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RESUMO: A pandemia gerada pelo vírus 
SARS-CoV-2 demonstrou um amplo es-
pectro de condições clínicas que vão além 
do sistema respiratório, envolvendo sequelas 
no sistema auditivo e vestibular, as quais são 
frequentemente subestimadas. Entretanto, 
o conhecimento sobre sua prevalência, me-
canismos fisiopatológicos e fatores de risco 
dessas sequelas ainda são fragmentados. O 
presente estudo trata-se de uma revisão in-
tegrativa da literatura que buscou reunir os 
conhecimentos atuais sobre o impacto da 
infecção no sistema auditivo e vestibular de 
pacientes pós-COVID-19, enfatizando os 
principais achados, as lacunas existentes e 
a urgência de futuros estudos. Dessa forma, 
foram utilizadas as bases de dados Portal 
Regional da Biblioteca Virtual em Saúde 
(BVS) e Sciencedirect, com os descritores 
“COVID-19”, “otological” e “sequelae”. 
Incluídos artigos entre janeiro/2020 a ju-
lho/2025. Após análise de 50 artigos, per-
maneceram 14 artigos que apontam uma 
alta prevalência de sintomas otológicos, 
como perda auditiva, zumbido e tontura. 
Tais estudos indicam que o sexo femininio 
e condições pré existentes são considerados 
fatores de riscos. Desse modo, sua fisiopato-
logia é multifatorial, envolvendo desde me-
canismos de dano direto, como a neuropa-
tia viral, até processos autoimunes e eventos 
isquêmicos. Nesse contexto, destaca-se a 
importância de uma avaliação audiológica 
objetiva para reconhecer danos subclínicos, 
sugere-se a vacinação como um efeito pro-
tetor contra essas sequelas. Portanto, diante 
da ausência de pesquisas longitudinais e do 
caráter recente da investigação científica, 
torna-se evidente que as sequelas otológi-
cas emergem como um fator clínico asso-
ciado à COVID-19. Em contraste a ideia 
central de manifestações transitórias, a per-
sistência de sintomas e a ausência de dados 

epidemiológicos apontam para um cenário 
preocupante, indicando a necessidade de 
diagnóstico precoce e manejo clínico mais 
eficaz, com a intenção de reduzir o impacto 
a longo prazo na qualidade de vida desses 
pacientes.
PALAVRAS CHAVES: COVID-19; Oto-
lógicas; Sequelas.

INTRODUÇÃO

O vírus SARS-CoV-2 deu origem à 
pandemia de COVID-19, caracterizando-
-se como um dos maiores desafios de saúde 
pública global. Embora essa infecção seja 
principalmente definida por manifesta-
ções respiratórias, evidências indicam um 
crescente espectro de condições clínicas, 
que afetam múltiplos órgãos e sistemas, 
incluindo o nervoso e o sensorial. Desse 
modo, observa-se que as investigações sobre 
disfunções auditivas e vestibulares ainda são 
menos frequentes quando comparadas às 
relacionadas ao olfato e ao paladar (ALDÈ 
et al., 2023; MIELLE et al., 2024).

Em relação às manifestações clínicas 
pós-COVID, as sequelas otológicas com-
prometem o ouvido e suas funções. Desse 
modo, relatos de casos e estudos clínicos 
evidenciam que pacientes recuperados dessa 
infecção podem apresentar sintomas como 
perda auditiva neurossensorial, tontura e 
zumbido. Estima-se que até 52,4% dos in-
divíduos adultos podem desenvolver esses 
quadros, enquanto outros apontam danos 
no sistema cócleo-vestibular em pacientes 
pediátricos mesmo com infecções leves. 
Além disso, clínicas raras e graves também 
foram associadas a casos pós-COVID-19, 
como trombose arterial e infecções fúngi-
cas, reforçando o caráter sistêmico da infec-
ção (DE COS et al., 2025; WANG et al., 
2024; DEMIR et al., 2023).
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Apesar do crescente avanço das evi-
dências, o entendimento sobre a prevalên-
cia, fatores de riscos e mecanismos fisiopato-
lógicos relacionados às sequelas otológicas, 
ainda permanece limitado e fragmentado. 
Nesse sentido, a literatura carece de dados 
que expliquem a predisposição de determi-
nados grupos, como mulheres e indivíduos 
com história de tontura ou neurite vestibu-
lar, relacionada a sintomas auditivos. O ca-
ráter multifatorial dessas manifestações, que 
podem ter origem inflamatória, neurológica 
ou estar relacionadas à síndrome de CO-
VID longa, exige uma necessidade de aná-
lise crítica e detalhada dos dados existentes. 
(RESULI et al., 2021; FANCELLO et al., 
2021; ASLA et al., 2021).

Diante da necessidade de entender 
a prática clínica e futuras pesquisas, é fun-
damental consolidar o conhecimento frag-
mentado na literatura. Os estudos demons-
tram que as alterações áudio-otológicas são 
características consistentes da COVID lon-
ga, mas enfatizam a falta de uma abordagem 
sistemática para triagem e tratamento. Além 
disso, a ausência de queixas autorrelatadas 
não pode excluir o comprometimento, re-
forçando a necessidade de uma triagem 
audiológica em todos os indivíduos pós-
-COVID-19, independentemente da mani-
festação de sintomas (SKARE et al., 2024; 
MIELLE et al., 2024).

O presente estudo tem como objetivo 
reunir os principais conhecimentos atuais 
sobre as sequelas em pacientes pós-CO-
VID-19. Ao sintetizar e analisar as infor-
mações, buscou-se não apenas apontar os 
principais sintomas e mecanismos fisiopato-
lógicos, mas também enfatizar lacunas exis-
tentes e a necessidade de novas pesquisas. 
Nesse contexto, a revisão pretende oferecer 
uma base consistente para a comunidade 
científica e auxiliar os profissionais no de-
senvolvimento de estratégias mais eficazes 

na prevenção, diagnóstico e manejo dos 
pacientes.

METODOLOGIA

A abordagem metodológica do presen-
te trabalho se propõe a um compilado de 
pesquisa bibliográfica por meio de uma revi-
são integrativa da literatura. Para tal, foram 
utilizados as bases de dados Portal Regional 
da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) do 
Ministério da Saúde (MS) e Sciencedirect.

As palavras-chave utilizadas foram se-
lecionadas para refletir o tema de interesse, 
Dessa forma a busca pelos artigos foi rea-
lizada por meio dos seguintes descritores: 
“COVID-19”, “otological”, “sequelae”, uti-
lizando o operador booleano “AND” para 
unir os termos. Os descritores usados foram 
apenas em inglês.

Nas duas plataformas de busca utili-
zadas (Sciencedirect e BVS), foram incluí-
dos todos os artigos originais, com recorte 
temporal de publicação de Janeiro/2020 
a Julho/2025. Os critérios de exclusão fo-
ram artigos escritos em outro idioma que 
não portugues ou inglês, artigos com fuga 
ao tema central desta revisão de literatura, 
artigos duplicados nas bases de dados sele-
cionadas e narrativas.

RESULTADOS

A busca resultou em um total de 50 
trabalhos sobre impacto da COVID-19 no 
sistema auditivo e vestibular em pacientes 
no período pós-infecção. Após a aplicação 
dos critérios de inclusão e exclusão foram 
selecionados 14 artigos, sendo 7 da base de 
dados Portal Regional da Biblioteca Virtu-
al em Saúde (BVS) do Ministério da Saúde 
(MS) e 7 do Sciencedirect, conforme mostra 
a figura 1.
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Figura 1: Fluxograma de identificação e seleção dos artigos selecionados nas bases de dados BVS e 
Sciencedirect.

Fonte: Autores (2025).

Autor Ano Principal conclusão

den Dun-
nen et al. 2025 Relato de caso que associa tontura persistente pós-COVID-19 à Tuba Auditiva Pa-

tente (TAP), uma condição rara que deve ser considerada no diagnóstico diferencial.

de Cos et al. 2025
Pacientes com histórico de condições otológicas (neurite vesti-
bular, tontura) têm um risco significativamente maior de exacer-
bação dos sintomas após a infecção por COVID-19.

Wang et al. 2024
Sintomas otológicos são uma sequela comum da COVID-19, com 
o sexo feminino, idade avançada e maior duração dos sintomas ini-
ciais sendo fatores de risco para zumbido, tontura e perda auditiva.

Hosoya, 
Makoto et al. 2022

Relato de caso de uma trombose arterial no canal auditivo exter-
no, uma complicação rara que reforça o caráter pró-trombótico do ví-
rus, capaz de afetar a microvasculatura do osso temporal.

Bajpai et al. 2023
Relato de caso de mucormicose intratemporal em paciente não dia-
bético, sugerindo que a imunossupressão temporária pelo tratamen-
to da COVID-19 pode favorecer infecções oportunistas.

Fancello 
et al. 2021

Revisão sistemática que identifica manifestações audiovestibulares 
(PANS, vertigem e zumbido) e sugere que os mecanismos podem ser tan-
to dano viral direto quanto processos inflamatórios ou isquêmicos.



DOI https://doi.org/10.22533/at.ed.8208152516099

A
RT

IG
O

 9
IM

PA
CT

O
 A

O
 S

IS
TE

M
A

 A
U

D
IT

IV
O

 E
 V

ES
TI

BU
LA

R 
EM

 P
A

CI
EN

TE
S 

PÓ
S-

CO
VI

D
-1

9:
 U

M
A

 R
EV

IS
Ã

O
 D

E 
LI

TE
RA

TU
RA

5

Mielle et al. 2024
A ausência de queixas subjetivas não exclui danos. Mais de 20% 
dos pacientes apresentavam perda auditiva em exames de audio-
metria, reforçando a necessidade de triagem audiológica.

Aslan et al. 2021
Estudo que não encontrou um aumento na incidência de perda auditiva neu-
rossensorial súbita e paralisia de Bell durante a pandemia, contrariando relatos 
de caso e indicando a necessidade de dados epidemiológicos mais robustos.

Aldè et al. 2023
A vacinação contra a COVID-19 é segura em relação ao sistema au-
diovestibular pediátrico, enquanto a infecção pelo vírus pode cau-
sar sintomas mais persistentes e com maior prevalência.

Noij et al. 2024
O estudo associa a Tontura Postural-Perceptual Persistente (TPPP) 
à COVID longa em adolescentes e aponta que a condição respon-
de bem a tratamentos convencionais, como a fisioterapia vestibular.

Demir et al. 2023
Evidências de que a infecção pode causar danos subclínicos no sis-
tema cócleo-vestibular de crianças, mesmo em casos leves, indi-
cando a necessidade de acompanhamento de longo prazo.

Skare et al. 2024
A revisão sugere que as alterações audio-otológicas em diversas con-
dições (incluindo a COVID longe) podem ser causadas por au-
toimunidade, danos diretos/indiretos e estresse oxidativo

Pershad et al. 2024
A revisão sistemática mostra que a desigualdade no tratamen-
to de otite média persistem, destacando a necessidade de ações 
contínuas para promover a equidade em saúde.

Fonte: Autores (2025).

Na tabela 1 podemos ver as principais 
considerações dos 14 estudos selecionados e, 
na sequência, serão apresentadas as princi-
pais considerações observadas nas buscas

Um aspecto central nas pesquisas refe-
re-se à prevalência de desfechos otológicos 
após a infecção por COVID-19. Por exem-
plo, Wang et al. (2024) identificaram que 
cerca de 52,4% dos participantes apresenta-
ram alguma condição auditiva após o conta-
to com o vírus. De forma semelhante, entre 
crianças, Aldè et al. (2023) observaram que 
a prevalência desses sintomas é significativa-
mente maior em pacientes infectados pelo 
SARS-CoV-2 em comparação à população 
pediátrica vacinada, evidenciando diferen-
ças nos quadros clínicos decorrentes da do-
ença e na resposta imunológica à vacinação.

As sequelas otológicas apresentam um 
espectro abrangente, que varia desde disfun-
ções neurossensoriais até condições crônicas. 

Fancello et al. (2021) detalham a ocorrência 
de vertigem, perda auditiva neurossensorial 
e zumbido, sendo a perda auditiva a mani-
festação mais frequente. Além disso, a ton-
tura postural perceptual persistente (TPPP) 
tem sido observada em adolescentes com 
COVID longa, apresentando boa resposta a 
tratamentos convencionais, como fisiotera-
pia vestibular e terapia cognitivo-comporta-
mental (Noij et al., 2024).

A predisposição individual também é 
um fator relevante. De Cos et al. (2025) re-
latam que pacientes com histórico de mani-
festações otológicas, como neurite vestibular 
ou tontura, apresentam risco significativa-
mente maior de exacerbação dos sintomas 
— 58,8% em comparação a 19,5% entre 
indivíduos sem antecedentes. Adicional-
mente, Wang et al. (2024) evidenciaram 
que fatores demográficos, como maior du-
ração dos sintomas iniciais da COVID-19 e 
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o sexo feminino, estão relacionados a maior 
risco de sequelas audiovestibulares, sendo 
que mulheres apresentaram 1,8 vezes mais 
chances de desenvolver zumbido e 2,87 ve-
zes mais chances de apresentar tontura.

Quanto aos possíveis mecanismos fi-
siopatológicos, Resuli et al. (2021) sugerem 
que o SARS-CoV-2 pode favorecer o desen-
volvimento de neuropatia do nervo estape-
diano, explicando a hiperacusia relatada por 
alguns pacientes. De forma complementar, 
Skare et al. (2024) reforçam que disfunções 
otológicas podem estar associadas a proces-
sos inflamatórios, imunológicos ou isquê-
micos desencadeados pela infecção. Nesse 
contexto, Fancello et al. (2021) destacam 
que tanto o dano viral direto quanto a res-
posta imunológica indireta podem contri-
buir para alterações auditivas e vestibulares, 
principalmente devido a danos vasculares 
e formação de microtrombos que compro-
metem o fluxo sanguíneo para as delicadas 
estruturas do labirinto.

Complicações raras, porém graves, 
também foram relatadas, evidenciando o 
impacto sistêmico da infecção pelo SARS-
-CoV-2. Hosoya et al. (2022) descreveram 
um episódio de trombose arterial no canal 
auditivo externo, confirmando o caráter 
trombótico do vírus. De maneira semelhan-
te, Bajpai et al. (2023) registraram um caso 
de mucormicose intratemporal em paciente 
não diabético, sugerindo que a imunossu-
pressão induzida pelo tratamento da CO-
VID-19 pode favorecer infecções oportu-
nistas, mesmo na ausência de comorbidades 
clássicas.

A avaliação audiológica e vestibular 
objetiva mostrou-se crucial, uma vez que a 
ausência de queixas subjetivas não exclui a 
presença de danos. Mielle et al. (2024) ob-
servaram que mais de 20% dos pacientes 

apresentavam perda auditiva em exames de 
audiometria tonal e vocal, mesmo sem rela-
tar sintomas. De forma alinhada, Demir et 
al. (2023) demonstraram a presença de da-
nos subclínicos no sistema cócleo-vestibular 
mesmo após casos leves da doença, reforçan-
do a necessidade de testes objetivos.

Por fim, apesar dos avanços, persistem 
lacunas significativas na literatura. Aldè et 
al. (2023) concluíram que a imunização 
contra a COVID-19 é segura para o sistema 
audiovestibular infantil e atua como fator 
de proteção, enquanto a infecção pelo ví-
rus pode gerar manifestações persistentes. 
No entanto, Aslan et al. (2021) não regis-
traram aumento da ocorrência de perda 
auditiva neurossensorial súbita ou paralisia 
de Bell durante a pandemia. Dessa forma, a 
ausência de estudos abrangentes, com coor-
tes maiores e acompanhamento longitudi-
nal, limita a compreensão dos mecanismos 
fisiopatológicos e dificulta a elaboração de 
protocolos clínicos padronizados para diag-
nóstico e manejo.

DISCUSSÃO

A análise dos estudos indica evidências 
de que as sequelas otológicas são condições 
clínicas importantes e frequentemente su-
bestimadas da infecção por COVID-19. As 
informações reunidas a partir da literatura, 
incluindo análises sistemáticas, pesquisas de 
coorte e relatos clínicos, indicam que o SAR-
S-CoV-2 pode causar danos significativos ao 
sistema auditivo e vestibular, com uma alta 
prevalência de sintomas como perda audi-
tiva, zumbido e tontura. Tal discussão tem 
como objetivo reunir e interpretar achados, 
comparando-os com um conhecimento já 
consolidado, reconhecendo as principais la-
cunas na literatura e reforçando a urgência 
de futuras investigações que visem otimizar 
o manejo clínico desses quadro .
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Uma verificação recorrente nas pes-
quisas é a suscetibilidade individual para 
o desenvolvimento de sequelas otológicas, 
configurando-se como um fator crucial que 
a literatura tem buscado esclarecer. A inves-
tigação conduzida por De Cos et al. (2025) 
analisou 1.499 pacientes, destacando-se que 
indivíduos que apresentaram antecedentes 
de condições otológicas, como neurite ves-
tibular, vertigem ou enxaqueca vestibular, 
denotam uma predisposição significativa-
mente maior à intensificação dos sintomas 
após a infecção por COVID-19. Assim, a 
análise estatística demonstra que pacientes 
com histórico de neurite vestibular apresen-
tam probabilidade de 58,8% de agravamen-
to dos sintomas, enquanto entre indivíduos 
sem antecedentes esse índice corresponde a 
19,5%. Esses achados sugerem que a CO-
VID-19 pode atuar como fator estressor 
em sistemas otoneurológicos previamente 
comprometidos.

De maneira complementar, a inves-
tigação feita por Wang et al. (2024) apro-
funda a compreensão dos fatores de risco 
ao utilizar uma coorte de 468 participantes, 
integrando variáveis demográficas e clínicas 
para definir os principais determinantes do 
desenvolvimento de sequelas otológicas. Por 
meio de análises de regressão logística, foi 
identificado que o sexo feminino apresenta 
um fator de risco independente, apresentan-
do 1,8 vezes mais chances de desenvolver 
zumbido e 2,87 vezes mais probabilidade de 
relatar episódios de vertigem em compara-
ção aos homens. Além disso, destaca-se que 
a duração dos sintomas iniciais da infecção 
por COVID-19 também é um fator de ris-
co significativo para perda auditiva, com um 
aumento de 5,5% no risco a cada dia adicio-
nal de sintomatologia persistente. Com isso, 
evidencia-se uma propensão de mulheres a 

desenvolverem tontura e zumbido, forta-
lecendo a necessidade de futuras pesquisas 
voltadas à compreensão dos mecanismos 
biológicos que sustentam essas diferenças de 
gênero, como possíveis variações na resposta 
imunológica ou hormonal.

A compreensão dos mecanismos fi-
siopatológicos subjacentes ainda represen-
ta uma área de incerteza nos estudos, e as 
pesquisas analisadas apresentam ideias que 
se complementam. Diante disso, a teoria 
de uma neuropatia viral direta envolvendo 
o nervo estapédio e o nervo facial, propos-
ta por Resuli et al. (2021), explica a hiper-
sensibilidade a sons intensos (hiperacusia), 
sintoma relatado por alguns pacientes. Por 
outro lado, a revisão de Skare et al. fortale-
ce a tese de que as manifestações otológicas 
podem ser resultado de um processo secun-
dário, influenciando uma produção de au-
toanticorpos ou uma resposta inflamatória 
sistêmica, e consequentemente gerar danos 
vasculares e formação de microtrombos em 
estruturas do ouvido interno. Essa sobrepo-
sição de mecanismos, que vai desde o dano 
viral direto até respostas imunomediadas, é 
de grande relevância e requer investigação 
mais aprofundada.

Diante do caráter subclínico das seque-
las, a realização de avaliações audiológicas e 
vestibulares objetivas mostra-se essencial. 
O estudo de Pinto Mielle et al. (2024) evi-
dencia que a ausência de queixas subjetivas 
não elimina a possibilidade de comprome-
timento, ao demonstrar que mais de 20% 
dos pacientes apresentavam perda auditiva 
detectada em exames de audiometria tonal 
e vocal, mesmo sem relatar sintomas. Sendo 
assim, os autores demonstraram que a de-
pendência de dados subjetivos pode levar a 
um subdiagnóstico e um atraso no manejo 
clínico. Em contraste, o estudo de Demir et 
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al. (2023) concentrou-se na execução prática 
de métodos objetivos no público pediátrico, 
apontando para a presença de danos subclí-
nicos no sistema cócleo-vestibular, mesmo 
após quadros leves da infecção, reforçando 
a importância de uma triagem abrangente e 
preventiva em todas as faixas etárias.

Apesar do crescente número de evidên-
cias sobre as sequelas auditivas e vestibulares 
em pacientes pós-COVID-19, a literatura 
ainda se mostra fragmentada e apresenta 
diversos desafios. A pesquisa de Aldé et al. 
(2023) relata que a vacinação contra a CO-
VID-19 é segura para o sistema audio-ves-
tibular, pois reforça o papel da imunização 
na prevenção de possíveis impactos futuros. 
Entretanto, Aslan et al. (2021) propõe um 
contraponto ao não observar aumento na 
incidência de PANS (Síndrome Neuropsi-
quiátrica Pediátrica de Início Agudo) e para-
lisia de Bell durante o período pandêmico. 
Tal divergência destaca uma necessidade de 
aprofundamento por meio de estudos longi-
tudinais, multicêntricos e com coortes mais 
amplas, com a intenção de alcançar um con-
senso sobre os mecanismos e a prevalência 
das sequelas, permitindo a formulação de 
protocolos clínicos mais assertivos e eficazes.

Nesse contexto, as sequelas otológicas 
decorrentes da COVID-19 emergem como 
uma preocupação clínica de destaque, em 
razão de suas possíveis repercussões funcio-
nais. Para melhor compreender e manejar 
esses casos, é necessário investir em estudos 
futuros que preencham as lacunas atuais, 
utilizando abordagens longitudinais, mul-
ticêntricas e coortes maiores, com foco nos 
mecanismos fisiopatológicos e nos impactos 
prolongados dessas sequelas. Nesse contex-
to, a dependência exclusiva de dados subje-
tivos contribui para subdiagnóstico e atraso 
no tratamento clínico, fortalecendo a im-

portância do sinergismo das ferramentas ob-
jetivas de triagem audiológica e vestibular. 
A colaboração entre otorrinolaringologistas, 
neurologistas e pesquisadores é essencial 
para consolidar o conhecimento e desenvol-
ver diretrizes clínicas eficazes, garantindo a 
melhor qualidade de vida possível para esses 
pacientes.

CONCLUSÃO

A análise dos resultados e da discussão 
indica que as sequelas otológicas configu-
ram-se como condições clínicas relevantes 
na infecção pela COVID-19. Estudos de-
monstram que o SARS-CoV-2 pode causar 
lesões tanto no sistema auditivo quanto no 
sistema vestibular, evidenciando aumento 
da frequência de sintomas como tontura e 
zumbido. Esses dados reforçam a importân-
cia de considerar tais complicações no diag-
nóstico diferencial de indivíduos pós-CO-
VID-19, contribuindo para a identificação 
precoce e o manejo clínico mais adequado.

Sendo assim, é de suma importância 
reconhecer os obstáculos e as lacunas pre-
sentes, como a ausência de pesquisa do tipo 
coorte em larga escala e uma divergência de 
alguns dados epidemiológicos. Tais aspectos 
evidenciam que é fundamental uma estraté-
gia mais sistematizada para a coleta de dados 
e o estabelecimento de diretrizes clínicas e 
padronizadas. Diante disso, o subdiagnósti-
co de condições clínicas mostra a relevância 
de políticas que estimulem a triagem audio-
lógica e vestibular de maneira proativa, ga-
rantindo que os benefícios de um diagnósti-
co precoce sejam maximizados e que danos 
a longo prazo sejam minimizados

Destaca-se a importância do investi-
mento em novas evidências voltadas para 
avaliar o impacto a longo prazo das sequelas 
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otológicas, bem como para elucidar de for-
ma mais precisa os mecanismos fisiopatoló-
gicos envolvidos. A realização de pesquisas 
longitudinais e moleculares pode fornecer 
dados adicionais sobre a persistência dos sin-
tomas e a resposta imunológica dos indiví-
duos infectados pelo vírus. Estudos focados 
em populações específicas, como a pediátri-
ca, demonstraram a eficácia do efeito prote-
tor da vacinação, reforçando a relevância de 
sua consideração em pesquisas futuras.

Em suma, reforça-se a importância 
do reconhecimento de sequelas otológicas 
como um componente relevante da CO-
VID longa. Desse modo, com a superação 
das limitações do conhecimento e elevação 
da conscientização acerca das complicações, 
torna-se evidente a possibilidade de modi-
ficar a forma como essas manifestações são 
prevenidas, diagnosticadas e tratadas. O 
progresso nesse contexto não apenas contri-
bui para a literatura científica, mas também 
gera um impacto direto na qualidade de 
vida dos pacientes.
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