ISSN: 1981-8963 https://doi.org/10.5205/1981-8963-v13i02a236338p394-400-2019

Gomes JR, Lima ER, Brazil JM et al. Avaliacao da percepcao sensorial ao gosto...

Revista de Enfermagem

UFPE On Line

ARTIGO ORIGINAL

AVALIACAO DA PERCEPCAO SENSORIAL AO GOSTO SALGADO EM PESSOAS
HIPERTENSAS

SENSORY PERCEPTION EVALUATION OF SALTY TASTE IN HIPERTENSIVE PEOPLE
EVALUACION DE LA PERCEPCION SENSORIAL AL GUSTO SALADO EN PERSONAS HIPERTENSAS
Joelton Rocha Gomes', Evely Rocha Lima?, Jamille Marinho Brazil?, Daniel de Melo Silva*, Gisele Bonfim

Pereira®, Thaciany Paula Marques Alves®, Maria Patricia Milagres”

RESUMO

Objetivo: avaliar a percepcdo gustativa ao gosto salgado em pessoas com hipertensao arterial sistémica.
Método: trata-se de um estudo quantitativo, descritivo e transversal, realizado com individuos diagnosticados
com hipertensao arterial, caracterizando o grupo teste, e com individuos nao hipertensos, definindo o grupo
controle. Realizou-se este estudo no segundo semestre de 2017. Executou-se o teste de estimulo da boca toda
para o gosto salgado a fim de avaliar o limiar gustativo. Utilizou-se, para a comparacao entre as médias de
dados nado pareados, o teste de Mann-Whitney a 5% de probabilidade. Estudaram-se as analises no Statistical
Package for the Social Sciences, apresentando os resultados em forma de figura e tabela. Resultados:
observou-se que, na primeira e segunda secoes, que continham as menores concentracoes de NaCl, 0,09 g/L e
0,18 g/L, respectivamente, 54% do grupo controle conseguiu detectar o gosto salgado, resultado muito maior
que o do grupo teste (18,82%). Conclusdo: notou-se que o limiar gustativo para o gosto salgado foi maior nos
individuos hipertensos quando comparados aos individuos normotensos. Descritores: Doenca Cronica; Paladar;
Comportamento Alimentar; Limiar Sensorial; Limiar Gustativo; Hipertensao.

ABSTRACT

Objective: to evaluate gustatory perception of salty taste in people with systemic arterial hypertension.
Method: this is a quantitative, descriptive and cross-sectional study of individuals diagnosed with arterial
hypertension, characterizing the test group, and non-hypertensive individuals, defining the control group. This
study was carried out in the second half of 2017. The whole mouth stimulus test for the salty taste was
performed in order to evaluate the taste threshold. The Mann-Whitney test at 5% probability was used to
compare unpaired mean data. The analyzes were studied in the Statistical Package for the Social Sciences,
presenting the results in figure and table form. Results: it was observed that in the first and second sections,
containing the lowest concentrations of NaCl, 0.09 g / L and 0.18 g / L, respectively, 54% of the control group
was able to detect salty taste, higher than that of the test group (18.82%). Conclusion: it was observed that
the taste threshold for salty taste was higher in hypertensive individuals when compared to normotensive
individuals. Descriptors: Chronic Disease; Palate; Food Behavior; Sensory Threshold; Threshold; Hypertension.

RESUMEN

Objetivo: evaluar la percepcion gustativa del gusto salado en personas con hipertension arterial sistémica.
Método: se trata de un estudio cuantitativo, descriptivo y transversal, realizado con individuos diagnosticados
con hipertension arterial, caracterizando el grupo test, y con individuos no hipertensos, definiendo el grupo
control. Se realizd este estudio en el segundo semestre de 2017. Se ejecutod la prueba de estimulo de la boca
entera para el gusto salado a fin de evaluar el umbral gustativo. Se utilizo, para la comparacion entre los
promedios de datos no pareados, la prueba de Mann-Whitney al 5% de probabilidad. Se estudiaron los analisis
en el Statistical Package for the Social Sciences, presentando los resultados en forma de figura y tabla.
Resultados: se observo que, en la primera y segunda secciones, que contenian las menores concentraciones
de NaCl, 0,09 g / Ly 0,18 g / L, respectivamente, el 54% del grupo control logré detectar el gusto salado,
mayor que el del grupo de prueba (18,82%). Conclusidn: se noto que el umbral gustativo para el gusto salado
fue mayor en los individuos hipertensos cuando comparados a los individuos normotensos. Descritores:
Enfermedad Croénica; El Gusto; Comportamiento Alimenticio; Umbral Sensorial; Umbral Gustativo;
Hipertension.

'Farmacéutico, Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia UESB/BA. Jequié (BA), Brasil. E-mail: gomesjoelton@gmail.com ORCID iD:
https://orcid.org/0000-0002-3172-5077; *Mestranda, Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia/UESB. Jequié (BA), Brasil. E-mail:
evely.rl@gmail.com ORCID iD: https://orcid.org/ 0000-0002-8989-3313; 3Mestra (doutoranda), Universidade Estadual do Sudoeste da
Bahia/UESB. Jequié (BA), Brasil. E-mail: jamille.marinho@hotmail.com ORCID iD: https://orcid.org/0000-0002-1834-4544; “’Doutores,
Universidade do Sudoeste da Bahia/UESB. Jequié(BA), Brasil. E-mail: dms366@bol.com.br ORCID iD: https://orcid.org/0000-0003-1949-
1594; mpmilagres@yahoo.com.br ORCID iD: https://orcid.org/0000-0002-4845-5624; >°Graduandas em Farmacia, Universidade Estadual
do Sudoeste da Bahia/UESB. Jequié(BA), Brasil. E-mail: gibpereira@hotmail.com ORCID iD: https://orcid.org/0000-0001-5774-130X; E-
mail: thacy.marques@outlook.com ORCID iD: https://orcid.org/0000-0001-8276-2284

Portugués/Inglés
Rev enferm UFPE on line., Recife, 13(1):394-400, fev., 2019 394


https://doi.org/10.5205/1981-8963-v13i02a236338p394-393-2019
mailto:gomesjoelton@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-3172-5077
mailto:evely.rl@gmail.com
mailto:jamille.marinho@hotmail.com
https://orcid.org/0000-0002-1834-4544
mailto:dms366@bol.com.br
https://orcid.org/0000-0003-1949-1594
https://orcid.org/0000-0003-1949-1594
mailto:mpmilagres@yahoo.com.br
https://orcid.org/0000-0002-4845-5624
mailto:gibpereira@hotmail.com
https://orcid.org/0000-0001-5774-130X
mailto:thacy.marques@outlook.com
https://orcid.org/0000-0001-8276-2284

ISSN: 1981-8963

Gomes JR, Lima ER, Brazil JM et al.

https://doi.org/10.5205/1981-8963-v13i02a236338p394-400-2019

INTRODUCAO

Sabe-se que a  hipertensao arterial
sistétmica  (HAS) é  responsavel  por
aproximadamente 9,4 milhdes de mortes no
mundo, segundo dados da Organizacao
Mundial da Salde (OMS)." Classificou-se o
Brasil, em 2015, como o sexto pais com maior
ocorréncia de mortes relacionadas a HAS.?
Aponta-se, de acordo com a Sociedade
Brasileira de Cardiologia,® que a HAS é
prevalente em cerca de 36 milhdes de
brasileiros e esta presente em mais de 60% dos
idosos. Elencam-se varios fatores e condicoes
como possiveis causas para a HAS: obesidade;
idade; sexo; habitos sedentarios, alcoolistas e
tabagistas; genética; etnia e escolhas
alimentares.?

Destaca-se, neste sentido, o papel das
escolhas alimentares como um fator
condicionante de salde, uma vez que os
habitos  alimentares  saudaveis  estao
diretamente relacionados a prevencao das
doencas crénicas nao transmissiveis (DCNT).*
Afirma-se, assim, que o processo de escolhas
alimentares pode ser um fator de risco para o
desenvolvimento das DCNT’s, uma vez que ha
uma relacao direta entre as preferéncias por
alimentos ricos em acidos graxos saturados,
gordura trans, aclUcares e sodio e essas
doencas.’

Realizam-se, por este motivo, pesquisas no
sentido de relacionar as escolhas alimentares
e o desenvolvimento de DCNT’s. Avaliou-se,
como exemplo, em um estudo realizado na
Suica com trabalhadores, a associacao entre a
educacao em saude e o consumo de sodio, no
qual se observou que a ingestao média de sal
era maior nos participantes hipertensos,
quando comparados aos normotensos.®

Notou-se, em um estudo realizado no Brasil
com a populacdo urbana de Vitoria (ES), apds
se avaliar o consumo de sal e a relacao
sodio/potassio urinario, um elevado consumo
de sodio pela populacao em estudo. Observou-
se, também, uma alta prevaléncia de
hipertensos no local do estudo, evidenciando
que o alto consumo de sodio esta diretamente
relacionado ao desenvolvimento da HAS.’

Verifica-se, desta forma, relacionando o
processo de escolhas alimentares as condicoes
de salde, a necessidade de conhecer os
fatores determinantes desse processo. Pontua-
se, de acordo com Estima et al.’, que o
processo de escolhas alimentares abrange
fatores  psicolégicos e  socioculturais,
destacando-se os bioldgicos, econémicos e a
oferta/disponibilidade dos alimentos. Afirma-
se’ que a idade, o sexo, a midia, além de
informacoes relacionadas ao produto, como a
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marca, o preco, o rotulo e a alegacao de
saude, também podem determinar as escolhas
alimentares.

Salienta-se, neste contexto, o papel dos
aspectos sensoriais, uma vez que sao
considerados como um dos principais
determinantes nesse processo®. Incluem-se,
nas propriedades sensoriais, 0s aspectos
intrinsecos do alimento, como o gosto, odor,
sabor, aparéncia, textura e outros, que sao
avaliados pelos sentidos, como olfato,
paladar, visao e tato.™

Observa-se, entao, a partir da influéncia do
gosto nas escolhas alimentares, que este
sentido sensorial permite, ao individuo,
selecionar os alimentos que mais lhe agradam;
assim, o gosto salgado em alimentos é um
preditor das escolhas alimentares. Sabe-se
que individuos com alto indice limiar gustativo
para salgado, ou seja, uma baixa sensibilidade
gustativa para este gosto, tém tendéncias de
ingerir uma quantidade maior de sal, a fim de
identificar o gosto no alimento'', o que pode
ser responsavel pelo desenvolvimento ou o
agravamento de HAS.'?*

Identificam-se, devido a importancia da
avaliacao do indice limiar para gosto como um
diagnostico das condicoes gustativas, varios
tipos de analises sensoriais para avaliar o
limiar gustativo, tais como eletrogusmetria,
disco impregnado e estimulo da boca toda."™

Aponta-se que o método de estimulacao da
boca toda, além do baixo custo, tem, como
vantagem, a estimulacao de um maior numero
de botdes gustativos na cavidade oral, o que
permite, ao individuo, discriminar os
estimulos que sdo recebidos. Divide-se o teste
de limiar em secdes; em cada uma, sao
apresentadas, aos participantes, uma solucao
de cloreto de sodio e duas amostras de agua,
e é solicitado que se identifique a amostra
diferente. Aumenta-se a concentracao de
cloreto de sodio em cada secdao até que o
participante seja capaz de diferenciar a
solucao de cloreto de sodio das amostras de
agua. Define-se, assim, o limiar de deteccao
como a concentracao minima que permite, ao
participante, diferenciar a amostra que
contém a substancia de amostras que contém
somente agua.’

Utiliza-se o indice limiar em estudos para
avaliar as escolhas alimentares e a relacao
com algumas condicées de salde,”™?* por
exemplo, na avaliacao do limiar gustativo para
doce e a relacao com Diabetes Mellitus tipo
2,"® a determinacdo de limiar gustativo para
doce e salgado de alcoolistas e nao
alcoolistas'” e a avaliacdo entre o uso de
antidepressivos e alteracdes na sensibilidade
gustativa.' Destacam-se os estudos que tém
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analisado a relacao entre o indice limiar para
salgado e a HAS. 22,24

Observa-se, em estudos, que os hipertensos
apresentam maior indice limiar para salgado
do que os normotensos.'>** Nota-se, em
outros trabalhos, que pacientes hipertensos
que utilizam drogas anti-hipertensivas
apresentaram menor sensibilidade ao gosto
salgado, em comparacdo a individuos
saudaveis.??? Constatou-se, igualmente,?* que
o indice limiar de deteccao e reconhecimento
de hipertensos é maior do que os de seus
familiares normotensos e normotensos sem
vinculo familiar.

Pontua-se, no entanto, que, apesar do
numero de artigos publicados que abordam a
avaliacao da sensibilidade gustativa
comparando hipertensos e normotensos, a
maioria possui inconsisténcias nos fatores de
exclusao, constituindo um viés para os
resultados encontrados. Sabe-se que doencas
como o Diabetes Mellitus tipo 2,' a obstrucao
das vias aéreas superiores,?’  habitos
tabagistas'' e alcoolistas'’, além do uso de
medicamentos antidepressivos’® e a faixa
etaria®® podem levar a alteracdo da
sensibilidade gustativa.

https://doi.org/10.5205/1981-8963-v13i02a236338p394-400-2019

OBJETIVO

e Avaliar a percepcao gustativa ao gosto
salgado em pessoas com hipertensao arterial
sistémica.

METODO

Trata-se de um estudo quantitativo,
descritivo e com delineamento transversal,
realizado no segundo semestre de 2017, na
Unidade Basica de Saude Sebastiao Azevedo e
no campus da Universidade Estadual do
Sudoeste da Bahia (UESB), no municipio de
Jequié, Bahia. Informa-se que a amostra do
estudo foi nao aleatoéria, composta por 150
individuos, com idades entre 18 e 60 anos, de
ambos os sexos, a qual foi dividida em dois
grupos: grupo teste e grupo controle.

Compos-se cada grupo por 75 individuos,
sendo que o grupo teste foi formado por
individuos com diagnodstico de HAS, atendidos
na Unidade Basica de Salde Sebastiao
Azevedo, e o grupo controle foi composto por
estudantes e funcionarios da UESB nao
diagnosticados com HAS.

Elencaram-se, como critérios de exclusao,
entre os individuos de ambos os grupos:
fumantes, gestantes, individuos  com
resfriado, febris, que apresentassem alguma
complicacao na cavidade bucal, o uso de
protese dentaria ou que tivessem consumido
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bebida alcodlica em um periodo minimo de 96
horas antes da realizacao dos testes.

Realizou-se, para avaliar a sensibilidade
gustativa, o teste de sensibilidade, para a
determinacao do indice limiar de deteccao ao
gosto salgado, utilizando a metodologia
descrita na norma brasileira®® e International
Organization for Standartization®.

Mensurou-se o limiar gustativo por meio do
método rapido de deteccdo, onde cada
individuo realizou seis séries de testes
sensoriais do tipo 3-AFC (i.e. 3-Alternative
Forced Choice). Ofereceram-se as
concentracoes de NaCl em concentracoes
crescentes, de maneira continua e forma
monodica, respeitando os valores a seguir:
0,09; 0,18; 0,36; 0,72; 1,5 e 3,0 g/NaCl,
valores também adotados por Silva et al"’.

Prepararam-se e padronizaram-se as
amostras no Laboratorio de Tecnologia de
Alimentos da UESB, com agua mineral e NaCl,
quantificadas por meio da balanca analitica
SHIMADZU AUW220D e, em seguida,
acondicionadas em recipientes plasticos a
temperatura ambiente e ao abrigo da luz.

Aplicou-se, para a analise estatistica, a
equacao para a determinacao de limiar de
cada individuo para, em seguida, aplicar,
também, outra equacao para a obtencdo do
limiar médio dos dois grupos, calculando-se a
média geométrica dos valores de limiar.

Realizou-se, para comparar o indice limiar
médio entre o grupo teste e o controle, o
teste de normalidade de Kolmogorov-Smirnov;
em seguida, o teste de comparacao de dados
nao pareados, Mann-Whitney, adotando o
nivel de significancia de 5%. Acrescenta-se
que as analises foram realizadas no software
Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS), versao 21, licenciado.

Obedeceu-se, em relacdao as questbes
éticas da pesquisa, por este estudo, aos
preceitos legais contidos na Resolucao n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude.
Aprovou-se o projeto de pesquisa pelo Comité
de Etica e Pesquisa da Universidade Estadual
do Sudoeste da Bahia (UESB) sob o Certificado
de Apresentacdo para Apreciacdo Etica (CAAE)
n° 46718615.0.0000.0055 e o parecer
favoravel n° 1.251.287.

RESULTADOS

Compos-se a populacdo em estudo por 75
individuos hipertensos, voluntarios, dos quais
52% (n=39) atenderam aos critérios de
inclusao e 48% (n=36) foram excluidos (Tabela
1).
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Tabela 1. Porcentagem de individuos que ndao atenderam aos
critérios de inclusao. Jequié (BA), Brasil, 2017.

Exclusdes

Hipertensos (grupo teste, n=75)

%

Gripe

Garganta inflamada
Diabetes

Uso de prétese
dentaria

Fumante

Feridas na cavidade
oral

Uso de bebidas
alcoolicas

24%
7%
7%
5%

3%
1%

= N A v gls

1%

Registrou-se que, no grupo teste, 76% se
declararam do sexo feminino e 34%, do sexo
masculino; a populacao de hipertensos foi
composta em 34% por individuos que se
declararam do sexo masculino e 76%, do sexo
feminino. Apontaram-se  as  seguintes
caracteristicas para a maioria dos hipertensos:
55% declararam-se mulatos; 64% nao tinham
Ensino Médio completo; 72% possuiam renda
mensal de menos de trés salarios minimos e
61% tinham predilecao por alimentos salgados.
Destacam-se, entre os alimentos preferidos,
arroz e feijao (36%), saladas, frutas e verduras
(38%), carne (33 %), macarrao (18%), paes e
bolo (12%). Pontua-se que todos utilizavam
algum medicamento regularmente para o
tratamento da HAS, sendo que 42% utilizavam

a associacao de um inibidor da enzima da
angiotensina com um diurético.

Observa-se que a populacao de
normotensos também foi composta por 75
individuos, que nao possuem diagnostico de
HAS e atendiam aos critérios de inclusao.
Registrou-se que 65% eram do sexo feminino e
35%, do sexo masculino.

Percebeu-se, ao se avaliar 0]
comportamento dos grupos em termos de
acertos ao diferenciar a solucao salgada da
agua mineral, na primeira e segunda secoes,
que continham as menores concentracoes de
NaCl - 0,09 g/L e 0,18 g/L, respectivamente,
que 54% do grupo controle conseguiu detectar
0 gosto salgado, resultado muito maior que o
do grupo teste (18,82%) (Figura 1).

6 (3,00 g/L)

5 (1,50 g/L)
Acertou na 4(0,74 g/1)
secao: 3 (0,36 g/L)
2 (0,18 g/L)

1 (0,09 g/L)

25,64%

41,03%

48,00%

Figura 1. Porcentagem de acertos por secao. Jequié (BA), Brasil, 2017.

grupo teste

Obtiveram-se os limiares individuais de
deteccao por meio da média geométrica entre
a maior concentracao nao detectada e a
menor concentracao detectada por
hipertensos e normotensos. Verificou-se, por
meio da analise de sensibilidade gustativa,
que o limiar médio do grupo teste foi de 1,09
+ 0,68 g/L, enquanto que o do grupo controle
foi de 0,20 + 0,08 g/L.

Percebeu-se, pelo teste de Mann-Whitney a
5% de probabilidade, que existe uma
diferenca estatisticamente significativa
(p<0,05) entre o indice limiar médio para o
gosto salgado, quando comparados o grupo de
hipertensos e o de normotensos, sendo que o
grupo teste tem um maior limiar para o gosto

grupo controle

salgado, o que demonstra que este grupo
necessita de maior quantidade de sal para
conseguir identificar o gosto salgado em
alimentos. Ressalta-se que nao foi observada
uma correlacdo estatistica significativa entre
o limiar gustativo para salgado e fatores como
0 sexo, renda, cor de pele, escolaridade,
medicamentos utilizados, sabor e alimentos
de preferéncia.

DISCUSSAO

Notou-se, neste estudo, a dificuldade do
grupo de hipertensos em identificar a solucao
salina nas primeiras secdes, ou seja, nas de
menor concentracao de sal. Demonstra-se,
assim, que os hipertensos sao menos capazes
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de detectar o estimulo salgado em baixas
concentracoées do que os normotensos, por
meio do método rapido de deteccao em uma
série crescente de solucbes apresentadas,
indicando uma reducdao da sensibilidade
gustativa ao gosto salgado pelo grupo teste.

Aponta-se, neste contexto, que os achados
deste trabalho estiao em consonancia com
aqueles encontrados em um estudo? com 100
pacientes hipertensos, por meio do método de
estimulo de boca toda, do tipo triangular e
com cinco secOes de concentracao crescente
de NaCl, que observou que os hipertensos que
fazem uso de Captopril e Atenolol sao menos
sensiveis ao estimulo salgado do que pessoas
saudaveis, notando, também, que o sexo e a
idade estao associados a reducao da
sensibilidade por individuos hipertensos
(p<0,05); todavia, os autores nao excluiram
alcoolistas, pessoas com Diabetes Mellitus,
nem idosos, sendo que estes grupos
apresentam alteracées na sensibilidade
gustativa.'¢72°

Percebeu-se, nao obstante, em outro
trabalho,?* com 84 hipertensos, por meio do
método de estimulo de boca toda, com quatro
secoes de concentracao crescente de NaCl,
que os hipertensos que fazem terapia com
drogas hipotensivas, como inibidores da
enzima conversora de agiotensina |,
diuréticos, inibidores dos canais de calcio e
betabloqueadores, apresentam menor
sensibilidade ao gosto salgado do que os
normotensos  (p<0,05). Salienta-se, no
entanto, que os autores nao excluiram
pacientes com préotese dentaria e nem
alcoolistas, sabendo que estes fatores alteram
a sensibilidade gustativa.' "’

Gera-se, desta forma, um viés de pesquisa,
uma vez que nao se sabe se a perda de
sensibilidade gustativa é realmente
influenciada pela hipertensao ou por outros
fatores que nao foram excluidos na pesquisa,
como pessoas com Diabetes Mellitus,
alcoolistas, usuarios de protese dentaria, etc.
Sugere-se, assim, que uma pesquisa com
fatores de exclusao mais concisos pode indicar
a real condicao da sensibilidade gustativa de
hipertensos. Destaca-se a importancia dos
valores de limiares gustativos para o salgado
no grupo de hipertensos encontrados nesta
pesquisa.

Aponta-se, pelos resultados deste estudo,
uma diferenca estatisticamente significativa
(p<0,05) entre o indice limiar médio para o
gosto salgado quando comparados 0s grupos
de hipertensos e o de normotensos. Observou-
se, corroborando este resultado, em um
estudo de Olayemi et al,>* utilizando o
método de estimulo de boca toda, que
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Avaliacao da percepcao sensorial ao gosto...

hipertensos tém um maior limiar para o gosto
salgado, verificando que o limiar de deteccao
de hipertensos (1,167 g/L) foi mais elevado do
que os seus familiares normotensos. Relatou-
se, também, que os normotensos com
historico familiar de HAS apresentaram um
limiar de deteccao (p <0,01) maior em
comparacao a controles normotensos.

Enfatiza-se que diversos autores relatam a
reducao da sensibilidade gustativa ao gosto
salgado, relacionada a habitos e atitudes,
como: o uso de anti-hipertensivos,?* o uso de
antidepressivos;'®  habitos tabagistas'® e
alcoolistas;" a obstrucdo das vias aéreas
superiores;?' o Diabetes Mellitus tipo 2'® e a
idade.?

Destacam-se, nessa perspectiva, entre os
estudos que observaram a perda da
sensibilidade gustativa ao gosto salgado,
aqueles que utilizaram a mesma metodologia
desta pesquisa e fatores de exclusao
semelhantes aos usados neste estudo.
Encontrou-se, em uma pesquisa’ com
alcoolistas, um limiar médio para o gosto
salgado em 0,34g/L de sal;"® em estudo com
usuarios de antidepressivos, verificaram-se
valores de limiar de 0,53 g/L de sal.

Aponta-se que os valores encontrados pelos
autores citados acima sao inferiores ao
resultado desta pesquisa, demostrando que,
entre alcoolistas, usuarios de medicamentos
antidepressivos e hipertensos, os ultimos sao
os mais afetados em termos de reducao de
sensibilidade gustativa ao gosto salgado.
Ressalta-se que esta comparacao so6 foi
possivel nesta pesquisa devido aos ajustes dos
fatores de exclusao, que permitiram a melhor
comparacao com as pesquisas de alcoolistas e
usuarios de medicamentos antidepressivos.

Constata-se que a reducao da sensibilidade
gustativa ao gosto salgado por hipertensos
pode influenciar os mesmos em suas escolhas
alimentares, uma vez que eles tendem a ter
dificuldades em perceber o gosto salgado nos
alimentos com pequenas concentracées de
cloreto de sodio, o que os leva a ingerir maior
uma quantidade de sal, na tentativa de
perceber este gosto.

Salienta-se que uma maior ingestao de sal
pode levar & elevacdo da pressao arterial,””®
constituindo, assim, um fator de risco para o
desenvolvimento de varias patologias,®* além
de dificultar a terapia anti-hipertensiva.

Pontua-se, de igual modo, que essa
reducao da sensibilidade gustativa pode
dificultar o controle do consumo de sal nos
alimentos por hipertensos, uma vez que o0s
mesmos podem perceber que estao ingerindo
pouco sal, por nao sentir o gosto salgado,
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quando, na verdade, essa falta de percepcao
esta ligada a reducéo da sensibilidade e nao a
quantidade de sal no alimento. Ressalta-se a
importancia da utilizacado do teste da
sensibilidade gustativa no diagnostico e
tratamento da HAS.

https://doi.org/10.5205/1981-8963-v13i02a236338p394-400-2019

CONCLUSAO

Permitiu-se, por este estudo, identificar
que o limiar gustativo para o gosto salgado é
maior nos individuos hipertensos (grupo teste)
quando comparados aos individuos
normotensos (grupo controle). Ressalta-se que
o limiar gustativo elevado para o grupo teste
pode interferir no aumento no consumo de
NaCl a fim de melhorar a palatabilidade dos
alimentos.

Associa-se 0 consumo exacerbado de NaCl
com o aumento dos niveis pressoricos, fato
esse que contribui  diretamente na
fisiopatologia da HAS. Conclui-se, com isso,
que é importante a realizacdo de atividades
de educacdo alimentar em Unidades Basicas
de Saude a fim de orientar os individuos sobre
outras formas de melhorar a palatabilidade
dos alimentos, sem o uso indiscriminado de
NacCl.

Salienta-se a importancia do
desenvolvimento de novos estudos
relacionando a reducao da sensibilidade
gustativa com individuos hipertensos, assim
como os mecanismos pelo quais se da a
reducao. Destaca-se, como limitacao deste
estudo, o tamanho da populacao, sugerindo-se
que seja feito um estudo expandido com uma
populacao maior.
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