’inter-
vallo di 3-6 mg/kg costituisca la 
soglia ergogenica più supportata 
dalla letteratura scientifica, la 
risposta ottimale dipende dal tipo 
di attività, dalla tolleranza indivi-
duale, dal formato e dal momento 
dell’assunzione. In ogni caso al 
di sopra dei 6 mg/kg gli effetti 
indesiderati sembrano superare 
quasi sempre i vantaggi, i dati di-
sponibili confermano che l’utilità 
della caffeina come supplemento 
ergogenico ha senso solo a con-
dizione che venga dosata e pro-
grammata in modo razionale.

CONCLUSIONI 
E TAKE HOME MESSAGE
La caffeina è una sostanza con 
un impatto profondo e multifatto-
riale sul corpo umano, che agi-
sce a livello nervoso, cerebrale 
e fisiologico. I suoi meccanismi 
d’azione, principalmente l’anta-
gonismo dei recettori dell’adeno-
sina e la stimolazione del sistema 
nervoso simpatico, portano a 
benefici che includono il migliora-
mento della funzione cognitiva, la 
riduzione della fatica, l’aumento 
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del dispendio energetico e, in 
particolare, un significativo po-
tenziamento della prestazione 
atletica di resistenza e, in alcune 
circostanze, della forza e della 
potenza.

In altri termini la caffeina si con-
ferma un agente ergogenico e 
salutare dalla portata sistemica, 
capace di modulare il funzio-
namento dell’organismo su più 
livelli – dalle sinapsi ai mitocondri 
– grazie a un duplice asse d’a-
zione: l’antagonismo dei recettori 
A1/A2A dell’adenosina, che libera 
l’attività neurale e riduce la fa-
tica centrale, e l’attivazione del 
sistema nervoso simpatico, che 
sostiene la mobilizzazione ener-
getica e la termogenesi. 

Alla dimensione strettamente 
farmacodinamica si somma l’in-
terazione sinergica con polifenoli, 
diterpeni e melanoidine presenti 
nel caffè, questi fitocomposti am-
plificano la difesa antiossidante 
cellulare, proteggono i mitocondri 

e contribuiscono a un invecchia-
mento più lento, estendendo così 
i benefici oltre la performance 
atletica e verso la salute di lungo 
periodo.

Tuttavia, l’efficacia non è univer-
sale: il profilo genetico (polimorfi-
smi in CYP1A2 e ADORA2A), il ses-
so, l’età, lo stato di allenamento e 
le abitudini di consumo modulano 
sia la velocità di metabolismo sia 
la sensibilità recettoriale, creando 
veri e propri fenotipi “responder” 
e “non-responder”. 

Si impone quindi un approccio 
personalizzato che contempli 
cicli di wash-out, microdosi stra-
tegiche (2-3 mg/kg) o boli mirati 
(3-6 mg/kg) in relazione al tipo di 
prova, al cronotipo e allo stato di 
tolleranza. In popolazioni parti-
colari, ad esempio donne in gra-
vidanza, soggetti ansiosi o con 
disturbi del sonno, è indispensa-
bile un principio di precauzione: 
anche dosi ritenute moderate 
possono aumentare il rischio di 

eventi avversi fetali, perturbare 
l’architettura del sonno o amplifi-
care la risposta ansiosa.
Le evidenze mature delineano 
dunque due pilastri operativi: per-
sonalizzazione e periodizzazione. 
Sul primo fronte l’integrazione di 
test genetici e monitoraggio della 
risposta (frequenza cardiaca, 
qualità del sonno, percezione 
dello sforzo) permettono proto-
colli tailor made; sul secondo la 
periodica astinenza di 7-10 giorni 
restituisce sensibilità recettoriale 
e massimizza l’impatto in gara. 
In prospettiva le ricerche do-
vranno esplorare formulazioni 
a rilascio programmato (spray 
sublinguali, nano-emulsioni), 
l’interfaccia con il microbiota in-
testinale e gli effetti epigenetici 
di lungo corso. In sintesi, la caf-
feina rimane un alleato di elevata 
efficacia, ma il suo potenziale 
viene pienamente realizzato solo 
quando dosaggio, timing e conte-
sto individuale convergono in un 
disegno di integrazione consape-
vole e scientificamente fondato.

Questo articolo è un estratto del volume:
“Creatina e caffeina: 
uso e applicazioni pratiche nella performance atletica”

Ed. NonSoloFitness, 
Disponibile su Amazon 
anche in e-book
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ABSTRACT

Caffeine is the world’s most widely used stimulant and, at moderate doses (3–6 mg/kg), can meaningfully 
enhance alertness, reaction speed, and physical performance—most consistently in endurance sports (ave-
rage gains ~2–4%), with more variable effects on strength and power. Its primary mechanism is non-selecti-
ve adenosine receptor antagonism (A1, A2A), which lowers perceived exertion and supports central arousal; 
additional contributions include modest catecholamine increases and improved neuromuscular coordination. 
Pharmacokinetics are fast (peak ~30–60 min; half-life ~4–5 h on average) and strongly modulated by indivi-
dual factors (CYP1A2/ADORA2A genotype, sex, age, habitual use), which also shape efficacy and side effects 
(insomnia, jitters, GI upset) that rise above ~6 mg/kg. Anhydrous forms (capsules/tablets) and caffeine gum of-
fer predictable dosing and rapid uptake; combining caffeine with carbohydrates can aid long-duration efforts. 
Effective use hinges on personalization (dose, ~60-min timing, occasional wash-out) and caution in sensitive 
groups (pregnancy, sleep or anxiety disorders). Overall, caffeine is a potent, safe ergogenic when programmed 
thoughtfully within training and competition.




