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Resumen

Objetivo. Describir el papel de la percepcion del gusto
como factor de riesgo para el desarrollo de obesidad en nifos.
Material y métodos. Se realizé una bisqueda inicial de
articulos cientificos publicados en PubMed entre el | de enero
de 2011 y el 20 de marzo de 2016 para el tema sobrepeso
y obesidad en nifios de entre 0 y 12 afios. Los algoritmos
utilizados fueron (Obesity OR Overweight) AND Taste perception,
Satiation, Satiety response, Appetite, Appetite regulation, Habitua-
tion, Taste receptors [MeSH] y PROP phenotype. En blsquedas
subsecuentes se incluyeron articulos previos y posteriores
a la fecha de la busqueda general (hasta mayo 2018). Re-
sultados. Las preferencias por los sabores inician desde la
gestacion, por lo que los nifios que son expuestos a sabores
dulces en etapas tempranas de la infancia aumentan su riesgo
de habituacion a éstos. Asimismo, las experiencias hedonicas
dadas por la ingestion de alimentos y bebidas dulces refuerzan
el consumo de estos alimentos, lo que propicia la seleccion
de productos o bebidas de sabor dulce en etapas posteriores.
Estas preferencias se han asociado con el desarrollo de obe-
sidad en los ninos. Las variantes genéticas relacionadas con la
percepcion del gusto también pueden contribuir a la seleccion
de cierto tipo de alimentos. Sin embargo, su relacion con una
mayor ingestion de energia, asi como con un mayor peso
corporal, ha sido poco explorada y ha mostrado resultados
inconsistentes. Conclusiones. Se requiere mas evidencia
para entender las interacciones ambientales y genéticas de la
percepcion del gusto, a fin de considerarlo un factor mas en
las intervenciones de politica publica.
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Abstract

Objective. To describe the role of taste perception in the
development of sweet taste habituation as well as its relation-
ship to the development of obesity in children. Materials
and methods. An initial search of scientific articles pub-
lished in PubMed between January Ist,201 | and March 20th,
2016 was performed in children between 0 and 12 years old.
The algorithms used were (Obesity OR Overweight) AND
(Taste perception, Satiation, Satiety response, Appetite, Ap-
petite regulation Habituation, Taste receptors [MeSH]) and
PROP phenotype. Subsequent searches included papers pub-
lished before and after date of initial search (until May 2018).
Results. Flavor preferences start as early as taste system
development during pregnancy.Therefore, children who are
exposed to sweet flavors in early childhood, increase their
risk of habituation to them. Likewise, the hedonic experiences
given by the ingestion of sweet foods and beverages, reinforce
the consumption of these foods, perpetuating their selection
in later stages. Preference for sweet taste has been associated
with the development of obesity in children. Functional gene-
tic variants related to taste perception can also contribute to
the selection of certain types of foods and there is enough
evidence that supports this idea. However its contribution to
a higher energy intake as well as a higher body weight has been
poorly explored with inconsistent results. Conclusions.
More evidence is required to understand the environmental
and genetic interactions of taste perception, so in turn, it
can be consider as a key factor for preventing child obesity.
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La obesidad infantil se ha incrementado de manera
alarmante en las tltimas décadas y se estima que,
en el mundo, 42 millones de nifios padecen esta condi-
cién.! Esta prevalencia representa un problema de salud
ptblica, ya que el exceso de peso durante la infancia es
un factor de riesgo para el desarrollo de obesidad en la
edad adulta y para el desarrollo a edades tempranas de
diabetes, hipertensi6n, hiperlipidemias, enfermedades
cardiovasculares, entre otras alteraciones metabdlicas.?
La obesidad es una enfermedad crénica de etiologia
multifactorial, en la que interacttian factores biolégicos,
sociales, ambientales y de estilos de vida.® La preferencia
y habituacién por alimentos y bebidas de sabor dulce
o de alta palatabilidad se ha asociado con el desarrollo
de obesidad en los nifios.

La percepcion del sabor es un mecanismo complejo
en el que la preferencia, influenciada por mecanismos
biolégicos y las experiencias hedénicas producidas
por el consumo de sabores dulces, puede resultar en la
habituaci6n a éstos. La habituacién al sabor dulce se de-
sarrolla a edades tempranas y juega un papel importante
en la seleccién de alimentos en afios posteriores. Genera
comportamientos que pueden resultar en patrones de
consumo poco saludables que, a su vez, pueden estar
asociados con el desarrollo de la obesidad y su persis-
tencia en la edad adulta.” Por ejemplo, en México, el
consumo de azucares afiadidos es muy elevado desde
la edad preescolar® y ha sido dificil reducir su consumo
mediante programas educativos dirigidos a nifios,’
posiblemente porque el habituarse al sabor dulce en
edades tempranas se convierte en un obstaculo para la
reduccién posterior de su consumo.

La infancia es una etapa critica en este sentido,
ya que adoptar patrones de consumo que incluyan
productos con sabor dulce puede resultar en un mayor
consumo de éstos, tanto en volumen como en frecuencia.

Lo anterior puede incrementar la densidad energética
de la dieta y, de esta forma, contribuir al desarrollo de
obesidad en los nifios.®!

En relacién con la preferencia influenciada por
mecanismos innatos, se han identificado variaciones ge-
néticas (polimorfismos) en los receptores que responden
al sabor dulce y otros sabores, los cuales participan en
la respuesta del sistema gustativo.! Se ha sugerido que
estas variaciones pueden influir en la eleccién de alimen-
tos con base en sus caracterfsticas de palatabilidad. En
algunos estudios, la mayor sensibilidad al sabor dulce se
ha asociado con un consumo elevado de energfa, lo que
puede llevar al desarrollo de obesidad; sin embargo, no
todos los resultados son consistentes.'*!® Esta revision
narrativa pretende describir el papel de la percepcién
del gusto en el desarrollo de preferencias, la habituaciéon
al sabor dulce, las variantes genéticas de la percepcién
del gusto y la relacién de estos factores con el desarrollo
de la obesidad del nifio.

Desarrollo de la percepcion del gusto
y senalizacion para compuestos dulces

El desarrollo del sistema gustativo inicia en las primeras
semanas de gestacion y, con excepcién de algunas estruc-
turas méds complejas, ya funciona hacia los inicios del
tercer trimestre del embarazo.'* El sistema del gusto estd
integrado por células, nervios y estructuras cerebrales
que, en conjunto, procesan las sefiales de la percepcién
del sabor; la presencia de receptores especificos en
papilas gustativas y lengua hacen posible dicha sefiali-
zacion (figura 1). Tradicionalmente, se ha considerado
la existencia de cinco gustos diferentes: dulce, salado,
dcido, amargo y umami o savory (sabroso).!

La sefializacién del sabor dulce ocurre a través de
una familia de receptores acoplados a proteina G, que
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funcionan como heterodimeros y se conocen como T1R1
y TIR3. En respuesta a un ligando de naturaleza dulce,
los receptores promueven la liberaciéon de Ca2+, lo que
asu vez promueve la salida de ATP. El ATP es necesario
para transmitir la informacién de las células sensoriales
alas fibras nerviosas aferentes.!® Ademds del ATP, otros
neurotransmisores como el GLP-1 pueden liberarse en
estas células y activar sus receptores especificos tanto en
células nerviosas como en otras células gustativas, con lo
cual modulan la respuesta al sabor dulce. Asimismo, se
ha descrito una via independiente a los receptores TIR
para el reconocimiento de monosacaridos en intestino
a través de GLUTs, SGLT1 y KATP." Actualmente, se
estan estudiando otras vias de reconocimiento al sabor
dulce TR1 independiente. Esta nueva via involucra la
expresion de alfa-glucosidasas en las células del gusto
que, de manera especifica ,descomponen los disacdridos
de la dieta en monosacdridos para que puedan servir
como sustratos a otras vias independientes a TR1.1®

Por otra parte, la ingestion de alimentos de alta
palatabilidad (incluidos los sabores dulces) aumenta
de manera dependiente los niveles de dopamina en el
ndcleo acumbens, una regién localizada en el cerebro,
involucrada en respuestas de reforzamiento. En huma-
nos, se ha observado que la liberacién de dopamina se
correlaciona con el valor hedénico de la estimulacién
por los alimentos, proceso que, se ha sugerido, es inde-
pendiente a la familiaridad o aprendizaje.'*!

Desde edades muy tempranas, los nifios muestran
una preferencia no aprendida por los sabores dulces y
salados.” Esto podria deberse a una implicacién evolu-
tiva, enla cual el consumo de alimentos altos en energia
fue crucial para el crecimiento. Sin embargo, en épocas
actuales, en las que existe una elevada disponibilidad de
alimentos con alta densidad energgtica, ricos en azticares
y grasas saturadas, el gusto preferencial por estos sabores
contribuye a un exceso en el consumo de energfa, lo que
podria favorecer al desarrollo de obesidad en el nifio.

Habituacion al sabor dulce

La ingestion o el rechazo de alimentos estdn ligados al
placer o desagrado asociados con estimulos gustativos.’
Como se mencioné en el apartado previo, existe una
gran cantidad de evidencia que indica que los nifios
presentan una elevada preferencia hacia los sabores
dulces, la cual va disminuyendo hacia la adolescencia y
la adultez.”?!"® Las experiencias sensoriales y el condi-
cionamiento o habituacién al sabor dulce desde etapas
tempranas juegan un papel crucial en la seleccién de
alimentos en afios posteriores.”

La exposicion a los sabores inicia desde la etapa
gestacional, ya que se ha demostrado la transferencia
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de olores y sabores tanto al liquido amniético como a
la leche materna, por lo que la dieta de la madre deter-
mina la exposicion temprana del infante hacia sabores
especificos.?

Diversos estudios han documentado la preferencia
del infante al consumo de bebidas azucaradas o solu-
ciones glucosadas sobre el consumo de agua natural
desde los primeros meses de vida. Los estudios de
Beauchamp y colaboradores,” realizados en la década
de los ochenta, muestran en infantes de seis meses de
edad que quienes fueron expuestos a la ingestion de
agua azucarada como parte de la dieta en el futuro
ingieren mayor volumen de una solucién glucosada
(pero no de agua) que aquellos que no consumieron
frecuentemente agua endulzada. En aquel estudio se
demostré también que la etnicidad es un factor impor-
tante en la habituacion al sabor dulce, ya que los nifios
afroamericanos ingirieron mayor volumen de solucién
azucarada (pero no de agua) en comparacién con los
niflos caucdsicos. Siguiendo la misma linea de estudio,
se evaluo la respuesta de preferencia a la solucién azu-
carada a los dos afios de edad en una submuestra de 63
nifios afroamericanos que formaron parte del estudio
anterior.?® Una vez mds se demostré que los nifios que
consumieron agua azucarada durante su infancia tam-
bién ingirieron mayor volumen de la solucién azucarada
con respecto de aquéllos que no fueron expuestos a su
consumo como parte de la dieta. Los autores observaron,
ademds, una correlacién positiva entre el consumo de la
solucién azucarada (0.6 mol) a los dos afios de edad y
el consumo de soluciones azucaradas 0.2 y 0.6 mol por
los mismos individuos a los seis meses de edad.

Estos estudios muestran que la preferencia al sa-
bor dulce puede resultar de la habituacién oral a ese
estimulo y que inclusive puede permanecer en etapas
posteriores durante la infancia. En este sentido, Pepino
y colaboradores,” en nifios de 6 a 10 afios de edad,
mostraron que la exposicién temprana (durante los
dos primeros afios) al agua azucarada se relaciona con
preferencias por mayores concentraciones de aztcar
posteriormente durante la infancia, lo que sugiere que
los nifios que reciben con regularidad agua azucarada
en la infancia temprana prefieren, en afios posteriores,
mayores concentraciones de endulzantes en compara-
cién con aquellos que tuvieron un bajo consumo de agua
endulzada en esa etapa.

Percepcion del gusto, habituacion al sabor
dulce y obesidad

Son pocos los estudios que evaldan el impacto biol6gi-

co 0 de habituacién hacia el sabor dulce y su asociacién
con la obesidad. Uno de los métodos para evaluar la
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motivacion para comer es el valor de reforzamiento de los
alimentos. Este se define como un estimulo que aumenta
la tasa de un comportamiento subsecuente, es decir,
la forma en que el sabor de un alimento incrementa la
motivacion a consumir alimentos del mismo sabor.?®
Epstein y colaboradores® realizaron un estudio en
nifios de entre 8 y 12 afios con riesgo de sobrepeso
(IMC entre el percentil 50 y 85) para evaluar cémo los
alimentos que varian en sabor pueden relacionarse
de manera diferencial al reforzamiento y cémo estas
medidas se relacionan con el consumo de energfa. Los
autores observaron un valor de reforzamiento mayor
para los alimentos dulces en comparacién con los sa-
lados y los umami, y fue el valor de reforzamiento el
predictor de la ingesta total de energfa. Otros estudios
han demostrado diferencias individuales en el reforza-
miento de alimentos dependiendo del peso corporal.
Por ejemplo, Temple y colaboradores® observaron que
los nifios con valores mayores de IMC respondieron
favorablemente hacia los alimentos de tipo umami a me-
dida que los programas de reforzamiento progresaban.
Igualmente, se observé una correlacién positiva entre
el valor de reforzamiento y la ingestién de energfa.
Ambos estudios muestran que la eleccién obtenida
por reforzamiento de los sabores dulces y umami se
relaciona con una mayor ingesta de energfa, y el estudio
de Temple y colaboradores también expone que puede
ser influenciada por el peso corporal.

Por otra parte, algunos estudios en poblacién adulta
sana han evaluado el proceso cerebral de la parte hed6-
nica y fisioldgica del sabor.** Utilizando técnicas como
la resonancia magnética o las mediciones encefalografi-
cas, los resultados sugieren que, después de la activacién
de los receptores de sabor, las sefiales de respuesta se
integran en un circuito neuronal que incluye tanto neu-
ronas somatosensoriales como neuronas responsivas al
sabor en la corteza gustativa primaria (insula).’! Estos
estudios muestran una mayor activaciéon neuronal
conforme incrementa la concentracién de sucrosa en
las soluciones valoradas, asi como su correlacién con
el valor hedénico otorgado por los participantes.%

Existe poca evidencia con respecto a la respuesta
neural en poblacién infantil o en poblacién con obesi-
dad; sin embargo, Boutelle y colaboradores® realizaron
un estudio que comparé la respuesta neural al azticar y
al agua en nifios entre 8 y 12 afios de edad con normo-
peso y obesidad, una vez cubierta la sefial de saciedad.
Los nifios con obesidad presentaron una respuesta po-
sitiva mayor a la sucrosa en comparacioén con los nifios
con peso normal en dreas especificas del cerebro como
la amigdala y la insula, aunque no en el stratium. Los
autores observaron también una mayor respuesta neural
al agua en los nifios con obesidad; sin embargo, ésta no
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fue tan elevada como la observada para la sucrosa. Se
sugiere que esta estimulacion podria darse debido a la
respuesta de neuronas somatosensoriales en presencia
de liquido enla boca, la expectativa de una recompensa
o el intento de percibir el sabor.*>* A pesar de que el
estudio tuvo un pequefio tamafio de muestra (n=23),
los resultados sugieren que la obesidad presenta un
estado hiperresponsivo al azucar, lo que, aunado a
otros factores, podria contribuir a la sobrealimentacién
que conlleva a la obesidad. Al ser un drea todavia poco
explorada, se requieren mayores estudios para poder
esclarecer si existen diferencias de respuesta neural al
sabor dulce en nifios con obesidad.

Variacion genética en la percepcion
del gusto y su relacion con obesidad

Los polimorfismos asociados con genes involucrados
en la respuesta del sistema gustativo pueden explicar,
en parte, la variabilidad en la eleccién de alimentos con
ciertas caracterfsticas de palatabilidad. Existe una diver-
sidad de variaciones genéticas dependiendo del receptor
involucrado en la respuesta al sabor, dentro de los que se
encuentran principalmente los genes de receptores del
sabor dulce o umami (TASIR2/TASIR3)" y el receptor
de respuesta a sabores amargos (TAS2R38).12

Con respecto al receptor de sabor dulce TASIR2, Ia
presencia del polimorfismo rs35874116 (Ile191Val) pre-
senta resultados controversiales ya que se ha asociado
tanto con un menor® como con un mayor consumo total
de hidratos de carbono.* En el estudio de Eny y cola-
boradores,® se consideraron dos tipos de poblaciones,
1 037 adultos entre 20 y 29 afios y adultos diabéticos. Los
portadores del alelo homozigoto Val/Val (25%) presen-
taban etnicidad caucdsica y asidtica. La disminucién en
el consumo de hidratos de carbono totales (en ambos,
adultos jévenes y diabéticos) se observé tinicamente en
la poblacién con sobrepeso u obesidad y fue medido a
través de un cuestionario de frecuencia de consumo de
un mes. En cambio, de los adultos mestizos del oeste
de México evaluados en el estudio de Ramos y colabo-
radores, sélo 5.7% presenté el alelo homozigoto Val/
Val (n=441).3° Los autores no encontraron diferencias
del consumo de hidratos de carbono asociadas con el
IMC al utilizar un registro de consumo de tres dias.
Sin embargo y de manera interesante, observaron un
incremento de 30% de triglicéridos en suero, asociado
con la presencia del polimorfismo, lo que sugiere un
mayor riesgo de hipertrigliceridemia en la poblacién
portadora del alelo homozigoto Val/Val.

Las discrepancias entre ambos estudios podrian
explicarse por el tipo de poblacién asi como por el disefio
de cada estudio, por lo que se necesita mayor eviden-
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cia para demostrar una relacién entre el polimorfismo
del TASIR2 con la presencia de obesidad, a través de
cambios en el consumo de productos asociados con la
respuesta de este receptor.

Por su parte, aunque los polimorfismos asociados
con el gen TAS1R3 (rs307355 y rs35744813) se han vincu-
lado con una menor percepcién a soluciones de sucrosa,
éstos resultados no han sido replicados.”” Si bien se han
observado asociaciones entre la preferencia y consumo
de azticares derivados de la variabilidad genética a los
receptores al sabor dulce, es importante considerar que
los pocos estudios existentes se han realizado en pobla-
cién adulta, por lo que su implicacién en la obesidad
infantil debe ser examinada en estudios especificos de
esta poblacién.

A diferencia de los receptores al sabor dulce, la
variacién en la habilidad de respuesta a compuestos
amargos tipo “Tiourea” ha sido una de las més estudia-
das. El gen TAS2R38 codifica para uno de 30 receptores
de respuesta a sabor amargo y es uno de los principales
responsables de esta variabilidad, para la cual se han
descrito tres polimorfismos principales (rs713598,
151726866 y rs10246939).11%8%

La feniltiocarbamida (PTC, por sus siglas en inglés)
y el 6-n-propiltiouracilo (PROF, por sus siglas en inglés)
son compuestos que contienen un grupo funcional a
tiourea (N-C=S). Hace mds de 70 afios, se describié
la variabilidad en la capacidad de las personas para
percibir estos compuestos amargos, que actualmente
se conoce como el fenotipo PROP. Los individuos
PROP “catadores” requieren menor concentracién para
distinguir el sabor, por lo tanto presentan una mayor
sensibilidad. Los individuos PROP “no catadores” s6lo
detectan los compuestos PROP a altas concentraciones
o incluso no los detectan por lo que presentan menor
sensibilidad a estos compuestos.

Una gran variedad de estudios también se han
asociado con el fenotipo “no catador” con una menor
sensibilidad a otros sabores como el dulce y el umami, ast
como a irritantes y textura de los lipidos.!>¥4 Debido
a esto, se ha sugerido que el fenotipo “no catador” estd
expuesto a una mayor ingesta de energfa y, por lo tanto,
a desarrollar obesidad.

Una revision sistemdtica de Keller y colaboradores®
muestra los articulos publicados hasta 2015 relaciona-
dos con el fenotipo PROP, la preferencia de alimentos,
ingesta total de energfa y peso corporal. En cuanto a la
preferencia de alimentos, siete son estudios en nifios y,
de éstos, s6lo tres evaluaron preferencias hacia alimentos
umami o dulces. En uno de los estudios se observé que
nifios de ambos sexos entre 4 y 5 afios con fenotipo “no
catador” prefirieron alimentos umami, como el queso
americano, en comparacién con los nifios con fenotipo
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“catador”, mientras que s6lo las nifias “no catadoras”
prefirieron la leche entera con respecto a sus contrapartes
“catadoras”. Sin embargo, los nifios (sexo masculino) con
fenotipo “no catador” también prefirieron el consumo de
brécoli crudo. En otro estudio, nifios de entre 5 y 10 afios
de ambos sexos con alelos sensibles a PROP “catadores”
prefirieron mayores concentraciones de azticar y cereales
azucarados en comparacién con los nifios con sélo un
alelo sensible o ambos alelos insensibles.

Con respecto a la relacién entre el fenotipo PROP
y laingestién de alimentos o energfa, la literatura mé-
dica muestra 13 articulos que incluyen a nifios como
su poblacién de estudio. De éstos, dos estudiaron la
ingestién de vitaminas o de un producto especifico. El
50% de los articulos restantes no muestran diferencias
en la ingestién de alimentos o de energia dependiente
del fenotipo PROP. Del otro 50% se desprende que los
nifios con fenotipo “catador” consumen menos azu-
cares y mds vegetales, aunque en uno de los estudios
se reportd que consumen mads proteina y mds grasa.
En un estudio mds reciente realizado por Joseph PV y
colaboradores,*! se muestra que algunas variantes de
TAS2R38 se asociaron con el umbral de deteccién a
sucrosa. Los nifios con 1 0 2 alelos sensibles presentaron
un menor umbral de deteccion (F(2 165)=4.55, p=0.01;
rs1726866), es decir, una mayor sensibilidad al aztdcar
(“catadores”). El genotipo no se asocié con una mayor
cantidad de ingesta total de energfa pero si con mayor
cantidad de azticar afiadida/kcal.#!

Finalmente, con respecto a la relacién entre el feno-
tipo PROP y el IMC, Keller y colaboradores® reportan
13 articulos que incluyen poblacién de 4 a 13 afios de
edad. De estos estudios, siete no encuentran ningtin
tipo de asociacion entre el fenotipo PROP y el IMC.
Sélo un estudio reporta que el fenotipo PROP “catador”
se asocia con un menor IMC. El resto muestra que el
fenotipo “no catador” se asocia con mayor IMC; sin
embargo, los datos varfan dependiendo del género, del
estado socioeconémico y la etnicidad de la poblacién.
En el estudio de Joseph y colaboradores no se observé
una asociacion entre el umbral de aztcar y el IMC; sin
embargo, a mayor adiposidad menor umbral (mayor
sensibilidad) hacia la sucrosa.*!

La evidencia sugiere que el presentar el fenotipo
“catador” influye en la eleccién de alimentos menos
dulces, lo que implicarfa un efecto protector ante la obe-
sidad. Sin embargo, se requieren mds estudios debido
a la inconsistencia en los resultados asociados con peso
corporal. Dichas inconsistencias pueden deberse a las
metodologfas utilizadas, ademads de otras variables que
puedan estar confundiendo los resultados (sexo, etni-
cidad, nivel socioeconémico, entre otros). La evidencia
mads reciente muestra la complejidad de las interacciones
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entre los polimorfismos, la sensibilidad en la percepcién
del gusto, la eleccién de alimentos y, por lo tanto, las
diferencias en su posible asociacion con el desarrollo
de obesidad.

Conclusiones

Durante los dltimos afios, tanto la percepcion del
gusto como los factores genéticos y ambientales que la
determinan han adquirido una gran importancia para
comprender su papel en el desarrollo de obesidad y la
evidencia se concentra cada vez mds en poblaciones vul-
nerables como los nifios. En esta poblacién, el valor de
reforzamiento de los alimentos dulces se ha asociado con
una mayor ingesta de energfa; sin embargo, existe poca
evidencia sobre el rol del peso corporal y su asociacion
con la preferencia por los alimentos dulces. Ademads,
las experiencias hedénicas asociadas con el consumo
de sabores dulces refuerzan también la ingestién de
estos alimentos. Por otra parte, estudios de la respuesta
neural a los sabores dulces muestran que, en condiciones
de obesidad, se presenta un estado hiperresponsivo al
aztcar, lo que podria contribuir a la sobrealimentacién
y, con ello, a perpetuar la obesidad. De igual forma, los
mecanismos genéticos que condicionan la preferencia
por sabores dulces, juegan un papel importante en la
eleccién y consumo de alimentos en la infancia, que se
mantienen en el transcurso de la vida. Sin embargo, atin
existen inconsistencias en la evidencia del papel de los
fenotipos en la eleccién de alimentos y su relacién con
el peso corporal en nifios.

Se requiere mds evidencia sobre la contribucién de
la dieta gestacional de la madre y la relacién del fenotipo
PROP en las preferencias por el sabor dulce en los nifios,
asf como sobre el rol del peso corporal en relacién con
estas preferencias. También se necesita mds evidencia
sobre la relacién de otros polimorfismos asociados con el
gusto, ingesta dietética y obesidad en poblacién infantil.
Estos conocimientos podrdn ayudar a entender mejor
el complejo sistema de percepcioén del gusto y, con ello,
a considerarlo un factor mds en las intervenciones que
puedan traducirse en politica ptblica.
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