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Resumo: Introducción: La Infección postnatal por Citomegalovirus (CMV) en el recién nacido puede 
ocurrir durante el parto, por transfusión de hemoderivados, contacto con fluidos infectados o 
mediante la ingesta de leche materna (LM), siendo éste el principal mecanismo. La mayoría son 
asintomáticas, debidas a una reactivación del virus en la glándula. La prematuridad y la 
transmisión posnatal temprana son los principales factores para presentar manifestaciones 
clínicas, como neumonitis, hepatitis, enteritis, linfadenopatías o meningitis. Presentamos tres 
pacientes diagnosticados de hepatitis por CMV, adquirida por LM: Casos: 1- Lactante de 2 meses 
en seguimiento por Enfermedad Hemorrágica del Recién Nacido, que precisó transfusión de 
hemoderivados, con buena evolución. Alimentación: LM. En analítica de control se objetiva 
hipertransaminasemia, linfocitosis y neutropenia. Asintomático. Exploración física normal. 
Pruebas complementarias (PC): frotis sangre periférica, ecografía abdominal y estudio 
metabólico normales. IgG CMV positivo, IgM CMV negativo. ADN-CMV: en orina positivo, en 
sangre de screening de metabolopatías congénitas, extraída el 5ºdía de vida (SSECM) negativo; 
ADN-CMV en LM positivo, en orina materna negativo. 2- Lactante de 1.5 meses ingresado por 
neutropenia e ictericia. Antecedentes: Prematuridad, peso al nacimiento 1860gr. Alimentación: 
LM. Exploración: ictericia 3/4, resto normal. PC: linfocitosis, neutropenia, hipertransaminasemia, 
hiperbilirrubinemia. ADN-CMV: orina positivo; en SSECM negativo; ADN-CMV en LM 
positivo, orina materna negativo. 3- Lactante de 2 meses, sin antecedentes de interés, que ingresa 
por fiebre e hiporexia. Alimentación: LM. Exploración: exantema macular en tronco, 
hepatomegalia a 2cm de reborde costal derecho. PC: hipertransaminasemia; ecografía abdominal 
normal. IgG CMV positivo, IgM CMV negativo. ADN-CMV: orina positivo, SSECM negativo; 
ADN-CMV en LM positivo, en orina materna negativo. La evolución fue favorable en todos los 
casos, sin precisar tratamiento. Comentarios: El habitual curso asintomático de la infección 
postnatal por CMV, plantea que probablemente esté infradiagnosticada. Aunque la LM es la 
principal fuente de trasmisión, no existe indicación para retirarla.
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