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A anosmia na Covid-19 é por lesão do bulbo olfatório
The anosmia in Covid-19 is due to an injury to the olfactory bulb
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Já ficou bem estabelecido que durante esta pandemia de Covid-19 sintomas de anosmia ou 
perda parcial do olfato, frequentemente acompanhada por mudanças no gosto, são patogmo-
nônicos do acometimento pelo Sars-CoV-2.1, 2 A neurorradiologista Fátima Aragão com seus 
coautores publicaram um artigo de extrema importância sobre a fisiopatogenia responsável 
pela perda do olfato nos pacientes com Covid-19.3 Esses autores estudaram 5 casos (3 com 
anosmia) de pacientes adultos com Covid-19 e identificaram por ressonância magnética que 
havia uma lesão nos bulbos olfatórios. De acordo com a interpretação das imagens pelos 
autores, essas lesões representavam microssangramento ou seriam consequência de um real-
ce anormal ao contraste na ressonância magnética.4 Esses pacientes tinham dor de cabeça 
persistente (n=4) ou déficit motor (n=1).3 Essas, encontradas no bulbo olfatório, poderiam ser 
a causa da perda ou distúrbio (e.g., fantosmia e parosmia,5, 6) agudo do olfato no Covid-19, 
que pode persistir por anos ou ser permanente.7 O estudo demostrou pela primeira vez este 
tipo de lesão no Covid-19.3 Foi confirmado mais recentemente por um grupo de pesquisadores 
do National Institutes of Health com cadáveres de pacientes com Covid-19 que foram estudados 
pós-morte com um aparelho de ressonância magnética muito sofisticado (11,7T) e durante 
comparação da imagem com estudos histopatológicos.8

Outro estudo interessante foi publicado recentemente5, avaliando 873 casos de pacientes 
com Covid-19. Desses, 561 (64,3%) casos apresentavam disfunções olfativas e gustativas 
(hiposmia, 58,6%; anosmia, 41,4%; disguesia, 100%), que foram mais comuns nas mulheres.5 
Em relação ao prognóstico, hiposmia/anosmia e disgeusia estavam associadas a chances 
reduzidas de serem casos graves e de morte.5 Os pacientes que sobreviveram foram seguidos 
por 8 semanas e parosmia (30,9%) e a fantosmia (9,0%) foram relatadas.5 Os autores também 
publicam que encontraram no seguimento desses pacientes um caso de mielite desmielinizante 
e outro com síndrome de Guillain-Barré.5
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