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RESUMO

O céncer de mama € uma das principais doengas que acometem as mulheres em todo o mundo
e, devido programas de prevencao e diagnostico precoce, suas chances de cura vém aumentando
com o passar dos anos. Entre os varios tratamentos utilizados para esta doenca, a quimioterapia
se destaca como um dos principais, porém, apesar de seus beneficios, ela causa diversos efeitos
indesejaveis aos pacientes. Varios estudos demonstram que alteracdes do paladar s&o um dos
principais efeitos adversos relatados por pacientes em tratamento quimioterapico. Desta forma,
0 presente estudo tem por objetivo verificar as alterac6es do paladar de pacientes com cancer
de mama, através de uma revisdo de literatura com artigos publicados entre 2013 e 2018,
indexados nas bases Scielo e Pubmed em que se verificou que a quimioterapia causa alteragoes
do paladar, porém ainda foi estabelecido qual o tipo de alteracédo

é mais frequente e em que momento ela ocorre.

Palavras-chave: Disgeusia, Quimioterapia e Neoplasia de mama.



ABSTRACT

Breast cancer is one of the major diseases that affect women worldwide due to early prevention
and diagnosis programs their chances of cure have been increasing over the years among the
various treatments used for this disease chemotherapy stands out as one of the main ones, but
despite its benefits it causes several undesirable effects to the patients. Several studies have
shown that palate changes are one of the main adverse effects reported by patients undergoing
chemotherapy. Thus, the present study aims to verify the alterations of the palate of patients
with breast cancer, through a review of the literature with articles published between 2013 and
2018, indexed in the Scielo and Pubmed databases, where it was verified that chemotherapy
causes palate changes but it has not yet been established which type of change most occurs and
at which point it occurs.

Keywords: Dysgeusia, Chemotherapy and Breast neoplasia.
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1 INTRODUCAO

O céncer é uma das principais doencas responsaveis pelo adoecimento e ébito da
populacdo mundial, sendo os mais comuns o cancer de pulmao, mama e intestino (FERLAY et
al., 2013). No Brasil, o cancer de prostata € 0 mais comum entre 0s homens e o de mama entre
as mulheres, no qual o cancer de mama é a primeira causa de morte por cancer entre as
mulheres. Dados publicados em 2017 estimaram 59.700 casos, para cada um dos anos de 2018
e 2019, com alta incidéncia na regido sul do pais (BRASIL, 2018a).

O cancer de mama € o resultado da interacao de fatores genéticos devido a heranca
de uma mutagdo germinativa ao nascimento. Habitos reprodutivos como idade da primeira
menarca, uso de anticoncepcionais, a amamentacdo, menopausa € terapia de reposicao
hormonal podem contribuir para o surgimento do cancer, bem como fatores ambientais
relacionados ao estilo de vida, como o consumo de alcool e cigarro, sedentarismo, dietas
hipercaloricas e exposicdo a radiacéo ionizante. Cerca de 5% a 10% séo de origem genética e
90% a 95% correspondem a outros fatores (BRASIL, 2018b; OSHIRO et al., 2014; CEDOLINI
etal., 2014).

Apesar da alta taxa de mortalidade, o cancer de mama apresenta um bom
prognastico, isto se deve ao diagndstico precoce e a eficacia dos tratamentos (DE VRIES et al.
2018; FERREIRA et al., 2000), agindo de forma isolada, associada e localmente, como cirurgia
e radioterapia, ou sistemicamente, como a reposi¢do hormonal e a quimioterapia (CEDOLINI
et al., 2014). A quimioterapia, por ser um tratamento por via sistémica, além de atuar sobre
células cancerigenas atua também em células saudaveis. Devido aos diferentes tipos de drogas,
combinag0es, concentragdes e frequéncias, o uso deste medicamento pode causar diversos tipos
de efeitos colaterais, desde 0s mais comuns como nauseas e vomitos, até queda de cabelos.

AlteracGes no paladar, saciedade precoce, esvaziamento gastrico lento, perda de
apetite e boca seca, dependendo do tipo de droga, dosagem e metabolismo também séo descritos
como efeitos colaterais (NATIONAL CANCER INSTITUTE, 2018; VICI et al., 2014,
BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE, 2018). No intuito de diminuir alguns dos efeitos
colaterais decorrentes da quimioterapia, em especial nduseas e vomitos, muitas vezes séo
administrados medicamentos antieméticos, que podem causar ou exacerbar as alteragdes do
paladar (SASAKI et al, 2017).

As alteracdes do paladar podem se apresentar de diferentes formas, como a
hipogeusia, que é a diminui¢do do paladar, ageusia ou perda completa do paladar, disgeusia,
isto €, distorcdo no paladar e a parageusia, que pode ser descrita como distor¢do de sabores
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especificos (SPECK et al., 2013). A disgeusia é considerada um dos efeitos colaterais mais
preocupantes e perturbadores por pacientes com cancer em tratamento quimioterapico
(BOLTONG et al., 2014), pois muitas vezes leva 0 paciente a um quadro de estresse, com
reducdo do consumo alimentar e consequente déficit nutricional, com impacto consideravel na
qualidade de vida (HURTZ et al., 2017).

Estudos demonstram que ha uma forte relacdo entre a quimioterapia e distdrbios no
paladar, porém as diferentes metodologias utilizadas, que incluem diferentes tempos,
tratamentos e tipos de céancer, dificultam a determinacdo da prevaléncia, incidéncia e a
gravidade desta alteracdo, afetando, assim, a vida desses pacientes, bem como o
desenvolvimento de intervencgdes e protocolos capazes de melhorar o manejo clinico destas
alteracdes (MARINHO et al., 2017; KUBA et al., 2018). Uma equipe multidisciplinar, que
inclua um cirurgido dentista, podera atuar mais precocemente e pontualmente nestes casos,
promovendo aos pacientes um diagnostico e tratamento adequados, de acordo com sua
necessidade, proporcionando melhor qualidade de vida a estes pacientes.

Ainda que os dados epidemioldgicos evidenciem aumento nas taxas de cancer de
mama, ha também uma grande taxa na sobrevida destes pacientes, porém, tendo em vista 0s
inimeros efeitos colaterais do tratamento quimioterapico, dentre eles alteracdes do paladar com
consequéncias sobre a alimentagcdo, o que pode levar a quadros de desnutricdo e maior
comprometimento da qualidade de vida, é que se faz importante averiguar a relagdo entre a
quimioterapia e alteracdes no paladar.

Portanto, o presente estudo tem como objetivo verificar, por meio de uma revisdo
de literatura, as principais alteracdes do paladar de pacientes com cancer de mama submetidos

a tratamento quimioterapico.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Verificar, por meio de uma revisdo de literatura, as alteracbes do paladar de

pacientes com cancer de mama submetidos a tratamento quimioterapico.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Verificar os principais tipos de alteracdes do paladar relatados pelos pacientes
portadores de cancer de mama em tratamento quimioterapico;

o Estabelecer o principal tipo e 0 momento em que ocorrem as alterages do
paladar em pacientes portadores de cancer de mama submetidos a tratamento quimioterapico.
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3 ALTERACOES DO PALADAR DE PACIENTES COM CANCER DE MAMA
SUBMETIDOS A TRATAMENTO QUIMIOTERAPICO: REVISAO DE
LITERATURA

Resumo: O cancer de mama é uma das principais doencgas que acometem as mulheres em todo
0 mundo e, devido programas de prevencdo e diagndstico precoce, suas chances de cura vém
aumentando com o passar dos anos. Entre os varios tratamentos utilizados para esta doenca, a
quimioterapia se destaca como um dos principais, porém, apesar de seus beneficios, ela causa
diversos efeitos indesejaveis aos pacientes. Varios estudos demonstram que alteracdes do
paladar s&o um dos principais efeitos adversos relatados por pacientes em tratamento
quimioterapico. Desta forma, o presente estudo tem por objetivo verificar as alteracGes do
paladar de pacientes com cancer de mama, por meio de uma revisao de literatura com artigos
publicados entre 2013 e 2018, indexados nas bases Scielo e Pubmed em que se verificou que a
quimioterapia causa alteracfes do paladar, porém ainda ndo se tem estabelecido qual o tipo de

alteracdo mais frequente e em que momento ocorre.

Palavras-chaves: Disgeusia, Quimioterapia e Neoplasia de mama.

ALTERATIONS OF THE PALATE OF PATIENTS WITH BREAST CANCER
SUBMITTED TO CHEMOTHERAPEUTIC TREATMENT: LITERATURE REVIEW

Abstract: Breast cancer is one of the major diseases that affect women worldwide due to early
prevention and diagnosis programs their chances of cure have been increasing over the years
among the various treatments used for this disease chemotherapy stands out as one of the main
ones, but despite its benefits it causes several undesirable effects to the patients. Several studies
have shown that palate changes are one of the main adverse effects reported by patients
undergoing chemotherapy. Thus, the present study aims to verify the alterations of the palate
of patients with breast cancer, through a review of the literature with articles published between
2013 and 2018, indexed in the Scielo and Pubmed databases, where it was verified that
chemotherapy causes palate changes but it has not yet been established which type of change

most occurs and at which point it occurs.

Keywords: Dysgeusia, Chemotherapy and Breast neoplasia.
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INTRODUCAO

O cancer de mama é o segundo tipo de cancer mais frequente no mundo e o mais
comum entre as mulheres, sendo que no ano de 2012 ocorreram 1,7 milhdes de casos no
mundo®. No Brasil, para cada um dos anos de 2018 e 2019 estima-se 59.700 novos casos, dos
quais mais frequentes na regido Sul (73,07/100 mil), sequindo para o Sudeste (69,50/100 mil),
Centro-Oeste (51,96/100 mil), Nordeste (40,36/100 mil) e regido Norte (19,21/100 mil)
respectivamente®.

Com alta taxa de incidéncia e mortalidade entre as mulheres, o cancer de mama tem
tido um bom progndéstico gracas aos programas de prevencdo e diagnéstico precoce. De
etiologia variada, diversos fatores estdo relacionados ao cancer de mama, como obesidade,
sedentarismo, o consumo de alcool, exposi¢édo frequente a radiacao ionizante, primeira menarca
antes 12 anos, nao ter filhos, ndo ter amamentado, primeira gravidez ap6s os 30 anos,
menopausa apds os 55 anos, uso de contraceptivos por tempo prolongado, reposi¢ao hormonal
apos a menopausa, historia familiar de cancer de mama e ovario, em que 0s riscos de
desenvolver esta doenga aumentam apds os 50 anos>*’.

Podem ser classificados em cancer ndo invasivo ou pré-invasivo, sendo 0s ndo
invasivos considerados carcinoma in situ, que ocorrem nos ductos ou ganglios de leite. Este
tipo ndo oferece risco de vida, porém aumentam as chances de desenvolver o cancer invasivo.
Ja os canceres do tipo invasivo, sdo aqueles cujas células malignas rompem as paredes dos
ganglios ou ductos do leite e aumentam no tecido mamario anexo, estes representam a maioria
dos casos’.

O tratamento para o cancer de mama pode ser feito por meio de cirurgia,
radioterapia, quimioterapia e hormonioterapia ou terapia alvo, de forma combinada,
concomitantemente ou separadamente. A modalidade de escolha ird depender do tipo e do
estagio em que a doenca se encontra®,

Dentre os varios tipos de tratamento, a quimioterapia se destaca por ser um dos
principais e mais comuns, que consiste em utilizar um ou mais medicamentos para combater o
cancer, porém pode causar varios efeitos colaterais. Na grande maioria das vezes, as medicactes
sdo aplicadas por via endovenosa, mas também podem ser administrados por via oral,
intramuscular, subcuténea, topica e intratecal (aplicada direto no liquor). Os medicamentos se
misturam com o sangue e sdo levados a todas as partes do corpo, destruindo as células doentes
que estdo formando o tumor e impedindo, também, que elas se espalhem pelo corpo®.
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A quimioterapia utiliza agentes quimicos, isolados ou em combinacdo, com o
objetivo de erradicar tumores malignos, ndo possuindo especificidade e, por este motivo, 0s
medicamentos quimioterapicos atingem, além das células cancerigenas, células saudaveis
causando assim, efeitos colaterais indesejaveis como distarbios gastrointestinais, perda de
apetite, boca seca, alopécia e alteraces no paladari®®®,

Entre os tratamentos quimioterapicos utilizados estdo a quimioterapia adjuvante e
a neoadjuvante. A terapia adjuvante é realizada apds a cirurgia para destruir as
micrometastase?®, ja a neoadjuvante é utilizada para diminuir o tamanho do tumor, em especial
antes da realizacdo da cirurgia®. A administragdo dos medicamentos antineoplasicos é realizada
em ciclos, sendo em intervalos suficientemente longos para que ocorra uma boa recuperagdo
medular, mas ndo o suficiente para permitir a recuperagio do tumor entre os ciclos*®.

Grande parte dos pacientes submetidos ao tratamento quimioterdpico relata
disturbios no paladar e boca seca, além de alteracdo no fluxo salivar, em que as taxas de
secre¢do sdo menores nos pacientes submetidos a quimioterapia em relacdo aos pacientes de
um grupo controle, tanto na saliva estimulada quanto na n&o estimulada®?*.

Devido as altas taxas de incidéncia do cancer de mama, bem como as alteracdes do
paladar decorrentes do tratamento, o que leva ao comprometimento da qualidade de vida em
médio e longo prazo, faz-se necessarios estudos para um melhor entendimento desta relagéo,
uma vez que ha poucos estudos sobre esta alteracdo com diferentes metodologias e tipos de
cancer.

Sendo assim, o presente estudo tem como objetivo verificar, por meio de uma
revisao de literatura, as alteracdes do paladar de pacientes com cancer de mama submetidos a

tratamento quimioterapico.

METODOLOGIA

Este trabalho foi realizado a partir de uma busca de artigos publicados entre maio e
dezembro de 2018, nas bases de dados Pubmed/Medline e Scielo com seguintes descritores do
mesh: Dysgeusia, Chemotherapy and Breast neoplasia e os operadores booleanos AND, OR,
NOT.

Foram considerados critérios de inclusdo estudos em lingua inglesa, portuguesa ou
espanhola, cujos objetivos foram avaliar a alteracdo do paladar em pacientes com cancer de
mama submetidos a tratamento quimioterapico; sendo artigos publicados apds 2013. Entre 0s

critérios de excluséo encontram-se casos clinicos, trabalhos de revisao de literatura, populagéo
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fora dos padrdes da pesquisa, artigos publicados anteriormente ao ano de 2013 ou em idiomas
diferentes dos selecionados para compor este estudo. Apds leitura dos titulos e resumos, 0s
artigos que respeitavam os critérios de inclusdo foram lidos na integra. A Figura 1 evidencia a

estratégia de busca.

Figura 1 — Estratégia de busca

Busca nas bases de .
. Leitura dos titulos e resumos 37 artlgos
dados: 162 artigos

6 artigos De acordo com critérios de inclusdo e Leitura
selecionados exclusdo minuciosa
Fonte: Elaboracdo da autora, 2019.
RESULTADOS

Os resultados desta revisdo serdo apresentados nas tabelas 1 e 2 a seguir:

Tabela 1 — Métodos e objetivos dos estudos selecionados na pesquisa

(continua)
Estudo Objetivo Metodologia Variaveis analisadas
Speck et Elencar - Amostra por conveniéncia de - Efeito colateral
al., estratégias de 25 pacientes - Area/ regido

2013%° | enfrentamento do - Quimioterapia
efeito colateral da | - Durante o tratamento ou ap6s
quimioterapia. 6 meses do término

- Entrevistas semiestruturadas
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(continua)
Estudo Objetivo Metodologia Variaveis analisadas
Boltong | Avaliar a relagéo - 03 diferentes clinicas - Os sabores doce,
etal., entre a oncologicas salgado, azedo, amargo
20145 quimioterapia e - 52 mulheres e umami
as reais mudancas - Quimioterapia adjuvante - Consumo diéario de
no paladar ou - Testes padronizados de energia
apetite. percepcao do paladar, apetite e - Consumo diéario de
gosto alimentar (TO - T5) macronutrientes
- IMC (indice de massa
corporal)
- Estado Nutricional
Hurtz et Verificar as - 453 pacientes - Olfato
al., consequéncias da - Cancer de mama - Paladar
20171 | quimioterapiaem | - Tratamento quimioterapico - Apetite
longo prazo. associado ou ndo a cirurgia,
radioterapia e / ou terapia
enddcrina
- 4 semanas, 6 meses, 18 meses
e 3 anos apds o inicio do
tratamento (TO -T3)
- Questionario para avaliacao
dos sintomas
Marinho Avaliar os - 55 pacientes - CC (circunferéncia da
etal.t?, impactos - Céncer de mama cintura)
2017 causados pela - Tratamento quimioterapico | - IMC (indice de massa

guimioterapia em
relacdo ingestao

alimentar.

- Trés avaliagBes sequenciais:
TO, TleT2
- Questionario e escala

analogica visual

corporal)
- Fome
- Prazer da alimentacéo
- Paladar
- Apetite
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(concluséo)

Estudo Objetivo Metodologia Variaveis analisadas
Kuba et Verificar a - 43 pacientes com cancer de - Os sabores doce,
al., alteracéo do mama em tratamento salgado, azedo e amargo
20182 | paladar através de quimioterapico - Eletrogustometria no
dois diferentes - 38 pacientes com cancer de | VIl e IX pares de nervos
métodos. mama que nunca fizeram cranianos
quimioterapia (grupo controle).
- Testes padronizados
De Vries Verificar - 135 pacientes com cancer de - Paladar
etal., percepcao mama - Olfato
2018’ autorrelatada do - 114 mulheres sem cancer
paladar e olfato | - Duas avaliagfes (TO, T1) com
apos a intervalos de 6 meses ap0s
quimioterapia. conclusdo da quimioterapia
- Questionarios padronizados
Fonte: Elaboracdo da autora, 2019.
Tabela 2 — Resultados obtidos pelos estudos selecionados na pesquisa
(continua)
Estudo Principais Resultados Concluséo do Estudo
alteracdes
Speck et - Alteracéo - Comer em horario Desenvolvimento de
al., 2013% do paladar diferenciado estratégias para lidar com a
- Aumento do consumo de as alteracdes do paladar.
alimentos gordurosos
Boltong et | - Alteracéo - Paladar reduzido no inicio Efeitos ciclicos, mas
al., 2014° do paladar dos ciclos de quimioterapia transitorios, da
- Aumento de - Recuperacéo no final do quimioterapia na funcao
peso ciclo gustativa e no prazer em se
- Mudanga no alimentar influenciam a
habito ingestédo dietética e 0s
alimentar resultados nutricionais.




(concluséo)

Estudo Principais Resultados Concluséo do Estudo
alteracdes
- AlteracOes - Olfato, paladar e apetite Afeta maioria dos pacientes
Hurtz et no olfato, melhorados 3 anos apds o com cancer de mama com
al., 20174 paladar e tratamento influéncia negativa na
apetite qualidade de vida até 3
anos apds o tratamento.
Marinho et | - Sobrepeso | - Pacientes com aumento de Quimioterapia altera o
al., 2017 | - Alteragéo peso entre os periodos. prazer na alimentagcdo com
no paladar - IMC maior T1. aumento do IMC e CC.
- Reducdo do | - CC aumentado durante o
apetite tratamento
- Aumento do | - Alteracdo no paladar mais
apetite prevalente em T1.
- Aumento do - Néuseas
apetite por - Paladar alterado
alimentos
salgados
Kubaetal., | - Alteragio Diferenca estatisticamente Cerca de 50% dos
201812 do paladar significante entre o grupo pacientes que fazem
com quimioterapia e 0 grupo | tratamento quimioterapico
controle para disgeusia. Nao conheciam a alteracao,
foram observadas diferencas | porém apenas 19% tinham
estatisticamente significantes | alteracdo do paladar com
ente os diferentes grupos para | dano neuroldgico do VIl e
os diferentes testes (paladar e IX pares cranianos.
eletrogustometro).
De Vrieset | - Alteracdo - Percepcao do paladar e - Alteracédo do paladar e do
al., 2018’ | do paladar e | olfato diminuidas logo ap6s a | olfato recuperada 6 meses
olfato quimioterapia apos o término da

quimioterapia

Fonte: Elaboracdo da autora, 2019.
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DISCUSSAO

Embora alteragdes do paladar sejam um efeito colateral de alto impacto na
qualidade de vida dos pacientes sob tratamentos quimioterapicos, poucos sdo 0s estudos que
abordam especificamente o tema. Esta reviséo de literatura evidenciou tal condigdo, bem como
ressalta a falta de padronizacdo das metodologias e protocolos para diagndstico desta
alterag506*8'12*13*14'21.

Apenas Kuba et al.®® relata que a principal alteracdo do paladar é a disgeusia
(distor¢do dos sabores), permitindo inferir que ndo ha uma padronizacdo do termo para
identificar a alteracdo do paladar. Alguns autores descrevem disgeusia como sendo toda e
qualquer alteracdo do paladar®?' e sabe-se que disgeusia € apenas uma das alteracdes do
paladar que se pode apresentar.

A presenca da alteracdo do paladar e o impacto na vida dos pacientes s&o distintos
entre os artigos, ainda que a maioria evidencie consequéncias na qualidade de vida. Apenas um
estudo associou a alteragio do paladar a alteracdo do indice e massa corporal (IMC)**, embora
outros dois estudos tenham relatado aumento da circunferéncia da cintura (CC)%!4?, Sabe-se
que diferentes comprometimentos do paladar podem acarretar diversas consequéncias na
qualidade de vida dos individuos, contribuindo principalmente no sobre ou sob peso destes
pacientes com reflexo no curso da doenca em si.

Por meio do olfato € possivel obter informacdes detalhadas sobre a qualidade dos
alimentos e, desta forma, podem-se diferenciar determinados sabores. Em condi¢des normais,
0 consumo dos alimentos € resultado da percepcao do paladar e do olfato, simultaneamente,
mediados por quimiossensores provenientes dos VI, IX e X nervos cranianos!*!821.22 Sape-se
que um dos efeitos colaterais da quimioterapia € a neuropatia em nervos cranianos VII e IX*3,
e que esta condicdo pode ser a responsavel pela alteracao do paladar nos individuos. Entretanto
apenas um estudo realizou testes eletrogustometros capazes de detectar a presenca ou ndo de
lesdo nestes nervos. Sugere-se, portanto, a realizacdo de mais estudos com esta metodologia
para melhor evidenciar e estudar a relagéo.

Ainda que os artigos demostrem que o paladar é reestabelecido apds o término do
tratamento®812 no identificam quanto tempo apos a finalizagdo ocorre este restabelecimento.
As papilas gustativas regeneram-se a cada quinze dias, ja os ciclos quimioterapicos tém duracéo
de aproximadamente 3 meses, com intervalos de 21 dias e, embora ocorra a regeneragdo das
papilas, estas ndo sdo capazes de reestabelecer suas fungdes e talvez, por essa razéo, durante o

tratamento ndo haja a possibilidade de reparo do déficit do paladar. Uma vez finalizado o
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tratamento, a regeneracdo é completa, permitindo o reestabelecimento da condicdo prévia a
doenga. Entretanto, estudos longitudinais teriam maiores subsidios e informacgdes para
corroborar com esta hipotese.

Alteracdes do paladar podem decorrer do uso de medicamentos quimioterapicos,
como demostrados nesta revisdo de literatura, entretanto, estudos mostram que alguns
medicamentos indicados para o tratamento de outras patologias ou comorbidades também
podem alterar o paladar*?. Os estudos aqui revisados ndo elucidaram a associagio de outros
medicamentos, 0 que pode ter sido um viés nos resultados encontrados, tendo em vista que
pacientes em tratamento do cancer comumente passem por transtornos mentais, em que 0 uso
de antidepressivos é indicado. Sabe-se que 0 uso de antidepressivos também pode levar a
alteracéo do paladar?.

Embora esta revisdo de literatura tenha evidenciado inumeras limitacdes dos
estudos até agora publicados, elucida a presenca de alteragdes do paladar decorrente do uso de
quimioterapicos e influéncia na qualidade de vida destes pacientes. Sugere-se, portanto, mais
estudos, de delimitacdo longitudinal para melhor poder determinar o momento em que esta
alteracdo ocorre, bem com impacto desta condi¢do na qualidade de vida, para que medidas

preventivas e/ou profilaticas sejam mais precocemente adotadas.

CONCLUSAO

e Conclui-se por meio dessa revisdo que quimioterapia causa alteracdes no paladar,

porém, ainda ndo se tem estabelecido qual o principal tipo.
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CONCLUSAO

Diante do exposto, conclui-se que:
e A quimioterapia causa alterac6es no paladar,

¢ N&o hé consenso sobre qual o principal tipo de alteragéo;

¢ Nao ha consenso sobre em que momento esta alteracdo ocorre.
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