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RESUMO

Introdugao: O tratamento antineopldsico pode causar efeitos colaterais que prejudicam a ingestio alimentar e o estado nutricional dos
pacientes. Objetivo: Avaliar a percepcao do paladar de pacientes em tratamento oncoldgico, relaciond-la com as varidveis pessoais e
clinicas e compard-la com a percepgio do paladar de individuos sadios. Método: Trata-se de um estudo transversal com 50 individuos em
tratamento oncoldgico e outros 50 individuos do grupo controle. Para avaliar a percepg¢io do paladar, os participantes receberam amostras
de alimentos e foram questionados quanto aos sabores doce, amargo, salgado e azedo. A intensidade do sabor foi avaliada por meio de
uma escala de 1 a 5. Resultados: Os pacientes em tratamento oncoldgico perceberam os sabores dos seguintes alimentos de maneira
mais acentuada: doce de leite (4,48+1,0 vs. 3,78+0,9; p<0,05), goiabada (4,10+1,0 vs. 3,52+0,9; p<0,05), suco de limio (4,42+0,9 vs.
2,86%1,0; p<0,05), suco de maracujd (3,76+1,2 vs. 2,56+1,0; p<0,05) e café (4,42+0,8 vs. 3,14£0,9; p<0,05). J4 os alimentos: biscoito
de polvilho, iogurte natural, ricula e chicdria foram percebidos com menor intensidade quando comparados ao grupo controle. Entre as
quatro categorias de sabor avaliadas, os alimentos do grupo salgado foram os que menos se diferenciaram quanto & percepgio do paladar
¢ os alimentos azedos e amargos foram percebidos de forma mais distinta entre os grupos. Conclusio: O presente estudo ¢ pioneiro
em avaliar a percepcio do paladar utilizando alimentos, ao invés de solugdes padronizadas; e, por meio dessa técnica, identificaram-se

diferencas significativas na intensidade da percepgio do paladar dos individuos em tratamento oncolégico.
Palavras-chave: Neoplasias; Oncologia; Antineopldsicos/efeitos adversos; Paladar; Disgeusia.

ABSTRACT

Introduction: Antineoplastic treatment can cause side effects that impair the
patients’ food intake and nutritional status. Objective: To evaluate the taste
perception in patients undergoing cancer treatment, to relate it to personal and
clinical variables and to compare with taste perception in healthy individuals.
Method: Cross-sectional study with 50 individuals undergoing cancer
treatment and another 50 individuals in the control group. To assess taste
perception, participants received food samples and were asked about sweet,
bitter, salty and sour flavors. The intensity of the flavor was assessed using a
scale from 1 to 5. Results: Patients undergoing cancer treatment perceived
the flavors of the following foods more strongly: dulce de leche (4.48+1.0
vs. 3.7840.9; p<0.05), guava (4.10+1.0 »s. 3.52+0.9; p<0.05), lemon juice
(4.42+0.9 vs. 2.86x1.0; p<0.05), passion fruit juice (3.76+1.2 vs. 2.561.0;
p<0.05) and coffee (4.42+0.8 vs. 3.14+0.9; p<0.05). The foods: cassava starch,
natural yogurt, arugula and chicory were perceived with less intensity when
compared to the control group. Among the four flavor categories evaluated,
the foods in the salty group were the ones that least differed in terms of the
taste perception and sour and bitter foods were perceived more distinctly
between the groups. Conclusion: The present study is pioneer in evaluating
the taste perception using food, instead of standardized solutions, and through
this technique, significant differences were identified in the intensity of taste
perception of individuals undergoing cancer treatment.

Key words: Neoplasms; Medical Oncology; Antineoplastic Agents/adverse
effects; Taste; Dysgeusia.

RESUMEN

Introduccién: El tratamiento antineopldsico puede causar efectos secundarios
que perjudican la ingesta de alimentos y el estado nutricional de los pacientes.
Objetivo: Evaluar la percepcion del gusto en pacientes sometidos a tratamiento
contra el cdncer, relacionarlo con variables personales y clinicas y compararlo
con la percepcién del gusto en individuos sanos. Método: Este es un estudio
transversal con 50 individuos en tratamiento contra el cdncer y otros 50
individuos en el grupo de control. Para evaluar la percepcién del sabor, los
participantes recibieron las muestras de alimentos y se les pregunté sobre los
sabores dulces, amargos, salados y agrios. La intensidad del sabor se evalud
usando una escala del 1 al 5. Resultados: Los pacientes en tratamiento contra el
céncer percibieron los sabores de los siguientes alimentos con mds fuerza: dulce
de leche (4,48+1,0 vs. 3,78+0,9; p<0,05), guayaba (4,10+1,0 vs. 3,52+0,9;
p<0,05), jugo de limén (4,42+0,9 vs. 2,86+1,0; p<0,05), jugo de maracuyd
(3,76£1,2 vs. 2,56+1,0; p<0,05) y café (4,42+0,8 vs. 3,14+0,9; p<0,05). Los
alimentos: galletas de almidén, yogur, ricula y achicoria se percibieron con
menos intensidad en comparacién con el grupo de control. Entre los sabores,
los alimentos salados fueron los que menos diferfan y los alimentos amargos
y amargos se percibieron més claramente entre los grupos. Conclusién: El
presente estudio es pionero en evaluar la percepcién del gusto utilizando
alimentos, en lugar de soluciones estandarizadas, y identificé diferencias
significativas en la intensidad de la percepcién del gusto en individuos en
tratamiento contra el cdncer.

Palabras clave: Neoplasias; Oncologia Médica; Antineopldsicos/efectos
adversos; Gusto; Disgeusia.
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INTRODUCAO

A cada ano, cercade 12,7 bilhées de pessoas no mundo
sao diagnosticadas com cincer. Estimativas apontam que
até 2030 ocorrerd 1,7 milhio de novos casos da doenca
na Regido da América Latina e do Caribe'. No Brasil, a
projecdo, para cada ano do triénio 2020-2022, é de 625
mil novos casos de neoplasias malignas®.

O cincer é caracterizado pelo crescimento desordenado
das células e, por isso, ¢ também denominado de neoplasia
maligna. Tal crescimento celular pode fugir parcial ou
totalmente ao controle do organismo, invadindo tecidos
e 6rgaos e causando efeitos agressivos ao paciente®. Trata-
-se de uma doenca crénica nio transmissivel (DCNT),
cuja evolucio epidemioldgica estd associada a fatores
como processo de urbanizacio, industrializagao, consumo
de bebidas alcodlicas, inatividade fisica, alimentacao
inadequada, tabagismo e demais fatores ambientais®.

O tratamento para as neoplasias malignas sao cirurgia,
radioterapia e quimioterapia, podendo ou nio serem
associadas. Enquanto a cirurgia consiste na retirada da
massa tumoral, a radioterapia ¢ um método capaz de
eliminar as células tumorais por meio da radiagio ionizante
aplicada diretamente no local do tumor. J4 a quimioterapia
¢ uma modalidade de tratamento que envolve o uso
de substincias citot6xicas administradas de maneira
endovenosa e pode ser classificada de acordo com a sua
finalidade’. Além do objetivo de atingir as células malignas,
a quimioterapia também agride as células normais e causa
diversos efeitos colaterais que comprometem a qualidade
de vida do paciente, como nduseas, vomitos, alopecia,
lesdo esofdgica, desequilibrio hidroeletrolitico e alteragio
do paladar. Este tltimo, conhecido como disgeusia,
compromete ainda mais a ingestao alimentar dos pacientes
e colabora para a deterioragio do estado nutricional®”.

Sabe-se que o cAncer acomete mais pessoas em idade
avangada, perfodo da vida em que o estado nutricional j4
pode se encontrar fragilizado, inclusive por alteragoes na
prépria percepcio do paladar®’. O declinio do nimero de
papilas gustativas e até de enzimas digestivas acabam por
aumentar a disgeusia e comprometer a ingestao alimentar’.
No entanto, nio sao s6 os idosos doentes que sofrem com
a disgeusia.

Pesquisadores sugerem diferentes mecanismos
que podem influenciar na percep¢ao do paladar pelo
paciente em tratamento oncoldgico, iniciando-se pela
inflamacio que o acomete, caracterizada pelas citocinas
que modificam ndo s4 as sensages gustativas, mas também
olfativas. A deficiéncia do micronutriente zinco também
¢ apontada como facilitadora da diminuigio do paladar,
assim como a xerostomia, que consiste na diminuigao da
salivacio, também provocada pelo tratamento oncolégico.
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Vale ressaltar que as medidas antineopldsicas por si s6
levam 4 apoptose celular e contribuem para essa situagio®.

Reconhecendo que todas essas causas da disgeusia
influenciario na ingestdo alimentar, pesquisadores vém
estudando o paladar de pacientes oncoldgicos. Pugnaloni
etal.' investigaram as alterag6es na percep¢io dos sabores
salgado, doce, azedo e amargo, utilizando solu¢des de
diferentes concentracoes. Os autores constataram que
houve diferenca significativa na percep¢io do paladar entre
o grupo de pacientes oncoldgicos e o grupo controle''.

Até 0 momento, desconhecem-se estudos que tenham
realizado tal investigacao usando os préprios alimentos, ao
invés de solucoes com os sabores bdsicos. Por esse motivo,
o presente estudo tem como objetivo avaliar a percep¢ao do
paladar de pacientes em tratamento oncoldgico, associd-la
com as varidveis clinicas e antropométricas e compara-la
com a percepgao do paladar de individuos sadios.

METODO

Esta pesquisa foi realizada com pacientes em
tratamento oncolégico no Hospital do Cancer do
Complexo Santa Casa de Misericérdia de Franca, no
periodo de agosto a dezembro de 2019, apés a aprovagao
do Comité de Fticaem Pesquisa dessa mesma institui¢io,
sob o niimero CAAE 17466319.8.0000.5438, ¢ possui
registro brasileiro de ensaio clinico RBR-94857q.

Trata-se de um estudo de intervengio, no qual foram
recrutados 50 individuos que preencheram os seguintes
critérios de inclusao: idade igual ou superior a 18 anos,
estar em tratamento oncoldgico, com capacidade de
se alimentar via oral, e que manifestaram o interesse
em participar da pesquisa assinando o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foram
adotados os seguintes critérios de exclusio: pacientes
tabagistas ou com localizagao da neoplasia em regido de
cabega e pescoco.

Para compor o grupo controle, foram recrutados
outros 50 individuos por meio de convite verbal aos
funciondrios da universidade promotora do estudo.
Consideraram-se como critérios de inclusio: individuos
sadios, nao tabagistas e que também assinaram o TCLE.
Para esse grupo, o critério de exclusio se restringiu ao
tabagismo. Esses individuos foram recrutados em um
momento posterior a intervengido com os pacientes
oncoldgicos, com o intuito de parear os grupos quanto
as caracteristicas de sexo e idade.

O namero determinado de sujeitos visava a alcancar
resultados mais significativos, uma vez que nio seria
possivel eleger pacientes com um sé tipo de neoplasia
ou em uso de um unico medicamento, no intuito de
homogeneizar a amostra.



No primeiro encontro com a pesquisadora, os
pacientes oncoldgicos receberam um questiondrio
alimentar, o qual auxiliou no conhecimento sobre os
habitos alimentares pregressos e atuais, as preferéncias
de consisténcia alimentar e as aversées e intolerincias.
Os dados clinicos como diagndstico médico, tipo de
neoplasia, medicamentos e tempo de tratamento foram
obtidos em prontudrio médico. Além dos dados clinicos,
foi realizada a avaliagiao antropométrica composta da
obtengao de peso, estatura e circunferéncias da panturrilha
(CP), cintura e brago (CB).

Feita a descri¢do da populagio do estudo, foi iniciada
a intervencio na sala de quimioterapia do Servico.
Inicialmente, foram solicitados que os pacientes fizessem
bochecho com dgua por duas vezes para limpar a cavidade
oral. Em seguida, eles receberam as amostras de alimentos
e foram questionados quanto a percepg¢io dos sabores doce,
amargo, salgado e azedo (nesta ordem). Para isso, foram
usados trés alimentos de cada um dos quatro sabores na
quantidade de 5 gramas ou 5 mL. Os alimentos doces
foram: doce de leite (1), goiabada (2) e mel (3); os amargos:
racula (1), chicéria (2) e café (3); os salgados: biscoito de
sal (1), biscoito de polvilho (2) e azeitona sem caroco (3);
e os azedos: suco de limdo (1), suco de maracujd (2) e
iogurte natural integral (3). Os alimentos foram escolhidos
pelas pesquisadoras, considerando que sio presentes na
alimentagdo da populagio brasileira e de ficil acesso.

A intensidade do sabor foi avaliada por meio de uma
escala nao validada de 1 a 5, sendo 1 referente 2 minima
intensidade e 5 4 mdxima intensidade. Entre a avaliacio
de cada amostra, foi feito bochecho com dgua com o
propésito de nao influenciar na percepcio do gosto do
préximo alimento. A mesma intervengio foi realizada
com o grupo controle.

A estatistica descritiva foi realizada por meio dos valores
de média e desvio-padrio. O teste de Komogorov-Smirnov
foi utilizado para verificar a normalidade dos dados.
Para verificar diferenca entre os dois grupos do estudo,
foi utilizado o teste t de Student. A andlise de variAncia
(ANOVA) com post hoc de Bonferroni foi utilizada para
identificar as diferencas na escala de intensidade entre os
trés alimentos do mesmo grupo. Todas as andlises foram
realizadas com o soffware SPSS, versio 20, e nivel de
significAncia adotado de p<0,05.

RESULTADOS

Participaram do estudo 50 pacientes em tratamento
oncolégico e 50 individuos sadios que compuseram o
grupo controle. A média da idade dos integrantes da
pesquisa foi de 57,8+12,0 anos para o grupo de pacientes
oncoldgicos e 58,1+12,6 para o grupo controle.

Percepcao do Paladar de Pacientes Oncoldgicos

Entre os individuos em tratamento oncoldgico, o tipo
de cancer predominante nas mulheres foi o de mama;
enquanto, nos homens, foi localizado no intestino grosso.
Todos eles faziam quimioterapia e dez deles também eram
submetidos a radioterapia em locais que nao inclufam as
regides de cabeca e pescoco. Vale mencionar que néo houve
associa¢ao entre a localizacio do tumor e os medicamentos
antineopldsicos com a percep¢io do paladar.

As demais caracteristicas pessoais e nutricionais dos
participantes estdo apresentadas na Tabela 1.

Houve diferenca estatistica entre os individuos em
tratamento oncoldgico e o grupo controle, respectivamente,
nas varidveis: indice de massa corporal — IMC (25,9+4,5
vs. 28,125,6; p<0,05), CP (34,0+3,5 vs. 37,8+4,2; p<0,01)
e CB (28,0£3,6 vs. 31,8+4,8; p<0,01). No entanto, nio
houve associacio entre as varidveis do estado nutricional
e a percepgao dos sabores pelos pacientes em tratamento
oncolégico.

ATabela 2 mostra a intensidade dos sabores percebida
em cada alimento pelos pacientes e integrantes do grupo
controle.

Entre as quatro categorias de sabor avaliadas, os
alimentos do grupo salgado foram os que menos se
diferenciaram quanto a percepgio do paladar, enquanto
os alimentos azedos e amargos foram percebidos de forma
mais distinta entre os grupos controle e de pacientes em
tratamento oncoldgico.

Destaca-se que, entre os 12 alimentos degustados, dez
tiveram o seu sabor avaliado na mais alta intensidade pelos
pacientes em tratamento oncoldgico.

Quando avaliadas as diferencas entre os alimentos de
uma mesma categoria, observou-se que o grupo controle
percebeu o sabor doce do mel significativamente superior
a0 sabor doce dos alimentos doce de leite e goiabada. Isto
nio ocorreu com o grupo de pacientes em tratamento; ou
seja, os pacientes oncoldgicos nio sentiram diferenca na
intensidade do sabor doce entre os alimentos mel, doce
de leite e goiabada.

Os alimentos biscoito salgado e azeitona e biscoito
de polvilho e azeitona tiveram a intensidade do sabor
salgado percebida de maneira distinta em ambos os
grupos, sendo que a azeitona foi percebida como a mais
salgada.

O grupo de alimentos azedos foi o tnico que
apresentou diferenca estatisticamente significativa na
percepgao do sabor entre os dois grupos e em todas as
comparagées, sendo o iogurte considerado o alimento mais
azedo pelo grupo controle e 0 menos azedo pelos pacientes
em tratamento. Curiosamente, entre os alimentos do
grupo amargo, o café foi classificado como o alimento
menos amargo pelo grupo controle e 0 mais amargo pelos
pacientes oncoldgicos.
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Tabela 1. Caracteristicas demogréficas e nutricionais da populagéo. Franca (SP), 2019

Variavel Pacientes (n=50) Controle (n=50) Total (n=100)
N % N % N %

Sexo

Feminino 35 70 35 70 70 70

Masculino 15 30 15 30 30 30
Idade

29 a 40 anos 6 12 6 12 12 12

41 a 59 anos 21 42 21 46 42 42

60 a 70 anos 14 28 13 22 27 27

71 a 85 anos 9 18 10 20 19 19
IMC adulto

Baixo peso 2 4 0 0 2 2

Eutrofia 9 18 7 14 16 16

Excesso de peso 16 32 20 40 36 36
IMC idoso

Baixo do peso 5 10 2 4 7 7

Eutrofia 10 20 8 16 18 18

Excesso de peso 8 16 13 26 21 21
CB

Sem risco 19 38 27 54 46 46

Com risco 29 58 20 40 49 49

Sem classificacéo 2 4 3 6 5 5
CP

Adequada 38 76 47 94 85 85

Inadequada 12 24 3 6 15 15

Legendas: IMC: Indice de massa corporal; CB: Circunferéncia do brago; CP: Circunferéncia da panturrilha.

Tabela 2. Valores de média e desvio-padrdo da intensidade da
percepcdo dos sabores doce, amargo, salgado e azedo pelos
participantes do estudo (n=>50). Franca (SP), 2019

o A RS Pacientes Controles
(n=50) (n=50)
Doce
1 Doce de leite 4,48+1,0 3,78+0,9*
2 Goiabada 4,10=1,0 3,52+0,9%
3 Mel 4,40+0,9 4,32+0,8
Amargo
1 Rucula 3,64+1,3 4,46+0,9*
2 Chicéria 3,00£1,1¢  3,86+1,0*
3 Café sem agucar 4,42+0,8°¢ 3,14%0,9*¢
Salgado
1 Biscoito de sal 3,00+1,2 3,42+1,4
2 Biscoito de polvilho  2,46+1,1 3,18+1,0*
3 Azeitona 4,22+1,1bc  4,54+0,9°¢
Azedo
1 Suco de liméo 4,42+0,9 2,86+1,0*
2 Suco de maracuijé 3,76+1,2¢° 2,56+1,0*
3 logurte natural 3,48+1,2> 4,49+0,7*¢

Nota: Diferenca entre pacientes e controle: *p<0,05. Diferengas dentro do
mesmo grupo em relagdo a intensidade de sabores dos grupo de alimentos doce,
amargo, salgado e azedo: 1 vs. 2: *p<0,05; 1vs. 3:°p<0,05; 2 vs. 3:<p<0,05.
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DISCUSSAO

O presente estudo constatou que a maior parte dos
pacientes em tratamento oncolédgico era do sexo feminino
e que, nesse grupo, a neoplasia mais frequente foi o cAncer
de mama. Esses dados corroboram a estimativa publicada
pelo Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da
Silva (INCA), que mostra que o cAncer de mama continua
sendo o mais incidente em mulheres?.

A respeito do publico masculino, os achados deste
estudo contrariaram a estimativa nacional, que evidencia
que o cincer de prostata é o mais incidente entre os
homens. No presente estudo, a maior ocorréncia de cincer
nos homens foi no célon e reto, a segunda localizagao
mais comum nesse ptiblico, com proje¢ao de 41 mil novos
casos por ano?. De acordo com a International Agency for
Research on Cancer (arc)'?, no ano de 2020, sao esperados
mais de 1,1 milhao novos casos de cAncer de célon e mais
de 740 mil novos casos de cincer de reto. As projegdes
dessa institui¢do para o ano de 2040 sugerem que esses
nimeros irdo aumentar cerca de 60%, evidenciando a
magnitude desse problema de satdde pablica'?.

A respeito da avalia¢ao antropométrica, o IMC mostrou
que a maior parte dos pacientes oncoldgicos estava acima
do peso no presente estudo. Miranda et al.’?, ao avaliarem



uma populagio semelhante aos pacientes oncoldgicos da
presente pesquisa, também encontraram maior {ndice de
excesso de peso de acordo com a classificagio do IMC, em
comparagio a subnutrigio’®. Esse resultado parece refletir
o cendrio apresentado pelos demais individuos no pais e
pelo grupo controle. De acordo com os dados publicados
em 2020 pelo Vigitel"%, um inquérito telefonico realizado
pelo Ministério da Satde, a frequéncia de excesso de peso
no Brasil foi de 55,4% no ano de 2019.

Mas, apesar do excesso de peso constatado, pode-se
notar que os parimetros que avaliam a massa magra
corporal, como a CB e a CD, estiveram inadequados
em alguns pacientes do presente estudo, especialmente
ao serem comparados com o grupo controle. Vale
mencionar que a inadequa¢do nutricional foi ainda
maior nos individuos mais velhos, em ambos os grupos,
e isso pode ser associado a deplegio muscular prépria da
senilidade. Pesquisadores afirmam que, antes mesmo que a
deplecio ocorra, a perda da for¢a muscular decorrente do
envelhecimento, denominada dinapenia, jd estd instalada
e se associa a desfechos negativos como declinio funcional
e Obito".

Estudiosos que realizaram um estudo multicéntrico
com individuos em tratamento oncoldgico em mais de
42 hospitais do Brasil e os estratificaram por faixa etdria
encontraram que aqueles mais velhos apresentaram
maior risco para subnutri¢io. O estudo ainda evidenciou
que os sintomas gastrointestinais decorrentes dos efeitos
colaterais do tratamento também foram mais incidentes
nos individuos com mais de 50 anos, especialmente a
falta de apetite'.

Sabe-se que os efeitos colaterais dos tratamentos
antineopldsicos colaboram para a deterioracio do
estado nutricional, além do catabolismo produzido pela
prépria doenga. No que diz respeito a disgeusia, esta
pode prejudicar a aceitagdo alimentar dos pacientes em
tratamento oncolégico'.

No presente estudo, os pacientes em tratamento
oncolégico perceberam o sabor dos seguintes alimentos
de maneira mais acentuada: doce de leite, goiabada, suco
de limao, suco de maracujd e café.

Os alimentos doces foram percebidos com maior
intensidade, além de terem sido avaliados de forma
mais uniforme entre os pacientes oncoldgicos, quando
comparados com o grupo controle, no qual a intensidade
do sabor doce das amostras variou mais. A percepgio mais
intensa do sabor doce pelos pacientes em quimioterapia
ja havia sido reportada por outros estudiosos. Em uma
investigagao usando solucdes de cinco intensidades
diferentes dos sabores bdsicos: doce, amargo ¢ umami, os
autores constataram que o sabor doce foi percebido de
maneira significativamente superior. Eles ainda mostraram
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que essa diferenca impactou negativamente no consumo
energético e nutricional dos pacientes'.

Os alimentos biscoito de polvilho, iogurte natural,
rtcula e chicéria foram percebidos com menor intensidade
pelos pacientes do presente estudo, quando comparados
ao grupo controle.

Dois dos alimentos salgados, o biscoito salgado
e o biscoito de polvilho, foram os tGnicos que nao se
classificaram na maior intensidade de sabor pela maioria
dos pacientes oncolégicos. Tal resultado se repetiu
também no grupo controle e pode estar associado ao
paladar adaptado ao elevado consumo de sédio. Dados
da Pesquisa Nacional de Satde de 2013'® mostraram que
a média de consumo de sédio pela populacio brasileira
foi superior a 9 gramas por dia, ultrapassando o limite
superior estipulado pela Organizacio Mundial da Sadde®.
Além disso, trata-se de produtos processados, os quais
apresentam um consumo frequente e crescente entre os
brasileiros®.

Vale mencionar que, em um estudo que avaliou a
aceitagao de preparagdes por pacientes em tratamento de
cancer, nenhum deles relatou sentir o sabor salgado ao
degustar uma das receitas’, reforcando que talvez o paladar
desses individuos jd esteja mesmo acostumado com um
sabor mais acentuado do sal, como o dos demais brasileiros.

Entre os sabores azedo ¢ amargo, dois alimentos
se destacaram por apresentarem resultados totalmente
opostos entre os grupos de pacientes e controle. Enquanto
o grupo controle classificou o iogurte natural como
alimento mais azedo e o café sem acticar como o alimento
menos amargo, os pacientes oncoldgicos disseram o
contrario.

A percep¢io mais amarga do café referida pelos
pacientes concorda com os achados de uma pesquisa
com pacientes oncoldgicos, que objetivou avaliar a
perda de sensibilidade do paladar para o gosto amargo
utilizando também o café. Os autores encontraram a
maior sensibilidade para esse sabor, quando comparado
ao doce e a0 umami?'.

Este estudo é pioneiro em avaliar a percepgio
dos sabores por meio de amostras de alimentos. Tal
caracteristica é positiva por trazer novos elementos para
o estudo da disgeusia em pacientes oncolédgicos; no
entanto, apresenta limitagcdes por nio ter investigado as
demais varigveis que poderiam influenciar na percep¢ao do
paladar desses individuos concomitantemente, bem como
a interferéncia da localizagdo da neoplasia e do tempo de
tratamento. Acrescenta-se ainda que a falta de ferramentas
padronizadas para a avaliagio da percepe¢ao do paladar foi
outra limita¢do importante na presente pesquisa.

Os autores que avaliaram as alteragoes nos sentidos
de paladar e olfato, antes e durante o tratamento de
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pacientes com cincer de pulmao, observaram que nio
apenas a intensidade, mas também as caracteristicas
dessas alteracoes, podem mudar ao longo do tratamento.
Os pesquisadores ainda afirmaram que os pacientes
experimentam estas de forma individual e o impacto delas
dependeu também dos demais sintomas, efeitos colaterais
sofridos e situacoes de vida em geral™.

CONCLUSAO

O presente estudo identificou diferencas significativas
na intensidade da percep¢io do paladar entre individuos
sadios ¢ em tratamento oncoldgico. Os sabores percebidos
com maior intensidade foram os dos alimentos doces,
enquanto os dos alimentos do grupo salgado foram
percebidos com menor intensidade. Os alimentos azedo e
amargo foram notados com intensidades contrdrias entre
pacientes e individuos do grupo controle e nio houve
associacdo entre as varidveis clinicas e antropométricas
com a percepg¢io do paladar.

Estudos que avaliem as alteracbes de paladar
nos pacientes em tratamento oncolégico devem ser
estimulados para que se possam minimizar os efeitos
adversos da disgeusia e promover maior prazer e satisfagao
nos momentos de alimentacio, colaborando para a
preservacdo do estado nutricional.
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