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Resumo: Introducdo: Colestase neonatal € o termo utilizado nos casos de reducgéo do fluxo biliar, causando
elevacdo de sais biliares, sendo aictericia o principal achado. Na investigacéo da etiologia, deve-
se incluir avaliagdo endocrinolégica Objetivo: apresentar 3 casos de pan-hipopituitarismo que
cursaram com colestase neonatal, nos ultimos 6 meses No Nosso Servico, alertando para isso pode
ser causa de colestase neonatal. Casos. Trés recém nascidos (2 meninas € 1 menino) com
ictericia, inicialmente com predominio de bilirrubina indireta, evoluindo para colestase. Iniciou-
se toda a investigacdo de causas de colestase neonatal. A biopsia hepética demonstrou hepatite de
células gigantes, em 2, e ductopenia, em todos. Observado baixo ganho de peso, hipocortisolismo
e hipoglicemia assintomatica, sem aumento de acido lético. Diante disso, foi iniciado com
prednisolona, resultando em diminuicdo da ictericia, melhora no ganho de peso e auséncia de
novos episddios de hipoglicemia. Discussdo: Colestase neonatal causada por doencas
endocrinol6gicas é infrequente e muitas vezes ndo identificada. Hipopituitarismo congénito tem
sido reconhecido como uma causa de colestase neonatal. Associa-se a uma hepatite de células
gigantes, que pode causar aumento da bilirrubina indireta, mas também colestase. Os achados
histol 6gicos isoladamente ndo sdo suficientes para firmar diagndstico. A resolucéo da colestase
por terapia de reposicdo hormonal sugere a relagcdo-causal. O pan-hipo € uma doenca
potencialmente fatal se ndo diagnosticada e tratada. A colestase geramente resolve com o
tratamento hormonal , ndo comprometendo a funcdo hepatica cronicamente. Diante disso, um
lactente com colestase e hipoglicemia deve alertar o pediatra para a possibilidade de deficiéncia
de cortisol e indicar uma investigacdo da funcéo adrenal. Conclusdes: a presenca de ictericia no
periodo neonatal deve ser investigada nos casos que se prolongam por mais de 15 dias de vida. A
presenca de aumento de bhilirrubina direta necessita de investigacdo urgente, controle glicémico,
pois 0 esclarecimento etiologico e a ingtituicdo do tratamento adequado influenciam sobrevida
dos pacientes.
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