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DE OLIVEIRA, Carla Brandéo. ANALISE SENSORIAL DE PICOLE MENTOLADO
COMO ESTRATEGIA PARA TRATAMENTO DA SEDE. 2024. 105. Exame de Defesa de
Doutorado/ Tese (Doutorado em Enfermagem) — Universidade Estadual de Londrina, Londrina, 2024.

RESUMO

Introducao: Identificar e tratar a sede de pacientes cirargicos tem sido um desafio. Dentre as
estratégias de alivio da sede um picolé foi proposto e desenvolvido por um grupo de
pesquisadores, sendo ainda de fabricagdo artesanal. Para difundir sua utilizagdo no manejo da
sede em larga escala nas instituigdes, o picol¢ deve ser testado enquanto produto comercial,
sendo a andlise sensorial uma etapa essencial dentro desse processo. Objetivo: Realizar
avaliacdo sensorial de picolés para tratamento da sede, com diferentes concentragdes de limao,
com voluntarios saudaveis e pacientes cirtirgicos. Método: O estudo foi dividido em duas
etapas: preparo do picolé que resultou em trés amostras: picolé A picolé B e picolé¢ C, com
diferentes concentragdes de limado. E a etapa de analises sensoriais, que foram divididas em
quatro etapas: Analise Descritiva por Ordenacdo (ADO), Preferéncia do Consumidor (PC),
Aceitacdo (A) e Intencdo de Compra (IC) foram aplicados no Laboratorio de Analise Sensorial
da Universidade Estadual de Londrina. Participaram dos testes voluntarios de 18 a 60 anos,
sendo que na (ADO) participaram 21 voluntarios, tanto na (PC) quanto na (A) participaram 60
consumidores de picolé. Testes de (A) e (IC) foram realizados com 118 pacientes em pré-
operatdrio em dois hospitais do sul do Brasil. Uma ficha de escala facial de 7 pontos e outra de
5 pontos foram utilizadas para o teste de (A) e (PC), respectivamente. Um volume de 20 mL
de picolés foram servidos a cada participante em cada teste sensorial. Os dados de ADO e PC
foram tratados usando Friedman Para as analises do teste de ordenacgao, foi utilizado o teste de
Friedman. Para a anélise dos dados de aceitacao foi aplicado a andlise de variancia (ANOVA),
considerando o nivel de significancia de 5% como relevantes. A pesquisa foi submetida
previamente ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Londrina, o qual foi
aprovado com o parecer numero CAAE: 26118419.2.0000.5231. Resultados: pela ADO os
participantes descreveram caracteristicas como cor verde, sabor limdo, sabor menta e sabor
menta residual. Pelo PC nao foi observado diferenga significativa entre os picolés. A aceitagcdo
da cor apresentou as seguintes porcentagens (78,57), (77,85), (81,42) para textura (77,14), (70),
(74,28) valores acima de 70%, indicando boa aceitacdo. Para aroma (64,28), (65), (70) e impressao
global (65,12), (61,71), (63,71) valores entre 60 e 70% indicando aceitagdo. Para o sabor (55), (49,42),
(52,28) valores abaixo de 60%, indicando pouca aceitagdo. Os resultados do Indice de aceitagio para
pacientes foi superior a 70% para cor e textura, mas para sabor foi de 67,85%. A intengao de
compra foi alcangou o valor de 95%. Conclusdao: Os resultados demonstram que o picolé
quando utilizado com pacientes obteve resultados mais satisfatorios em relacao aos voluntarios
saudaveis. O picolé com 5% de limao satisfez os pacientes, ou seja, foi eficaz no alivio da sede
e, também foi o mais aceito entre os voluntarios saudaveis. Assim, podemos sugerir que a
opinido de individuos saudaveis pode ser considerada para nortear os resultados em pacientes.

Descritores: Sede; Enfermagem Perioperatoria; Inovacao; Comportamento do Consumidor; Gelados Comestiveis.



DE OLIVEIRA, Carla Branddao. SENSORY ANALYSIS OF MENTHOLATED
POPSICLES AS A STRATEGY FOR TREATING THIRST. 2024. 105. Doctoral
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ABSTRACT

Introduction: Identifying and treating thirst in surgical patients has been a challenge. Among
the strategies for relieving thirst, a popsicle has been proposed and developed by a group of
researchers. In order to disseminate its use in thirst management on a large scale in institutions,
the popsicle must be tested as a commercial product, with sensory analysis being an essential
step in this process. Objective: To carry out a sensory evaluation of popsicles for the treatment
of thirst, with different concentrations of lemon, with healthy volunteers and surgical patients.
Method: The study was divided into two stages: popsicle preparation, which resulted in three
samples: popsicle A, popsicle B and popsicle C, with different concentrations of lemon. And
the sensory analysis stage, which was divided into four stages: Descriptive Analysis by
Ordering (ADO), Consumer Preference (CP), Acceptance (A) and Purchase Intention (CI) were
applied at the Sensory Analysis Laboratory of the State University of Londrina. Volunteers
aged between 18 and 60 took part in the tests, with 21 volunteers taking part in (ADO) and 60
popsicle consumers taking part in both (PC) and (A). The (A) and (CI) tests were carried out
on 118 preoperative patients in two hospitals in southern Brazil. A 7-point facial scale and a 5-
point facial scale were used for the (A) and (CP) tests, respectively. A volume of 20 mL
popsicles were served to each participant in each sensory test. The ADO and PC data were
treated using Friedman's test. For the analysis of the ordering test, Friedman's test was used.
The analysis of variance (ANOVA) was used to analyze the acceptance data, considering a 5%
significance level to be relevant. The research was previously submitted to the Research Ethics
Committee of the State University of Londrina, which approved it under CAAE number:
26118419.2.0000.5231. Results: by ADO, participants described characteristics such as green
color, lemon flavor, mint flavor and mint aftertaste. No significant difference was observed
between the popsicles. Color acceptance showed the following percentages (78.57), (77.85),
(81.42) for texture (77.14), (70), (74.28) values above 70%, indicating good acceptance. For
aroma (64.28), (65), (70) and overall impression (65.12), (61.71), (63.71) values between 60
and 70% indicating acceptance. For taste (55), (49.42), (52.28) values below 60%, indicating
low acceptance. The results of the acceptance index for patients was over 70% for color and
texture, but for taste it was 67.85%. The purchase intention was 95%. Conclusion: The results
show that the popsicles used with patients obtained more satisfactory results than those used
with healthy volunteers. The popsicle with 5% lemon satisfied the patients, i.e. it was effective
in relieving thirst, and it was also the most accepted among the healthy volunteers. Thus, we
can suggest that the opinion of healthy individuals can be considered to guide the results in
patients.

Keywords: Thirst; Perioperative Nursing; Innovation; Consumer Behavior; Edible Ice Creams.
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1. APRESENTACAO

A aproximagdo com a tematica da sede juntamente com a participagdo como
membro do Grupo de Estudos e Pesquisa da Sede (GPS) aconteceu a partir da
aprovacao no mestrado em enfermagem, na Universidade Estadual de Londrina
(UEL), no ano de 2018.

Profissionalmente atuava como enfermeira assistencial em unidade de
suporte basico do SAMU, podendo constatar na pratica a angustia dos pacientes com
sede, especialmente em situacdes de morte iminente como no caso de suspeita de
Infarto Agudo do Miocérdio. Sendo assim, um universo de incontaveis possibilidades
e descobertas se abriu e houve a afinidade pelo tema. Adicionalmente, é relevante
mencionar a motivacao pessoal, uma vez que vivenciei na pratica as angustias de
minha mae com sede de 4gua e de atencao, quando num pos-operatorio insatisfatorio,
veio a falecer.

Nesta incansavel busca por compreender e desvendar cada dia mais os
caminhos da sede, tive a felicidade de receber a dificil e ardua tarefa de durante a
dissertacdo de mestrado, desenvolver um ensaio clinico randomizado, avaliando os
efeitos da abreviacdo do jejum com carboidrato sobre a sede. Este trabalho, foi arduo,
custou horas e fio de estudo, especialmente a respeito do método e me rendeu algo
precioso, que foi a descoberta e a oportunidade de realizar pesquisa clinica na pratica.
Vivenciar a sensacdo de alivio dos pacientes frente a um cuidado antes da cirurgia,
me oportunizou compreender que tratar a sede vai além de oferecer um picolé.

Sou grata a Deus pela oportunidade de estudar algo tao basico e especifico, e
por claro ter encontrado um grupo de pesquisadores especiais, liderado por uma
pessoa impar, professora Ligia Fahl, que vai muito além de uma orientadora, ¢ uma
mentora.

Posso dividir a vida pessoal e profissional em antes e depois do mestrado
sendo motivada a continuar no doutorado. O principio do doutorado estava incerto
sobre qual vertente sobre a sede seria aprofundada, quando fui mais uma vez
surpreendida pelo convite. Os objetivos de um grupo que s6 queria aliviar a sede de
pacientes locais, tornaram-se maiores € mais ousados. A pandemia que trouxe tanto
desalento e incertezas, trouxe asas, havendo entdo a necessidade de se preparar para

a demanda de grandes servigos de satde.
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Com a expansao e visibilidade do protocolo de sede desenvolvido pelo GPS
vieram algumas barreiras, uma vez que os picolés eram produzidos de maneira
artesanal em formas de silicone, compostos de agua e congelados. Questionamentos
como a composi¢ao, o formato, as normas vieram especialmente das comissodes de
nutri¢ao e controle de grandes hospitais, sendo de certa forma uma barreira para a
adocao do protocolo de sede e do picolé.

Como somos um grupo, a formulagao base e os estudos de desenvolvimento
do picolé foram iniciados durante o mestrado de uma querida e competente colega
que desenvolveu tudo com perfeicdo e maestria. Contudo, havia ainda a lacuna
referente ao sabor, cor, formato e aceitagdo do picolé para que mais um passo fosse
dado para a jornada de torna-lo um produto comercial.

Esta importante missao de mais uma vez entrar por um universo paralelo a
enfermagem e desconhecido até mesmo para o GPS, me foi ofertada. Aceitei, porque
ndo sou de correr dos desafios, tanto que em paralelo a isso, aceitei ainda uma
importante jornada, de migrar da assisténcia para a Gestdo em satide. Mas acredito
que a pesquisa como o proprio nome ja diz, vai além do que somente a literatura
oferece.

Entdo 14 estava eu pesquisando um norte sobre esse desconhecido da analise
sensorial, quando encontrei a professora Profa. Dra. Marta Regina Verruma Bernardi,
professora titular da Universidade Federal de Sao Carlos que atua nas areas de
Tecnologia de Alimentos de Origem Vegetal, Classificagdo de Cafés e Analise
Sensorial. Ela me deu um norte, orientou e guiou com relacao a busca e realizagao
dos testes sensoriais mais adequados.

Nao poderia deixar de mencionar a Prof* Dr® Martha Benassi, que
prontamente nos atendeu e cedeu as instalagdes do laboratério de andlise sensorial
da Universidade Estadual de Londrina. Os profissionais, professores e técnicos que
ali estavam também prontamente contribuiram participaram e ajudaram a recrutar
participantes.

Diante desta infinidade de pessoas especiais pelo caminho, estavam colegas
do grupo, Dr Leonel Nascimento, que em alguns dias esteve comigo nas coletas.

Na caminhada encontramos obstaculos, as dificuldades do dia a dia, o desafio
de ser gestora de 15 mil bela-vistenses e desenvolver uma pesquisa de campo, onde
dia apos dia, paciente apds paciente, fomos vencendo e acreditando que algo maior

e nobre viria.
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A pesquisa faz parte do projeto intitulado “Desenvolvimento de picolé mentolado
como estratégia para Tratamento da sede”, com o titulo “Analise sensorial de picolé
mentolado como estratégia para tratamento da sede”, sob a orientagcdo da Prof. Dr.

Ligia Fahl Fonseca. Os produtos resultantes da tese serdo apresentados em um artigo:

1- Analise sensorial de picolé de mentol e limdo para tratamento da sede de
pacientes em pré-operatorio.

O sentimento ¢ de gratidao por ter vencido uma importante etapa e poder
contribuir ainda mais com a saciedade da sede, proporcionando ao grupo informagdes
acerca da aceitagdo do picolé, para tornar possivel a disseminagao e desenvolvimento
um produto sensorialmente aceito.

Outra questdo essencial foi estabelecer como apresentar o produto para testes
ao consumidor final, uma vez que, as diferencas de intensidade na aceitagao entre as
avaliagdes com voluntarios saudaveis em comparagdo com pacientes com sede foram
notaveis. Poder constatar como a sede do paciente fez diferenca na aceitacdo do
produto demonstra que o picol¢ deve ser considerado como uma inovagdo em saude

promovendo além da reducao dos sintomas, um cuidado humanizado ao paciente.



19

2. CONTEXTUALIZACAO

A sede ¢ um desconforto que permeia todo o perioperatério, podendo se
sobrepor a outros sintomas como a fome e a dor (Silva, Aroni, Fonseca, 2016).
Alguns fatores como jejum prolongado, utilizacdo de medicamentos, doengas como
diabetes, perda de volume durante a cirurgia, além do habito de ingerir liquidos
influenciam o sentir sede do paciente cirurgico (Nascimento et al., 2020).

Pacientes renais cronicos, grandes queimados e aqueles internados em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI), especialmente os que estdo sob ventilacdo
mecanica também apresentam sede, tanto pelas perdas volémicas quanto pela
impossibilidade ou restricao de ingesta hidrica (Kjeldsen et al., 2017; Garcia et al.,
2023).

Quando um individuo sente sede, um complexo sistema neuronal ¢ ativado
na tentativa de reestabelecer o equilibrio homeostatico. A sede ¢ regulada em especial
pelo equilibrio osmoético do sangue, ou seja, qualquer privagdo da ingestdo de
liquidos ou perda de volume j& ¢ suficiente para causar um desequilibrio
homeostatico e levar o individuo a sentir sede (Nakaya et al., 2021; Armstrong;
Kavouras, 2019).

A saciedade da sede pode acorrer de duas maneiras. Saciedade pds-absortiva,
onde a osmolaridade plasmatica é normalizada ap6s a ingestao de liquidos em grande
quantidade e a absor¢do de agua pelo trato gastrintestinal. J& a saciedade pré-
absortiva, que acontece por mecanismos conhecidos como antecipatérios, que €
quando receptores presentes em todo o sistema gastrintestinal, utilizam a
temperatura, degluti¢do e distensao gastrica para promover o equilibrio mesmo antes
da absor¢ao de dgua, saciando individuos com a ingestao de pequenos volumes (Arai,
Stotts, Puntillo, 2014; Gizowski, Bourque, 2017).

Baseados no conceito de saciedade pré-absortiva, o Grupo de Estudos e
Pesquisa da Sede (GPS) da Universidade Estadual de Londrina desenvolveu um
modelo de manejo da sede perioperatoria que utiliza estratégias frias para promover
a saciedade com a ingestdo de pequenos volumes (Nascimento et al., 2020). Esse
grupo atua ha alguns anos pesquisando a génese da sede de pacientes com restricao

de ingesta hidrica, buscando estratégias para reduzir intensidade e desconfortos da
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sede. As estratégias utilizadas pelos pesquisadores do Grupo de Estudo e Pesquisa da
Sede (GPS) incluem tanto substancias frias como as mentoladas. Isso acontece por
conta de receptores presentes na orofaringe e em estruturas do trato gastrintestinal.
Estes receptores denominados Transient Receptor Potential Melastatin 8 (TRPMS),
presentes na cavidade orofaringea, quando em contato com o frio e/ou mentol, ativam
o mecanismo de saciedade pré-absortiva (Eclles et al., 2013).

Virios estudos foram realizados tanto no pré como no pos-operatdrio
utilizando picolé de gelo e picolé mentolado incluindo grupos especiais como idosos.
As evidéncias apontam que um unico picolé de 20 mL foi suficiente para minorar a
sede do paciente no pré-operatdrio e em Sala de Recuperagdo Anestésica (Aroni et
al., 2020; Seratto et al., 2019; Conchon, Fonseca, 2018).

A utilizacdo desta estratégia ja foi implementada na pratica da assisténcia em
Sala de Recuperacdo Anestésica, inicialmente em hospitais do Sul do Brasil e
posteriormente adotado por outras institui¢des. Contudo, a fabricagdo do picolé
acontece de maneira artesanal, compromete a padroniza¢do e uniformidade do
produto, criando um obstaculo para que outras instituicdes possam adotar esse
protocolo como um cuidado para os pacientes.

Tornar o picolé um produto comercial ¢ um dos objetivos desta pesquisa.
Durante a aprovagdo de novos produtos algumas metodologias que avaliam os
sentidos como tato, olfato, paladar, visdao e audigdo permitem reconhecer o ponto de
vista e aceitacdo dos consumidores. Ademais, compreender como os atributos
sensoriais influenciam as preferéncias dos consumidores, sdo fatores que colaboram
e melhoram a qualidade do que estd sendo produzido (Dutcosky, 2019).

A andlise sensorial ¢ uma importante ferramenta para a criacdo e
desenvolvimento de novos produtos. Esta ¢ uma ferramenta utilizada para evocar e
medir como as caracteristicas do alimento sdo percebidas pelos sentidos: visado, tato,
olfato, sabor e audi¢do. E muito utilizada para guiar a¢des na inddstria e controle de
qualidade de produtos e em especial os alimentos (Dutcosky, 2019).

Atributos sensoriais como cor, sabor, aroma e textura sdo fatores que
determinam a aceitagdo e escolha de produtos por parte dos consumidores e as
caracteristicas como aroma ¢ sabor podem influenciar amplamente a aceitagdo e
sensacdo de prazer e saciedade como num processo hedonico (Silva et al., 2019).

Diante da importancia e relevancia da utilizagdo do picolé como uma

estratégia de alivio da sede de pacientes, algumas instituicdes tém interesse em
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reconhecer a sede como um sintoma que deve ser tratado. Para tanto foi necessario
desenvolver uma formulagdo a base de mentol e com caracteristicas especificas como
um tempo de derretimento maior, promovendo saciedade. Sendo assim, surge a
questao de pesquisa do estudo: o picolé base de mentol com adi¢ao de saborizante de
limao tem aceitagdo sensorial entre avaliadores e consumidores?

O manejo da sede perioperatéria implementado pelo Grupo de Estudos e
Pesquisa da Sede, vinculado a Universidade Estadual de Londrina, utiliza como
principal estratégia de alivio da sede do paciente cirargico o picolé¢ mentolado. Este
picolé pode ser considerado como um produto inovador, que tem como objetivo
saciar a sede de pacientes que tem restri¢ao de ingesta hidrica como por exemplo os
cirurgicos e renais cronicos.

A medida que as publicagdes e estudos do grupo comegaram a se difundir
ocorreram trocas de experiéncias com diversas instituicdes do pais, aumentando o
desejo de profissionais e hospitais em aderir e implantar o manejo da sede.

Diante do exposto, viu-se a necessidade de uma padronizagdo na composicao
e fabricagao do picolé mentolado, tornando o mesmo um produto de facil utilizagao
pelas instituicdes. Tornar o picolé um produto para tratar a sede envolve algumas
etapas que devem ser desenvolvidas evidenciando-se a necessidade da realizagdo de

analise sensorial do mesmo.
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3. REFERENCIAL TEORICO

A sede ¢ um sintoma prevalente e presente em pacientes sob as mais variadas
circunstancias, como em jejum prolongado durante o perioperatorio, ou ainda aqueles
que devem realizar restricdo de ingesta hidrica como os pacientes renais cronicos.

As estratégias frias ou mentoladas sdo utilizadas para ativar receptores
presentes em todo o trato gastrointestinal e ativar um complexo sistema neural, aliado
a habitos de consumo de liquidos, sendo que juntos promovem saciedade com a
ingestao de pequenos volumes. O Grupo de Estudos e Pesquisa da Sede (GPS) da
Universidade Estadual de Londrina (UEL) j4 implantou na pratica dentro de alguns
hospitais do Brasil, especialmente em centros cirirgicos e centros de queimados,
sendo o picolé mentolado, a principal estratégia de alivio da sede no perioperatorio.

Tornar o picolé um produto comercial, possibilita a oportunidade de que mais
institui¢des publicas e privadas do Brasil ¢ do mundo possam promover um cuidado
mais humanizado aos pacientes, além de despertar a visao dos profissionais para um

sintoma tao presente, porém, tao subvalorizado.

3.1 Analise Sensorial

O conceito de analise sensorial teve suas origens em cervejarias e destilarias
da Europa, que ja trabalhavam com a degustag¢do de suas produgdes. Contudo, foi
durante a segunda guerra mundial que os Estados Unidos preocupados em evitar a
rejeicdo de alimentos por parte de seus soldados, iniciaram as praticas para
desenvolver alimentos com qualidades sensoriais adequadas (Chaud, 2021).

Desde entdo nos ultimos 20 anos as diversas pesquisas e estudos vem se
profundando para compreender o todo o processo fisiologico e o que seria
responsavel por desencadear reacdes e sensagdes, € seus impactos em percepcoes e
emogdes e no gosto dos consumidores em especial diante do consumo de alimentos
(Lara et al.,, 2021). A somestesia, que consiste na capacidade de recepgdo e
processamento de informacdes que sdo captadas do meio através dos Orgdos
sensoriais externos e enviadas ao sistema nervoso, devem ser consideradas e
analisadas de acordo com cada um dos 6rgdos sensoriais que compdem a percepgao

de um individuo sobre o alimento (Lara et al., 2021).
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No Brasil a analise sensorial foi desenvolvida e difundida principalmente
através das producdes e comercializagdo do café, por volta de 1954, onde um grupo
de avaliadores treinados era responsavel por avaliar a qualidade do café, no que diz
respeito principalmente ao sabor (Alves, 2021).

Na esfera mundial a andlise sensorial ja acontece mesmo antes de 1940,
contudo, foi somente apos 1970, que os estudos em analise sensorial passaram a
considerar as reacdes fisiologicas, psicologicas e socioldgicas e sua importancia para
a definicdo da qualidade sensorial de um produto (Alves, 2021).

Andlise sensorial ¢ uma importante ferramenta utilizada pela industria de
alimentos, valendo-se dos sentidos para atribuir importancia significativa ao conceito
de qualidade alimentar, contribuindo para a determina¢ao da composi¢do final de
produtos que sejam agradaveis ao consumidor final. Através da andlise de
comportamento das pessoas € possivel oferecer produtos e servigos mais consistentes
(Do Carmo, 2018; Lara et al., 2021).

A analise sensorial tem como principal objetivo conseguir quantificar algo
reconhecido como ciéncia qualitativa. Sendo assim, a relag@o entre as caracteristicas
de um produto com a percep¢ao humana deve se utilizar de dados de boa qualidade
e de um bom delineamento experimental para conseguir auxiliar na tomada de
decisdo especialmente por parte da industria na adaptagdao e desenvolvimento de
novos produtos (Dutcosky, 2019).

A Associacao Brasileira de Normas Técnicas (ABNT, 2006) reconhece a
analise sensorial como uma ciéncia que utiliza métodos qualitativos e quantitativos
para identificar qualidades percebidas pelos sentidos e que determinam
caracteristicas de produtos. Tal ciéncia permite aferir que o conceito de qualidade de
um produto, em especial os alimentos, vai muito além de estar produzido sob normas
de qualidade que envolvem aspectos quimicos, fisicos e microbiolégicos, e também
identificar os anseios do consumidor, envolvendo analises sociologicas, culturais,
ambientais e fisiologicas do ser humano (Pereira et al., 2021).

A andlise sensorial utiliza os cinco sentidos dos individuos para a avaliacao
de um produto, sendo a visdo, especialmente através da cor, o primeiro contato que
os individuos fazem com os produtos, inclusive com os alimentos, sendo estes, os
instrumentos que permitem analisar e reconhecer a qualidade sensorial dos produtos,

em especial dos alimentos (ABNT, 2017; Do Carmo, 2018).
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Algumas caracteristicas como a composi¢ao dos alimentos, aliadas ao
controle e processamento dos alimentos e uma boa analise sensorial contribuem cada
vez mais para o desenvolvimento e aceitacdo de produtos garantindo boas praticas
de fabricacdo e comercializacdo de novos produtos (Mass et al., 2020). Dentro do
mercado de gelados comestiveis dentre estes os picolés, muitos produtos
considerados saudaveis ou com aproveitamento de subprodutos em suas
composi¢des vem ganhando espago no mercado. Para tal uma etapa essencial ¢ a
realizagdo de testes sensoriais que vem demonstrando grande aceitagdo dos
consumidores por este produto. Os produtos variam desde picolés sem lactose, até
composi¢des que envolvem acerola com tomate, utilizando dos testes sensoriais para
avaliar a presenca de ingredientes e seu impacto na aceitagdo dos novos produtos
pelos consumidores (Mass et al., 2020; Renhe et al., 2015).

Outras questdes como a compreensdo acerca de diferengas nas composi¢des
de produtos, ou ainda alteracdes e percepgdes que interferem nas escolhas dos
consumidores podem ser identificadas através da analise sensorial. Dentro deste
contexto, um estudo de revisdo de literatura propds, tragar um perfil metodologico
da analise de alimentos num intervalo de tempo, para identificar como os métodos e
estudos realizados dentro da tematica interferem na tomada de decisdo especialmente
na industria de alimentos (Camocardi; Ferreira, 2020).

Outro estudo utilizou analise sensorial para descrever e identificar se um
produto a base de suplemento proteico apresentaria aceitacao global, os resultados
demonstram que houve boa aceitaciao do sorvete de morango enriquecido com Whey
Protein Isolado em todos os atributos (cor, sabor, aroma e textura) e na média global
por distintos provadores, tanto praticantes de atividades fisicas quanto sedentéarios
(Duarte et al., 2021).

Outro trabalho fez uma importante reflexdo sobre as alteragdes dos sentidos,
e, portanto, mudangas na analise sensorial ao longo da idade, que interferem no
paladar e na aceitacdo de suplementos orais (Regan et al., 2019). Para a analise
sensorial duas amostras de suplementos foram selecionadas entre baixa e alta
viscosidade dos produtos, relacionando a menor viscosidade hd maiores taxas de
aceitagdo do produto, especialmente por ndo conferir um revestimento da mucosa
oral intenso, gerando inclusive menos sede ao longo do consumo do alimento (Regan

et al., 2019).
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Dentro do processo de analise sensorial, ¢ importante a escolha do método
adequado para se alcancar o objetivo da pesquisa (Chaud, 2021). A percep¢ao dos
atributos de um alimento, geralmente, segue a seguinte ordem: aparéncia, aroma,
consisténcia/textura e sabor, cabendo salientar que no processo de percep¢ao as
impressoes sensoriais sao percebidas de maneira simultanea (Flores, 2019).

O numero de avaliadores e a necessidade de treinamento estdo diretamente
relacionados ao tipo de teste e aos objetivos da analise a ser realizada, bem como ao
produto a ser avaliado. O principal atributo avaliado em testes de anélise sensorial ¢
o sabor, seguido pelo aroma e a impressao global do produto (Camocardi et al.,
2020).

E interessante ainda considerar que a experiéncia da analise sensorial deve se
basear no produto, no processo, nas pessoas sofrendo influéncia pelo ambiente no
qual os produtos sdo testados e ofertados, enfatizando a importancia do marketing
dentro do estudo de viabilidade de determinados produtos (Lara et al., 2021).

Outro aspecto interessante, ¢ que ainda que a industria tenha evoluido e
construido modelos de tato humano ou ainda nariz artificial, somente a interacao
entre o fisioldgico e o psicoldgico da pessoa humana ¢ capaz de definir e identificar

caracteristicas que favorecam um produto (Fonseca et al., 2022).

3.2 Os Sentidos

Nos ultimos anos a neurociéncia e os avangos tecnoldgicos possibilitaram
desvendar uma seria de estruturas e caminhos neurais que correspondem aos
estimulos e as reagdes dos seres humanos as diferentes situacdes (Lara et al., 2021).

A avaliacdo sensorial ¢ condicdo inerente aos seres humanos, que desde sua
infancia ja aceitam ou rejeitam os alimentos, utilizando para tal os sentidos,
reconhecidos como receptores de impulsos, levando ao sistema nervoso a carga de
energia que permite interpretacdes e reagdes sobre o meio externo e o ambiente (Lara
et al., 2021).

Os estimulos sensoriais sdo captados pelos orgdos dos sentidos através de
agentes fisicos ou quimicos, sendo que cada orgao dos sentidos tem uma
especificidade ativando regides do sistema nervoso central e provocando reagdes

voluntaria e involuntarias que reconhecemos como sensagdes (Pereira et al., 2021).
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C¢lulas presentes nos 6rgaos dos sentidos sao capazes de traduzir e converter
os estimulos em impulsos elétricos, enviados ao sistema nervoso que interpreta o
impulso recebido e gera uma resposta, resultando em sensacdes que podem ter

qualidade intensidade e duragdo variadas (Pereira et al., 2021).

3.2.1 Sistema Visual

A visdo, reconhecida como um fendmeno fundamental da biologia, leva as
informacdes ao sistema nervoso a respeito de forma, estado, tamanho de imagens e
objetos (Lara et al., 2021).

A visdo ¢ a percepcao de formas e objetos no ambiente através da luz que eles
emitem ou refletem. A visdo acontece através dos olhos, localizados na face. Os olhos
possuem estruturas denominadas cones que sdo sensiveis a luz e quando estimulados
pela luz enviam impulsos ao cérebro para que os decodifique formando as imagens
coloridas. Neste sentido, a aparéncia de um alimento ¢ considerada o primeiro
contato que o consumidor faz com o mesmo (Do Carmo, 2018; Pereira et al., 2021).

A informagdo dos alimentos como estado, tamanho, textura e cor ¢ em geral
a primeira sensa¢do do consumidor a ser despertada, produzindo fortes sensagdes
como a reconhecida por “dgua na boca” quando em contato visual com os alimentos
(Dutycoski, 2019).

Sendo assim, a industria alimenticia utiliza o impacto visual para induzir o
consumidor a fazer pré-conceitos a respeito do sabor e da sensacdo gerada no
momento do consumo do alimento (Dutycoski, 2019).

A visdo s6 € possivel através da reflexdo das ondas de luz do objeto para o
olho, que chegam na retina, onde as células receptoras, chamadas de cones e bastdes,
convertem a energia luminosa em impulsos neurais que vao até o cérebro. As
caracteristicas visuais apresentam um papel essencial no controle de qualidade na

industria de alimentos (Debnath et al., 2020).
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3.2.2 Sistema Tatil

Em geral do tato ou o sistema tatil, ¢ reconhecido como o sentido percebido
através das maos, porém, este sentido, que ¢ considerado como mecanorreceptor,
pode se manifestar na analise sensorial como percebido pela boca, especialmente
quando percebe formas, temperatura, textura e peso (Lara et al., 2021).

A pele ¢ um 6rgdo extenso que possui fungdes como protecdo e regulacio
térmica. Outra importante funcdo da pele € sua funcao tatil através da sensibilidade
dos diversos nervos sensitivos. Sendo assim, a pele e suas sensagdes tateis sdo
responsaveis por regular reflexos de dor, temperatura, ou outras como por exemplo
quando tocam objetos ou diferentes texturas (Do Carmo, 2018).

Na avaliagdo das sensacdes tateis, a textura é o principal componente do
alimento a ser avaliado. Os principais 6rgaos envolvidos no processo de avaliagao da
textura sdo: palato, lingua, dentes e gengivas (membrana periodontal), misculos e
tendoes que sdo utilizados durante a mastigagao (Nora, 2021).

O tato ¢ reconhecido ainda por avaliar as propriedades mecanicas dos
alimentos como: dureza, mastigabilidade, granulacdo e fragilidade, oleosidade e
umidade, consideradas como a sensagao na boca (Alves, 2021).

E importante ainda que dentro da avaliagdo do tato, seja considerado sua
interacdo com a audi¢do especialmente no que diz respeito a mastigagdo e as
sensagoes e sons produzidos por ela no momento de ingestdo do produto (Kemp et
al., 2009).

Dentro da avaliagdo sensorial de gelados comestiveis ¢ importante considerar
a textura e a temperatura de congelamento, incluindo ainda o tempo de derretimento
que deve considerar os ingredientes utilizados na formulacdo dos sorvetes
(Ordoiiez, 2005). Um estudo teve como objetivo investigar a capacidade de saciar a
sede de produtos a base de agua, porém com diferentes composi¢des e texturas,
incluindo ainda diferencas de temperatura, sendo diretamente influenciados pelas
sensacdes tateis. Os resultados demonstraram que produtos solidos e frios e
aromatizados tendem a matar mais a sede do que os mesmos produtos liquidos e sem
sabor. Estes resultados se deram em razdo dos alimentos sélidos e frios
permaneceram por mais tempo em contato com a mucosa oral, promovendo salivacao
e ativando termoreceptores promotores de saciedade com a ingestdo de pequenos

volumes (L. Van Belzen et al., 2017).
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Sobre a sensagdo provocada pela temperatura na cavidade oral, uma revisao
discutiu progressos nesta area identificando que o sabor ¢ influenciado pelas baixas
temperaturas especialmente por ativar estruturas mediadas por neurdnios
somatossensoriais orais que ativam o nervo trigémeo. O estudo também identificou
que as sensagdes € 0os mecanismos de temperatura oral atuam nos comportamentos

de aceitacdo ingestiva em modelos de roedores (Lemon, 2021).

3.2.3 Sistema gustativo

Nas papilas gustativas sdo encontradas o maior nimero de receptores
especificos para as principais substancias responsaveis pela percepcdo dos gostos
basicos, sabor e sensagdes. As papilas sao constituidas por neurdnios que transmitem
o impulso elétrico ao cérebro, no processo de mastigacao o alimento ¢ dissolvido pela
saliva e entra em contato com as papilas através de estruturas reconhecidas como
gomos gustativos. Essas substancias sdo transmitidas ao cérebro através de
terminagdes nervosas localizadas nos gomos gustativos. No cérebro impulsos
elétricos identificam essas sensagdes e transmitem a sensagao do paladar. A saber as
papilas sdo capazes de reconhecer cinco gostos basicos: doce, salgado, amargo e
acido e umame (Purves et al., 2010; Do Carmo, 2018).

Gostos como o acido e doce sdo percebidos com maior facilidade se o
alimento estiver em temperatura mais elevada, enquanto salgado e amargo sao
percebidos em temperaturas mais baixas. O quinto gosto denominado como
UMAME, produzido especialmente por alimentos ricos em aminoacidos, acidos
asparticos e glutamicos (Do Carmo, 2018).

A percepgdo do gosto, que ocorre por meio de células receptoras que se
localizam na parte frontal, lateral e no final da lingua, e podem ainda estar presentes
no palato, bochechas e esofago. A transducdo dos gostos ocorre por células
receptoras dos gostos que através das sinapses criam um sinal nervoso através de
diversos neurotransmissores espalhados pela boca (Dutycoski, 2019). Cada papila
gustativa contém de 50 a 100 células, algumas de suporte, basais, onde a percepgao
do gosto acontece por meio das células receptoras localizadas na parte frontal, lateral

e no fim da lingua, assim como no palato, bochechas e esdfago. Cada célula receptora
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¢ sensivel a um dos cinco sabores basicos, 0 que permite que os gostos possam ser
percebidos em todos os locais da lingua (Alves, 2021).

Além dos gostos e sabores foram identificadas sensacdes relacionadas ao
nervo trig€meo e que estdo relacionadas ao gosto, provocando sensagdes como
adstringéncia e ardor como no caso de alimentos picantes. Outras sensagdes como o
paladar sdo decorrentes ainda da interacdo entre o sistema gustativo e olfativo
(Dutycoski, 2019).

O sabor ¢ um conjunto de sensagdes, de origem quimiorreceptivas, onde
envolve as percepgoes de aroma, odor e gostos (Lara et al., 2021).

Existem ainda interagdes entre os diversos sistemas, como no caso do sistema
quimiosensorial composto pelo sistema olfativo, gustativo e trigémeo que sdo
responsaveis pela percepcdo de sensacgdes diversas (Biswas; Szocs, 2019).

Outra questdo essencial dentro deste processo se refere a temperatura do
alimento e a sensacdo de saciedade, sendo que testes realizados em camundongos
sugerem mais saciedade e mais aceitabilidade do sabor de bebidas servidas em baixas
temperaturas em relacao as oferecidas em temperatura ambiente. A temperatura e a
utilizagdo de substancias refrescantes como o mentol, que ativam a mesma gama de
ororeceptores, tem forte influéncia sobre a aceitagdo do sabor nos alimentos

(Torregrossa et al., 2012).

3.2.4 Sistema olfativo

O olfato ¢ a inica sensac¢ao que ¢ diretamente transmitida ao cortex cerebral.
O ar inspirado pelas narinas ¢ conduzido até uma regido denominada “regido
olfativa”. Quanto maior a quantidade de ar inspirada melhor a sensagao olfativa do
ser humano. O olfato ¢ importante para tanto determinar como os odores contribuem
para o paladar em especial durante a mastigacdo. O olfato ¢ o responsavel pela
percepcao de odores, sendo diferenciados entre agraddveis e desagradaveis, sdo
considerados mais importantes que a gustacdo dentro do processo de escolha dos
individuos entre um alimento e outro (Pereira et al., 2021).

Durante a mastigacdo o aroma caracteristico de um alimento ¢ liberado na
boca, passando para as narinas pela nasofaringe até o epitélio olfatorio. O sistema

olfatério, fica situado na parte posterior da cavidade nasal, possui receptores
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limitados e se encaixa como modelos chave fechadura aos diferentes formatos de
moléculas odoriferas (Dutycoski, 2019).

Para alimentos o termo mais utilizado é o odor, considerado como um
elemento mais complexo e proveniente de substancias volateis dos alimentos
(Dutycoski, 2019). Os odores sdo moléculas volateis, as quais sdo levadas pelo
orificio das narinas e/ou pelo orificio dos coanos até células receptoras. Quando as
moléculas odorantes chegam a uma concentragdo suficiente, o influxo nervoso ¢

desencadeado e transmitido aos centros superiores por intermédio do nervo olfativo”™.

Figura 1- Vias olfativas e cortex olfativo.
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Fonte: Seeley; Stephens e Tate (2008).

A percepc¢do consciente de um odor ou cheiro, acontece quando as fibras
nervosas do nervo olfatério conduzem o estimulo através da placa cribriforme
permitindo sinapses nos bulbos olfatorios, ativando ainda componentes afetivos que
desencadeiam emog¢des formando o que se denomina memoria olfativa permitindo
ainda o que se reconhece como aroma. Ao realizar testes de andlise sensorial as
avaliagdes de odor (pela inspiragdo) e do aroma (dentro da boca) podem apresentar
percepgdes diferentes e sdo realizadas de maneira independente (Dutycoski, 2019).

Uma pesquisa identificou que as empresas de marketing utilizam dos aromas

e seus efeitos sensoriais para atrair clientes em supermercados e estabelecimentos
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que comercializam alimentos uma vez que reconhece que a exposi¢cao ou combinagao
de alguns aromas provocam estimulos gustativos que estdo relacionados com a
saciedade e consumo por determinados produtos (Biswas; Zocs, 2019).

Estas descobertas se relacionam ao estudo e emprego das neurociéncias que
identificaram como um grande componente o sistema quimiossensorial composto
pelos sistemas olfativos, gustativos e trigémeo (receptor presente em todo sistema
gastrointestinal que € responsavel principalmente pela saciedade) (Biswas; Szocs,
2019). A conexdo entre o sistema gustativo e olfativo influenciam nos efeitos
sensoriais que acontecem especialmente no cortex frontal determinando as respostas
comportamentais ¢ nas escolhas alimentares dos individuos (Senkowski; Hofle e

Engel, 2014).

3.2.5 Sistema auditivo

A sensacdo de audicao € percebida pelo ouvido e ¢é o resultado da vibragao de
moléculas audiveis, transmitidas através da dgua, ar, ou substancias solidas. As ondas
sonoras sao percebidas pelas estruturas mais externas como o ouvido externo, e
médio e encaminhadas ao ouvido interno e depois encaminhadas ao cérebro através
de vias auditivas (Do Carmo, 2018).

O pavilhdo (situado sobre o cranio, atrds do ramo ascendente do maxilar
inferior) capta os sons e orienta-os para o interior do canal auditivo externo até o
timpano, que, devido as vibragdes sonoras, vibra também. Por sua vez, as vibragdes
timpanicas sdo transmitidas pelo ouvido médio até o ouvido interno, amplificando o
som. “As vibragdes provenientes da janela oval sdo transmitidas ao liquido
perilinfatico, que vibra. Estas vibragdes sdo veiculadas até a janela redonda, que se
deforma. As células auditivas curvam-se sob o efeito da deslocac¢do e produzem um
influxo nervoso que se propaga ao longo dos axonios do nervo coclear, que se retine

ao nervo vestibular para formar o nervo auditivo” (Ramé; Thérond, 2012).
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Figura 2- Ouvido externo, ouvido médio e ouvido interno.
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A velocidade de propagacdo do som ¢ de 340 m/s no ar, de 1500 m/s na 4gua
e 3000 m/s no ferro fundido. Por sua vez, a frequéncia de vibragao das ondas sonoras
mede-se em hertz (Hz), sendo que o som agudo apresenta uma frequéncia elevada
(2000 Hz), tornando-se incémodo ao ouvido, enquanto o som grave apresenta uma
frequéncia baixa (500 Hz) (Do Carmo, 2018).

Em geral os individuos ao manipularem ou mastigarem os alimentos, esperam
por sensacdes sonoras, como por exemplo ao mastigar um biscoito crocante, ou a
sensagdo de ingerir bebidas gaseificadas, sdo exemplos de como a audi¢ao pode
interferir influenciar na aceita¢do ou preferéncia dos individuos por determinados

alimentos (Pereira et al., 2021).

3.3 Métodos Sensoriais

Determinar a utilizagdo do método adequado a cada ocasido também ¢ algo
importante dentro da analise sensorial de produtos. Sendo assim, na analise sensorial
existem trés métodos que podem ser utilizados e classificados em afetivos,

discriminativos e descritivos (Do Carmo, 2018). Outro aspecto dos testes de anélise
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sensorial esta relacionado ao ambiente ou laboratorio onde os testes sdo realizados,
sendo quem questdes como iluminagdo, temperatura, cor das paredes e a maneira
como as amostras sdo preparadas a ofertadas aos provadores podem influenciar nos
resultados obtidos (Do Carmo, 2018). O ideal para realizagao dos testes ¢ que ndo
sofram interferéncia do meio externo e para tal existem a adaptagdo dos ambientes
ou mesmo os ambientes apropriados como os laboratérios de sensorial (Pereira et al.,
2021).

Outro fator que pode influenciar os avaliadores, ¢ quanto ao preparo das
amostras e a padronizagdo no momento de apresentd-las aos avaliadores. A
comunicagdo entre o aplicador e o avaliador deve se dar principalmente pelas
escotilhas nas cabines individuais, evitando interferéncia pessoal ou outra
informacdo que possa ser sugestiva da preferéncia por uma amostra a outra (Pereira
etal., 2021).

Os testes sensoriais sdo classificados em objetivos e subjetivos. Os testes
objetivos sdo aqueles que fornecem dados diretos sobre os produtos e suas
propriedades sensoriais, reconhecidos pelos métodos discriminativos e descritivos.
Os subjetivos fornecem dados sobre a aceitabilidade, gosto e preferéncia dos
produtos por parte do consumidor, sendo reconhecidos pelos testes de consumidor e
afetivos (Kemp et al., 2009).

Para a escolha do método adequado a ser utilizado, devem ser consideradas
algumas questdes a respeito do objetivo da andlise sensorial tais como: a acuidade
sensorial necessaria, tipo de publico a ser atingido e o tipo de resposta desejada
(Alves, 2021).

Os testes afetivos consideram as preferéncias dos consumidores em relagdo a
diferentes amostras. Os discriminativos, utilizam avaliadores treinados e tem a
capacidade de identificar diferengas entre os produtos, ainda que sejam pequenas. Os
testes descritivos, também sdo realizados por avaliadores treinados e tem a
capacidade de descrever produtos, identificando diferencas entre eles, além de avaliar
a intensidade de um atributo sensorial. Neste sentido, produtos como pao de forma
integral produzido com farinha mista composta de sementes de mamao Havai
utilizam a analise sensorial para avaliar o quanto os consumidores gostam ou nao do
produto, identificando aspectos que podem contribuir com aceitagdo como cor, sabor,

textura entre outros (Santos et al., 2020).
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Sendo assim, a determinagdo e escolha do método, aliados ao tempo e aos
objetivos da pesquisa devem ser fatores identificados antes da aplicacdo dos testes.
Outras questdes essenciais que também devem ser consideradas sdo: o que eu
pretendo avaliar com a aplicacao dos testes? Sera possivel dispor de uma equipe de
avaliadores? Os avaliadores devem ser consumidores do produto? Quero avaliar um
novo produto ou alteragdes em um produto ja existente? Pretendo avaliar diferencas

entre dois ou mais produtos? (Dutycoski, 2019).

3.3.1 Métodos Descritivos

O principal objetivo e fungdo dos métodos descritivos em analise sensorial, ¢
descrever e detectar as propriedades sensoriais dos alimentos. Os testes descritivos
pode ser uma avaliagdo tanto quantitativamente como qualitativamente, sendo que
diferengas e semelhangas entre os alimentos podem ser identificadas através dos
testes que envolvem o método descritivo (Alcantara; Freitas-sa, 2018).

Esses testes sdo utilizados para o desenvolvimento de produtos, otimizagao
de produtos, avaliagdo de mercado, avaliagdo competitiva, vida util e controle de
qualidade, uma vez que determinam os atributos sensoriais que sdo importantes para
a aceitacdo do produto (Dutcosky, 2019; Alcantara; Freitas-sa, 2018).

Esses métodos podem ser classificados em convencionais € nao
convencionais, sendo que dentro dos convencionais estdo o perfil de sabor, perfil de
textura, a analise tempo-intensidade e a analise descritiva quantitativa. O perfil do
sabor ¢ um método que utiliza avaliadores treinados, que descrevem e avaliam sabor
e aroma dos produtos através do levantamento de atributos (Dutcosky, 2019).

Contudo, o método descritivo considerado mais completo ¢ a Andlise
Descritiva Quantitativa (ADQ), pois permite o levantamento de atributos importantes
do produto. E uma das principais técnicas adotadas por industrias que utilizam
controle de qualidade, e esta técnica envolve a participagdo de avaliadores treinados
e o processo de avaliagdo acontece em varias etapas (Kemp et al., 2009).

Diante das limitagdes na utilizacdo das analises descritivas convencionais,
principalmente as que envolvem capacitacdo dos avaliadores, algumas alternativas
surgiram, como os métodos de perfil livre, andlise descritiva por ordenacdo (ADO),

o Perfil Flash e o Perfil Descritivo Otimizado (PDO) (Kobayashi; Benassi, 2012).
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3.3.1.1 Analise descritiva por ordenagao

A analise descritiva por ordenacgdo, utiliza-se principalmente da comparacao
realizando uma analise qualitativa. Este teste atende algumas situagdes mais rapidas
dentro do contexto industrial, contudo, ele ndo ¢ recomendado para analises de
estabilidade, controle de qualidade e otimizacao de formulagdes, por nao identificar
a magnitude da diferenca entre as amostras (Carnelocce et al.,2012).

O método de analise descritiva proposto e mais utilizado por empresas ¢ a
ADQ, contudo, exige avaliadores treinados e técnicas que exigem longo periodo de
treinamento. Sendo assim, surgiu como alternativa a Andlise Descritiva por
Ordenagao (ADO), onde utilizou-se o teste de ordenagdo para a obtengdo de dados
descritivos utilizando julgadores nao treinados (Rodrigues et al., 2000).

Esta metodologia utiliza técnica descritiva simples e rdpida, onde ndao ha
treinamento nem sele¢do de julgadores. A avaliacdo dos produtos ¢ feita por
ordenacdo de intensidade do atributo (Richter et al., 2010). Com base no conceito do
nimero minimo entre 12 a 15 avaliadores, as primeiras pesquisas descritivas foram
realizadas com um numero de 21 avaliadores, obtendo resultados considerados
satisfatorios (Richter et al., 2010).

As principais vantagens da utilizacdo da andlise descritiva por ordenacdo
consistem em utilizar avaliadores pré-selecionados, mas nao treinados, reduzir o
tempo e custo na descri¢do de um produto, demonstrando-se uma alternativa viavel
em situacdes onde a caracterizagdo do produto ¢ mais importante do que o controle

de qualidade entre as amostras (Richter et al., 2010).

3.3.2 Métodos Afetivos

Os métodos afetivos ndo exigem treinamento dos avaliadores, contudo, os
participantes devem ser consumidores do produto a ser avaliado. Estes testes também
sdo chamados como testes de consumidores e sdo essenciais para a industria
contribuindo com o processo de desenvolvimento e otimizagdo de produtos
(Teixeira, 2009). Além de contribuirem na identificacdo de sensacdes, reagoes dos
consumidores aos novos produtos, os métodos afetivos contribuem ainda no que diz

respeito a vida util sensorial e condi¢cdes de armazenamento de um produto.
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Outras vantagens da utilizacdo dos testes afetivos pelas industrias estao
relacionadas ao local da realizacdao dos testes que podem ser tanto em ambientes
propicios como laboratdrios, mas também em locais de exposi¢do do produto como
supermercados e ainda em ambito doméstico (Kemp et al., 2009). Além da
flexibilidade do local de realizagdo dos testes, outra vantagem ¢ que podem ser
extraidas informagdes tanto qualitativas quanto quantitativas dos testes.

Em geral os testes afetivos sdo mais realizados com consumidores uma vez
que avaliam gosto e preferéncia do consumidor em relagao a determinado produto.
Como estas categorias de testes ndo exigem que os avaliadores sejam treinados e as
preferencias e gostos dos consumidores variam muito, sdo realizados com um
nimero maior de avaliadores. Um estudo de revisao de literatura identificou que
geralmente o numero de participantes dos estudos variam entre 20 a 206
participantes, sendo que quanto maior a variancia entre os resultados, maior numero

de participantes deve ser avaliado (Camocardi et al., 2020).

3.3.2.1 Métodos afetivos quantitativos

Os testes quantitativos conseguem mensurar em numeros as respostas
emitidas pelos avaliadores, sendo que, os produtos sdo avaliados quanto a
aceitabilidade e preferéncia. Outras caracteristicas dos testes ¢ que em geral utilizam
dados numéricos e célculos estatisticos € sdo necessarios um nimero maior de
avaliadores, em torno de 50 a 400 dependendo dos objetivos da pesquisa e sdo
extremamente utilizados pela industria alimenticia, dividindo-se em testes de

aceitacao e testes de preferéncia (Dutcosky, 2019).

3.3.2.1.1 Testes de preferéncia

Os testes de preferéncia sdo aplicados quando se deseja avaliar a preferéncia
do consumidor em relacdo a duas ou mais amostras e sdo considerados uma das
etapas mais importantes de analise sensorial porque reinem todas as percepgoes
sensoriais sobre a qualidade de um produto (Nora, 2021).

Esses testes sdo utilizados para verificar o desempenho de um produto em
relagdo ao outro, testar novas formulagdes ou amostras e ainda avaliar a preferéncia

do consumidor sobre um produto em relagao a concorréncia, sendo que os principais
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testes dentro dessa classificacao sdo os testes de ordenagdo por preferéncia e de
preferéncia pareada (Teixeira, 2009).

As principais diferencas entre os testes estdo relacionadas ao ntimero de
amostras, sendo que no teste de preferéncia pareada, as amostras sao apresentadas
aos pares, solicitando que os avaliadores indiquem a amostra preferida. Ja o teste de
ordenagdo por preferéncia, sdo apresentadas no minimo trés amostras codificadas, e
¢ solicitado ao avaliador que indique de forma crescente ou decrescente a preferéncia

entre as amostras (Dutcosky, 2019).

3.3.2.1.2 Testes de aceitagdo

Os testes de aceitagdo sao utilizados para avaliar o grau de gostar ou desgostar
de um produto por parte dos consumidores, sendo utilizados inclusive em processos
de desenvolvimento e modificagdes de produtos (Alves, 2021).

Esses testes sao utilizados como ferramentas que auxiliam equipes na tomada
de decisdao sobre durante o langamento de novos produtos. Durante este teste os
participantes (consumidores) sdo convidados a demonstrarem seu grau de satisfacdo
em relagdo aos produtos através de fichas elaboradas e escalas apropriadas, que sao
utilizadas de acordo com o objetivo a ser avaliado (Alves, 2021).

Existem diversas escalas para a aplicagdo do teste, contudo, as mais utilizadas
sdo as escalas hedonicas j4 estruturadas, sendo a mais comum a escala hedonica de
nove pontos. A escala de nove pontos varia entre desgostei muitissimo a gostei
muitissimo, podendo sofrer variagdes para sete e cinco pontos de acordo com a
defini¢do do pesquisador, o ambiente, os objetivos e o publico a ser trabalhado
(Dutcosky, 2019, Nora, 2021). Algumas situagdes como avaliagdo com criangas
utilizam escalas faciais para melhorar a compreensao dos participantes acerca da
avaliacao dos produtos.

Ap0s a realizagdo dos testes utilizando escala heddnica, uma nota € atribuida
a avaliagdo do consumidor de acordo com sua escolha durante a avaliagdo. A opinido
expressa pelo provador na escala € convertida em uma nota, em pontos que variam
de zero a sete, por exemplo, em uma escala de sete pontos, e analisados
estatisticamente por meio de médias e Anélise de Variancia. Outra possibilidade ¢ de

se obter o indice de aceitacdo do produto, onde divide-se a média de notas pela maior
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delas atribuida ao produto e convertendo-se o valor em porcentagem. Indices maiores
que 70% indicam boa aceitabilidade do produto (Dutcosky, 2019).

A utilizagdo dos testes de aceitagdo na industria alimenticia ocorre sob os
mais variados produtos e em geral nem sempre sdo encontradas diferencas
estatisticamente significativas entre as formulac¢des de produtos, como no caso de um
estudo que objetivou avaliar a influéncia da utilizacdo de emulsificantes na producao
de hamburguer de peixe. O estudo avaliou trés formulagdes sendo uma com a
utilizacdo de carne e ovos e outras duas com emulsificantes. Apos a aplicacao de
testes de aceitabilidade a partir da utilizagao de escala hedonica de nove pontos. Os
resultados ndo encontraram diferencas com significancia estatistica entre as
amostras, porém os indices de preferéncia em cada categoria como no caso do sabor
foram determinantes para as escolhas de composic¢ao do produto final (Caetano et al.,
2020).

Os testes de aceitagdo contribuem ainda com relagdo a composi¢ao ou adicao
de novos compostos a alimentos e produtos, contribuindo para a decisdo de setores
de producdo em especial na induastria alimenticia. Neste sentido, um estudo
considerou em adicionar farinha de ora-pro-nébis, soro de leite e farinha de quinoa
na producdo e desenvolvimento de um pao doce, realizando testes de aceitagdo em
50 voluntarios ndo treinados, avaliando trés composigdes diferentes de amostras de
pao doce, sendo aplicado a escala hedonica de nove pontos. Os resultados obtidos
demonstraram que as quantidades de ingredientes, bem como a adi¢do dos mesmos
as formulagdes nao interferiram na aceitacdo de produto que apurou um indice de

aceitagdo favoravel (80%) (Duarte et al., 2020).

3.3.2.1.3 Indice de aceitabilidade

O teste de aceitagdo permite que seja calculado o indice de aceitabilidade de
um produto, este método calcula o percentual de aceitacdo em relacdo aos atributos
ou a avaliacdo global dos produtos, ou seja, o avaliador consegue quantificar o quanto
o produto foi aceito pelos avaliadores (Pereira et al., 2021).

A realizacdo do calculo ¢ feita através de uma regra de trés simples, onde a
nota maxima da escala utilizada equivale a 100% e a média das notas encontradas
pela aplicag@o do teste de aceitagdo equivale ao percentual do indice (Pereira et al.,

2021).
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O percentual minimo a que o produto deve ser considerado sensorialmente
como aceito e com chances de se manter como produto no mercado ¢ de 70% no caso
da utilizagao de escala de 7 pontos e 90% em caso da utilizagao de escala de 9 pontos

(Pereira et al., 2021).

3.4 Gelados Comestiveis

A Resolugdo da Diretoria Colegiada (RDC) N° 713 da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) define os gelados comestiveis como produtos
congelados obtidos a partir de uma emulsdo de gorduras e proteinas; ou de uma
mistura de agua e agucar. Podem ser adicionados de outros ingredientes desde que
ndo descaracterizem o produto (Brasil, 2022).

Dentre as classificagdes de gelados comestiveis tem-se o picolé, reconhecido
como porcdes de gelados comestiveis em geral suportados por uma haste e com
varias composigoes. O picolé é obtido através do resfriamento até congelamento da
mistura homogénea ou nao, de ingredientes alimentares, com ou sem batimento
(Brasil, 1999).

O picolé também se encaixa dentro da normatizagao de gelados comestiveis
e deve obedecer a um processo rigido, determinado pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Os produtos devem utilizar em sua composi¢ao
substancias quimicas, fisicas ou bioldgicas que ndo coloquem em risco a satde do
consumidor além de boas praticas no processamento, embalagem, armazenamento e
transporte, mantendo as mesmas caracteristicas do produto recém-fabricado (Brasil,
2022).

O desenvolvimento da estrutura do sorvete tem inicio pelo que se denomina
como calda, ou seja, dentro de uma composicao de ingredientes, em geral tem suas
bases em produtos lacteos. Contudo, a legislagdo brasileira ndo determina e nem
obriga que a composi¢ao dos sorvetes tenha gordura em sua formulagdao. Mas este ¢
um ingrediente essencial, porém, exerce papel importante no desenvolvimento da
estrutura do sorvete, bem como nas propriedades sensoriais € em sua estabilidade
durante a estocagem (Renhe et al., 2015).

A aceitacdo de sorvetes nao depende exclusivamente do seu sabor e

aparéncia, mas também de propriedades fisicas como textura e propriedades de
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derretimento. O sorvete apresenta-se como uma emulsao de estrutura espumosa, na
qual diferentes fases (bolhas de ar, cristais de gelo e globulos de gordura) coexistem
em uma solugdo concentrada contendo acgucares, sais, proteinas ¢ edulcorantes. A
estrutura do sorvete ¢ obtida através do batimento e congelamento simultaneo da
calda, que contém estabilizantes (Correia et al, 2008).

E interessante que todas as etapas como mistura, maturagio da calda e
congelamento devem obedecer a processos rigorosos num sentido de manter a
uniformidade e viscosidade do sorvete (Brasil, 2005).

Devido a propriedades nutricionais como altos teores de proteina, os sorvetes
consistem em importante fonte de energia para os consumidores. Contudo, mesmo
com boa aceitacdo pelo elevado teor de aglicares, outras alternativas consideradas
mais saudaveis vém sendo empregadas pelas indistrias de alimentos, num sentido de
promover um produto aceito, com caracteristicas saudaveis (Almeida et al., 2016).

Outro parametro importante dentro da composi¢do dos sorvetes esta
relacionado a taxa de derretimento, sendo que esta taxa esta relacionada a uma boa
cremosidade influenciando ainda na aceitacao do produto pelos consumidores (Souza

etal., 2010).

3.4.1 Utilizacdo de Gelados na Area da Satide

O desenvolvimento de picolés na area da satide ¢ uma pratica em evidéncia,
uma vez que os gelados comestiveis podem ser facilmente produzidos. Um estudo
elaborou um picolé misto de acerola com tomate e testou niveis de seguranca e
aceitagdo do produto, agregando alto valor nutricional em sua formulagdo. A
contribuicao do estudo para a area da satde consiste em desenvolver produtos com
ingredientes naturais promovendo alimentacao mais saudavel e melhor qualidade de
vida aos consumidores (Renhe et al., 2015).

E crescente o niimero de alternativas relacionadas a utilizacdo de sorvetes e
picolés no manejo clinico de pacientes. A elaboragdo de picolés saudaveis e voltados
para publicos especificos como por exemplo a elaboragdo de picolé funcional com
inulina (fibra soltvel) e cha verde (rico em polifendis) para diabéticos (Santos et al.,

2018) ¢ uma alternativa.
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Outras alternativas consideradas sauddveis e com o objetivo de melhorar a
qualidade da alimentagdo da populagdo em geral foram desenvolvidas como o estudo
que elaborou um picolé de frutas, sem lactose e sem aditivos apresentando resultados
de aceitacao e composicao satisfatorios (Mass et al., 2020).

Na maioria das situagdes, a elaboragdao de picolés esta relacionada ao
consumo de alimentos saudaveis e com o objetivo de evitar desperdicios. Por
exemplo um estudo que utilizou couve manteiga como matéria prima para confecgao
de um picolé, com utilizagdo de folhas e talos, demostrando seu potencial como
ingrediente na formulagdao de produtos, agregando valor nutricional e comercial a
mesma (Bezerra; Silva; Santos, 2021).

A utilizagdo direta de picolés na pratica clinica pode ainda contribuir para o
bem-estar de pacientes com dificuldades na ingestdo de alimentos como no caso dos
submetidos a tratamento quimioterapico. Picolés considerados hipercaléricos e
hiperproteicos tiveram boa aceitacdo sensorial melhorando a qualidade de vida e
ingestao alimentar energético-proteica dos pacientes oncoldgicos (Rodrigues et al.,
2020).

Ainda dentro do pensamento dos efeitos colaterais de pacientes oncologicos
pediatricos, uma pesquisa utilizou um picolé de alto valor nutricional, empregando o
que se reconhece como crioterapia, ou seja, o resfriamento da mucosa oral,
prevenindo e minimizando os efeitos da quimioterapia (Lourencdo, 2021).

Com um conteudo inovador, o Grupo de Estudos e Pesquisa da Sede (GPS)
da Universidade Estadual de Londrina no Parana, desenvolveu ao longo de muitos
anos de pesquisas clinicas um modelo de manejo da sede de pacientes com restri¢do
de ingesta hidrica, utilizando estratégias frias como picolés de gelo e picolés
mentolados, com redugdo significativa da sede dos pacientes cirurgicos (Aroni et al.,
2020; Conchon; Fonseca, 2018; Serato et al., 2019). O estudo com picolés e
substancias a base de mentol para alivio da sede dos pacientes, vem ganhando
dimensao em nivel mundial. Tal dimensdo motivou a realizacdo deste estudo que
através de andlises de preferéncia e aceitagdo, tem como objetivo contribuir com o
processo de tornar o picolé um produto que possa ser utilizado por instituigdes de
saude. Para tal, compreender a génese da sede e sua saciedade servira como base para

a compreensao da importancia em ofertar o picolé aos pacientes.
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3.5 Sede em tratamentos de saude

A optogenética, gravagdes in vivo, rastreamento viral e a utilizacdo de
tecnologia de imagens como a ressonancia magnética sdo tecnologias que
proporcionaram avan¢os no conhecimento a respeito das estruturas cerebrais.
Através do conhecimento de estruturas cerebrais complexas, importantes agdes
neurofisiologicas que regulam a ingestao ou preferéncia de determinados alimentos
e até mesmo a sede foram elucidados (Lara et al., 2021; Zimmerman et al., 2016).

O mecanismo da sede ¢ um sistema complexo que envolve estruturas
anatomicamente diversas e fisiologicamente integradas em redes neuro-hormonais,
controlando e contribuindo com o equilibrio hidroeletrolitico dos individuos
(Armstrong; Kavouras, 2019).

Um complexo sistema neurofisiolégico coordena a sensacdo de sede nos
individuos e ativa os mecanismos de saciedade, sendo que, algumas vezes antes
mesmo do reequilibrio acontece a saciedade. Uma pequena regido do cortex anterior,
denominada Lamina Terminal (LT) monitora alguns sinais de equilibrio
homeostatico, como a osmolaridade e a presenga de angiotensina Il e vasopressina,
convertendo tais sinais em respostas auto reguladoras, através da necessidade hidrica
(Zimmerman et al., 2016).

A principal descoberta sobre a génese da sede se refere a esta pequena
estrutura localizada na regidao do prosencéfalo, responsavel por monitorar o equilibrio
hidrico (osmotico e angiotensina II), denominada lamina terminal. Esta estrutura ¢
composta por trés pequenas estruturas interligadas, duas delas sdo o oOrgdo
subfornical (SFO) e o 6rgdo vasculoso do LT (OVLT), que se localizam préximos
ao terceiro ventriculo, fora da barreira hemoencefalica e tem ligacdo direta na
corrente sanguinea (Zimmerman; Leib; Knight, 2017).

Estas duas estruturas desenvolvem papel essencial no que denominamos
circuito da sede, uma vez que sao reconhecidos como neurdnios interoceptivos e tem
grande capacidade de gerar respostas rapidas, identificando inclusive barorreceptores
quando recebem sinais de sensores de pressao arterial periférica. Desta forma, as duas
estruturas tém a capacidade de identificar sinais sobre osmolaridade, volume e
pressdo plasmatica para controlar a sede (Zimmerman; Leib; Knight, 2017).

A terceira estrutura € o nucleo pré-optico mediano (MnPO), que mesmo nao

tendo a capacidade direta de acessar a corrente sanguinea, recebe estimulos do SFO
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e OVLT, ativando um conjunto coordenado de respostas a fim de reestabelecer o
equilibrio hidrico (Zimmerman; Leib; Knight, 2017).

Recentes pesquisas, no entanto, trazem o conceito de que os nucleos da
lamina terminal (LT), particularmente o nticleo pré-optico mediano (MnPO) também
recebem estimulos advindos do trato gastro intestinal e orofaringe (Gizowski;
Bourque, 2018; Armstrong, Kavouras, 2019). Isto ¢ extremamente relevante quando
se pensa em amenizar a sede de pacientes que além da restri¢cao hidrica, permanecem
com a cavidade oral exposta, como em situacdes de intubacdo oro traqueal.
Solucionar a sede osmotica simplesmente nao traz resolucdo da sede nao
homeostatica, que também ¢ influenciada pela temperatura, hébitos e aspectos
psicologicos.

Apesar da compreensdo das estruturas e circuitos neurais adjacentes a LT
ainda permanecerem limitadas, alguns avancos em pesquisas, desvendaram algumas
fungdes bem estabelecidas da LT e seus hormonios circulantes, influenciando na
regulacdo de fluidos e na busca dos individuos por 4gua (Zimmerman; Leib; Knight,
2017).

Avangos nas pesquisas identificaram sinais antecipatorios de saciedade, onde
antes de reestabelecer o equilibrio hidrico e plasmatico, camundongos testados se
sentiram saciados a partir do contato de agua com a boca e demais estruturas
presentes no trato gastrointestinal (Zimmerman; Leib; Knight, 2017; Gizowski;
Bourque, 2017).

Outra importante observacdo € que neuronios glutamatérgicos no 6rgao
subfornical (SFOGLUT), sdo ativados quando individuos sentem sede e tendem a
serem mais rapidamente inibidos com a ingestao de agua fria. Esta descoberta sugere
que substancias frias sejam reconhecidas como saciadores da sede. Provavelmente
este fendmeno ocorre pela presenca de estruturas como os TRPMS, reconhecido
como uma proteina presente em terminagdes nervosas da boca e do trato
gastrointestinal, ativadas pela presenca de frio ou mentol (Mckemy; Neuhausser;
Julius, 2002). Contudo, ndo se tem ainda uma defini¢do concreta sobre as estruturas
envolvidas neste complexo sistema.

Com relagdo a ativagdo da sede osmotica, alteragdes entre 1 a 2% na
osmolaridade plasmatica ja sdo percebidas pelas estruturas envolvidas no mecanismo

de sede, e os principais hormdnios entre eles a vasopressina tendem a aumentar
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sinalizando estruturas do sistema nervoso desencadeando na sede dos individuos
(Aloamaka et al., 2018).

Uma pesquisa recente identificou que ao alterar a osmolaridade plasmatica
através da infusdo venosa de sodio (Nat) houve aumento na secrecdo de
vasopressina, que atua de forma complementar para regular a concentragdo de
osmolaridade e o volume de fluidos plasmaticos (Nakaya et al., 2021). A mesma
pesquisa utilizou uma estratégia fria, avaliando sua influéncia sobre a intensidade e
desconforto da sede e a relacao entre a estratégia fria, o perfil de vasopressina e a
osmolaridade. Os resultados demonstram que houve redug¢do de intensidade e
desconfortos da sede, e discreta reducdo de vasopressina, porém, esta reducao ndo
foi considerada significativa (Nakaya et al., 2021).

Com relacdo a sede por hipovolemia, esta ¢ menos sensivel, uma vez que ¢
necessaria uma reducdo em torno de 10% para que organismo ative as estruturas
envolvidas na sede. O sistema neuro-hormonal ativado pela redug¢do da volemia,
trabalha em conjunto com o sistema nervoso autonomo, promovendo a atuagao do
sistema conhecido como renina-angiotensina-aldosterona. A angiotensina II, junto
com o horménio antidiurético (ADH) ou vasopressina, atua na porgao tubular
proximal dos rins, resultando na reabsor¢do de agua e sédio. A angiotensina II tem
um importante papel nesse sistema, influenciando as respostas do sistema nervoso e
na busca por sodio. Por esse motivo, para restaurar o equilibrio extracelular sdo
necessarios agua e sodio (Arai, Stotts, Puntillo, 2013).

Quando a quantidade de liquidos ingerida € superior ao volume perdido,
acontece a liberacdo do hormodnio atrial natriurético, que inibe a secrecdo de
vasopressina, aumentando a excre¢ao de sodio pelos rins, diminuindo a sede (Arai,
Stotts, Puntillo, 2013).

Por ser um sistema multifatorial ndo totalmente desvendado, a saciedade
envolve ndo somente o equilibrio hidroeletrolitico, sendo que, existem ainda as
situagdes de restricdo de ingesta hidrica como no caso de pacientes cirargicos,
considerado um grande desafio para as institui¢des e profissionais. Por este motivo,
a atuacdo na saciedade pré-absortiva envolvendo estruturas do trato gastrointestinal
¢ o alvo de maioria dos estudos que procuram com a administragdo de pequenos
volumes aliviar os desconfortos da sede (Gizowski; Bourque, 2018).

A identificagdo da sede no perioperatorio estd relacionada a uma série de

fatores como o jejum prolongado, a ansiedade, medicamentos utilizados pelo
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paciente e até mesmo a fisiologia que levou o paciente a necessidade de cirurgia,
incluindo o ato cirargico ou procedimentos como a intubacao orotraqueal (Silva et
al., 2018; Nascimento et al., 2020). Este sintoma tem alta prevaléncia entre os
pacientes cirurgicos, 97,6% em adultos e 88,5% em criangas (Serato et al., 2019;
Riviera et al., 2022).

Um estudo avaliou a eficécia na utilizagao de picolés de 10 mL durante o Pos-
Operatorio Imediato (POI) em sala de recuperacdo, utilizando um grupo controle e
outro que recebeu a intervengdo. Neste estudo além da redugao em 100% de sede dos
pacientes no grupo intervengao, outras questdes consideradas essenciais no cotidiano
de instituicdes e profissionais foram elencadas, tais como o olhar voltado a
identificacdo e mensuragao de sede nos pacientes em diversas ocasides como durante
a realizacdo de cirurgias ou em pacientes internados em UTI (Tereza et al., 2021).
Neste sentido, o estudo concluiu que a utilizagdo de estratégias frias foi satisfatoria
no controle da sede, contribuindo com pacientes com dificuldade em deglutir.

Por ser um sintoma tdo prevalente em varias categorias de pacientes, a sede
estd presente também em pacientes criticos. Em ambiente de UTI 40,6% dos
pacientes apresentaram de sede intensa (score acima de 8 na escala de 0 a 10), sendo
que em 16,5% dos pacientes a sede foi intensa persistente (duracdo de mais de 24
horas) (Sato et al., 2019). Em uma avaliagdo multissintomatica em pacientes com
risco de morte internados em UTI, identificou-se que em 50% das avaliacdes dos
pacientes, o relato de sintomas foram presenca de cansago, sede e ansiedade,
descrevendo a sede como o sintoma mais intenso (Puntillo et al., 2010).

Sob o aspecto de pacientes na UTI, diversos estudos que avaliaram
identificacdo do sintoma nesses pacientes atribuem esta situa¢do a alguns fatores
dentre eles as mudancas nos protocolos de sedagdo durante a ventilagdo mecanica
(Kjeldsen et al., 2018).

Os achados de sede em UTI revelam que este ¢ um sintoma mais
predominante que a dor, sendo semelhante a outros problemas ja identificados como
dispneia, cansaco e confusdo ou tristeza (Puntillo et al., 2010; Kjeldsen et al., 2018).
Estudo chinés, realizado com pacientes de UTI encontrou uma taxa de incidéncia de
sede de 69,8%, permanecendo semelhante a outros estudos realizados em pacientes
com a mesma caracteristica que encontraram taxas proximas de 70% de intensidade

de sede (Puntillo et al., 2010; Lin et al., 2023).
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Uma pesquisa transversal retrospectiva realizada com 401 pacientes de UTI,
relacionou sede intensa dos pacientes com o aumento do risco de delirium,
associando pacientes com sede intensa por mais de 24 horas ao risco aumentando de
apresentar delirium (Sato et al., 2019).

Outro estudo entrevistou pacientes recém extubados categorizando suas
respostas em quatro vertentes. Sao elas: a sede como primordial, sensagdo estranha
na boca como gosto ruim ou a boca seca o tempo todo, privacao da ingestao de dgua
e as dificuldades associadas a sede (Kjeldsen et al., 2018). Ainda de acordo com os
relatos dos pacientes do estudo, alguns apresentaram sede em todo o periodo em que
estiveram em ventilagdo mecanica.

Devido a importancia da sede de diversos pacientes incluindo o paciente de
UTI um estudo propds através de andlise qualitativa, descrever a percepcao de
enfermeiras que trabalham na UTI sobre o reconhecimento da sede dos pacientes em
ventilacdo mecanica, investigando as intervencdes realizadas pelos enfermeiros para
aliviar a sede e seus desconfortos (Landstrom; Rehn; Frisman, 2009). Este estudo
revelou quatro categorias principais: os motivos que levam pacientes de UTI a sentir
sede, sinais de sede, sendo a boca seca o principal, prevencao ou redugao da sede e
auséncia de sede nos pacientes, todos considerados de grande impacto na assisténcia
ao paciente em ventilagdo mecanica.

E importante ainda mencionar que estudos que avaliaram a percepgio dos
profissionais de outras unidades como as UTIs, identificaram que a sede nado fazia
parte das anotagdes e da percepcdo dos enfermeiros, sendo que os proprios
profissionais admitiram nao se importar € nem mencionar a sede durante as passagens
de plantdo, deixando de realizar inclusive higiene oral nos pacientes em dias da
unidade lotada (Landstrom; Rehn; Frisman, 2009).

Outras categorias de pacientes como queimados e renais cronicos que também
tem ingesta hidrica restrita devem ser consideradas dentro da identificagdo e
tratamento da sede. Tal situacdo, motivou um estudo que identificou barreiras e
facilitadores na implementagdo de um protocolo de sede em servigo especializado
em pacientes queimados (Garcia et al., 2021). As barreiras estdo principalmente na
identificacao por parte dos profissionais com relacdo a presenca de sede e suas
estratégias de alivio. Identificando a educagdo continuada e a conscientizagao dos
profissionais como um facilitador na identificagdo e mensuragdo da sede do paciente

queimado (Garcia et al., 2021).
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Diante da dificuldade dos profissionais em identificar e verificar condigdes
de seguranca, ou ainda reconhecer a sede como um problema de saude, foi submetida
a NANDA-I (sistema internacional de diagndstico de enfermagem), num sentido de
contribuir com a pratica da enfermagem e expandir o olhar sobre o cuidado
humanizado com os pacientes que sofrem com sede (Do Nascimento; Lopes;
Fonseca, 2021).

Para tal este estudo propde algumas caracteristicas definidoras, levantadas por
pesquisas clinicas realizadas na pratica com pacientes em perioperatorio, onde as
principais foram: boca seca, garganta seca, labios ressecados, saliva grossa,
dificuldade para deglutir, lingua grossa, mau halito, constante degluti¢do da saliva,
comportamento de busca por 4gua, vontade de beber agua, boca amarga, boca aspera,
gosto ruim na boca e queimacdo na garganta (Andriotti et al., 2022). Um estudo
realizado com enfermeiros intensivistas identificou como os principais sintomas de
sede nos pacientes em ventilagdo mecanica a boca seca e os labios ressecados
(Landstrom; Rehn; Frisman, 2009).

Para o levantamento das caracteristicas definidoras, ou seja, de sintomas
referidos e apresentados pelos pacientes enquanto experienciavam a sede, foram
utilizados como instrumentos a EDESP (Escala de Desconforto da Sede
Perioperatoria) e para mensurar a intensidade da sede a EVN (Escala Visual
Numérica) ou a escala de faces (Nascimento et al., 2019).

Um grupo de pesquisadores em sede, realizou um levantamento das principais
caracteristicas definidores de sede com 150 pacientes em perioperatério,
identificando que a sede esteve presente em 69,3% dos pacientes no periodo pré-
operatorio € em 81,3% no POI (Andriotti et al., 2022). Ainda dentro das analises
deste estudo a manifestagdo de boca seca como uma das principais caracteristicas
definidoras para o diagnostico de sede, obteve resultados significativos tanto no pré-
operatodrio (64%) como no POI (76,5%).

Ainda avaliando a proposicao de um diagndstico de enfermagem definido
como sede perioperatdria, uma pesquisa realizada com 150 pacientes em pré e pos-
operatdrio fez consideragdes relevantes com relagdo a presenga de sintomas e sua
relacdo com a sede. Sendo assim, verificou-se que a presenca de boca seca, aumentou
em 37,7 vezes a chance de o individuo ter sede (Nascimento et al., 2023).

A boca seca também ¢ um dos principais sintomas apresentados por pacientes

em ventilacdo mecanica e intubagdo orotraqueal internados em UTI, uma vez que
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nao conseguem abrir e fechar a boca, nao deglutem reduzindo a salivacao, e em geral
ficam sob a acdo de drogas como sedativos (Lin et al., 2023). Outros fatores como a
ansiedade, as oscilagdes hidroeletroliticas de pacientes graves e a baixa umidade do
ambiente de UTI podem interferir na sede dos pacientes internados, mesmo apos a
extubagdo. Contudo, como ainda nao se tem estudos que relacionem a sede a estes
fatores, um estudo descritivo e prospectivo foi proposto para identificar tais questoes,
considerando dentro dos fatores os psicologicos como estresse e ansiedade e sua
relacdo com o a sede em ambiente de UTI (Lin et al., 2023).

Questdes como a infusao de liquidos intravenosos ou ainda as dificuldades de
verbalizacdo interferem diretamente na percepcao dos profissionais em relagdo aos
sintomas e desconfortos de sede dos pacientes, tanto em perioperatério como em
outras unidades como UTI (Landstrdom; Rehn; Frisman, 2009). Profissionais que
atuam em UTI devem estar atentos em identificar fatores de risco para o
desenvolvimento de sede nesses pacientes, provocando uma experiéncia angustiante
para o paciente quando ndo aliviada (Lin et al., 2023).

Para melhorar a percepcdo de enfermeiros intensivistas sobre a sede dos
pacientes em ventilacdo mecanica, sugere-se que a sede seja incluida nas anotagdes
de enfermagem e passagem de plantdo entre as equipes de modo que o cuidado e as
estratégias de alivio sejam adotadas, promovendo muitos beneficios dentre eles um
cuidado mais humanizado (Landstrom; Rehn; Frisman, 2009).

Outro estudo identificou e sugeriu que profissionais tenham um olhar mais
voltado a sintomas como ansiedade e sede, especialmente de pacientes sob ventilacao
mecanica, utilizando medidas ndo farmacoldgicas para minimizar e tratar esses
sintomas (Puntillo et al., 2010). Outra questdo a ser identificada pelo estudo foi de
que na maioria das situagdes a identificacdo da sede ndo € uma preocupagdo dos
profissionais, principalmente pela crenga de que ndo se pode aliviar ou tratar a sede
de pacientes em ventilagdo mecanica, ou com dificuldade de deglutir, ou com outro
tipo de restri¢do de ingesta hidrica.

E essencial que além da identificagio da sede em vérios grupos de pacientes,
outras caracteristicas devem ser observadas como a secura dos labios e boca
realizando sempre exame detalhado da boca e lingua do paciente. Ademais,
identificar fatores de risco como a utilizagdo de opidides que podem levar os
pacientes a sentir mais sede também deve ser uma preocupacgdo dos profissionais.

Sendo assim incluir a sede como um diagndstico de enfermagem deve ampliar o olhar
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de toda a equipe para a identificacao da sede, sendo que apos a identificagao possam
trata-la garantindo um cuidado de melhor qualidade e maior conforto aos pacientes
cirurgicos (Nascimento et al., 2023).

A seguir serdo exploradas as principais estratégias de alivio da sede avaliadas
e implementadas na pratica, garantindo o alivio dos sintomas e desconfortos com

seguranca para o paciente.

3.5.1 Estratégias para Alivio da Sede

A sede ¢ um dos desconfortos mais prementes no perioperatorio. E
determinada por um sistema neuro-hormonal complexo e reconhecida pelos
individuos como o ato ou a vontade de ingerir liquidos e por esse motivo pode ser
considerada como um sintoma multifatorial (Arai; Stotts; Puntillo, 2013; Lisboa Gois
et al., 2012, Conchon, 2015). De modo geral, a necessidade da ingestao de liquidos,
pode ser influenciada por fatores de ordem genética, comportamental, ou ainda
questoes ambientais (Stevenson et al., 2015).

O principal objetivo da sede ¢ manter a homeostasia do organismo, ativando
mecanismos fisioldgicos e neuronais que controlam a necessidade de ingestdo de
liquidos. Um sistema neural complexo, que utiliza os niveis de osmolaridade
plasmatica ou de concentracdes no volume plasmatico levam os individuos a
sentirem sede. Outros mecanismos reconhecidos como antecipatérios, ainda pouco
desvendados, levam individuos a buscarem por liquidos diante de pequenas
alteracdes nos mecanismos de homeostasia (Zimmerman; Leib; Knight, 2017).

Além da identificacdo e mensuracao da sede ser de grande importancia na
pratica clinica das equipes que atuam com pacientes com sede em seus mais diversos
segmentos como cirurgias, UTI, tratamento dialitico, queimados. E essencial ainda
que uma estratégia de alivio seja ofertada, para poder minimizar os sintomas e seus
desconfortos contribuindo de forma humana com a recuperacdo do paciente (Puntllo
etal., 2013).

A identificagdo da sede por parte dos profissionais seguida de um pacote de
medidas seguras de alivio como o uso de lengcos umedecidos, dgua gelada, spray e
um hidratante labial, consideradas de facil acesso e baixo custo minimizaram a sede

e contribuiram com a recuperagao dos pacientes da UTI (Puntillo et al., 2014). Diante
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de um sintoma tao prevalente e presente no cotidiano de pacientes, ¢ necessario que
as instituigdes e os profissionais direcionem o olhar e o cuidado, pensando na
identificacdo mensurag¢do e tratamento para sede dos pacientes (Do Nascimento;
Lopes; Fonseca, 2021; Andriotti et al., 2022).

Uma pesquisa realizada com pacientes de UTI com o objetivo de testar um
pacote de medidas de intervengdo para o alivio da sede dos pacientes, identificou que
grupos que nao receberam nenhuma intervengdo e estratégia de alivio para a sede,
relataram 1,9 vezes mais a boca seca (Puntillo et al., 2014).

Dentre as estratégias de alivio da sede, as consideradas mais efetivas, utilizam
estratégias frias ou com mentol, porque estimulam receptores sensoriais de frio na
boca, uma vez que, ja se sabe que mecanismos antecipatorios promovem a saciedade
da sede. Estes mecanismos estdo relacionados a presenca de terminagdes nervosas
presentes na boca e em outras estruturas do trato gastrointestinal, que promovem a
saciedade antes mesmo do equilibrio homeostatico. Uma pequena regido do cortex
anterior, denominada Lamina Terminal (LT) monitora alguns sinais de equilibrio
homeostatico, como a osmolaridade e a presenca de angiotensina II, convertendo tais
sinais em respostas auto reguladoras, através da necessidade de ingesta hidrica.
Alguns neuronios especificos presentes nestas estruturas estdo prontos para receber
sinais de alteragdes na osmolaridade plasmatica, no volume e pressdo sanguinea,
utilizando tais informagdes para controlar a sede (Zimmerman et al., 2016; Puntillo
et al., 2014).

Embora j4 se saiba que a sede e a saciedade estdo relacionadas com a
homeostasia, existem mecanismos reconhecidos como antecipatorios da sede que
tendem a promover a saciedade, ainda que o equilibrio do organismo nao esteja
totalmente reestabelecido (Aloamaka et al., 2018).

Os mecanismos antecipatdrios estdo relacionados ao ato de deglutir, a
mastigagdo, ao processo de digestdo e distensdo gastrica e a termorreceptores
presentes em todo o trato gastrintestinal (Aloamaka et al., 2018). Os TRPMS
(Transient Receptor Potential Melastatin), sdo ativados pela ag¢do de baixas
temperaturas e por substancias refrescantes como o mentol e que estdo relacionados
a mecanismos de inibicao da sede (Zimmerman; Leib; Knight, 2017; Eccles, 2013).

A efetividade do mecanismo pré-absortivo para a saciedade por meio da
ativagdo de receptores orais foi demonstrada na pratica clinica por diversos estudos.

Ensaio clinico randomizado foi realizado com pacientes de UTI e testou um pacote
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de estratégias de alivio incluindo, swabs orais, spray de agua e hidratante mentolado
em comparagao ao cuidado usual que basicamente nao utiliza estratégia de alivio de
sede. Os resultados foram efetivos nos grupos que receberam intervencao tanto para
a intensidade da sede, como para angustia da sede e da boca seca, ambos avaliados
por escala verbal numérica que varia de 0 a 10, sendo 0 nada de sede e 10 a pior sede
que ja sentiu (Puntillo et al., 2014).

No pré-operatorio, dois estudos clinicos foram conduzidos com efetividade.
O primeiro utilizou picolé mentolado de 30 mL no pré-operatorio trés horas antes da
cirurgia, melhorando desconfortos e promovendo sensacao de alivio aos pacientes
(Aroni et al., 2020). Outro estudo utilizou abreviagao do jejum até trés horas antes da
cirurgia com picolé de carboidrato de 100 ml solucao de carboidrato de 100 mL em
comparagcdo aos pacientes em jejum prolongado avaliando a intensidade e
desconfortos da sede dos pacientes no pré-operatério. O picolé de carboidrato se
demonstrou uma estratégia mais efetiva uma vez que apresentou redugdo na
intensidade e desconfortos da sede (Oliveira et al., 2022).

No pés-operatorio a utilizagdo de um picolé de gelo, de 10ml, em comparacao
a um grupo que recebeu dgua em temperatura ambiente, apresentou efetividade na
reducdo da intensidade da sede. O picolé foi considerado 37,8% mais efetivo do que
a utilizacdo de agua em temperatura ambiente (Conchon; Fonseca, 2018). Outro
ensaio clinico randomizado, avaliou a efetividade de um pacote de medidas
mentoladas (hidratagdo labial e picolé de gelo) em comparagdo com medidas ndo
mentoladas (hidratagdo labial e picolé de gelo) no pos-operatorio. Foram avaliados
120 pacientes, 59 em grupo experimental (mentol) e 61 no grupo controle (sem
mentol). Os achados revelaram que a intensidade da sede foi reduzida nos dois
grupos. Contudo, o grupo que recebeu as intervengdes com mentol teve a intensidade
da sede reduzida ap6s um tinico momento de avaliacao (Serato et al., 2019).

Pela importancia na identificacdo e oferta de estratégias de alivio da sede,
especialmente em pacientes cirargicos, um grupo de pesquisadores, identificou os
fatores que deflagram a sede perioperatoria, discutiu e analisou as condi¢des de
seguranca para realizagdo do manejo da sede deste paciente (Nascimento et al.,
2020). O estudo baseia-se na utilizacao de quatro pilares essenciais dentro do manejo
da sede do paciente cirurgico, sendo eles: identificagdo, mensuragdo, avaliacao de
seguranca e administracdo de estratégia (Nascimento et al., 2020). No que diz

respeito a seguranga, avaliar nivel de consciéncia e capacidade de degluticao
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especialmente com pacientes em sala de recuperagao anestésica foram considerados
requisitos essenciais para a administracao de picolés (Nascimento et al., 2020).

Diante de resultados muito positivos com relagdo a reducdo da intensidade e
desconfortos da sede com a utilizagao do picolé mentolado, o GPS da UEL, difundiu
este conhecimento por meio de oficinas e implantacdes do manejo da sede em
diversas institui¢cdes. Contudo, o picolé original era composto por agua e gelo, sendo
que, ndo existia uma padroniza¢do na confec¢do e controle de fabricagdo do picolé
inviabilizando sua ado¢ao na préatica clinica.

Sendo assim, um recente estudo desenvolveu uma formulagao basica para o
picolé, considerando caracteristicas como overun e tempo de derretimento. A
composi¢ao deste picolé considerou um periodo ideal de derretimento, o que
promoveu um tempo maior de contato entre o picolé e a cavidade oral, melhorando
a umidificacao e a saciedade (Motta, 2021). A adi¢ao de corantes e saborizantes para
tornar o picolé mais atrativo como um produto comercial, foi um grande desafio, uma
vez que procurou manter as caracteristicas da formulagdo inicial, dentre elas o
derretimento. A partir da adi¢ao de cor e sabor ao picolé, verificou-se a necessidade
da realizacdo da etapa de estudo sensorial, para propor um picolé considerado como

ideal para ser avaliado pelos pacientes que sdo os consumidores finais do produto.
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4. OBJETIVO GERAL

O objetivo principal do estudo foi avaliar a aceitagdao sensorial dos picolés
para tratamento da sede, com diferentes concentragdes de limao, com voluntérios

saudaveis e pacientes cirurgicos.

4.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a) Incorporar diferentes concentragdes de saborizante de limao a formulagao
base com mentol;

c¢) Identificar dentre as amostras com diferentes concentragdes de limao, a de
melhor aceitag¢do sensorial entre os voluntarios saudaveis;

d) Identificar dentre as amostras com diferentes concentracdes de limao, a de
melhor aceitagdo sensorial entre pacientes cirirgicos em pré-operatorio;

e) Avaliar a intengcdo de compra do produto pelos voluntarios saudaveis e

pacientes em pré-operatorio.
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5 MATERIAL E METODO

A andlise sensorial dos picolés ocorreu em quatro etapas, sendo elas:
levantamento de atributos e analise descritiva por ordenacao; teste de preferéncia;
teste de aceitacdo e intencdo de compra com voluntarios e teste de aceitacdo e
inten¢do de compra com pacientes.

Os testes de levantamento de atributos e analise descritiva por ordenagao,
preferéncia e aceitagdo com intengdo de compra com voluntarios saudaveis foram
realizados no laboratorio de analise sensorial da Universidade Estadual de Londrina
(UEL). A seguir realizaram-se testes de aceitagdo com inten¢do de compra com
pacientes em pré-operatorio, sendo realizados em dois hospitais localizados na regido
Sul do Brasil.

A pesquisa foi submetida previamente ao Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Estadual de Londrina, o qual foi aprovado com o parecer nimero
CAAE: 26118419.2.0000.5231. Todos os participantes foram orientados e assinaram

o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE).

5.1 Amostras

A formulagdo bésica do picolé mentolado foi desenvolvida com
caracteristicas como o prolongamento do tempo de derretimento e tem seus
ingredientes guardados sob sigilo devido a solicitagdo de patente em andamento. A
formulagdo base foi preparada por uma farmdacia de manipula¢do localizada no
municipio de Londrina ao Norte do estado do Parana.

Para adi¢do de corante e saborizante ampla pesquisa de mercado foi realizada
no sentido de identificar um produto isento de acucares e conservantes. A escolha
recaiu sobre o corante liquido na cor verde e esséncia liquida de limao, ambos da
marca “Arcolor”. A esséncia de limdo foi introduzida para proporcionar um sabor
usualmente reconhecido pelo consumidor de gelados comestiveis. Para os testes
foram confeccionadas trés amostras com diferentes concentragdes de limao sendo:
picolé A (0,5 %), picolé B (0,7%) e picolé C (0,12%).

Para a adicdo e composicao das formulag¢des finais foi utilizado Becker e

pipetas graduadas de vidro mantendo o padrdao e as medidas exatas em todos os
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picolés. Em bancada de granito o pesquisador definiu a medida de 1000 mL de
solu¢do base com mentol despejada em Becker de vidro, adicionando 5 mL de
esséncia de limao e 0,5 mL de corante verde, denominando a composi¢do como
picolé A. A sequéncia foi repetida mais duas vezes, porém com a adi¢cao de 7 mL de
esséncia de limao, denominando picolé B e 12 mL de esséncia de limao,

denominando picolé C, conforme o quadro 1:

Quadro 1- Formulacao dos picolés estudados.

Formulagao Esséncia de | Corante

basica (mL) limao (mL) | verde (mL)
Picolé A 1000 5 0,5
Picolé B 1000 7 0,5
Picolé C 1000 12 0,5

Fonte: PROPRIO AUTOR, (2024).

Apos arealizagdo do preparo da formulagao, a solugao foi colocada em forma
de silicone em formato cilindrico de 20 mL cada picolé e levada ao freezer (-18°C).
Passados trinta minutos de congelamento, o palito de pléstico foi inserido no picolé
para que no processo de congelamento ja ficasse preso, facilitando o manuseio e a
degustagao.

Seguem fotos ilustrativas do processo de confeccao dos picolés:
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Figura 03- Solu¢ao base mentol 1000 mL para ser preparada com corante e saborizante. Pipeta
graduada com saborizante para ser adicionado a formulagédo base.

Fonte: PROPRIO AUTOR (2024).

Figura 4- Picolés congelados prontos para serem desenformados e acondicionados para o teste.

—

Fonte: PROPRIO AUTOR (2024).
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Figura 5- Picolés acondicionado em saco plastico identificado para ser testado por voluntarios ou
pacientes.

Fonte: PROPRIO AUTOR (2024).

5.2 Levantamento de atributos e Analise Descritiva por Ordenacio

O primeiro teste foi realizado com o objetivo de levantar atributos para o picolé,
utilizando 21 avaliadores ndo treinados, baseando-se no Método Rede (Moskowitz, 1983;
Richter, 2010). Os critérios de inclusdo foram individuos de ambos os sexos com idade
entre 18 a 60 anos, orientados auto e alopsiquicamente. Os critérios de ndo inclusao
foram avaliadores com alguma disfun¢do de olfato ou paladar, tabagista e gestante,
autor referido. Todos os participantes foram orientados quanto a pesquisa e assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Estas condi¢des foram utilizadas
para todos os testes realizados com voluntérios saudaveis.

No primeiro dia os 21 avaliadores nao treinados receberam duas amostras de
picolé com concentragdes de 0,5% (picolé A) e 1,2% (picolé C) de aromatizante de
limdo. Foi ofertado a cada avaliador, uma bandeja com dois picolés, codificados por
trés digitos aleatoriamente. Receberam ainda uma bolacha agua e sal sendo
orientados a comer um pedaco entre uma amostra € outra para neutralizar o palato.
Foi solicitado que avaliassem os picolés, da esquerda para a direta, apontando

similaridades e diferengas com relagao aos atributos, cor, sabor, aroma e textura. Os
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termos descritos mais citados foram utilizados para compor o roteiro de teste de
ordenacdo de diferenca dos atributos.

Em um segundo momento foi realizado o teste de ordenagao de diferenca de
atributos com 21 avaliadores em laboratorio de analise sensorial. Os avaliadores
receberam trés amostras de picolés com diferentes concentragdes de limao, 0,5%
(picolé A), 0,7% (picolé B) e 1,2% (picolé C). Cada amostra de 20 mL, foi servida
em copo pléstico, codificado com trés digitos, ofertados aos avaliadores
aleatoriamente. Receberam uma bolacha agua e sal para neutralizar o palato. Apds
serem orientados a provar os picolés da esquerda para a direita, foram orientados a
ordenar de acordo com a intensidade (menos para mais) de cada atributo (cor verde,
sabor limao, sabor menta e sabor residual menta).

O teste de ordenacao de diferencga utilizou um roteiro. O roteiro utilizado para

o teste pode ser observado na figura 6:

Figura 6- Ficha para teste de ordenagao de diferenca dos atributos.

TESTE DE ORDENACAQ DE PREFERENCIA DA AMOSTRA DE PICOLE
MNOME: SEXO: IDADE

Estarnos realizando wma pesquiza sobre a preferéncia do consumudor para esse produto.

Por favor, ordene as amostras de acordo com sua preferéncia, colocando em primeiro logar agquela de
que vocf menos goston e por dltime a de que vocd mais gostow. Cada amostra & codificada por trés
mimeros- vocf deve colocar esta numeracio em cada espaco de acordo com sua ordem de preferéncia

A- Com relagio ao sabor (menta), qual a ordem de preferéneia

1- 2- 3-

B- Com relagfo ao zabor im#o), qual a ordem de preferéncia;

1 2- 3-

- Com relacio ao zabor {menta residual), qual a ordem de preferéneia

1 2- 3-

D- Com relaciio 4 cor {verde), qual a ordem de preferéneia

Expligque arario de suapreferéncia ou rejeigfo:

Fonte: PROPRIO AUTOR (2024).
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5.3 Teste de preferéncia

O teste de preferéncia com voluntarios saudaveis foi aplicado com o objetivo
de identificar o picolé com maior preferéncia entre os voluntarios. O picolé com
maior preferéncia entre os voluntarios sera utilizado em testes com pacientes.

O teste de preferéncia foi realizado em laboratério de anélise sensorial com
60 avaliadores ndo treinados. Os critérios de inclusdo dos avaliadores foram
individuos de ambos os sexos com idade entre 18 a 60 anos, orientados auto e
alopsiquicamente. Os critérios de ndo inclusdo foram avaliadores com alguma
disfuncdo de olfato ou paladar, tabagista e gestante, autorreferido. Os avaliadores
receberam trés amostras de picolés com diferentes concentragdes de limao, 0,5%
(picolé A), 0,7% (picolé B) e 1,2% (picolé C). Os picolés de 20 mL cada, foram
ofertados aos avaliadores em copo pléstico, codificados aleatoriamente com trés
digitos, junto com uma bolacha agua e sal. O avaliador foi orientado a comer um
pedaco de bolacha entre uma amostra e outra para neutralizar o palato. Foi solicitado
aos avaliadores que degustassem os picolés da esquerda para a direita, avaliando a

preferéncia em ordem crescente, conforme a figura 7:

Figura 7-Roteiro para Teste de Ordenagdo de Preferéncia.

Nome: Idade:

Vocé esta recebendo trés amostras de picolé. Avalie cada um,
colocando-as em ordem CRESCENTE da intensidade do atributo
especifico, da direita para a esquerda.

ORDENE SUA PREFERENCIA

MENOS MAIS
GOsTOU GOSTOU

Agradecemos sua participacao!
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Fonte: PROPRIO AUTOR (2024).

5.4 Teste de aceitacdo e intencio de compra com voluntarios saudaveis

O teste de aceitacdo com intengdo de compra foi realizado em laboratorio de
andlise sensorial com 60 avaliadores ndo treinados. Os critérios de inclusdo dos
avaliadores foram individuos de ambos os sexos com idade entre 18 a 60 anos,
orientados auto e alopsiquicamente. Os critérios de nao inclusao foram avaliadores
com alguma disfun¢do de olfato ou paladar, tabagista e gestante, auto referido. Os
avaliadores receberam trés amostras de picolés com diferentes concentragdes de
limao, 0,5% (picolé A), 0,7% (picolé B) e 1,2% (picolé C).

Cada amostra de 20 mL, foi servida em copo plastico, codificado com trés
digitos aleatoriamente e os avaliadores receberam uma bolacha dgua e sal para
neutralizar o palato. Apo6s provarem cada picolé os avaliadores responderam sobre o
quanto gostavam ou desgostavam em relagao a cor, aroma, sabor, textura e impressao
global, utilizando escala de faces de sete pontos (1=desgostei muito e 7=gostei muito)
(Meilgaard et al., 2007). Ao final os participantes foram questionados com relagdo a
intencao de compra do produto pela escala de cinco pontos (5= certamente compraria
e 1= certamente ndo compraria). Foi realizado calculo do indice de aceitabilidade,

considerando como aceito os atributos que obtiveram nota superior a 70% (Monteiro,

1984).
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Figura 8-Ficha para aplicagdo do teste de aceitacao e inten¢ao de compra de
picolé com avaliadores e pacientes.

ANALISE DE ACEITACAQ DE PICOLE MENTOLADO COMO ESTRATEGIA PARA TRATAMENTO DASEDE

Idade: Sexo: Nidmere
Vocé gostade picoléde lim3o?
se simqual, qual afrequénciaquevoré consome?

Esta pesquisa tem como objetive verificar a aceitacfo de picolé como estratégio para aliviar a sede dos
pacientes cirirgicos. Por iss0, precisomos que vocé prove o amostra e responda sobre a aceftagdo.

Vo esta recebendo uma amostra de picolé, por favor avalie a cor, aroma, sabor, textura e sua aceitagdo
global, utilizadoa esclafacid a seguir. Cologue sua note paracads atributo.

Utilize a escala acima e coloque o numero
Correspondente em @da item

1 Car

1 Aroma

3 Sabor

4 Textura

5 Impressao Global

Qual seriasuaintencdo de compra deste picolé como estratégiapara aliviar a sede ao realizar umacirurgia.
Favor utilizar a escala a seguir.

Exala
Codigo da amostra | Intengas de compra 5. Certaments comprada

Comentirios:

Se fosze comprar o picolé, quanto o Sr(a) pagaria por um picole?
Aceitou todo picolé ( ) sim ( ) ndo

Senido qual volume recusado ml

Fonte: PROPRIO AUTOR (2024).

A seguir imagens dos testes realizados em laboratorio de analise sensorial:
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Figura 9-Cabine do laboratério de analise sensorial, amostras prontas para avaliagdo.

Fonte: PROPRIO AUTOR (2024).

Figura 10-Amostras sendo preparadas para os testes.

l

Fonte: PROPRIO AUTOR (2024).
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5.5 Teste de aceitacdo e intencio de compra com pacientes em pré-operatorio

Esta etapa de testes foi realizada com pacientes de dois hospitais do Sul do
Brasil. O primeiro ¢ um hospital escola terciario referéncia para diversos
procedimentos na regido, que realiza 640 cirurgias/més, o outro hospital ¢
secundario, realizando uma média de 150 cirurgias/més.

Os critérios de inclusado foram: individuos de ambos os sexos, com idade entre
18 a 60 anos, que estivessem em jejum de pelo menos trés horas e disponiveis duas
horas antes da cirurgia. Os critérios de ndo inclusdo foram pacientes que
apresentassem alguma disfun¢do de olfato ou paladar, tabagista e gestante,
autoreferido pelo paciente ou com anotagdo em prontudrio.

Para determinacao do tamanho da amostra utilizou-se o calculo que tem como
base uma tabela em funcao dos erros Tipo I e Tipo II, desvio padrdao do experimento
(s) e a diferenca nas médias da escala sensorial utilizada (d) (Hough et al., 2006).
Para a utilizagdo da escala hedonica de 9 pontos e desejando-se a=5% e p=10%, tem-
se que o numero de consumidores indicado para a realizacdo deste teste deve ser
N=112.

Para defini¢do do picolé a ser utilizado para andlise sensorial com pacientes,
foram considerados os resultados do teste de aceitagdo realizado com voluntarios
saudaveis. O picol¢ escolhido foi o que apresentou maior indice de aceitabilidade no
atributo sabor. Sendo assim para a realizagdo de andlise sensorial de pacientes foi
utilizado o picolé com 0,5% de concentragdo de saborizante de limao (picolé A).

O paciente recebeu a amostra de picolé (20 mL) em copo pléstico pequeno.
Apo6s prova-lo, respondeu sobre o quanto gostava ou desgostava do picolé, quanto a
cor, aroma, sabor, textura e impressdo global, utilizando escala de faces de sete
pontos (1=desgostei muito e 7=gostei muito) (Meilgaard et al., 2007). Ao final foi
questionado com relagdo a intengdo de compra do produto pela escala de cinco pontos
(5= certamente compraria e 1= certamente ndo compraria), quanto pagaria se o picolé
fosse um produto. Quando houve recusa do picolé o volume foi mensurado e anotado.
Foi realizado calculo do indice de aceitabilidade, considerando como aceito os

atributos que obtiveram nota superior a 70% (Dutcosky, 2019; Monteiro, 1984).
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O centro cirargico dos dois hospitais era avisado sobre quais pacientes
participaram da pesquisa e ingeriram o picolé a fim de evitar cancelamento da

cirurgia ou outro transtorno ao paciente.

5.6 Analise Estatistica

Para a analise dos dados do teste de ordenagao a interpretacao dos dados
obtidos foi realizada de acordo com o teste de Friedman (p<0,05), utilizando a tabela
de Newell; Macfarlane, 1987. Para os dois testes de aceitagdo foi aplicado a anélise
de variancia (ANOVA) e o teste de Tukey para comparagdes de médias. Todos os
testes consideraram um nivel de significancia de 5%. As andlises foram realizadas
com o auxilio dos softwares R versdo 4.0.2 (2020),

Para o calculo do Indice de Aceitabilidade (IA%) foi utilizada a formula
matematica para cada atributo (Dutcosky, 2019; Monteiro, 1984):

1A% = X.100
N

(Em que: X = média de cada amostra; N = nota maxima dada pelos

provadores).
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6. RESULTADOS E DISCUSSAO

6.1 Estudo 1

Analise sensorial de picolé de mentol e limao para tratamento da sede de pacientes
em pré-operatorio.

Resumo

A sede ¢ um sintoma presente em pacientes com restricao de ingesta hidrica. Com o objetivo de saciar
a sede um modelo de manejo foi desenvolvido tendo um picolé mentolado como estratégia de alivio.
Para tornar o picolé um produto que pode ser comercializavel, testes de analise sensorial devem ser
realizados. O objetivo deste estudo foi realizar analise sensorial de amostras de picolés mentolados
com diferentes concentragdes de aromatizante de limdo com voluntarios saudaveis e pacientes
cirargicos. Foi adicionado a formulacdo especifica do picolé com base de mentol, corante na cor verde
e aromatizante liquido de limdo obtendo trés picolés de 20 mL cada: picolé A (0,5%), picolé B (0,7%)
e picolé C (1,2%). Foram realizados testes de analise descritiva por ordenagdo com 21 avaliadores,
teste de ordenacdo de preferéncia global e teste de aceitagdo e intengdo de compra com 60 avaliadores
ndo treinados e com 118 pacientes em pré-operatorio. Os testes realizados com avaliadores foram
realizados no laboratério de analise sensorial da Universidade Estadual de Londrina. Apos esta etapa
o picolé selecionado foi testado por pacientes em pré-operatorio. Os dados do teste de ordenag@o
foram tratados de acordo com Friedman, e para aceitacdo foi aplicado a Analise de varidncia
(ANOVA) com significancia de 5%. Os principais atributos apontados pelos avaliadores foram: cor
verde, sabor limdo, sabor menta e sabor residual menta. Nao houve diferenca entre as amostras para
o teste de preferéncia global. A aceitagdo do picolé foi satisfatoria em relagdo aos atributos cor, textura
e impressdo global. Optou-se por selecionar o de maior aceitabilidade do sabor, sendo selecionado
(picolé A) para testes com pacientes, contendo 0,5% sabor limdo. Todos os atributos apresentaram
médias de aceitagdo superiores nos testes com pacientes com sede comparados aos voluntarios. A
intencdo de compra apresentou diferenca uma vez que voluntarios ndo comprariam o picolé e os
pacientes sim. O sabor foi o atributo que apresentou menores médias de aceitacdo em todos os grupos.
A auséncia de sabor adocicado e gosto amargo foram relatados pelos pacientes. Sugere-se realizar
modifica¢des na formulagdo com base de mentol, de modo que a adigdo de agucares ndo prejudique
aspectos como o tempo de derretimento do picolé, influenciando na saciedade da sede.

Palavras chave: Sede; Enfermagem Perioperatoria; Inovacdo; Comportamento do Consumidor;
Gelados Comestiveis.

Abstract

Thirst is a symptom present in patients with restricted water intake. With the aim of quenching thirst,
a management model was developed using a minty popsicle as a relief strategy. To make the popsicle
a marketable product, sensory analysis tests must be carried out. The aim of this study was to carry
out sensory analysis of popsicle samples with different concentrations of lemon flavoring with healthy
volunteers and surgical patients. A specific popsicle formulation with a menthol base, green dye and
liquid lemon flavoring was added, resulting in three popsicles of 20 mL each: popsicle A (0.5%),
popsicle B (0.7%) and popsicle C (0.12%). Descriptive analysis tests by ordering were carried out
with 21 evaluators, an overall preference ordering test and an acceptance and purchase intention test
with 60 untrained evaluators and 118 preoperative patients. The tests with the evaluators were carried
out in the sensory analysis laboratory at the State University of Londrina. After this stage, the selected
popsicles were tested by pre-operative patients. The Friedman test was used for the ranking test.
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Analysis of variance (ANOVA) with a significance level of 5% was used for acceptance. The main
attributes pointed out by the evaluators were: green color, lemon flavor, mint flavor and mint
aftertaste. There was no difference between the samples in the overall preference test. Acceptance of
the popsicles was satisfactory in terms of color, texture and overall impression. It was decided to select
the one with the highest flavor acceptability, which was selected (popsicle A) for testing with patients,
containing 0.5% lemon flavor. All the attributes showed higher average acceptability in the tests with
thirsty patients. There was a difference in purchase intention, since volunteers would not buy the
popsicle and patients would. Taste was the attribute with the lowest average acceptance in all groups.
The absence of sweet taste and bitter taste were reported by the patients. It is suggested that
modifications be made to the menthol-based formulation, so that the addition of sugars does not affect
aspects such as the melting time of the popsicle, influencing satiety.

Key words: Thirst; Perioperative Nursing; Innovation; Consumer Behavior; Edible Ice Creams.

Introdugao

A sede perioperatoria ¢ um sintoma multifatorial presente na maioria dos
pacientes cirurgicos, permanecendo subvalorizada na perspectiva dos profissionais
de saude. Apresenta alta prevaléncia, sendo de 97,6% em adultos e 88,5% em
criangas (Serato et al., 2019; Riviera et al., 2022) evidenciando-se assim a
importancia da identifica¢do e tratamento, sendo que na maioria das instituigdes
ainda permanece a crenga de que a sede € um prego a ser pago para a realizacdo
segura de uma cirurgia (Pierotti et al., 2018).

Neste contexto, um grupo de pesquisadores tem atuado para produzir
evidéncias sobre o manejo da sede e despertar o olhar intencional de profissionais da
saude para um sintoma prevalente em pacientes em perioperatorio e outros pacientes
com restricdo de ingesta hidrica como pacientes queimados. O Grupo de Estudos e
Pesquisa da Sede (GPS) da Universidade Estadual de Londrina, vem desmistificando
conceitos e paradigmas relacionados a ingestdao de liquidos no perioperatorio a fim
de contribuir com a qualidade da assisténcia prestada ao paciente cirurgico
minimizando sua sede e os desconfortos provocados por ela.

O modelo de Manejo da Sede Perioperatéria retine evidéncias e experiéncia
pratica em quatro etapas que visam assistir ao paciente em restricdo hidrica pela
identificacdo, mensuracao, avaliagdo da seguranga e uso de estratégias. Diversos
estudos corroboram sua efetividade no alivio da sede e desconforto decorrente na
pratica clinica. Com este objetivo, um picolé mentolado foi desenvolvido como

principal estratégia no alivio da sede por deflagrar a estimulagdo de termoreceptores
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orais em baixo volume, conferindo saciedade com seguranga (Nascimento et al.,
2020, Aroni et al., 2020)

Este picolé se configura como uma inovagao em satide envolvendo evidéncias
cientificas e tecnologicas que propdem uma solugdo para o paciente que sofre com
sede desnecessariamente. Como produto inovador impacta diretamente melhoria no
processo de cuidar, auxilio aos profissionais na tomada de decisdo do cuidado ao
paciente com sede, assim como alivio de seus sintomas (Avelar; Santos, 2020).

O modelo de manejo implantado em alguns hospitais do Brasil utiliza como
principal estratégia fria, um picolé de gelo, sendo confeccionado pelos profissionais
de maneira artesanal. Contudo, como a produc¢ao do picolé era realizada de maneira
artesanal e insipiente, algumas barreiras na adoc¢ao da estratégia foram encontradas.
Para facilitar a utilizagao do picolé especialmente por parte das instituigdes, uma
formulacao base com mentol foi desenvolvida, com analise de suas propriedades
reologicas. Este picolé possui maior tempo de derretimento, permitindo uma atuagao
mais prolongada do frio com os receptores orais. Ademais, a utilizagdo de mentol na
formulacdo tem por objetivo ativar os receptores TRPMS, reconhecidos como
receptores presentes em todo trato gastrointestinal que ativam a saciedade pré-
absortiva, ou seja, individuos se sentem saciados com a ingestdo de pequenos
volumes (Zimmerman et al., 2016).

A apresentagdo de novos produtos no mercado, especialmente da industria
alimenticia, da-se pela utilizacao de estratégias e ferramentas para que ao chegarem
ao publico-alvo, os produtos ndo sejam recusados ou fracassem (Do Carmo, 2018;
Lara et al., 2021).

Dentre as estratégias utilizadas pela industria de alimentos encontra-se a
analise sensorial, reconhecida como uma ferramenta que tem como principal objetivo
evocar e medir a qualidade e aceitagdo dos produtos por parte dos consumidores
reconhecida como resposta individual a estimulos alimenticios, sendo influenciado
pela memoria, experiéncias, preferencias e fatores culturais (Do Carmo, 2018;
Custodio et al., 2015).

Os consumidores tendem a criar e desenvolver afeto por determinadas classes
de produtos, relacionando o consumo com aromas, cores, odores e gostos. No caso
do picolé, em geral os consumidores associam com refrescancia, leveza a um sabor

que seja reconhecido por sua memoria afetiva, como o sabor de limao. Deste modo,
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optou-se por adicionar saborizante de limao a formulagao base com mentol para ser
atrativo ao consumidor e bem aceito (Brasil, 2024).

O estudo e avaliacao das estratégias frias e mentoladas no alivio da sede e
seus sintomas ¢ essencial e permeou todo o caminho desta pesquisa. Ainda que este
estudo tenha o foco na analise sensorial, a efetividade das estratégias frias e com a
presenc¢a de mentol foi determinante para as diferencas na aceitagao dos testes entre
voluntarios e pacientes. Outros achados corroboram com os ja mencionados sendo
que estudos que testaram estratégias solidas e frias em comparagdo com liquidos em
temperatura ambiente concluiram que os picolés, uma combinagao de textura sélida,
temperatura fria e componentes de sabor com mentol e limdo, tiveram melhor
desempenho para matar a sede (Van Belzen et al., 2017).

O presente estudo teve como objetivo avaliar a aceitagdo sensorial de
amostras de picolés mentolados com diferentes concentragdes de limao por parte de

avaliadores saudaveis e pacientes em pré-operatorio..

Meétodo

O estudo foi do tipo qualitativo descritivo para os testes de levantamento de
atributos e quantitativo para os demais, sendo utilizados os métodos afetivos. A
analise sensorial dos picolés ocorreu em quatro etapas, sendo elas: levantamento de
atributos e andlise descritiva por ordenagdo; aplicacdo do teste de preferéncia;
aplicagdo do teste de aceitacdo e intencdo de compra com voluntérios saudaveis e

aplicacao de teste de aceitagdo e intengdo de compra com pacientes.

Elaboragao do picolé

A formulagdo bésica do picolé mentolado foi desenvolvida com
caracteristicas como o prolongamento do tempo de derretimento e tem seus
ingredientes mantidos sob sigilo devido a solicitacao de patente em andamento. A
formulagdo base foi preparada por uma farmécia de manipulagao.

Para adi¢do de corante e saborizante ampla pesquisa de mercado foi realizada
para identificar um produto isento de acucares e conservantes. A escolha recaiu sobre
o corante liquido na cor verde e esséncia liquida de limao, ambos da marca Arcolor
(Sao Paulo, Brasil, 2022). A esséncia de limdo foi introduzida para proporcionar um

sabor usualmente reconhecido pelo consumidor de gelados comestiveis. Para os
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testes foram confeccionadas trés amostras com diferentes concentragoes de limao
sendo: picolé A (0,5 %), picolé B (0,7%) e picolé C (1,2%).

Ap0s o preparo da formulagdo, a solugdo foi colocada em forma de silicone
em formato cilindrico, de 20 mL cada picolé e levada ao freezer (- 18°C). Passados
trinta minutos de congelamento o palito de plastico foi inserido no picolé para que

no processo de congelamento ja ficasse preso, facilitando a degustagao.

Analise sensorial com voluntarios saudaveis

O estudo consistiu na analise sensorial, utilizando os métodos descritivos
qualitativos, para teste de andlise descritiva por ordenacdo e método subjetivo ou
afetivo, para os testes de preferéncia e aceitacdo com inten¢ao de compra. Os testes
foram realizados no laboratério de analise sensorial da Universidade Estadual de
Londrina. A pesquisa foi submetida previamente ao Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Estadual de Londrina, o qual foi aprovado com o parecer nimero
CAAE: 26118419.2.0000.5231.

Os avaliadores foram ndo treinados. Os critérios de inclusdo foram individuos
de ambos os sexos com idade entre 18 a 60 anos, orientados auto e alopsiquicamente.
Os critérios de ndo inclusdo foram avaliadores com alguma disfunc¢do de olfato ou
paladar, tabagista e gestante, autoreferido. Todos os participantes foram orientados
quanto a pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

O primeiro teste foi realizado com o objetivo de levantar atributos para o
picolé, utilizando 21 avaliadores ndo treinados, € o levantamento de termos foi
realizando usando o M¢étodo Rede (Moskowitz, 1983). No primeiro dia os 21
avaliadores ndo treinados receberam duas amostras de picolé com concentracdes de
0,5% (picolé A) e 1,2% (picolé C) de aromatizante de limao. Foi ofertado a cada
avaliador, uma bandeja com dois picolés, codificados por trés digitos aleatoriamente.
Receberam ainda uma bolacha dgua e sal sendo orientados a comer um pedaco entre
uma amostra e outra para neutralizar o palato. Foi solicitado que avaliassem os
picolés, da esquerda para a direta, apontando similaridades e diferengas com relacao
aos atributos, cor, sabor, aroma e textura. Os termos descritos mais citados foram

utilizados para compor o roteiro de teste de ordenacgao de diferenca dos atributos.
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Em um segundo momento foi realizado o teste de ordenagao de diferenca de
atributos com 21 avaliadores em laboratério de analise sensorial. Os avaliadores
receberam trés amostras de picolés com diferentes concentragdes de limao, 0,5%
(picolé A), 0,7% (picolé B) e 1,2% (picolé C). Cada amostra de 20 mL, foi servida
em copo plastico, codificado com trés digitos, ofertados aos avaliadores
aleatoriamente. Receberam uma bolacha 4gua e sal para neutralizar o palato. Apos
serem orientados a provar os picolés da esquerda para a direita, foram orientados a
ordenar de acordo com a intensidade (menos para mais) de cada atributo (cor verde,
sabor limao, sabor menta e sabor residual menta).

O terceiro teste realizado foi de preferéncia, com 60 voluntérios saudaveis e
ndo treinados. O numero de participantes foi definido de acordo com as
recomendacdes da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ISO 11136, 2014). O
instrumento de coleta de dados continha questdes relacionadas ao consumo de picolé
pelos participantes, como média de consumo e se gostava ou ndo de picolé de limao.
Cada um dos avaliadores recebeu trés amostras de picolés com diferentes
concentragdes de limao, 0,5% (picolé A), 0,7% (picolé B) e 1,2% (picolé C). Cada
amostra de 20 mL, foi servida em copo plastico, codificado com trés digitos ofertados
aos avaliadores aleatoriamente. Receberam uma bolacha 4dgua e sal para neutralizar
o palato. Apos provarem os picolés, da esquerda para a direita, foram orientados a
avaliar a preferéncia global em ordem crescente.

O ultimo teste realizado foi de aceitagdo com 60 voluntarios saudaveis e nao
treinados. O nimero de participantes foi definido de acordo com as recomendagdes
da Associacao Brasileira de Normas Técnicas (ISO 11136, 2014). Cada um dos
avaliadores recebeu trés amostras de picolés com diferentes concentracdes de limao,
0,5% (picolé A), 0,7% (picolé B) e 1,2% (picolé¢ C). Cada amostra de 20 mL, foi
servida em copo plastico, codificado com trés digitos aleatoriamente e os avaliadores
receberam uma bolacha agua e sal para neutralizar o palato. Ap6s provarem os
picolés, os avaliadores responderam sobre o quanto gostavam ou desgostavam dos
picolés, quanto a cor, aroma, sabor, textura e impressao global, utilizando escala de
faces de sete pontos (1=desgostei muito e 7=gostei muito) (Meilgaard et al., 2007).
Ao final os participantes foram questionados com relagdo a intencdo de compra do
produto pela escala de cinco pontos (5= certamente compraria ¢ 1= certamente nao
compraria). Foi realizado calculo do indice de aceitabilidade, considerando como

aceito os atributos que obtiveram nota superior a 70% (Monteiro, 1984).
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Analise sensorial com pacientes em pré-operatdrio

Esta etapa de testes foi realizada com pacientes de dois hospitais do Sul do
Brasil. Um dos hospitais ¢ um hospital escola tercidrio referéncia para diversos
procedimentos na regido, realiza 640 cirurgias/més, o outro hospital ¢ secundario,
realizando uma média de 150 cirurgias/més.

Os critérios de inclusdo foram: individuos de ambos os sexos, com idade entre
18 a 60 anos, que estivessem em jejum de pelo menos trés horas e disponiveis duas
horas antes da cirurgia. Os critérios de ndo inclusdo foram: pacientes que
apresentassem alguma disfun¢do de olfato ou paladar, tabagista e gestante,
autoreferido pelo paciente ou com anotagdo em prontuario.

Para determinacao do tamanho da amostra utilizou-se o calculo que tem como
base uma tabela em funcao dos erros Tipo I e Tipo II, desvio padrao do experimento
(s) e a diferenca nas médias da escala sensorial utilizada (d). Para a utilizacdo da
escala heddnica de 9 pontos e desejando-se 0=5% e f=10%, tem-se que o numero de
consumidores indicado para a realizagdo deste teste deve ser N=112 (Hough et
al.,20006).

Para definicao do picolé a ser utilizado para andlise sensorial com pacientes,
foram considerados os resultados do teste de aceitagdo realizado com voluntarios
saudaveis. Como ndo houve estatisticamente um picolé com maior preferéncia ou
maior aceitacao, o critério de escolha do picolé foi o que apresentou maior indice de
aceitabilidade no atributo sabor. Sendo assim para a realizacdo de analise sensorial
de pacientes foi utilizado o picolé com 0,5% de concentragdo de saborizante de limao
(picolé A).

O paciente recebeu a amostra de picolé (20 mL) em copo pléastico pequeno.
Apo6s prova-lo, respondeu sobre o quanto gostava ou desgostava do picolé, quanto a
cor, aroma, sabor, textura e impressao global, utilizando escala de faces de sete
pontos (1=desgostei muito e 7=gostei muito) (Meilgaard et al., 2007). Ao final foi
questionado com relagdo a inten¢do de compra do produto pela escala de cinco pontos
(5= certamente compraria e 1= certamente ndo compraria), quanto pagaria se o picolé
fosse um produto. Quando houve recusa do picolé o volume foi mensurado e anotado.
Foi realizado calculo do indice de aceitabilidade, considerando como aceito os

atributos que obtiveram nota superior a 70% (Dutcosky, 2019; Monteiro, 1984).
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Analise Estatistica

A interpretagao dos dados obtidos no teste de ordenagao de preferéncia foi
realizada de acordo com o teste de Friedman (p<0,05) utilizando a tabela de Newell;
Macfarlane, 1987. Para os testes de preferéncia foi aplicado a Andlise de Variancia.
Intencao de compra foi avaliada pelo percentual e frequéncia das respostas na escala
de um a cinco pontos. Todos os testes consideraram um nivel de significancia de 5%.
As andlises foram realizadas com o auxilio dos softwares R versao 4.0.2 (2020),

Para o calculo do Indice de Aceitabilidade (IA%) para cada atributo foi
utilizada a férmula matematica (Dutcosky, 2019; Monteiro, 1984): 1A% = X.100/N.

(Em que: X = média de cada amostra; N = nota maxima dada pelos provadores).

Resultados

O teste de analise descritiva por ordenagao, foi aplicado a 21 avaliadores ndo
treinados, teve como objetivo identificar os principais descritores do picolé para os
seguintes atributos: aparéncia, aroma, sabor, textura e gosto residual. A amostra foi
composta por quatro avaliadores na faixa etaria entre 18 a 25 anos, nove de 26 a 35
anos, seis entre 36 a 45 anos, um de 45 a 55 anos € um de 56 a 60 anos. A maioria
encontrava-se na faixa etaria de 26 a 35 anos (42,8%) e do sexo feminino (80,9%).

Os atributos descritos e que foram utilizados para avaliagdo posterior através
do teste de ordenagdo foram: cor verde (14 avaliadores), sabor limdo (11
avaliadores), sabor menta (11 avaliadores) e sabor menta residual (13 avaliadores).

A amostra do teste de ordenacdo de preferéncia, com 60 participantes, foi
composta pela faixa etaria mais frequente de 18 a 35 anos (76,6%). As faixas etarias
entre 18 a 25 anos tiveram 39 participantes (40,6%), de 26 a 35 anos 13 participantes
(21,6%), de 6 a 45 anos 6 participantes (10%), de 46 a 55 anos 2 participantes (3,3%).
Com relacao ao género, o sexo feminino foi predominante (65%). Os resultados dos

testes de ordenacdo e preferéncia sao apresentados na tabela 1.
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Tabela 1- Resultados dos testes sensoriais de ordenagéo.

Atributos de diferenca* A B C

Cor verde 50° 22b 54*
Sabor limao 42¢ 36 48
Sabor menta 37 44° 45?
Sabor menta residual 42° 43% 41°
Preferéncia** 127¢ 111# 120°

*Médias seguidas da mesma letra na linha ndo diferem entre si (p<0,05) pelo teste Friedman.
Diferenca minima nas somatorias * >19 (amostra de 21 avaliadores); **>32 (amostra de 60
avaliadores).

Fonte: PROPRIO AUTOR, (2024).

Os resultados apresentados pelo teste de ordenacdo de diferenga (tabela 1),
demonstram que os avaliadores ndo perceberam as diferencas entre as trés amostras
apresentadas durante o teste para os atributos sabor limdo, sabor menta e sabor
residual menta. Contudo, para a cor verde os participantes indicaram que a amostra
B foi considerada mais clara. Para o teste de preferéncia com 60 avaliadores também
nao foram identificadas diferencas entre as trés amostras.

A terceira etapa realizou teste de aceitagdo com 60 voluntarios saudaveis. A
faixa etaria predominante ficou entre 18 a 35 anos (62,3%). Na faixa etaria entre 18
a 25 anos 43 participantes (40,6%), entre 26 a 35 anos 15 participantes (21,6%) e
apenas 2 participantes entre 46 a 55 anos (3,3%), predominantemente feminino
(75%). Com relagdo ao consumo e gosto por picolé de limao a maioria (98,3%),
disseram gostar de picolé de limdo sendo a média de consumo predominante em torno
de uma vez por més. Os resultados dos testes de aceitagdo realizados com 60
voluntarios saudaveis, apresentaram médias dos atributos cor e textura elevadas

(acima de 5), demonstrando resultados satisfatorios, apresentados na tabela 2.
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Tabela 2-Resultados do teste sensorial de aceitagdo amostras de picolés saborizados com menta e
limédo avaliados por voluntarios saudaveis

Indice de
Aceitabilidade
N Média Desvio Padrio (IA%)

Cor do Picolé Picolée A 60 5,50 1,097 78,5

Picolée B 60 5,45 1,185 77,8

Picolé C 60 5,70 1,046 81,4
Aroma do Picolé Picolée A 60 4,50 1,308 64,2

Picolée B 60 4,55 1,241 65

Picolée C 60 4,90 1,362 70
Sabor do Picolé Picolée A 60 3,85 1,655 55

Picolé B 60 3,47 1,631 494

Picolé C 60 3,67 1,398 52,2
Textura do Picolé Picolée A 60 5,40 1,417 77,1

Picolé B 60 5,12 1,342 73

Picolée C 60 5,20 1,505 74,2
Impressao Global Picolée A 60 4,56 1,405 65,1

Picolé B 60 4,32 1,357 61,7

Picolée C 60 4,47 1,295 63,7

Picolée B 60 2,47 1,200

Picolée C 60 2,87 1,096

N= tamanho da amostra, Média resultados do teste de aceitagdo.

Fonte: PROPRIO AUTOR, (2024).

Ainda com relacao aos dados apresentados na tabela 2, os atributos aroma e
impressdo global ficaram com médias entre 4 e 5 demonstrando satisfacdo dos
consumidores, uma vez que 5 significa gostei na escala de 7 pontos. O atributo sabor,
apresentou médias abaixo do ponto neutro na escala (<4). Os resultados do teste de
inten¢do de compra demonstram que com relagdo ao picolé A (12- 20% certamente
ndo comprariam, 13 — 21% provavelmente ndo compraria, 13 —21% tem divida se
compraria, 18 — 30% provavelmente compraria, 4 — 6% certamente compraria), com
relagdo ao picolé B (16- 26% certamente nao comprariam, 15 — 25% provavelmente
ndo compraria, 18 — 30% tem davida se compraria, 7 — 11% provavelmente
compraria, 4 — 6% certamente compraria), com relagdo ao picolé C (8-13%
certamente ndo comprariam, 13 —21% provavelmente ndo compraria, 21 —35% tem
davida se compraria, 15 — 25% provavelmente compraria, 3 — 5% certamente
compraria) demonstrando que os picolés A e C apresentaram boa intencao de compra
por parte dos avaliadores.

A tabela 2 apresenta os resultados do indice de aceitabilidade, sendo que nos
testes com voluntarios recebeu médias acima de 70% nos atributos cor e textura. Os
atributos aroma e impressao global apresentaram percentuais bem proximos de 70%.

O sabor foi o atributo que apresentou menores percentuais (entre 49 a 55%).
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A amostra de 118 pacientes em pré-operatorio foi composta pela maioria do
sexo masculino (56,7%), com idade média de 40,77 anos (£12,3), que gostam de
picolé de limdo (84,7%) e que consumiram a totalidade do picolé oferecido na
pesquisa (75,4%). A tabela 3 apresenta os dados de caracterizacdo da amostra e
também sobre a aceitabilidade do picolé.A maioria dos participantes (89) aceitou
todo o picolé de 20 ml. Nos casos onde houve recusa (29), o volume recusado foi

mensurado, sendo a média de 7,1 ml.

Tabela 3-Distribuicdo das caracteristicas da amostra e de consumo dos pacientes
que participaram do teste de aceitabilidade do picolé (n = 118).

Variaveis N % IC* 95%
Sexo
Feminino 51 43,22 34,3-52,2
Masculino 67 56,78 47,8-65,7
Gosta de Picolé de Limao?
Sim 100 84,75 77,2-90,1
Nao 18 15,25 09,9-22,8
Aceitou todo o picolé?
Sim 89 75,42 66,9-82,3
Nao 29 24,58 17,7-33,6
Variaveis Média Desvio Mediana IIQ*  Valor
Padrio p’
Idade 40,77 12,31 42,50 20,00 <0,001
Volume recusado do 7,10 2,66 8,00 3,00 0,239

picolé (n=29)
*IC 95% = Intervalo de Confianga *I1IQ = Intervalo Interquartilico *Valor p =
Shapiro-Wilk
Fonte: PROPRIO AUTOR, (2024).

Com relagdo ao teste de aceitagdo nao houve diferenca quanto a preferéncia
entre os atributos. Médias superiores a cinco na escala hedonica de sete pontos
correspondem a gostei, gostei muito e gostei muitissimo, sendo assim médias acima
desse valor foram consideradas satisfatorias. O sabor foi o atributo que apresentou
médias menores que cinco, ficando com as médias entre quatro e cinco, sendo quatro
-indiferente e cinco gostei. Os dados podem ser observados na tabela 4.

A intencao de compra por parte dos pacientes obteve resultados considerados
satisfatorios, sendo eles: 3 (2,54%) pacientes responderam 1-certamente nao
compraria, nenhum paciente respondeu 2- provavelmente ndo compraria, 27 (23%)
responderam 3- tem duavida se compraria, 44 (37%) responderam 4- provavelmente

compraria e 44 (37%) responderam 5- certamente compraria.
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Tabela 4-Atributos avaliados para a aceitagao do picolé para o manejo da sede no
paciente em pré-operatorio (n 118).

. , .. Desvio . Dimensa Indice de

;““b“t" Mzd‘ Padri Meg‘a“ AlQ b, odo  Accitabilidad
) Efeito® e IA%)

Cor 6,04 L1 6,00 2,00 <01,00 0.82 86,2
Aroma 5,24 1,65 6,00 3,00 0,061 0,18 74,8
Sabor 4,75 1,60 5,00 2,00 0,888 -0,15 67,8
Textura 5.63 137 6,00 2,00 < 01,00 0.56 80,4
Impressa 5,47 1,40 6,00 2,00 <0,001 0,43 78,1
o Global

2 AIQ: Amplitude Interquartil ® Wilcoxon — H, u > 5 © Correlagio biserial de
ordens ¢ Wilcoxon — H, p >4

Fonte: PROPRIO AUTOR, (2024).

Os resultados de aceitabilidade por parte dos pacientes demonstraram que
apenas o sabor obteve um percentual inferior a 70%, obtendo uma porcentagem
proxima (67,85%). Tais resultados demonstram que sob um ponto de vista geral as
avaliacoes ficaram acima do valor ideal, sendo que nos casos de cor e textura foram

superiores a 80%.

Figura 1- Testes de aceitagdo do picolé A. Voluntarios saudaveis versus
pacientes cirurgicos.

bl wlf o oo

J 55
I [ Media (IC 95%) © Média (IC 95%)
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A~ Cor B - Aroma C - Sabor A - Cor B - Aroma C - Sabor
D - Textura E- Impressio Global D - Textura E- Impressdo Global

Voluntarios i
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Fonte: PROPRIO AUTOR, (2024).

O picolé A (0,05%), foi testado com relacdo a aceitagdo, tanto por avaliadores

como por pacientes antes da cirurgia. Os resultados identificaram que o sabor recebeu



77

menores meédias (3,85 e 4,75) nos dois painéis. Observou-se que as médias de
avaliagdo e a intengdo de compra foram superiores nos testes realizados com

paciente.

Discussdo

Saciar a sede de pacientes em restri¢ao hidrica foi o que motivou a realizagao
desta pesquisa. Como estratégia, o picolé mentolado tem se mostrado efetivo para
minorar a sede de pacientes nestas condi¢des. No entanto, foi essencial compreender
a aceitacdo do picolé tanto em voluntarios saudaveis como em pacientes com sede,
uma vez que as informagdes extraidas com a realizagao dos testes, podem contribuir
com a elaboragao do picolé¢ como um produto.

O teste de preferéncia aplicado em voluntarios, a tabela 1 apresentou
resultados onde houve diferenca na preferéncia pela amostra de picolé B,
demonstrando que pode ter ocorrido alteracdo nas quantidades de corantes no
momento da formulag¢ao do picolé B. Nos demais resultados da tabela 1, nao houve
diferenga em relagdo a preferéncia dos atributos sabor limao, sabor menta e sabor
menta residual. Resultado semelhante foi encontrado em um estudo que avaliou a
preferéncia entre quatro amostras de sorvete divididas entre F1-sem fruta; F2 —com umbu;
F3 -com mangaba, e F4 -com umbu e mangaba, onde também ndo foram identificadas
diferengas sensoriais com significancia estatistica (p<0,05), identificando que sob o ponto de
vista de preferéncia os avaliadores ndo treinados, ndo perceberam diferenga entre as amostras
(Dos Santos Melo et al., 2021).

Os resultados das analises sensoriais com picolé de mentol ¢ limdo demonstraram
que sob o ponto de vista da adigdo de saborizante de limdo ndo houve a preferéncia ou
identificacdo de diferengas sensorialmente percebidas pelos avaliadores saudaveis,
impossibilitando a definicdo de uma amostra com maior preferéncia para ser avaliada pelos
pacientes. Deste modo, optou-se por avaliar a aceitagdo de voluntarios com a intengdo de
selecionar a amostra mais aceita.

Com relacdo aos testes de aceitacao ¢ importante observar as qualidades, tais
como resisténcia, cremosidade e taxa de derretimento, sendo que estas tém forte
influéncia sobre a textura do sorvete (Souza et al., 2010). Os testes de aceitagdo de
textura do picolé de mentol e limdo, apresentaram resultados satisfatorios (>5). Estes
achados podem ter sido influenciados pelo fato do picolé ser elaborado com uma taxa

de derretimento mais lenta permanecendo na cavidade oral por mais tempo,
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demonstrando ainda a estabilidade na composi¢cdo da formulagdo bésica do picolé
(Souza et al., 2010).

O sabor e aroma foram atributos que apresentaram as menores médias de
aceitagdo por voluntarios. Com relagdo ao sabor ter apresentado a menor média
quando comparado aos demais atributos, pode estar relacionado a concentracao de
limao empregada na formulagdo do picolé. Um estudo que avaliou quatro amostras
de iogurte sabor limao e identificou que a medida que a concentracdo de limao das
amostras avaliadas aumentava, os parametros de aceitacao dos atributos reduziam,
provavelmente pela acidez e gosto residual proveniente do limao (Vieira et al., 2017).

Outra questdo de elevada importancia e que pode interferir nos resultados dos
testes de aceitagdo, esta relacionada a composicao quimica do sorvete. Na formulacao
de picolé comercial, diferentes ingredientes sdo utilizados como gordura na forma de
emulsdo, proteina, estabilizantes, a¢ticares insoluveis (suspensdo coloidal), lactose e
sais, sendo que o agucar ¢ um ingrediente essencial, exercendo forte influéncia sobre
o sabor (Almeida et al, 2016). O agucar por ser incongelavel, influencia no tempo de
derretimento, na viscosidade e textura do picolé e principalmente no sabor e aceitagao
por parte dos consumidores. Os resultados do teste de aceitacdo realizado com
voluntarios demonstraram que os valores de aceitagdo do sabor foram mais baixos
(<4 na escala de 7) em comparacdo a outros atributos. Uma alternativa seria em
estudos futuros avaliar a alteracdo na quantidade de adogantes e acgtcares utilizados
na formula base do picolé.

O gosto amargo foi a justificativa que mais apareceu nos relatos de testes com
pacientes, sendo que dos 118 pacientes da pesquisa 29 recusaram parte do picolé.
Dentro da industria farmacéutica, um estudo concluiu que a associacdo dos
edulcorantes frutose e sacarina foi uma ferramenta eficiente para adequar o sabor de
farmacos excessivamente amargos. No caso do produto por nos avaliado, trata-se de
um produto com caracteristicas similares a de um picolé e em geral os individuos
associam picolés a sensagoes doces (Peres & Bolini, 2020). Esse fendmeno acontece
na industria farmacéutica no que diz respeito a avaliacio de medicamentos
pediatricos, onde ocorre a preferéncia pelo sabor mais doce. Uma alternativa ¢ a
utilizacao de formulagdes acrescidas de edulcorantes e flavorizantes para mascarar
gosto ruim ou amargo provocado pelas substancias presentes na composicao dos
medicamentos (De Medeiros & Garruti, 2018). Considerar a palatabilidade, como

um conceito que exerce forte aceitagdo e adesdo aos tratamentos pedidtricos €
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essencial, servindo como exemplo para a formulag¢ao do picolé de mentol. Porém, a
adicdo dos agucares através de edulcorantes e saborizantes ndo ¢ tarefa simples, pois
pode alterar a composi¢do quimica e estrutural dos produtos (Lipchock; Reed;
Mennella, 2012). Deste modo, € interessante propor uma reanalise da composigao da
formula e das quantidades de edulcorantes e saborizantes presente no picolé, para
melhorar a aceita¢do do sabor (Batista; Siqueira, 2009).

Os resultados dos testes de aceitagdo e preferéncia ndo identificaram um
picolé mais aceito ou com maior preferéncia para ser testado com o consumidor final
(paciente cirargico). Deste modo, optou-se por definir que a amostra com maior
aceitabilidade no atributo sabor (Picolé A-55%) foi selecionada para a realiza¢ao dos
testes com pacientes.

Os resultados apresentados na tabela 4, referem-se ao teste de aceitacio
realizado com pacientes cirurgicos e demonstraram que a aceitacao global do picolé
obteve média considerada satisfatoria, uma vez que resultados entre 5 a 7 indicam
faixa de aceitagdo do produto. Este achado pode ter influenciado a intengdo de
compra que demonstrou que os consumidores comprariam o picolé como um produto
para saciar a sede. Por outro lado, o contexto de estarem em jejum, portanto, com
mais sede do que os voluntérios também pode exercer alguma influéncia. O mesmo
picolé quando testado com voluntarios saudaveis apresentou valores de intencao de
compra com percentuais de 30 e 35% para o item 3- tenho divida se compraria e
30% para o item 4 provavelmente compraria, indicando que muitos voluntarios
estavam em duvida sobre a compra do produto.

As diferengas na avaliagdo do mesmo produto estdo relacionadas as
caracteristicas do consumidor final. No caso desta pesquisa a sede do paciente em
cenario real de hospitalizacdo, em jejum e aguardando cirurgia, demonstrou sua
influéncia no processo de avaliagdo. Um estudo que avaliou a aceitagdo de picolés
elaborados com alto teor de proteinas para pacientes em quimioterapia, realizou os
testes sensoriais com os pacientes dentro do ambiente hospitalar, produzindo
resultados mais fidedignos principalmente pela influéncia do ambiente hospitalar e
pelo proprio processo de saude e doenca do paciente (Rodrigues et al., 2020). Apesar
dos métodos sensoriais atribuirem grande efetividade na realizacdo com voluntarios
saudaveis em cabines individuais, e condi¢des controladas, as condi¢des propostas
de realizagdo na teoria se diferenciam muito das condi¢cdes dos pacientes e suas

especificidades, como no caso dos pacientes com sede antes da cirurgia em
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comparagao com voluntarios que deveriam estar preferencialmente em jejum de duas
horas o que pode ter levado ha muitos ndo estarem com sede. Isso reforca a
recomendacdo de que o produto deva ser testado com o consumidor final, que, no
caso, seria o paciente cirurgico com sede, alvo da finalidade da elaboragdo desse
produto.

As diferencas de a aceitagdo do mesmo picolé nos testes entre voluntérios e
pacientes cirargicos, indicam que o fato dos pacientes apresentarem sede aliado ao
ato cirurgico e suas repercussoes fisicas e psicologicas podem ter levado a uma
melhor aceitagdao do picolé pelos pacientes. Assim, sede pode ser considerada como
fator determinante para os testes com o consumidor final, uma vez que pacientes com
restricao da ingestdo de liquidos como os cirargicos, referem outros sintomas quando
estdo com sede, como a boca seca (Garcia et al., 2018).

Os demais atributos como cor, aroma e textura também apresentaram médias
acima de cinco nos resultados dos testes com pacientes, demonstrando melhor
aceitacdo do picolé de mentol e limao quando comparadas as médias de aceita¢ao do
mesmo picolé testado em voluntdrios sem sede. Uma revisdo sistematica identificou
diferencas semelhantes na aceitagdo de suplementos dos pacientes com cancer,
demonstrando que os pacientes com cancer apresentaram médias de aceitagdo
superiores aquelas obtidas com testes com voluntarios sauddveis (Enriquez-
Fernandez et al., 2019). Outro estudo avaliou saciedade da sede entre voluntarios em
jejum de trés horas, utilizando produtos frios, s6lidos e aromatizados em comparacao
com produtos liquidos frios e sem sabor, tendo encontrado mais efetividade nos
produtos solidos e frios em especial os que foram aromatizados e saborizados com
produtos a base de limao e menta, demonstrando relagdo com a ativacao da salivacao
por estes compostos (Van Belzen et al., 2017)

Tais resultados corroboram com o aumento expressivo nas médias de
aceitagdo do picolé em voluntarios com sede, demonstrando que a maioria dos
atributos apresentarem avaliacdo satisfatoria, com indice de aceitagdo em mais de
70%. O atributo sabor foi o que apresentou menores médias de aceitagdo tanto na
avaliagdo com voluntarios, (3,85) que foi abaixo de quatro demonstrando
neutralidade dentro da escala de sete pontos, quanto na avaliagdo com pacientes
cirargicos (4,75).

As diferencgas entre a aceitacdo do mesmo picolé nos testes com voluntarios

em comparagdo com pacientes cirurgicos, indicam que o fato dos pacientes
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apresentarem sede aliado ao ato cirurgico e suas repercussoes fisicas e psicoldgicas
podem ter levado a uma melhor aceitagdo do picolé pelos pacientes. O quadro e as
condi¢des do paciente com restri¢do da ingestdo de liquidos como os cirtrgicos, pode
ser considerada como fator determinante para os testes sensoriais, pois eles
apresentam diferentes sintomas que podem influenciar em sua resposta, como por
exemplo a boca seca (Garcia et al., 2018).

As estratégias frias e com a presenca de mentol como o picolé abriram um
caminho inovador na abordagem aos pacientes com restricdo de ingesta hidrica que
apresentam sede e seus sintomas. Um estudo que avaliou pacientes em pds-operatdrio
imediato de cirurgia bariatrica quanto a agradabilidade do picolé mentolado em
relagdo ao manuseio, sabor, intensidade de mentol, conforto, refrescancia e alivio.
Apesar de ndo avaliar os mesmos requisitos dos testes de aceitagao, os resultados do
estudo com pacientes em POI demonstraram que 94% dos pacientes consideraram o
aspecto entre agradavel (66%) e muito agradavel (28%). Com relagdo a refrescancia
96% dos pacientes responderam que o picolé foi refrescante (44%) ou muito
refrescante (52%). Estes achados positivos de pacientes ainda em sala de recuperagdo
anestésica reforcam a importancia da utilizagdo de estratégias frias para reduzir a
intensidade ¢ desconfortos da sede. Neste sentido, as maiores médias de aceitagao do
picolé quando testado com pacientes antes da cirurgia se justificam em razdo da
funcdo essencial do picolé, em saciar a sede (Garcia et al., 2018).

Estudos que avaliaram a percepcdo dos pacientes no pré-operatorio de
cirurgia geral e pos-operatorio com idosos obtiveram reducdes significativas no
desconforto gerado pela sede. No estudo que utilizou picolé mentolado antes da
cirurgia houve redu¢do na mediana de intensidade de sede, sendo de 6,5 de sede
inicial para 2,0 de sede final trinta minutos apds a administracdo de um picolé de 20
mL (Aroni et al., 2020). Outro estudo administrou o picolé¢ mentolado em populagao
idosa no pds-operatério imediato obtendo reducao de 5,0 pontos na mediana de
intensidade de sede, tendo redu¢ao de desconfortos da sede com um tamanho de
efeito satisfatorio para a pratica clinica (Conchon, Fonseca, Galvao, 2021).

Somado ao quadro tipico do paciente em pré ou pos operatorio, também deve
ser considerado o efeito positivo da estratégia utilizada, o picolé, no alivio da sede, o
que sem duvida, contribui também para os resultados encontrados no painel formado
por pacientes, ao contrario do que foi constatado para o painel de voluntarios (na-

pacietnes). A efetividade das estratégias frias e com a presenca de mentol foi
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determinante para as diferencas na aceitacao dos testes entre voluntarios e pacientes.
Estudos que testaram estratégias solidas e frias em comparagdo com liquidos em
temperatura ambiente concluiram que os picolés, uma combinagdo de textura solida,
temperatura fria ¢ componentes de sabor com mentol e limao, tiveram melhor
desempenho para saciar a sede (Van Belzen et al., 2017).

Outras questdes como o cuidado humanizado e o olhar para o paciente que
esta com sede devem ser considerados (Nascimento et al, 2020). Outros estudos
realizados com picolés para pacientes com cancer, apresentaram resultados
satisfatorios tanto na reducao e alivio dos sintomas como a boca seca, quanto na
satisfacdo do paciente que se sentiu valorizado pelo simples fato de alguém contribuir
para que ele se alimentasse (Rodrigues et al., 2020).

A realizagao dos testes afetivos com o consumidor final foi determinante para
pensar sobre as principais caracteristicas do picolé incluindo o que necessita de um
olhar como a aceitacao do sabor. Testes realizados com o consumidor final e sob as
condi¢des em que o produto deverd ser consumido obtém resultados mais realistas

sob a aceitagao dos consumidores em relacao aos produtos (Kemp et al.,2009).

Conclusdo

O uso de testes sensoriais de ordenagao de preferencias e aceitagdo sensorial
com provadores voluntarios (ndo pacientes) para aprimorar e avaliar a aceitabilidade
de um produto alimenticio com finalidade de tratamento da sede ¢ uma estratégia
alternativa adequada e que permite nortear os testes de aceitacdo com pacientes
(publico alvo), reduzindo o ntimero de testes feitos com pacientes e evitando
submeter esses ao stress excessivo. Os resultados alcangados indicaram que quando
da aplicagdo de testes sensoriais de produtos com publico especifico como o do
tratamento da sede utilizando picolés mentolados saborizados, os testes de aceitacao
sensorial apresentaram comportamento similares tanto entre os provadores
voluntarios (ndo pacientes) como dos provadores pacientes. Porém eles diferiram
quanto aos valores das notas, sendo maior a aceitagdo global e maiores as notas para
todos os atributos, quando os provadores eram pacientes. Os resultados
demonstraram que para as formulagdes testadas, os atributos relacionados a sabor
(sabor limao, sabor menta e sabor menta residual) bem como a cor verde nao foram

capazes de ordenar a preferéncia dos provadores voluntarios quanto a melhor
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formulacao. Somado ao fato de que o atributo sabor foi o que recebeu as menores
médias de notas pelos provadores voluntérios e pacientes, melhorias neste atributo

devem ser buscadas para aumentar a aceitagdo global do produto em estudo.
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7. CONSIDERACOES FINAIS

Por meio do teste de andlise descritiva foram identificados os principais
atributos percebidos pelos avaliadores saudaveis, sendo a cor verde, sabor limao,
sabor menta e sabor residual menta. Estas foram as caracteristicas consideradas
marcantes pelos avaliadores.

Com relagdo aos testes de preferéncia e aceitacao realizados por avaliadores
ndo treinados, ndo houve diferenca entre as trés amostras, demonstrando que
diferencas nas concentragdes de limao dos picolés ndo foram percebidas pelos
avaliadores. Os testes de preferéncia e aceitagdo foram realizados com o objetivo de
avaliar a aceitacdo pela populagdo geral, porém, com o principal objetivo de definir
um picolé final para avaliagcdo dos pacientes. Desta forma, o indice de aceitabilidade
foi calculado, sendo selecionado o picolé com maior indice de aceitagdo com relagao
ao sabor. O picolé selecionado foi o picolé com menor concentragdo de limao.

Os resultados do teste de aceitagdo com pacientes em pré-operatorio
demonstraram boa aceitagdo, cor (86,28%), aroma (74,85%), textura (80,42%),
impressao global (78,14%), acima de 70%, com excecdo do sabor que apresentou
(67,85%). Os resultados indicam que o picolé utilizado dentro do ambiente hospitalar
com pacientes com sede tem grandes possibilidades de ser um produto bem aceito
pelo paciente que € o consumidor final do picolé.

Outros beneficios como o cuidado mais humanizado, e o alivio dos sintomas
de sede devem ser considerados como positivos na utilizagdo do picolé como um
produto.

A intengdo de compra do picolé por parte dos pacientes recebeu avaliagao
superior em comparacdo ao mesmo produto avaliado por voluntarios que ndo
estavam com sede, identificando que o alivio da sede ¢ um fator essencial dentro dos
testes sensoriais realizados para propor o picolé como um produto.

Um limitador do estudo, foram os saborizantes de limao disponiveis no
mercado que sejam livres de corantes e conservantes e possam influénciar na

composicdo e no tempo de derretimento do picolé.
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APENDICES

APENDICE A

APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO — VOLUNTARIOS SAUDAVEIS

Prezado (a) Senhor(a):

Gostariamos de convida-lo (a) a participar da pesquisa intitulada “PICOLE MENTOLADO COMO
ESTRATEGIA PARA TRATAMENTO DA SEDE: SABORIZACAO E ANALISE
SENSORIAL

”. O objetivo da pesquisa ¢ “Desenvolver um picolé mentolado aceito sensorialmente para tratar a
sede e com qualidade comercializavel.”. A sua participagdo ¢ muito importante e ela se daria da
seguinte forma: sera oferecido duas amostras de picolé mentolado com diferentes formulagdes. Apos
provar cada amostra, os participantes deverdo registrar em impresso proprio as similaridades e
diferencas entre eles. Entre cada amostra, serd oferecido bolacha e dgua para limpar o paladar.
Gostariamos de esclarecer que sua participagdo ¢ totalmente voluntaria, podendo vocé: recusar-se a
participar, ou mesmo desistir a qualquer momento sem que isto acarrete qualquer 6nus ou prejuizo a
sua pessoa. Informamos ainda que as informagdes serdo utilizadas somente para os fins desta pesquisa
e serdo tratadas com o mais absoluto sigilo e confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade.
Os riscos relacionados a essa pesquisa estdo relacionados a desagradabilidade do sabor das amostras
e possiveis reagdes aos componentes da formula desconhecidos previamente. Informamos que o (a)
senhor (a) ndo pagara nem sera remunerado por sua participagdo. Garantimos, no entanto, que todas
as despesas decorrentes da pesquisa sero ressarcidas, quando devidas e decorrentes especificamente
de sua participag@o na pesquisa. Os beneficios dessa pesquisa se darfio indiretamente, por meio da
elaboragdo de um picolé que possa ser comercializado em todas as institui¢cdes de satde para saciedade
da sede de pacientes com restricdo de ingesta hidrica ou ndo, que sofrem com esse sintoma sem alivio,
como: pacientes ciriirgicos no pré e pods-operatorio, pacientes intubados, oncoldgicos, em hemodialise
e queimados. Caso vocé tenha duvidas ou necessite de maiores esclarecimentos pode nos contatar:

Enfermeira Doutoranda Carla Brandao de Oliveira, fone (43) 999823605, residente na
Rua Rocha Pombo, 107, centro, Bela Vista do Paraiso-PR, e-mail: carlabvp@hotmail.com;

ou procurar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de
Londrina, na Avenida Robert Kock, n°60, ou no telefone 33712490.

Londrina,  de de 2022.

Carla Brandao de Oliveira
Pesquisador Responsével

RG: 71546969

Eu, , tendo sido devidamente
esclarecido sobre os procedimentos da pesquisa, concordo em participar
voluntariamente da pesquisa descrita acima.

Assinatura (ou impressao dactiloscépica):
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APENDICE B
APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO — VOLUNTARIOS SAUDAVEIS

Prezado (a) Senhor(a):

Gostariamos de convidé-lo (a) a participar da pesquisa intitulada “PICOLE MENTOLADO COMO
ESTRATEGIA PARA TRATAMENTO DA SEDE: SABORIZACAO E ANALISE
SENSORIAL

”. O objetivo da pesquisa ¢ “Desenvolver um picolé mentolado aceito sensorialmente para tratar a
sede e com qualidade comercializavel.”. A sua participacdo ¢ muito importante e ela se daria da
seguinte forma: serd oferecido trés amostras de picolé¢ mentolado com diferentes formulacdes. Apos
provar cada amostra, os participantes deverdo ordenar as amostras em ordem crescente quanto a
preferéncia sob os seguintes atributos, cor verde, sabor limao, gosto refrescante e sabor residual menta
do menos preferido para o mais preferido. Entre cada amostra, sera oferecido bolacha e dgua para
limpar o paladar. Gostariamos de esclarecer que sua participagdo ¢ totalmente voluntaria, podendo
vocé: recusar-se a participar, ou mesmo desistir a qualquer momento sem que isto acarrete qualquer
onus ou prejuizo a sua pessoa. Informamos ainda que as informagdes serdo utilizadas somente para os
fins desta pesquisa e serdo tratadas com o mais absoluto sigilo e confidencialidade, de modo a
preservar a sua identidade. Os riscos relacionados a essa pesquisa estdo relacionados a
desagradabilidade do sabor das amostras e possiveis reagdes aos componentes da formula
desconhecidos previamente. Informamos que o (a) senhor (a) ndo pagara nem sera remunerado por
sua participacdo. Garantimos, no entanto, que todas as despesas decorrentes da pesquisa serdo
ressarcidas, quando devidas e decorrentes especificamente de sua participagdo na pesquisa. Os
beneficios dessa pesquisa se dardo indiretamente, por meio da elaboragdo de um picolé que possa ser
comercializado em todas as institui¢des de satide para saciedade da sede de pacientes com restri¢cdo
de ingesta hidrica ou ndo, que sofrem com esse sintoma sem alivio, como: pacientes cirurgicos no pré
e pos-operatdrio, pacientes intubados, oncoldgicos, em hemodialise ¢ queimados. Caso vocé tenha
davidas ou necessite de maiores esclarecimentos pode nos contatar:

Enfermeira Doutoranda Carla Branddo de Oliveira, fone (43) 999823605, residente na
Rua Rocha Pombo, 107, centro, Bela Vista do Paraiso-PR, e-mail: carlabvp@hotmail.com;

ou procurar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de
Londrina, na Avenida Robert Kock, n°60, ou no telefone 33712490.

Londrina,  de de 2022.

Carla Brandao de Oliveira
Pesquisador Responsavel

RG: 71546969

Eu, , tendo sido devidamente
esclarecido sobre os procedimentos da pesquisa, concordo em participar
voluntariamente da pesquisa descrita acima.

Assinatura (ou impressao dactiloscopica):
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APENDICE C

APENDICE C - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO — VOLUNTARIOS SAUDAVEIS

Prezado (a) Senhor(a):

Gostariamos de convidé-lo (a) a participar da pesquisa intitulada “PICOLE MENTOLADO COMO
ESTRATEGIA PARA TRATAMENTO DA SEDE: SABORIZACAO E ANALISE
SENSORIAL

”. O objetivo da pesquisa ¢ “Desenvolver um picolé¢ mentolado aceito sensorialmente para tratar a
sede e com qualidade comercializavel.”. A sua participacdo ¢ muito importante e ela se daria da
seguinte forma: serd oferecido trés amostras de picolé¢ mentolado com diferentes formulacdes. Apods
provar cada amostra, os participantes deverdo ordenar as amostras em ordem crescente quanto a
preferéncia global (menos preferido para o mais preferido). Entre cada amostra, sera oferecido bolacha
e agua para limpar o paladar. Gostariamos de esclarecer que sua participagdo ¢ totalmente voluntaria,
podendo vocé: recusar-se a participar, ou mesmo desistir a qualquer momento sem que isto acarrete
qualquer 6nus ou prejuizo a sua pessoa. Informamos ainda que as informagdes serdo utilizadas
somente para os fins desta pesquisa e serdo tratadas com o mais absoluto sigilo e confidencialidade,
de modo a preservar a sua identidade. Os riscos relacionados a essa pesquisa estdo relacionados a
desagradabilidade do sabor das amostras e possiveis rea¢des aos componentes da formula
desconhecidos previamente. Informamos que o (a) senhor (a) ndo pagara nem sera remunerado por
sua participacdo. Garantimos, no entanto, que todas as despesas decorrentes da pesquisa serdo
ressarcidas, quando devidas e decorrentes especificamente de sua participacdo na pesquisa. Os
beneficios dessa pesquisa se dardo indiretamente, por meio da elaboracdo de um picolé que possa ser
comercializado em todas as instituicdes de satide para saciedade da sede de pacientes com restri¢do
de ingesta hidrica ou ndo, que sofrem com esse sintoma sem alivio, como: pacientes cirurgicos no pré
e po6s-operatdrio, pacientes intubados, oncoldgicos, em hemodialise e queimados. Caso vocé tenha
davidas ou necessite de maiores esclarecimentos pode nos contatar:

Enfermeira Doutoranda Carla Branddo de Oliveira, fone (43) 999823605, residente na
Rua Rocha Pombo, 107, centro, Bela Vista do Paraiso-PR, e-mail: carlabvp@hotmail.com;

ou procurar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de
Londrina, na Avenida Robert Kock, n°60, ou no telefone 33712490.

Londrina,  de de 2022.

Carla Brandao de Oliveira
Pesquisador Responsavel

RG: 71546969

Eu, , tendo sido devidamente
esclarecido sobre os procedimentos da pesquisa, concordo em participar
voluntariamente da pesquisa descrita acima.

Assinatura (ou impressao dactiloscopica):
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APENDICE D

APENDICE D - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E

ESCLARECIDO - VOLUNTARIOS SAUDAVEIS
Prezado (a) Senhor(a):

Gostariamos de convidé-lo (a) a participar da pesquisa intitulada “PICOLE MENTOLADO COMO
ESTRATEGIA PARA TRATAMENTO DA SEDE: SABORIZACAO E ANALISE
SENSORIAL

”. O objetivo da pesquisa ¢ “Desenvolver um picolé mentolado aceito sensorialmente para tratar a
sede e com qualidade comercializavel.”. A sua participagdo ¢ muito importante e ela se daria da
seguinte forma: serd oferecido trés amostras de picolé mentolado com diferentes formulagdes. Apods
provar cada amostra, os participantes deverdo realizar o teste de aceitagdo em impresso proprio,
avaliando o picolé com relacdo a cor, aroma, sabor, textura e impressdo global. Entre cada amostra,
sera oferecido bolacha e dgua para limpar o paladar. Gostariamos de esclarecer que sua participag@o
¢ totalmente voluntaria, podendo vocé: recusar-se a participar, ou mesmo desistir a qualquer momento
sem que isto acarrete qualquer 6nus ou prejuizo a sua pessoa. Informamos ainda que as informagdes
serdo utilizadas somente para os fins desta pesquisa ¢ serdo tratadas com o mais absoluto sigilo ¢
confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade. Os riscos relacionados a essa pesquisa estdo
relacionados a desagradabilidade do sabor das amostras e possiveis reagdes aos componentes da
formula desconhecidos previamente. Informamos que o (a) senhor (a) ndo pagard nem sera
remunerado por sua participagdo. Garantimos, no entanto, que todas as despesas decorrentes da
pesquisa serdo ressarcidas, quando devidas e decorrentes especificamente de sua participagdo na
pesquisa. Os beneficios dessa pesquisa se dardo indiretamente, por meio da elaboracao de um picolé
que possa ser comercializado em todas as institui¢des de saude para saciedade da sede de pacientes
com restri¢do de ingesta hidrica ou ndo, que sofrem com esse sintoma sem alivio, como: pacientes
cirirgicos no pré e pds-operatorio, pacientes intubados, oncolégicos, em hemodialise e queimados.
Caso vocé tenha duvidas ou necessite de maiores esclarecimentos pode nos contatar:

Enfermeira Doutoranda Carla Branddo de Oliveira, fone (43) 999823605, residente na
Rua Rocha Pombo, 107, centro, Bela Vista do Paraiso-PR, e-mail: carlabvp@hotmail.com;

ou procurar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de
Londrina, na Avenida Robert Kock, n°60, ou no telefone 33712490.

Londrina,  de de 2022.

Carla Brandao de Oliveira
Pesquisador Responsavel

RG: 71546969

Eu, , tendo sido devidamente
esclarecido sobre os procedimentos da pesquisa, concordo em participar
voluntariamente da pesquisa descrita acima.

Assinatura (ou impressao dactiloscopica):
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APENDICE E

APENDICE E —- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO — PACIENTES CIRURGICOS

Prezado (a) Senhor(a):

Gostariamos de convidé-lo (a) a participar da pesquisa intitulada “PICOLE MENTOLADO COMO
ESTRATEGIA PARA TRATAMENTO DA SEDE: SABORIZACAO E ANALISE
SENSORIAL

”. O objetivo da pesquisa ¢ “Desenvolver um picolé mentolado aceito sensorialmente para tratar a
sede e com qualidade comercializavel.”. A sua participagdo ¢ muito importante e ela se daria da
seguinte forma: serd oferecido uma amostra de picolé mentolado. Apds provar a amostra, o
participante devera realizar o teste de aceitagdo em impresso proprio, avaliando o picolé com relacdo
a cor, aroma, sabor, textura e impressdo global. Gostariamos de esclarecer que sua participagdo ¢
totalmente voluntaria, podendo vocé: recusar-se a participar, ou mesmo desistir a qualquer momento
sem que isto acarrete qualquer 6nus ou prejuizo a sua pessoa. Informamos ainda que as informagdes
serdo utilizadas somente para os fins desta pesquisa e serdo tratadas com o mais absoluto sigilo e
confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade. Os riscos relacionados a essa pesquisa estdo
relacionados a desagradabilidade do sabor da amostra e possivel reagdo aos componentes da formula
desconhecidos previamente. Informamos que o (a) senhor (a) ndo pagard nem sera remunerado por
sua participacdo. Garantimos, no entanto, que todas as despesas decorrentes da pesquisa serdo
ressarcidas, quando devidas e decorrentes especificamente de sua participagdo na pesquisa. Os
beneficios dessa pesquisa se dardo indiretamente, por meio da elaboragdo de um picolé que possa ser
comercializado em todas as institui¢des de satide para saciedade da sede de pacientes com restri¢do
de ingesta hidrica ou ndo, que sofrem com esse sintoma sem alivio, como: pacientes ciriirgicos no pré
e pos-operatdrio, pacientes intubados, oncoldgicos, em hemodialise e queimados. Caso vocé tenha
duvidas ou necessite de maiores esclarecimentos pode nos contatar:

Enfermeira Doutoranda Carla Brandédo de Oliveira, fone (43) 999823605, residente na
Rua Rocha Pombo, 107, centro, Bela Vista do Paraiso-PR, e-mail: carlabvp@hotmail.com;

ou procurar o Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de
Londrina, na Avenida Robert Kock, n°60, ou no telefone 33712490.

Londrina,  de de 2022.

Carla Brandao de Oliveira
Pesquisador Responsavel
RG: 71546969

Eu, , tendo sido devidamente
esclarecido sobre os procedimentos da pesquisa, concordo em participar
voluntariamente da pesquisa descrita acima.

Assinatura (ou impressao dactiloscépica):
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APENDICE F

APENDICE F - FICHA DE AVALIACAO TESTE DE LEVANTAMENTO
DE ATRIBUTOS

TiTULO DA PESQUISA: PICOLE MENTOLADO COMO ESTRATEGIA PARA
TRATAMENTO DA SEDE: SABORIZACAO E ANALISE SENSORIAL

LEVANTAMENTO DE ATRIBUTOS
NOME: SEXO: IDADE

Por favor, descreva o codigo do par de amostras que vocé recebeu

Em seguida vocé deve indicar similaridades e diferencas identificando uma caracteristica em cada
atributo. Ex: gosto- similaridades (amargo nas duas amostras) diferencas (um mais doce o outro mais
acido)

ATRIBUTO SIMILARIDADES DIFERENCAS
SABOR

COR

TEXTURA

APARENCIA

GOSTO RESIDUAL
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APENDICE G — ROTEIRO ORDENACAO DE PREFERENCIA
ATRIBUTOS

TESTE DE ORDENACACQ DE PREFERENCIA DA AMOSTRADE PICOLE
MOME: SEXO: IDADE

Estarnos realizandn uma pesquisa sobre a preferéncia do consumidor para esse produto.

Por favor, ordene as amostras de acordo com sua preferéncia, colocando em primeiro lugar aguela de
que vocé menos gostou e por Glmo a de que vood mas gostow, Cada amostra é codificada por trés
mimeros- vocé deve colocar esta numerag 3o em cada espago de acordo com sua ordem de preferéncia

4- Com relac8o ao sabor (menta), qual a ordem de preferéncia:

1- 2- 3-

B- Com relagéo ao sabor (lim&n), qual a ordem de preferéncia:

1 2- 3-

C- Com relagio ao sabor {menta residual), qual a ordem de preferéncia:

1 2- 3-

D- Com relagio 4 cor (verde), qual a ordem de preferéncia;

Explique arazio de sua preferéncia ou rejeizio:
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APENDICE H — ROTEIRO TESTE DE ACEITACAO

ANALISE DE ACEITACAO DE PICOLE MENTOLADO COMO ESTRATEGIA PARA
TRATAMENTO DA SEDE

Idade: Sexo: Atividade:
Vocé gosta de picolé de liméo?
se sim qual, qual a frequéncia que vocé consome?

Esta pesquisa tem como objetivo verificar a aceitagdo de picolés como estratégia para aliviar a sede
dos pacientes cirurgicos. Por isso, precisamos que vocé prove as trés amostras e responda sobre a
aceitagdo.

Vocé esta recebendo trés amostras de picolé, por favor avalie a cor, aroma, sabor, textura e sua
aceitacdo global, utilizado a escala facial a seguir. Coloque sua nota para cada atributo.

Codigo da Cor Aroma Sabor Textura Impressao
amostra Global

Qual seria sua inten¢do de compra destes picolés como estratégia para aliviar a sede como
consequéncia de uma cirurgia, jejum por muito tempo ou boca seca (em pacientes cirirgicos) para
contribuir com o alivio da sede.

Favor utilizar a escala a seguir.

Escala

Codigo da amostra Intencio de compra 5. Certamente compraria

4. Provavelmente compraria

3. Tenho duvida se compraria

2. Provavelmente ndo compraria
1. Certamente ndo compraria

Comentarios:

Agradecemos pela sua colaboracao.
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ANEXOS

l' i-_ Gomnt & s s N|VERSIDADE ESTADUAL DE @m; mo
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: DESENVOLVIMENTO DE PICOLE MENTOLADO COMO
ESTRATEGIA PARA TRATAMENTO DA SEDE

Pesquisador: Natiely

Haila Motta Area

Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 26118419.2.0000.5231

Institui¢do Proponente:CCS - Departamento de Enfermagem - Mestrado em Enfermagem

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio
DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.786.016

Apresentacgdo do Projeto:
Segundo descrito no documento PB Informacgdes Basicas:

"Introducdo: Um dos grandes desafios no periodo perioperatorio ¢ a alta prevaléncia e
intensidade de desconforto da sede sem alivio devido ao temor de broncoaspiracdo. Estudos
com picolés de gelo e a base de mentol nessa populacdo tem demonstrado sua efetividade
sobre intensidade e desconforto da sede com pequenos volumes com redugdo de risco para
esse evento adverso. O picolé de gelo em sala de recuperagdo anestésica

(SRA) foi introduzido pelo Grupo de Pesquisa da Sede (GPS) ha aproximadamente 6 anos,
sendo apontado como uma alternativa de baixo custo para minorar a sede de pacientes sob
restricdo hidrica. O picolé utilizado atualmente € produzido de forma caseira pela propria
equipe de enfermagem utilizando-se de agua filtrada, formas de silicone adaptadas
adquiridas no comeércio e palitos de picolé. No entanto, a maneira com que ¢ produzido
atualmente impossibilita sua ampla adocdo por outras instituigdes de saude.Objetivo:
Desenvolver um picolé mentolado aceito sensorialmente com qualidade bio-fisico-quimica
em packaging comercializavel para tratar a sede.Método: Trata-se de um estudo quantitativo
descritivo que sera desenvolvido em duas etapas. A primeira etapa sera o desenvolvimento
do picolé e ocorrera nos laboratorios da Universidade
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Tecnolodgica Federal do Parana (UTFPR) e no Hospital Universitario. Essa etapa sera
composta de seis fases: elaboragdo das formulagdes, analise microbioldgica, analise de
derretimento, analise centesimal, design do formato, analise sensorial com voluntarios
saudaveis e pacientes cirurgicos e¢ avaliagdo da inten¢do de compra. A segunda etapa
consistira em duas fases: elaboracdo da embalagem e andlise de estabilidade de prateleira e
sera desenvolvida no laboratério da UTFPR. A fase de analise sensorial sera desenvolvida
somente ap6s aprovagao pelo comité de ética e apos a conclusio dos testes fisico-quimicos.
Essa fase compreende a avaliagdo da aceitabilidade por parte dos participantes de cada
amostra oferecida do picolé. E necessario 200 provadores voluntarios saudaveis e 200
provadores no pré-operatorio. A metodologia esta descrita detalhadamente a partir da pagina
7 no arquivo anexado. Resultados esperados: Espera-se elaborar um picolé sensorialmente
aceito por pacientes cirurgicos, disponivel a pronto uso, facilitando sua comercializagdo e
utilizagdo por outras institui¢des. O uso de um picolé para tratamento da sede aumentara a
qualidade da assisténcia prestada e beneficiara ndo somente pacientes cirurgicos, mas outros
publicos com restricdo de ingesta hidrica.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo primario;

Desenvolver um picolé mentolado aceito sensorialmente com qualidade bio-fisico-quimica
em packaging comercializavel para tratar a sede.

Objetivo Secundario:

a) Desenvolver diferentes formulagdes para teste;b) Atestar qualidade microbiologica;c)
Avaliar o tempo de derretimento das amostras; d)

Realizar analise centesimal da férmula;e) Elaborar o formato do picolé;f) Realizar analise
sensorial das amostras com diferentes concentracdes de

mentol com voluntarios sauddveis;g) Realizar analise sensorial com pacientes cirurgicos da
amostra com maior aceitacao entre voluntarios

saudaveis;h) Avaliar a inten¢do de compra do produto desenvolvido por voluntarios
saudédveis e pacientes cirurgicos;i) Desenvolver packaging para veiculacao do produto:j)
Determinar prazo de validade com base nos testes de estabilidade.

Avaliacao dos Riscos ¢ Beneficios:

Segundo apresentado no documento PB Informagdes:

Riscos: Os riscos relacionados a essa pesquisa estdo relacionados a possiveis reacoes
alérgicas aos componentes da formula e contaminagdo microbioldgica advinda dos picolés.
Para amenizar esses riscos, solicitamos que nos informe se ja teve algum tipo reacdo alérgica
a produtos mentolados, bem como todos os componentes presentes na formulagao lhes serdo
informados, além de testes microbioldgicos realizados previamente ao teste sensorial.
Beneficios: Os beneficios dessa pesquisa se dardo indiretamente, por meio da elaboracdo de
um picolé que possa ser comercializado em todas as institui¢oes de saude para saciedade da
sede de pacientes com restri¢ao de ingesta hidrica ou ndo, que sofrem com esse sintoma sem
alivio, como: pacientes cirurgicos no pré e pos-operatorio, pacientes intubados, oncoldgicos,
em hemodialise e queimados.

Comentérios e Consideracdes sobre a Pesquisa:

Trata-se de uma dissertacdo de mestrado do programa de pos-graduacdo em Enfermagem da
UEL com colaboragdo da UTFPR.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagdo obrigatoria:

Apresenta folha de rosto adequadamente preenchida e assinada. Apresenta a autorizagdo da
UTFPR para realizagdo da analise sensorial com alunos de graduag@o, apresenta autorizagao
do HU para realizagdo da analise com pacientes deste hospital.

Apresenta TCLE para os voluntarios que irdo provar 3 formula¢des de picolé e para os
pacientes, que irdo experimentar apenas 1 formulagdo. Apresenta o instrumento de coleta de
dados.Apresenta cronograma, com data prevista para primeira andlise sensorial em
01/04/2020, apresenta orcamento de R$ 520,00 com financiamento proprio.
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Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Recomenda-se aprovacao.

Considerac¢des Finais a critério do CEP:
Prezado(a) Pesquisador(a),

Este ¢ seu parecer final de aprovagdo, vinculado ao Comité de Etica em Pesquisas
Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de Londrina. E sua responsabilidade
apresenta-Lo aos 6rgdos e/ou instituigdes pertinentes.

Ressaltamos, para inicio da pesquisa, as seguintes atribui¢cdes do pesquisador, conforme
Resolucdo CNS 466/2012 e 510/2016:

A responsabilidade do pesquisador ¢ indelegavel e indeclindvel e compreende os aspectos

éticos e legais, cabendo-lhe:

- conduzir o processo de Consentimento e de Assentimento Livre e Esclarecido;

- apresentar dados solicitados pelo sistema CEP/CONEP a qualquer momento;

- desenvolver o projeto conforme delineado, justificando, quando ocorridas, a sua mudanca
ou interrupgao;

- elaborar e apresentar os relatorios parciais e final,

-manter os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda e
responsabilidade, por um periodo minimo de 5 (cinco) anos ap6s o término da pesquisa;

- encaminhar os resultados da pesquisa para publicacdo, com os devidos créditos aos
pesquisadores e pessoal técnico integrante do projeto;

- justificar fundamentadamente, perante o sistema CEP/CONEP, interrup¢ao do projeto ou a

ndo publicagdo dos resultados.

Coordenacao CEP/UEL.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento | Arquivo Postagem Autor Situacdo

Informagdes PB_INFORMACOES BASICAS DO_P|16/12/2019 Aceito

Basicas do Projeto] ROJETO 1420798.pdf 01:58:14

Projeto Detalhado|projeto_corrigido.pdf 16/12/2019 |Natiely = Haila| Aceito

/ 01:57:42 Motta

Brochura

Investigador

TCLE / Termos de| termos_corrigidos.pdf 16/12/2019 |Natiely Haila| Aceito

Assentimento / 01:57:24 Motta

Justificativa de

Auséncia

Folha de Rosto  [folha de rosto_corrigida.pdf 16/12/2019 |Natiely Haila| Aceito
01:56:56 Motta

Orcamento orcamento.pdf 21/11/2019 |Natiely Haila| Aceito
11:27:59 Motta
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Declaragao de declaracao UTFPR.pdf 21/11/2019 |Natiely  Haila| Aceito

Instituicao e 11:16:18 Motta

Infraestrutura

Declaragao de declaracao HU.pdf 21/11/2019 |Natiely Haila| Aceito

Instituigdo e 11:16:04 Motta

Infraestrutura

Cronograma cronograma.docx 21/11/2019 |Natiely Haila| Aceito
11:11:22 Motta

Declaragio de|termo_de sigilo.pdf 21/11/2019 |Natiely  Haila| Aceito

Pesquisadores 11:09:08 Motta

Péagina 04 de

Situagdo do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP: Nao
LONDRINA, 20 de Dezembro de 2019

Assinado por:
Adriana Lourenco Soares Russo
(Coordenador(a))




