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Resumo: Objetivo(s) Apresentar um caso de hepatite autoimune de início precoce associado a colite 
ulcerativadiagnosticada oito anos após o diagnóstico inicial. Alertar para esta associação e para a 
necessidade de investigação de doença inflamatória sempre que houver sintomas do trato 
gastrintestinal ou hematoquezia, mesmo em pacientes com varizes de esôfago e hipertensão 
portal. Método Revisão de prontuário do paciente e da literatura sobre a associação da doença 
hepática autoimunecom doença inflamatória intestinal. Resultados Apresentação da doença 
hepática autoimune aos 19 meses de vida com icterícia, vômitos e aumento de transaminases. 
Evoluiu rapidamente para falência hepática com encefalopatia. Na história patológica pregressa 
havia apenas relato de anemia e alguns episódios tratados como gastroenterite aguda. 
Crescimento e desenvolvimento prévios normais. Não havia internações prévias nem 
consanguinidade familiar.Foi submetido a tratamento intensivo conservador, sem avaliação para 
transplante. O laboratório mostrou hipergamaglobulinemia e autoanticorpos positivos. A biópsia 
hepática revelou necrose hepáticae formação de rosetas, mas sem hepatite de interface. Ohospital 
de origem iniciou tratamento para hepatite autoimune com prednisolona. Evoluiu com melhora 
de função hepática, recebeu alta hospitalar e foi encaminhada ao nosso serviço. Os exames de 
evolução confirmaram FAN e anticorpoanti músculo liso comtítulos aumentados e 
hipergamaglobulinemia.Foi associadoAzatioprina ao tratamento. Oito anos após o diagnostico e 
em tratamento imunossupressoriniciouhiporexia, náusea, enterorragia, dor abdominal e 
ulcerações orais. Na colonoscopia apresentava colite crônica em atividade sugestiva de colite 
ulcerativa. Foi associadotratamento comSulfassalazina apresentando resposta clínica favorável. 
conclusão(ões) A apresentação da hepatite autoimune aos 19 meses de vida é incomum. A 
apresentação da colite ulcerativa oito anos após o diagnóstico da doença hepática autoimune 
também é incomum. Mais frequentemente o diagnóstico de colite ulcerativa é anterior ou 
simultâneo à doença hepática autoimune, quando ocorre esta associação. O uso prévio de 
imunossupressor pode ser um fator influenciador no padrão de colite leve, relatado neste tipo de 
associação.
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